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CAPA DA PRESTACAO DE CONTAS

PRESTACAO DE CONTAS REPASSE AO TERCEIRO SETOR

MES DE REFERENCIA: OUTUBRO/2023

PROCESSO N. 2 14/2022

INEXIGIBILIDADE N. 2 05/2022

TERMO DE CONVENIO N. 2 04/2022

OBJETO: SERVICOS AMBULATORIAIS E  HOSPITALARES
COMPLEMENTARES DE SAUDE.

NOME FANTASIA: CONTRATUALIZACAO

ORGAO PUBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE
GUAIRA - SP

CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

VALOR RECEBIDO: R$ 55.211,89 / R$ 42.080,44

DATA DO RECEBIMENTO: 11/10/2023; 26/10/2023

REFERENCIA DO RECURSO: MAIO E JUNHO/2023

FONTE DO RECURSO: ESTADUAL

SALDO ANTERIOR: R$ 348,45

SALDO PARA PROXIMO MES: R$ 817,64

2023



Santa Casa de Misericordia de Guaira
Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)
P wasa Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
Santa Casa CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

Guaira - Sao Paulo

DECLARACAO APLICACAO DOS RECURSOS

Na qualidade de representante legal da OSC denominada SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE GUAIRA, inscrita no CNPJ sob o n? 48.341.283/0001-61,
eu FRANCIENE LUCAS portador da Carteira de Identidade n? 42.547.028-3
SSP/SP e inscrito (a) no CPF sob o n? 225.806.668-93, DECLARO para fins de
prova junto a Prefeitura Municipal de Guaira - SP, para os efeitos e sob as
penas da Lei, que foram cumpridos os objetivos previstos, quanto a aplicacdo
dos recursos repassados e prestacao de contas pelo Municipio de Guaira - SP.

Guaira/SP, 16 de novembro de 2023.

FRANCIENE Assinado de forma digital por

FRANCIENE LUCAS:22580666893

LUCAS:22580666893 Dados: 2023.11.27 10:59:26 0300

FRANCIENE LUCAS
CPF: 225.806.668-93
INTERVENTORA
DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022
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Misericordia de Guiaira

ORGAO PUBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE GUAIRA - SP
PROCESSO N.2 14/2022 - TERMO DE CONVENIO N.2 04/2022

OBJETO: SERVICOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE SAUDE

MES DE REFERENCIA: OUTUBRO/2023

CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - SP

CNPJ: 48.341.283/0001-61

ENDERECO E CEP: RUA 24, N 872, BAIRRO: JARDIM PAULISTA - CEP: 14790-000
RESPONSAVEL PELA CONVENIADA: FRANCIENE LUCAS

VALOR TOTAL RECEBIDO: R$ 97.292,33

DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PUBLICOS RECEBIDOS

DATA VALORES (R$)
SALDO ANTERIOR 30/09/2023 R$348,45

REPASSE REF. MAI0/2023 11/10/2023 R$55.211,89

REPASSE REF. JUNHO,/2023 26/10/2023 R$42.080,44

REPASSES PUBLICOS NO EXERCICIO R$97.292,33

RECURSOS PROPRIOS APLICADOS PELA ENTIDADE R$0,00
RENDIMENTOS DE APLICACAO FINANCEIRA R$13,39
TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO R$97.654,17
DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS
DATA ESPECIFICACAO CREDOR NATUREZA DA VALOR (R$)
DOC. DO DOCUMENTO DESPESA

09/10/2023 |FATURA n® 437947135 ALGAR TELECOM S/A UTILIDADES PUBLICAS R$ 221,18
16/10/2023 |NF n° 48.848 MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA MEDICAMENTOS R$ 231,90
16/10/2023 |NF n° 281 CENTER PAO COMERCIO DE PAES, DOCES E SALGADOS LTDA-ME GENEROS ALIMENTICIOS R$ 1.724,73
16/10/2023 |NF n® 591539 ACCUMED PRODUTOS MED. HOSPITALARES LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.145,00
16/10/2023 |NF n2 39400 CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELI MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.030,00
16/10/2023 |NF n2 39401 CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELI MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.030,00
16/10/2023 |NF n2 39420 CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELI MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.030,00
16/10/2023 |NF n2 39421 CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELI MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 26,00
16/10/2023 |NF n2 39522 CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELI MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 29,94
16/10/2023 |NF n2 3944 J C LABORATORIO DE ANATOMIA PATOLOGICA EIRELI SERVICOS DE TERCEIROS R$ 3.019,86
16/10/2023 |NF n2 177455 ALBAN INDUSTRIA E COM. DE EMBALAGENS PLASTICAS LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 3.088,50
16/10/2023 |NF n® 1227 MURAISHI VALIZE COMERCIO DE PRODUTOS GENEROS ALIMENTICIOS R$ 190,24
16/10/2023 |NF n® 1228 MURAISHI VALIZE COMERCIO DE PRODUTOS GENEROS ALIMENTICIOS R$ 27,80
16/10/2023 |NF n® 1225 MURAISHI VALIZE COMERCIO DE PRODUTOS GENEROS ALIMENTICIOS R$ 59,80
16/10/2023 |NF n® 1226 MURAISHI VALIZE COMERCIO DE PRODUTOS GENEROS ALIMENTICIOS R$ 157,72
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16/10/2023 |NF n? 1224 MURAISHI VALIZE COMERCIO DE PRODUTOS GENEROS ALIMENTICIOS R$ 144,88
16/10/2023 |NF n? 1237 MURAISHI VALIZE COMERCIO DE PRODUTOS GENEROS ALIMENTICIOS R$ 95,88
16/10/2023 |NF n? 1242 MURAISHI VALIZE COMERCIO DE PRODUTOS GENEROS ALIMENTICIOS R$ 158,82
16/10/2023 |[NFn?3.791 COLLUPLAST INDUSTRIA E COMERCIO DE EMBALAGENS LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 2.090,00
16/10/2023 |NF n? 8582 ALFA CHEMICAL LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 2.379,71
16/10/2023 |[NFn?7.255 JBD PRODUTOS MEDICOS LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 475,00
16/10/2023 |NF n? 37408 LIBEMA PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - EPP MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 960,00
16/10/2023 |[NF n? 2030 NANCI COMERCIO VAREJISTA DE MAQ. FOTOCOPIADO RAS LTDA SERVICOS DE TERCEIROS R$ 4.679,00
16/10/2023 |NF n? 49.345 - PARCIAL CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PROD. MED. LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 549,50
16/10/2023 |NF n? 50.887 CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PROD. MED. LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 3.890,00
16/10/2023 |[NF n? 51.130 - PARCIAL CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PROD. MED. LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 549,50
16/10/2023 |[NFn?51.186 CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PROD. MED. LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 4.036,00
16/10/2023 [NF n?6.430 ALTAMEDICAL PROD. MEDICOS HOSPITALARES EIRELI MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 3.000,00
16/10/2023 [NF n?6.430 ALTAMEDICAL PROD. MEDICOS HOSPITALARES EIRELI DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 210,00
17/10/2023 |[NFn?103.981 ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 2.016,00
17/10/2023 |EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 48,26
18/10/2023 |NFn?518 1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMP EXP DE MEDICAMENTOS LOCACOES DIVERSAS R$ 1.984,80
18/10/2023 |NF n? 45.108 - PARCIAL REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA LAB. LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 554,60
18/10/2023 |NF n? 45.108 - PARCIAL REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA LAB. LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 15,29
18/10/2023 |NF n? 58.105 CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA - EPP MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 2.913,39
18/10/2023 |NF n? 58.105 CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA - EPP DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 23,32
18/10/2023 |NF n? 12846 A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPITALAR EIRELI MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 792,00
18/10/2023 |NF n? 12846 A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPITALAR EIRELI DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 100,32
18/10/2023 |NF n? 7805 ELPACKING EMBALAGENS E PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 2.005,20
18/10/2023 |EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 10,00
19/10/2023 [NFn21.011 PRECISION COMERCIAL DIST DE PROD MEDICO HOSP LTDA MEDICAMENTOS R$ 378,21
19/10/2023 [NFn21.011 PRECISION COMERCIAL DIST DE PROD MEDICO HOSP LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 4,20
19/10/2023 |NF n?49.363 MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA MEDICAMENTOS R$ 521,50
19/10/2023 |EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 10,00
20/10/2023 [NF n? 3548 BLS MEDICAL COM E LOCACAO DE EQUIPAMENTOS LTDA LOCACOES DIVERSAS R$ 1.000,00
20/10/2023 [NF n? 3548 BLS MEDICAL COM E LOCACAO DE EQUIPAMENTOS LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 101,65
20/10/2023 [NF n? 3549 BLS MEDICAL COM E LOCACAO DE EQUIPAMENTOS LTDA LOCACOES DIVERSAS R$ 1.000,00
20/10/2023 [NF n? 3549 BLS MEDICAL COM E LOCACAO DE EQUIPAMENTOS LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 101,65
20/10/2023 [NF n? 3550 BLS MEDICAL COM E LOCACAO DE EQUIPAMENTOS LTDA LOCAGOES DIVERSAS R$ 1.000,00
20/10/2023 [NF n? 3550 BLS MEDICAL COM E LOCACAO DE EQUIPAMENTOS LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 101,65
20/10/2023 [NF n? 3551 BLS MEDICAL COM E LOCACAO DE EQUIPAMENTOS LTDA LOCAGOES DIVERSAS R$ 1.000,00
20/10/2023 [NFn? 3551 BLS MEDICAL COM E LOCACAO DE EQUIPAMENTOS LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 101,65
20/10/2023 [NF n? 573025 SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 3.022,16
20/10/2023 |[EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 3,78
23/10/2023 [NFn223023 BIO BRASIL CIENCIA E TECNOLOGIA S.A. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 380,00
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23/10/2023 |[EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 10,00
24/10/2023 |[EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 3,76
27/10/2023 |TERMO DE RESCISAO MARIA EDUARDA DAS GRACAS SANTOS RECURSOS HUMANOS R$ 1.955,83
30/10/2023 [NF n?441.600 HDL LOGISTICA HOSPITALAR MEDICAMENTOS R$ 1.572,00
30/10/2023 [NF n?441.502 HDL LOGISTICA HOSPITALAR MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.293,38
30/10/2023 [NF n®441.477 HDL LOGISTICA HOSPITALAR MEDICAMENTOS R$ 576,00
30/10/2023 [NFn2116.439 1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMP EXP DE MEDICAMENTOS MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 2.070,00
30/10/2023 |[EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 10,00
31/10/2023 [NF n° 8922 ALFA CHEMICAL LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 843,48
31/10/2023 [NF n2 13598 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 304,60
31/10/2023 [NF n2 13598 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 18,28
31/10/2023 [NFn213635 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 288,71
31/10/2023 [NFn213635 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 17,32
31/10/2023 [NF n213666 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 562,73
31/10/2023 [NF n?22.329 NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTADORA LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 3.060,00
31/10/2023 [NF n?45.108 - PARCIAL REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA LAB. LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 554,60
31/10/2023 [NF n?1265423 C M HOSPITALAR S.A. (RPO) MEDICAMENTOS R$ 446,95
31/10/2023 [NFn?1265423 C M HOSPITALAR S.A. (RPO) DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 16,05
31/10/2023 [NFn21265870 C M HOSPITALAR S.A. (RPO) MEDICAMENTOS R$ 537,60
31/10/2023 [NFn21265870 C M HOSPITALAR S.A. (RPO) DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 18,31
31/10/2023 [NFn21278856 C M HOSPITALAR S.A. (RPO) MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 303,06
31/10/2023 [NF n? 1273422 C M HOSPITALAR S.A. (RPO) MEDICAMENTOS R$ 346,61
31/10/2023 [NF n2 1279297 C M HOSPITALAR S.A. (RPO) MEDICAMENTOS R$ 10.132,00
31/10/2023 [NF n? 2592857 C M HOSPITALAR S.A. (RPO) MEDICAMENTOS R$ 680,00
31/10/2023 [NF n?146.796 FUTURA COMERCIO DE PROD. MEDI. E HOSP. LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.093,80
31/10/2023 [NF n?146.792 FUTURA COMERCIO DE PROD. MEDI. E HOSP. LTDA MEDICAMENTOS R$ 573,36
31/10/2023 [NF n?058.925 CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA - EPP MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.254,72
31/10/2023 [NFn219.403 BLS MEDICAL COM E LOCACAO DE EQUIPAMENTOS LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.800,00
31/10/2023 [NFn252.011 CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PROD. MED. LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 2.561,00
31/10/2023 [NFn2200087 CRISTALIA PROD. QUIM. FARMACEUTICOS LTDA MEDICAMENTOS R$ 1.170,00
31/10/2023 [NFn2200086 CRISTALIA PROD. QUIM. FARMACEUTICOS LTDA MEDICAMENTOS R$ 640,10
31/10/2023 [NFn2200921 CRISTALIA PROD. QUIM. FARMACEUTICOS LTDA MEDICAMENTOS R$ 674,50
31/10/2023 [NF n2224710 CRISTALIA PROD. QUIM. FARMACEUTICOS LTDA MEDICAMENTOS R$ 300,00
31/10/2023 [NFn2213915 CRISTALIA PROD. QUIM. FARMACEUTICOS LTDA MEDICAMENTOS R$ 1.708,00
31/10/2023 [NF n258.563 CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA - EPP MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.439,52
31/10/2023 [NF n?5.727 COMERCIAL GUAIRENSE DE GAS LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 885,00
31/10/2023 [NF n? 2364 GOLDMED IMPORTACAO DE PRODUTOS HOSPITALARES MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.295,00
31/10/2023 [NFn213607 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 377,05
31/10/2023 [NFn213607 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 22,62
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TOTAL DAS DESPESAS| R$ 96.836,53
VALOR DEVOLVIDO AO ORGAO CONCESSOR | R$ -
VALOR AUTORIZADO PARA APLICACAO NO EXERCICIO SEGUINTE | R$ 817,64

Guaira/SP, 16 de novembro de 2023.

FRANCIENE Assinado de forma digital por
FRANCIENE LUCAS:22580666893

LUCAS:22580666893 Dados: 2023.11.27 11:01:20-0300

FRANCIENE LUCAS
CPF: 225.806.668-93
INTERVENTORA
DECRETO MUNICIPAL N.2 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022




Santa Casa de Misericordia de Guaira
Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)
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Guaira - Sao Paulo

ANEXO RP-12 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR
DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS

TERMO DE CONVENIO N. © 04/2022 - PROCESSO N. ¢ 14/2022

ORGAO PUBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE GUAIRA - SP
CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - SP

CNPJ: 48.341.283/0001-61

ENDERECO E CEP: RUA 24, N° 872, JARDIM PAULISTA - CEP: 14790-000.
RESPONSAVEL PELA CONVENIADA: FRANCIENE LUCAS

CPF: 225.806.668-93

OBJETO: SERVICOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE SAUDE.
EXERCICIO: OUTUBRO/2023

ORIGEM DOS RECURSOS (1): ESTADUAL

DOCUMENTO DATA VIGENCIA VALOR - R$
Termo de Convénio n2 04/2022 22/03/2022 22/03/2022a22/09/2022 5.330.070,60
12 Termo Aditivo 13/09/2022 23/09/2022 a 22/03/2023 5.330.070,60
22 Termo Aditivo 09/12/2022 Sem alteragdes 2.068.959,64
32 Termo Aditivo 22/03/2023 23/03/2023 a22/06/2023 3.938.407,09
42 Termo Aditivo 22/06/2023 23/06/2023 a22/01/2024 8.939.811,58

DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO

PR[]’Z‘L‘\,T:T A VALORES NUMERO DO VALORES
PREVISTOS DATA DO REPASSE DOCUMENTO DE REPASSADOS
PARA O (R$) CREDITO (R$)
REPASSE (2)
11/10/2023 55.211,89 11/10/2023 550.475.000.105.872 55.211,89
26/10/2023 42.080,44 26/10/2023 550.475.000.105.872 42.080,44
(A) SALDO DO EXERCICO ANTERIOR 348,45
(B) REPASSES PUBLICOS NO EXERCICIO 97.292,33
(C) RECEITAS COM APLICACOES FINANCEIRAS DOS 1339
REPASSES PUBLICOS ’
(D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUGAO DO 0.00
AJUSTE (3) ’
(E) TOTAL DE RECURSOS PUBLICOS (A + B+ C + D) 97.645,17
(F) RECURSOS PROPRIOS DA ORGANIZACAO SOCIAL 0,00
g(];) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO (E + 97.645,17

(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.
(3) Receitas com estacionamento, aluguéis, entre outras.

0(s) signatério(s), na qualidade de representante(s) da SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
GUAIRA vem indicar, na forma abaixo detalhada, as despesas incorridas e pagas no exercicio de
OUTUBRO/2023 bem como as despesas a pagar no exercicio seguinte.
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Santa Casa de Misericordia de Guaira
Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)

Guaira - Sao Paulo

Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO

ORIGEM DOS RECURSOS (4): ESTADUAL

CATEGORIA c ONDTEASBI;E?ZL\:D AS DESPESAS TOTAL DE DESPESAS
ou DESPESAS EM EXERCICIOS | CONTABILIZADAS | DESPESAS | CONTABILIZADAS
FINALIDADE | CONTABILIZADAS | (oo orc | NESTEEXERCICIO | PAGAS | NESTE EXERCICIO
DA DESPESA | NESTE EXERCICIO | ‘D) - o pore E PAGAS NESTE NESTE A PAGAR EM
(8) (R$) EXERCICIO (R$) EXERCICIO (R$) | EXERCICIO EXERCICIOS
) 0 (R$) SEGUINTES (R$)
U: H+ l)
Recursos 1.955,83 0,00 1.955,83 1.955,83 0,00
humanos (5)
Recursos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
humanos (6)
Medicamentos 20.488,73 0,00 20.488,73 20.488,73 0,00
Material médico 44.154,17 0,00 44.154,17 44.154,17 0,00
e hospitalar (*)
Geéneros 4.092,96 0,00 4.092,96 4.092,96 0,00
alimenticios
Outros
materiais de 11.291,89 0,00 11.291,89 11.291,89 0,00
consumo
Servigos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
médicos (*)
Outros servigos 7.698,86 0,00 7.698,86 7.698,86 0,00
de terceiros
Locagoes 5.984,80 0,00 5.984,80 5.984,80 0,00
diversas
Utilidades 221,18 0,00 221,18 221,18 0,00
publicas (7)
Equipamentos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas
financeiras e 948,11 0,00 948,11 948,11 0,00
bancarias
Outros tributos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(10)
TOTAL 96.836,53 0,00 96.836,53 96.836,53 0,00

(4) Verba: Federal, Estadual, Municipal e Recursos Prdprios, devendo ser elaborado um anexo para
cada fonte de recurso.
(5) Salarios, encargos e beneficios.
(6) Autdnomos e pessoa juridica.
(7) Energia elétrica, 4gua e esgoto, gas, telefone e internet.
(8) No rol exemplificativo incluir também as aquisi¢des e os compromissos assumidos que ndo sio
classificados contabilmente como DESPESAS, como, por exemplo, aquisi¢cdo de bens permanentes.
(9) Quando a diferenca 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 ser indicado como nota de rodapé os valores e as respectivas contas de receitas e despesas.
(10) ISS; PIS, COFINS e CSLL; IRRF auténomos.
(*) Apenas para entidades da area da Satde.




Santa Casa de Misericordia de Guaira
- Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)
< P wasa Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
Santa Casa CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

Guaira - Sao Paulo

DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO EXERCICIO

(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEL NO EXERCICIO 97.654,17
(J) DESPESAS PAGAS NO EXERCICIO (H+I) 96.836,53
(K) RECURSO PUBLICO NAO APLICADO [E - (] - F)] 817,64
(L) VALOR DEVOLVIDO AO ORGAO PUBLICO 0,00
(M) VALOR AUTORIZADO PARA APLICACAO NO EXERCICIO 817 64
SEGUINTE (K - L) ’

Declaro(amos), na qualidade de responsavel(is) pela entidade supra epigrafada,
sob as penas da Lei, que a despesa relacionada comprova a exata aplicacdo dos
recursos recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabalho
aprovado, proposto ao Orgdo Publico Contratante.

Guaira/SP, 16 novembro de 2023.

FRANC'ENE ,:;sAiEaC?E)NdEe forma digital por
LUCAS:225806668 LUCAS:22580666893
93 I—Z())a;'igos': 2023.11.27 10:59:52
FRANCIENE LUCAS
CPF: 225.806.668-93
INTERVENTORA

DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022




Santa Casa de Misericordia de Guaira
- Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)
< P wasa Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
Santa Casa CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

Guaira - Sao Paulo

FICHA CONTABIL REPASSE AO TERCEIRO SETOR RELACAO DE PAGAMENTOS
REALIZADOS

Més de referéncia: OUTUBRO/2023

Processon.214/2022

Termo de Convénio n. 2 04/2022

Objeto: SERVICOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE
SAUDE.

Orgio Publico Convenente: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE GUAIRA - SP
Conveniada: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - SP

CNPJ: 48.341.283/0001-61

Responsavel: FRANCIENE LUCAS

Banco: BANCO DO BRASIL Agéncia: 8670-3 Conta Corrente n. 2 384-0

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS PAGAS COM RECURSO DO AJUSTE
Data do Histérico/Documento N.2 Débito Crédito Saldo
Documento
30/09/2023 SALDO ANTERIOR 348,45
09/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - FATURA n2 221,18 127,27
437947135
11/10/2023 CREDITO-C/C- REPASSE REF. MAI0/2023 55.211,89 55.339,16
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 48.848 231,90 55.107,26
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 281 1.724,73 53.382,53
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n2 591539 1.145,00 52.237,53
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 39400 1.030,00 51.207,53
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n2 39401 1.030,00 50.177,53
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 39420 1.030,00 49.147,53
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 39421 26,00 49.121,53
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 39522 29,94 49.091,59
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 3944 3.019,86 46.071,73
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 177455 3.088,50 42.983,23
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 1227 190,24 42.792,99
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 1228 27,80 42.765,19
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 1225 59,80 42.705,39
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 1226 157,72 42.547,67
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 1224 144,88 42.402,79
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 1237 95,88 42.306,91
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 1242 158,82 42.148,09
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 3.791 2.090,00 40.058,09
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 8582 2.379,71 37.678,38
16/10/2023 TRANSEF. ELETR. DISP. - C/C - NF n2 7.255 475,00 37.203,38
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 37408 960,00 36.243,38
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n2 2030 4.679,00 31.564,38
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 49.345 - 549,50 31.014,88
PARCIAL
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 50.887 3.890,00 27.124,88
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n2 51.130 - 549,50 26.575,38
PARCIAL
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 51.186 4.036,00 22.539,38
16/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 6.430 3.000,00 19.539,38
16/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 210,00 19.329,38
BANCARIAS
17/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 103.981 2.016,00 17.313,38
17/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 48,26 17.265,12
BANCARIAS
18/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n2 518 1.984,80 15.280,32
18/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 45.108 - 554,60 14.725,72
PARCIAL
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18/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 15,29 14.710,43
BANCARIAS

18/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 58.105 2.913,39 11.797,04

18/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 23,32 11.773,72
BANCARIAS

18/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 12846 792,00 10.981,72

18/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 100,32 10.881,40
BANCARIAS

18/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 7805 2.005,20 8.876,20

18/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 10,00 8.866,20
BANCARIAS

19/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n2 1.011 378,21 8.487,99

19/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 4,20 8.483,79
BANCARIAS

19/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 49.363 521,50 7.962,29

19/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 10,00 7.952,29
BANCARIAS

20/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 3548 1.000,00 6.952,29

20/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 101,65 6.850,64
BANCARIAS

20/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 3549 1.000,00 5.850,64

20/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 101,65 5.748,99
BANCARIAS

20/10/2023 TRANSEF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 3550 1.000,00 4.748,99

20/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 101,65 4.647,34
BANCARIAS

20/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 3551 1.000,00 3.647,34

20/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 101,65 3.545,69
BANCARIAS

20/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 573025 3.022,16 523,53

20/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 3,78 519,75
BANCARIAS

23/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 23023 380,00 139,75

23/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 10,00 129,75
BANCARIAS

24/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 3,76 125,99
BANCARIAS

26/10/2023 CREDITO-C/C- REPASSE REF. JUNHO0/2023 42.080,44 42.206,43

27/10/2023 DEBITO-C/C- TERMO DE RESCISAQ 1.955,83 40.250,60

30/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 441.600 1.572,00 38.678,60

30/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 441.502 1.293,38 37.385,22

30/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 441.477 576,00 36.809,22

30/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 116.439 2.070,00 34.739,22

30/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 10,00 34.729,22
BANCARIAS

31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 8922 843,48 33.885,74

31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 13598 304,60 33.581,14

31/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 18,28 33.562,86
BANCARIAS

31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 13635 288,71 33.274,15

31/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 17,32 33.256,83
BANCARIAS

31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 13666 562,73 32.694,10

31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 22.329 3.060,00 29.634,10

31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 45.108 - 554,60 29.079,50
PARCIAL

31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 1265423 446,95 28.632,55

31/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 16,05 28.616,50
BANCARIAS

31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 1265870 537,60 28.078,90

31/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 18,31 28.060,59
BANCARIAS

31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 1278856 303,06 27.757,53

31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 1273422 346,61 27.410,92

31/10/2023 TRANSEF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 1279297 10.132,00 17.278,92
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31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 2592857 680,00 16.598,92
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 146.796 1.093,80 15.505,12
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 146.792 573,36 14.931,76
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n? 058.925 1.254,72 13.677,04
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 19.403 1.800,00 11.877,04
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 52.011 2.561,00 9.316,04
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 200087 1.170,00 8.146,04
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 200086 640,10 7.505,94
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 200921 674,50 6.831,44
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 224710 300,00 6.531,44
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 213915 1.708,00 4.823,44
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 58.563 1.439,52 3.383,92
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n 5.727 885,00 2.498,92
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n2 2364 1.295,00 1.203,92
31/10/2023 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C - NF n® 13607 377,05 826,87
31/10/2023 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 22,62 804,25
BANCARIAS
31/10/2023 CREDITO-C/C- RENDIMENTO DE APLICACAO 13,39 817,64
FINANCEIRA
SALDO FINAL | 817,64

Guaira/SP, 16 de novembro de 2023.

Assinado de forma digital por
FRANCIEN E FRANCIENE LUCAS:22580666893

LUCAS:22580666893 Dados: 2023.11.27 11:00:14
-03'00

FRANCIENE LUCAS
CPF: 225.806.668-93
INTERVENTORA
DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022



Santa Casa de Misericordia de Guaira
PZezsa Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)
Santa Casa Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000

CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

Guaira-SP, 16 de novembro de 2023.

JUSTIFICATIVA

PROCESSO N. © 14/2022 — ESTADUAL
TERMO DE CONVENIO N. © 04/2022

Ocorreu o pagamento de despesas financeiras e bancarias no periodo
com valor total de R$ 948,11. Diante do exposto, o valor sera devolvido em sua
totalidade para conta bancéria deste convénio e posteriormente apresentado o
crédito nas prestacdes de contas.

Sem mais para 0 presente momento, apresento minhas estimas e
consideracodes.

Atenciosamente,

Assinado de forma digital por
FRANClENE FRANCIENE LUCAS:22580666893

LUCA522580666893 Dados: 2023.11.27 11:03:57
-03'00"

FRANCIENE LUCAS
CPF: 225.806.668-93
INTERVENTORA
DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022



L1 Visuali

3 Fix agrunados

% i G333060916411420017
A @ Consultas - Extrato de conta corrente 06/11/2023 02:20:58
Cliente - Conta atual
Agéncia 8670-3
Conta corrente  384-0 SANTAC M GUAIRA
Periodo do de 01/10/2023 até 31 /10 2023
Langamentos
bal aDnt;:ete m ov[i)rr:'ento Ag. origem Lote Histdrico Documento Valor R$ Saldo
28/09/2023 0000 00000 000 Saldo Anterior TooanG
09/10/2023 0000 13105 363 Pagto conta telefone 100.901 221180
' CTBC TELECOM
09/1 0/2023 0000 00000 798 BB Rende Fadil 9.903 22148 G [SRVAR
11/10/2023 0475 99015 870 Transferéncia recebida 550.475.000.105.872 55.211,80 C
11/10 14:22 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
11/10/2023 0000 00000 351 BB Rende Facil 9.903 55.211,89 D noec
16/10/2023 8670 99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.006.158 231,800
16/10 17:14 MEDICA 00048341283000161
16/10/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 101.601 1724730
16/10 17:09 Center Pao Comercio De Pae
16/10/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 101.602 1.145,00 D
16/10 17:10 ACCUMED PRODUTOS MEDICO HO
16/10/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 101.603 3.145,84 D
16/10 17:10 CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR E
16/10/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 101.604 3.018.86 D
16/10 17:10 jc laboratorio de anatomia
16/10/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 101.605 3.088,50 D
16/10 17:11 ALBAN
16/10/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 101.606 835140
16/10 17:11 MURAISHI VALIZE COMERCIO
16/10/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 101.607 2080000
COLLUPLAST | C E EIRELI
16/10/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 101.608 237971 D
. ALFA CHEMICAL LTDA
16/10/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 101.609 47500 D
JBD PRODUTOS MEDICOS LTDA
16/10/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 101.610 260,00 D
LIBEMA PRODUTOS HOSPITALARES L
16/10/2023 0000 13105 109 Pagamento de Bolato 101.611 4,672,000
PREMIER FOMENTQO E TECNOLOGIAD
16/10/2023 0000 13105 109 Pagamento de Bolete 101.612 548,80 D
CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUT
16/10/2023 0000 13105 107 Pagamento de Boleto 101.613 3.880,00D
CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUT
16/10/2023 0000 13105 08 Pagamento e Boleto 101.614 549,50 D
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC
16/10/2023 0000 13105 109 Pagareio da Beleto 101.615 4,038,00D

CISCRE IMPORTACAOQ E DISTRIBUIC
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00000
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13113

00000
13113

109 Pagamento de Beleto 101.618
ALTAMEDICAL PRODUTCS MEDICOS H

798 BB Rerde Facil 9.903
144 Pix - Enviado 101.701
17/10 15:17 ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR
258 Tarifa Pix Enviado 852.901.200.094.122
Tar. agrupadas - ocorrencia 16/10/2023

798 BB Rende Facil 9.903
900 Pix - Rejeitado 5.156.901.558
18/10 17:04 Pagamento rejeitado pelo P

109 Pagamento de Boleto 101.801
1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMPORT

109 Pagamento de Boleto 101.802
REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP

109 Pagamento de Boleto 101.803
CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA

109 Pagamento de Boleto 101.804
A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPIT

144 Pix - Enviado 101.805
18/10 17:04 ELPACKING EMBALAGENS E PRO

144 Pix - Enviado 101.806

18/10 17:04 PRECISION COMERCIAL DISTRI
258 Tarifa Pix Enviado 832.911.200.184.387

Tar. agrupadas - ocorrencia 17/10/2023

798 BB Rende Facil 9.903
144 Pix - Enviado 101.901
19/10 16:34 PRECISION COMERCIAL DISTRI

144 Pix - Enviado 101.902

19/10 16:35 MEDICAMENTAL H LTDA
258 Tarifa Pix Enviado 852.921.200.167.004

Tar. agrupadas - ocorrencia 18/10/2023

798 BB Rende Facil 9.903
109 Pagamento de Boleto 102.001
BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO
109 Pagamento de Boleto 102.002
BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO
109 Pagamento de Boleto 102.003
BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO
109 Pagamento de Boleto 102.004
BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO
144 Pix - Enviado 102.005

20/10 16:59 SUPERMED COMERCIO E IMPORT
258 Tarifa Pix Enviado 872.931.200.714.036

Tar. agrupadas - ocorrencia 19/10/2023

7598 BB Rende Facil 9.903

144 Pix - Enviado 102.301
23/10 16:43 BIO BRASIL
258 Tarifa Pix Enviado 822.961.200.259.120
Tar. agrupadas - ocorrencia 20/10/2023

798 BB Rende Facil 9.903

258 Tarifa Pix Enviado 842.971.200.174.601
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13105

13105

13106

Tar. agrupadas - ocorrencia 23/10/2023
798 BB Rende Facil 9.903
870 Transferéncia recebida

26/10 13:25 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

550.475.000.105.872

351 BB Rende Facil ) 9.903
144 Pix - Enviado 102.701
27/10 16:11 MARIA EDUARDA DAS GRACAS S

798 BB Rende Facil 9.903
144 Pix - Enviado 103.001
30/10 16:52 HDL LOGISTICA HOSPITALAR

144 Pix - Enviado 103.002

30/10 16:53 HDL LOGISTICA HOSPITALAR

144 Pix - Enviado 103.003
30/10 16:53 HDL LOGISTICA HOSPITALAR

144 Pix - Enviado 103.004
30/10 16:53 1000MEDIC DISTRIBUIDORA IM
258 Tarifa Pix Enviado 813.031.200.262,728
Tar. agrupadas - ocorrencia 27/10/2023

798 BB Rende Facil 9.903
109 Pagamento de Boleto 103.101
ALFA CHEMICAL LTDA

109 Pagamento de Boleto 103.102
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

109 Pagamento de Boleto 103.103
SUP MUTIRAO DE GUAIRALTDA

109 Pagamento de Boleto 103.104
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

109 Pagamento de Boleto 103.105
NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IM

109 Pagamento de Boleto 103.106
REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP

109 Pagamento de Boleto 103.107

CM HOSPITALAR SA
109 Pagamento de Boleto 103.108
CM HOSPITALAR SA

109 Pagamento de Boleto 103.109
CM HOSPITALAR SA
109 Pagamento de Boleto 103.110
CM HOSPITALAR SA
109 Pagamento de Boleto 103.111
CM HOSPITALAR SA
109 Pagamento de Boleto 103.112

CM HOSPITALAR SA
109 Pagamento de Boleto 103.113
FUTURA COM PROD MEDICOS

109 Pagamento de Boleto 103.114
FUTURA COM PROD MEDICOS
109 Pagamento de Boleto 103.115

CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA
109 Pagamento de Boleto 103.116
BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO

o
i
O

4208044 D
1.95583D

1.283,38D

576,00 D

2.070,00 D

10.00D

552138 C
843,48 D

322,88D

306,03D

562,73D

3.060,00D

554,60 D

463,060 D

558910

303,06 D

346,61 D

10.132,00D

680,00 D

1.083.80 D

573,36 D

125472 D

1.800.00D

0.00C

0,000

CacC

0.00C



31/10/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 103.117 2.561,00D
CISCRE IMP DIST PROD MEDICOS L

31/10/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 103.118 4492600
31/10 17:07 LABORATOR!O CRISTALIA

31/10/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 103.119 1.439,52 D
31/10 17:07 CIRURGICA RIBEIRAO PRETO L

31/10/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 103.120 88500D
31/10 17:07 COMERCIAL GUAIRENSE DE GAS

31/10/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 103.121 1.295.00D
31/10 17:08 GOLDMED IMPORT

31/10/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 103.122 39867 D
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

31/10/2023 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 33.92457 C

31/10/2023 0000 00000 999SALDO 0.00C

OBSERVACOES:

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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g BB RENDE FACIL

»

Dados do Cliente

Agéncia Conta
8670-3 384-0
Cliente CNPJ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61

Resumo do més - Outubro/2023

Saldo bruto em 29/09/2023 R$ 348,45
Aplicagdes no més: R$ 97.292.33
Resgates liquidos no més: R$ 96.836,53
IR sobre resgates no més: R$ 0,00

IOF sobre resgates no més: R$ 0,00
Rendimentos no més: R$ 13,39
Saldo bruto em 31/10/2023: R$ 817,64

Historico de movimentacao

Data Histérico Capital Rendimento* IR IOF Valor Liquido
29/09/2023 Saldo Anterior R$ 348,40 R$ 0,05 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
09/10/2023 Resgate R$ 37,38 R$ 0,05 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 37,43
09/10/2023 Resgate R$ 183,69 R$ 0,06 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 183,75
11/10/2023 Aplicacao R$ 55.211,89 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 55.211,89
16/10/2023 Resgate R$ 127,33 R$ 0,06 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 127,39
16/10/2023 Resgate R$ 35.879,00 R$ 3,39 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 35.882,39
17/10/2023 Resgate R$ 2.063,97 R$ 0,29 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2.064,26
18/10/2023 Resgate R$ 8.397,34 R$ 1,58 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 8.398,92
19/10/2023 Resgate R$ 913,70 R$ 0,21 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 913,91
20/10/2023 Resgate R$ 7.430,44 R$ 2,10 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 7.432,54
2371072023 Resgate R$ 389,88 R$ 0,12 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 390,00
24/10/2023 Resgate R$ 3,76 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 3,76
26/10/2023 Aplicacdo R$ 42.080,44 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 42.080,44
27/10/2023 Resgate R$ 133,80 R;f: 0,06 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 133,86
27/10/2023 Resgate R$ 1.821,89 R$ 0,08 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 1.821,97

30/10/2023 Resgate R$ 5.520,86 R$ 0,52 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 5.521,38 //g



Lata HISTOrCO Lapitat Kenaimmento” I 1wk valor LiquIao
31/10/2023 Resgate R$ 33.920,16 R$ 4,81 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 33.924,97

31/10/2023 Saldo Final R$ 817,53 R$ 0,11 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

* Rendimento desde o inicio da aplicagéo, referente ao capital resgatado.

Impresso em 08/11/2023 as 15:11
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Algar;

Pag: 1 de 3

TELECOM

PAGUE COM PIX

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA r \
-24872R 9 ’ N© da fatura
JARDIM PAULISTA 437947 1 3 5
14790-000 GUAIRA SP .
Valor total da conta
R$ 221,18 -
Data de vencimento
L 20 / out / 2023 )
e ™ -~ )
FALE COM A ALGAR TELECOM HISTORICO VALOR DA CONTA
www.algartelecom.com.br (R$)
facoboat et LA R A
Ou ligue 103 12 3
Y ) L MAI  JUN JUL  AGO SET D
[ EMISSAO DESTA CONTA: 03/10/2023 ]
CONTA SIMPLIFICADA
PACOTE CONTRATADO: BL 300MB
SEU NOMERO PRODUTO VALOR (R$)
06307082 Pacote Banda Larga 221,18
TOTAL R$ 221,18
A ode rmgrar a sua contratacdo
 de servico que n3o possui os
‘som a cobranca de multa para
alterag_ao. Se deseja fazer a migracdo ou
ais sobre a possibilidade, fale com a
- pente pelos nossos canais de atendimento.
PAG@ EOM RECURSO
PROCESSO N° 14/2022 CONFERE COM ORIGINAL
CONVERNIC N° 0412022
FONTE ( } FEDERAL %
7 R AUNICIPAL
..... e RUESTARUAL-.....
Algar:>  uriLIZE ESTA VIA PARA PAGAMENTO veme “Www aigartelecom.com.br, App Algar
[ Telecom ou ligue 103 12
Neme doSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
No© da Fatura Banco / Agéncia Identificagdo Data de Vencimento Valor Total da Conta
437947135 | ] 000446620378 | 20/10/2023 | 221,18

84640000002-8 211800040C0-1 04466203780-1 43794713500-4 AUTENTICAGAO MECANICA

AT ESET '

|




TELECOM EANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA ] Pag: 2 de 3
DETALHAMENTO DE CONTA ALGAR TELECOM S/A
C INTERNET : 06907082 )
( ALGAR TELECOM S/A
SERVICOS
PERIODO DESCRICio DESCONTO VALOR (R$) ALIQ%
03.09.2023 02,10.2023 ASSINATURA BANDA LARGA 300 MBPS 131,79 18
03.09.2023 02.10.2023 LIVROS DIGITAIS 77,78 0
03.09.2023  02,10.2023 UPLOAD 50% BANDA LARGA 11,61 18
SUB-TOTAL FATURA SERVICOS R$ 221,18
e
Q'OTAL TELEFONE: 06907082 R$ 221,18 j
@ua-TOTAL FATURA R$ 221,18 )
| TOTAL DA FATURA ALGAR TELECOM S/A R$ 221,18 )

ﬁANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
- VINTE E QUATRO 872 R NGO telefone: 06907082

JD PAULISTA 14790000 GUAIRA SP

Emiss3o: 03 de Outubro de 2

oh
Cédigo do cliente: 000446620378
Fatura: 437947135

CNP3I/CPF: 48.341.283/0001-61

NOTA F'SCAL InscricSo Estaduat:

SERVIGOS DE TELECOMUNICAGOES CFOP: 5303
Nat. Operagdo: PREST. SERV. COMUNIC, PARA ESTABELECIMENTO COMERCIAL

ALGAR TELECOM S/A

NOTA FISCAL FATURA N® 012710671 SERIE U SUBSERIE - SP
Rua Monsenhor Rosa, 1989 - Centro - Franca - SP / CEP : 14400-670

CNPJ 71.208.516/0119-66 - Insc. Est. 310.075.186.111

RESERVADO AQ FISCO

4717.d2ee.c85c.becd.1¢c79.e6ee.23f1.0f41

Assinatura de Servicos de Comunicacac de Dados 143,40
TOTAL ALGAR TELECOM S/A 143,40
TOTAL SERVICOS DE TELECOMUNICACGES 143,40

Base de Célcuto (R$) 143,40 Vaior ICMS (R$) 25,81

ContribuicGes para 0 FUST(1%) e FUNTTEL (0,5%) do valor dos servigos, ndo repassadas as
tarifas. Cada op é pelor a seus servigos,

Dacumento fiscal autarizado por Regime Especlal SEFAZ SP - Processo UA 13001~
@42/2008, com anuéncia SEFAZ MG RE/PTA n® 16.000451815-74.

RSO
AGO COM RECU

?ROCESS@ N° 142022
CONVENIO FQEOD?F!%%?LZZ
FONTE § ! S FUNICIPAL

P ESTAPUAY
CONFERE COM ORIGINAL
)

J

OUTROS VALORES

SERVICOS FACILIDADES 72,78
SUB-TOTAL DA FATURA 221,18
TOTAL DA FATURA ALGAR TELECOM S/A 221,18

Estd precisando da segunda via da sua conta? Entéio anota af essa dica: no APP ou no site, vocé acessa quando quiser e sem custos. Bem simples. Do jeito que vocé precisa.
Lembrando que o envio da Segunda via pelo correlo e {oja é cobrado o vajor de R$ 3,59,

1332, Ao ligar, Informe o n° da

Centrat de da 1331. a com

Atualizaglo de Cadastro: confira suas informagdes cadastrais na nota fiscal e se necessitar atualizi-tas, acesse o Portal Algar Telecom ( algartelecam.com.br ) ou figue 103 12 e fale "Outros Servigos”,



TELECOM

LSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Pag: 3de3

-

evita multa de 2% , juros de 1% prd
apds 19 dias do vencimento, seus sel
reduzida e TV sera disponibilizado sd
mais 30 dias do bloqueio total o contr]

dezembro de 2005 art. 11 E obrigaté
constante da fatura. Em cumpriment
614/2013 da ANATEL, a Algar Teled
Multimidia S/A).

vocé tenha solicitado e recebido da s
bloqueado apds 19 (dezenove) dias
incidentes em seus produtos e servi

D

Fique atento ao vencimento de sua fa':L

ﬂ:cais de pagamento: bancos credengiados, casas lotéricas, Agéncias de Correios e agentes autorizados. Pagando sua conta em dia, vocé

rata dia e corregio monetaria IPCA pro rata dia por atraso. Caso o pagamento ndo seja efetuado,

rvicos de telefonia, internet e TV poderdio ser parcialmente bloqueados (internet terd a velocidade
mente canais obrigatérios), apds 30 dias desse bloqueio podem ser totalmente bloqueados e apés
pto podera ser rescindido e seus dados registrados nos 6rgdos de protecdo de crédito. Os débitos ora
apresentados podem ser contestadjls pelo Assinante na forma da Regulamentagdo. Conforme determinado na Resolugdo n® 424 de

io 0 truncamento da fragdo do centavo na apresentagdo do valor final de qualquer registro individual

ao artigo 64, do Regulamento do Servigo de Comunicagdo Muitimidia, aprovado pela Resolugdo n°

om oferece gratuitamente servigo de conexdo a internet por meio do provedor NETSITE (Algar

ura, e continue desfrutando do mundo Internet. O servico de Auxilio a Lista é gratuito, a menos que

prestadora a lista telefénica de assinantes oficial. "A partir de 01/09/2012, o servico NetSuper sera

do vencimento da fatura sem o efetivo pagamento. Quando precisar consultar sobre os tributos

£os, acesse: algartelecom.com.br/tributos




g E Consultas - Emissdo de comprovantes

(3380916534048641
09/10/2023 16:57:02

EmpResa |
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
09/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.57.02
8670308670 SEGUNDA VIA 0008

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

Convenio CTBC TELECOM
Codigo de Barras 84640000002-8 21180084000-1
04466203780-1 43794713500-4

Data do pagamento 09/10/2023
Valor em Dinheiro 221,18
Valor em Cheque 9,00
Valor Total 221,18

DOCUMENTO: 1ee9%01
AUTENTICACAO SISBB: B.C00.B15.E02.F1C.21D

Transagdo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.

93



" IDENTIFICA[,.AODOEMITENTE -

-

DANFE 11
Documento Auxiliar da Nota i i
B RS SN SO - Fiscal Eletrbnica : |
0-ENTRADA
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA | |_satpa CHIAVE DE ACESSO
g é)FFNT:IrgXEI\ZII‘;SIEg, 450 - GP 02 N°. 000.048.848 3323 1031 3782 8800 0409 5500 1000 0488 4811 4398 6796
3 - 000 . .048. — -
PIRAI - RJ Fonc/Fax: 1635054900 Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da.NF-.e
www.medicamental.com.br Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO ) PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA 333230222225697 - 10/10/2023 18:31:20
INSCRICAO ESTADUAL ] INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ/CPF J
11864252 819016879114 31.378.288/0004-09
QE_STINATAR!O/ REMETENTE
NOME / RAZAQ SOCIAL CNPI/ CFF DATA DA EMISSAO ]
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 10/10/2023
ENDERECO BATRRO / DISTRITO CEP DATA DA SATDA/ENTRADA
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 10/10/2023
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
GUAIRA J.Sp 1733327000 L 19:31:00
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Venc. 10/10/2023
Valor RS 231,90
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC.ICMS VALOR DO ICMS TVALOR DO ICMS-FCP BASE CALC.ICMS S.T. VALORICMS S.T. [VALOR ICMS S.T-FCP TOTAL PRODUTOS
231.90 27,83 0.00 0.00 0.00 0.00 231.90
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DISPESAS VALOR TOTAL 1P} VALOR IMPORTAGAO TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 231.90)
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS )
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF  |CNP¥/ CFF
PVN TRANSPORTES E SERVICOS EIRELI 0-Remetente 12.270.745/0004-00
ENDERECO MUNICIPIO UF  |[INSCRICAO ESTADUAL
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO,2200 GP 11B KM 2.2 - SP110-330 SUMARE Sp 671495090114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 Volumes ] 1,990 1,990
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
oo DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO NemssH | ost | crop | un [ quant | VALOR | VALOR Jgaqpicms| VALOR | VARTR | $Pech | oms | ALIQIPL
23696 {LIDOCAINA 2% SOL INJ SVIV/IM C/2STA 30039053 | 000 | 6108 | CX 21 1159500 231,90 231,90 27.83 12,00
20ML/HYPOFARMA G
Lote: 23081324 Qt: 2 Val 31/08/25 I O b
RECURSO
PAGO COM Fie 42022
OCESSO N
PR O e 0412022
CONVENI RAL
FONTE ( ) FEDERAL,
T wgll ngb fod ] PA
W ESTADYAL
)
DADOS ADICIONAIS
(INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte:
APOIO 836766
Orc 14397663 Fichas 1/1 1 vols
PEDIDO DE COMPRA:PDC#836766#APOIO . P - e
QFTENI?&I\%NTO lS 6 fS&S;g'?%O R: 1605 hospitalar@medicamental.com.br 3’
AE: AUTORIZ/MS: 1.18508.3 MNGADO ;
AFE 1,18.507-0- AE 1.18.508-3
Int, fisco:
Valor Aprox Tributos Federal: R$ 31,19 Estadual: R$ 41,74 Municipul: RS 0,00 Fonte: IBPT i% ¥ ‘0 I &D&%
(A) Vengu para consumo final
Regime Diferenciado de Tributacao instituido pelo Decreto 36.450/2004, atraves do processo SEI-22001 0/000386/2020 e
R i —
Valor p/estado cstmo
Valor FCP p/estado destino: R$ 0.00 ()>9\J
Valor ICMS p/estado origem: RS 0.00
ROTA: CD RIBEIRAO PRETO

Impresso em [ 7/10/2023 as 19:49:28

www.geweh.com.br



16/1e/2023 - BANCO DO BRASIL - 17:14:10
867008670 SEGUNDA VIA 0801
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA

AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0
DATA DA TRANSFERENCIA 16/10/2023
NR. DOCUMENTO 553.370.000.006.158
VALOR TOTAL 231,99

***¥++  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: MEDICAMENTAL H LTDA

AGENCIA: 3370-7 CONTA: 6.158-1
NR. DOCUMENTO 558.670.600.000.384
IDENTIFICADOR 1: 48.341.283/0001 61
NR.AUTENTICACAO 5.BDB.EA2.A45.780.9Co

Transagzo efetuada com Sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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RECEBEMOS DE CENTER PAO COMERCIO DE PAES. DQCES E SALGADOS LTDA-MF OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-¢

N°000.000.281
DATA OE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO £ ASSINATURA DO RECEBEDOR R
SERIE: 1
e . CONTROLE DO FISCO
[ CENTER PAO COMERCIO DE .|  DANFE
Documento Auxiliar da Nota
e e T
- 0 - Entrada
LTDA ME \, vl 1 - Saida 1 CHAVE DE ACESSO
L —~ 3523 1037 5690 8600 0188 5500 1000 0002 8112 4700 3007
. . N° 000.000.281 — -
AVENIDA 11, 679 - - CENTRO, Guaira, SP - CEP: 14790000 - , P Consulta de autenticidade no portal nacional da
Fone/Fax: 1733314639 SERIE:1 - NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site
Pagina 1 de 1 da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ ' PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDAS 135231666713603 - 04/10/2023 09:31
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNP)/ CPF ~
322075283116 37.569.086/0001-88 .~
DESTINATARIQ/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL A CNPJ/CPF DATADAEMISSAD -~
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 04/10/2023 ~
ENDEREGCO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
RUA 24, 872 - JD. PAULISTA 14790-000
MUNiC.IPlO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
Guaira 1733327000 Sp
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOQS e
0,00 0,00 0,00 0,00 1.724,73 L~
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO Pl VALOR TOTAL DA NOTA e -
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.724,73
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQ SOCIAL - , FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
CENTER PAO, COMERCIO DE PAES, 3-Remetente Proprio 37.569.086/0001-88
ENDERECO MUNICIPIO UF . INSCRICAO ESTADUAL
AVENIDA 1t N. 679- CENTRO 1 Guaira SP [322075283116
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LiQUIDO
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NewsH | est feFor| unp. | Q. | virouwm. f v ToTAL | BCicms | viricms | vir mi ‘i‘(';,“% Mﬁi:?'
o1 PAO FRANCES 19012000 | 0400 {5102 KG 133,7000 12,9000 1.724,73

PAGO COM RECURSO

SSO N°© 1412022 G{NAL
CONVENIG N® 04/2025 CONFERE COMOR!
FONTE ( ) FEDERAL

T RAUNICHIPATL '

& ESTADIAL

CALCULG DO ISSON

INSCRICAC MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO IS5QN VALOR DO ISSQN
146551026
DADOS ADICIONALS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO ‘r.,z;;z_a.r:z.ww Thee lastain g 7

LANCADO
Data: OLI IEDY "2»0"23

Nome:  Wowdy”

N




Z

!
Ewencs 1 Consuiltas - Emissio de comprovantes

G3331709436414131
17/10/2023 09:47:29

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
17/1e/2023 - AUTOATENDIMENTO - 09.47.29
8670308670 6003

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0200000020231016174222501297980
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.724,73
TARIFA: 10,00
DATA: 16/10/2023 - 17:09:54

PAGO PARA: Center Pao Comercio de Paes, Doces e
CNPJ: 37.569.086/0001-88

CHAVE PIX: 37569086000188

INSTITUICAO: 79052122 CCPI ALIANCA

AGENCIA: 0715 - CONTA: ©2000000000000142406
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 16/10/2023 - 17:09:55

DOCUMENTO: 181601
AUTENTICACAO SISBB: 2.308.C7D.EDB.CO1.B51

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento. '

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

LT



A -t - EE——- - R .S e D - e

x‘ﬁ_ Xd:uﬂflu;lo de emitente o DAN FE
3 . D XTL] DA
= o Mt o LT, L | TeTERIERAN
L e | e ae ngas - RJ ; 0-ENTRADA. [ CHAVE DE ACESSO
sstoiism(ni. | Dugue de Caxias - » | 1-SAIDA 3323 0706 1053 6200 0123 5500 1000 5915 3911 6812 0670
CEP 25055-009 - 2121261600 — Tial 1da NF-o
N°0S91539 FL 1/ ] |Comulmde o po
SERIE 1 www.nfe.fazenda,gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGCAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA MERCADORIA ADQ OU REC DE TERCEIROS 333230139507979 05/07/2023 14:32:30
INSCRIGAO ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ/ CFF
77701290 819010338117 06.105.362/0001-23
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO CNPJ / CPF DATA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 05/07/2023
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DT ENTRADAVSAIDA
R 24872 JARDIM PAULISTA 14790-000
MUNICIPIO | FONE/FAX UR INSCRICAQ ESTADUAL HORA SAIDA
GUAIRA 1733327000 SP
FATURA/DUPLICATA :
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. | VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. | VENCIMENTO VALOR
0591539/001 04/08/2023 1.145,00 "
CALCULO DO IMFOSTO o i
BASE DE cﬁcux.o DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DGS FRODUTOS
1.145,00 : 45,80 0,00 0,00 1.145,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURG- < | VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO 11 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 - 0,00 X 0,00 0,00 1.145,00
BLOCO TRANSPORTADOR / VOLUMES EY ; )
NOME/ RAZAO SOCIAL . FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPJ
0-P [ iten
PAJUCARA LTDA. - TRANSP. or conta do emitente 53.237.962/0031-40
ENDERECO MUNICIPIO UF. INSCRIGAG ESTADUAL
RUA EMBAU N 2207 LOTE1 MODULO 10 RIO DE JANEIRO RJ 86994178
QUANTIDADE | ESPECIE "TMARCA NUMERG PESO BRUTO PESO LIQUIDO ]
10,00 H 10 48,900 48,900
DADDS DOS PRODUTOS / SERVICOS B
CODIGO DESCRIGAO PRODUTO / SERVICO LOTE/QT | NCM/SH|CST|CFOP| UN | QUANT.. | VALOR VALOR [ BCALC. | VALOR | VALGR [ ALIQUOTA
Ry - - L N U U D e S . iunvmAro | ToTAL | ieMs  Lotoms |t e
LVLTCPG Luva em l4tex de Procedimento G-TECH com pdta "+392101/41] 40151900 |100 [6108 |UN 100,00 11,45 1.145,00] 1.145,00 45,80 _ 0,000 " 4,
manho G caixa Trib aprox RS: 269,42 Federal e 229, 452101/12 : L
00 Estadual Fonte: IBPT/empresometro.co 75B7F2. 452103/47]
CALCULO DO ISSQN .
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS ) BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN I
7823156 0,00 ), 0,00
DADOS ADICTONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES' . RESERVADO AO FISCO
REFERENTE A COTACAO N° 778593 Trib aprox RS: 269,42 Federal ¢ 229,00 Estadual Fonte: IBPT/empresometro.com. 5e7SB
7F2. E-mail: combr PEDIDO VENDA: 57ssso/mamas MADUREIRAREP | EC 87/2015 Valor
ICMS Partitha UF Destino: 160,30 |
LAMNEAD i
PAGO COM RECURSEO . RE CQM QR\G‘NAL FA00 .
PROCERRS N saposs UM e 10505
CONVENIO N° 04/2022 0 Matar U T/ 710K {
= FEDERAL -
FONTE ( }
< - agUNICIPAL s
ome: ( topl.o ‘
6 ESTADUAL




SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

17/1e/2023 - AUTOATENDIMENTO ~ 09.47.29
8670308670 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

PAGAMENTO VIA QR CODE

ID: E6000000020231016174329538858786
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.145,e0
DATA: 16/18/2¢23 - 17:10:20

COD PRODUTO: 2bUqEjDRDulqecObdHE9MN
PAGO PARA: Accumed Produtos Medico Hospitalares
CNPJ: 6.105.362/0001-23
INSTITUICAO: 60701190 ITAU UNIBANCO S.A.
Esta transacdo pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor midximo de R$ 10,60.

Notificacao enviada em: 16/10/2023 - 17:10:21

DOCUMENTO: 101602
AUTENTICACAO SISBB: 0.0BC.1FF.3D2.253.E42

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0860 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.



No

2. 142,94

RECEBEMOS DE CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELI OS PRODUTOS / SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AC LADO
EMISSAQ: 14/08/2023 - DEST./REM.: SANTA CASA DE MIS

NF-¢
ERICORDIA BE GUAIRA - VALOR TOTAL: R$ 1.030,00 °
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR ’ : N° 000039 400
SERIE 002
IDENTIFICAGAQ DO EMITENTE

1 CYRZ ks

CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELI

AVENIDA MMDC, 584 - JARDIM
ESTRELA - CEP:15070-100 - Sa0 JOSe DO
RIO PRETO - SP

TEL: (17)3465-1000
E-Mail: faturamentocruzalta@gmail.com

1-SAIDA

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0 - ENTRADA

N° 000039400 fl.1 /1
SERIE 002

R

RN

|

Il

CHAVE DE ACESSO

[1]

3523 0859 8694 2000 0151 5500 2000 0394 0017 8494 8327

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135231326123751 14/08/2023 11:17:59
INSCRIGAG ESTADUAI INSCRICAO ESTADUAI, DO SUBST. TRIB. CNPI/CPF
124064082110 59.869.420/0001-51
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAQ SOCIAL CNPJ/ CP¥ DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 14/08/2023
ENDERECO . BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 00000-000 14/08/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL j HORA DA SAIDA
GUAIRA (17)3332-7000 SP 11:17:47
FATURA

DADOS DA FATURA
DUPLICATAS

001

1%
1.030,00

13/10/2023
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS . | VALOR TOTAL DGS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 263,08 1.030,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO TPI HVALORTOTALDAT T
3
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [ UF CNPY/ CPE
PROPRIO 0 - REMETENTE AAA0000 SP
ENDERECO ] MUNICIPIO UF INSCRICAG ESTADUAL
$aQ JOSe DO RIQ PRETQ Sp
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ R PESO BRUTO PESO LIQUIDO
3
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

B

031.0051
CMA4,5X135MM

VIGENTE
80600

CANULA DE DEBRIDACAO

LUVA DE ARTROSCOPIA

LOTE: 220718, Venc.: 30/04/2027
Reg. Anvisa: 80989259004 Valid.Anvisa:

90183929 040

90188099 040 |5102 JUuN

0,00

AEQUOS

LOTE: 0042/0421, Venc.; 13/04/2024
Reg. Anvisa: 10395270038 Valld.Anvisa:
VIGENTE COD.TUSS: 75045362

EQUIPO DE IRRIGACAO 02 VIAS LV

100 60,00 60,060

0,00 0,00 0,00

0,00} 0,00 0,00

LOTE: 00014630, Venc.: 05/03/2026
Reg. Anvisa: 81130100013 Valid.Anvisa:
VIGENTE COD.TUSS: 76990737

90183921 040 5102 jUN

490,00 490,00

0,00 0,00

0,00} 0.00§ 0,00

PAGO COM RECURSO
PROCESSO N° 1472022
COMNVENID N° 04/2022
FONTE { ) FEDERAL

T RAUNICIPAL

DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES

B =T NpUAL

CONFE EC\OM ORIGIAL

- ISENCAO DE ICMS CONF. ARTIGO 14 ANEXO DO RICMS DECRETO 66.387/2021 - -
Pedido N. 087935 Mes: 08/23 - Pacicnte: FAGNER PINTO FERREIRA, Mcdico: DR.GIULIANO,

Convenio:SUS, , Dt.Cirurgia..:03/08/2023, Hospital..SANTA CASA DE GUAIRA,

VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS R$ 139,48 (Fed.), R$ 123,60 (Est.),
(25,54%) Tabela versao 23.1.D Fonte IBPT

R$ 0,00 (Mun.)

RESERVADO AO FISCO

>

LANCADO

Data: / Z7/ / ﬂ/i/ OZf

Nome:

e

LENISIS Informitiva LTDA - www.lcrisis.com.br
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-

RECEBEMOS DE CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELI O$ PRODUTOS / SERVI

COS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO

FMISSAO: [4/08/2023 - DEST./REM.: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. . VALOR TOTAL: RS 1.030.00 N -C
E RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR i ) N 000039401
SERIE 002

IDENTIFICAGAQ DO EMIT, ENTE
DOCUMENTOQ AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
AVENIDA MMDC, 584 - JARDIM CHAVE DE ACESSO
hCruzséte ESTRELA - CEP:15070-100 - S0 JOSe DO 0- SE%R:DA E 3523 0859 8694 2000 0151 5500 2000 0394 0113 8464 6240
RIO PRETO - Sp - ™ -
TEL: (17)3465-1000 N° 000039401 fl.l /1 Consulta de;;:f':f‘:df:;f’ng‘;‘;gﬁ;:gf;}al daiEss
E-Mail: faturamentocruzalta@gmail.com SERIE 002 ou 10 site da Sefaz Autorizadors
NATUREZA DE OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135231326140159 14/08/2023 | 1:19:21
INSCRICAO RSTADUAL

124064082110

INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST., TRIB.

CNP)/ CPF

59.869.420/0001-51

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL

CNPY/ CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 14/08/2023
ENDERECO i BAIRRO/ DISTRITO CEP DATASAIDA7ENTRADA
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 00000-000 14/08/2023
MUNICIFIO - FONE./ FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SATDA
GUAIRA (17)3332-7000 SP 11:19:10

&

13/10/2023

CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL BOS PRGPUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 263,08 1.030,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO 1P1 ATOR T OT AT DA e ‘?.---v:{?g? T
0,00 0,00 0,00 0,00 000 el e e
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ/ CPF
PROPRIO 0 - REMETENTE AAA0000 SP
ENDEREGO MUNICIFIO UF INSCRICAO ESTADUAL
Sa0 JOSe DO RIO PRETO SP
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAG PESO BRUTO PESO LIQUIDO
L ;
DADOS DO PRODUTO /
? i PR R CAHOIB TR
ey el e B e
CANULA DE DEBRIDACAO 90183929 040
CMA4,5X135MM
LOTE: 221011, Venc.: 30/09/2025
Reg. Anvisa: 80989259004 Valid.Anvisa:
VIGENTE
80600 LUVA DE ARTROSCOPIA 90188089 040 {5102 JuN 1,00 60,00 60,00 0,00 0,00 0,00 0.00{ 0,00| 0,00
LOTE:! 0042/0421, Venc.: 13/04/2024
Reg. Anvisa: 10395270038 Valid.Anvisa:
VIGENTE COD.TUSS: 75045362
IAEQUO5 EQUIPO DE IRRIGACAO 02 VIAS LV 90183929 040 {5102 |UN 1.00 490,00 490,00 0,00 0,00 0,00 0,001 0,00{ 0,00
LOTE: 00016019, Venc.: 02/06/2026
Reg. Anvisa: 81130100013 Valid.Anvisa:
VIGENTE COD.TUSS: 76990737
PAGO COM REGURSO FERE COM ORIGINAL
PROCESSC N° 14/2022
CONVENSIQ N° 04/2022 X\,
FONTE ( ) FEDERAL
e - QQUNECEPAL
N RSTADURL
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES

(25,54%) Tabela versao 23.1.D Fonte IBPT

- ISENCAO DE ICMS CONF. ARTIGO 14 ANEXO DO RICMS DECRETO 66.387/2021 - -
Pedido N. 087936 Mes: 08/23 - Pacicnte: TEREZINHA CRUZ DA SILVA, Medico:
DR.GIULIANO, Convenio:SUS, , Dt.Cirurgia..:03/08/2023, Hos;
VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS R$ 139,48 (Fed)),

R$ 123,60 (Est.), RS 0,0

pital...SANTA CASA DE GUAIRA,

0 (Mun.) 'ﬂmié,?—’ |

LENISIS lnformtica LTDA - www.lenisis.com.br
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RECEBEMOS DE CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELI OS PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA PISCAL INDICADO AG LADG NF-e
EMISSAO: 14/08/2023 - DEST. / REM.: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - VALOR TOTAL: RS 1.030,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 0080394290
SERIE 002

IR

JUIELS

L

3523 0859 8694 2000 0151 5500 2000 0394 2016 5639 3058

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfc.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

INENTIFICACAQ DO EMITENTE DANP“E iRt i
CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIREL] i
DOCUMENTO AUXILIAR DA ;i
VENIDA MMDC 5 NOTA FISCAL ELETRONICA
A IDA MMDC, 584 - JARDIM CHAVE DE ACESSO
) Cruzsésy ESTRELA - CEP:15070-100 - S20 JOSe DO (l) - !SEXI%R:DA 1
’ " RIO PRETO - SP -
TEL: (17)3465-1000 N° 000039420 f1.1 /1
E-Mail: faturamentocruzalta@gmail.com SERIE 002

NATUREZA DE OPERACAQ

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAG BE USO
135231329483175 14/08/2023 17:27:16

CNPJ/CPF

59.869.420/0001-51

Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros
INSCRICAO ESTADUAL

124064082110

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CN¥3/ CPF DATA DA EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 14/08/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA ! ENTRADA
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 00000-000 14/08/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA (17)3332-7000 SP 17:27:07

FATURA

DADOS DA FATURA
DUPLICATAS
BT

1.030.00

i VALOR -

13/10/2023 1.030,00

001
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SURST, VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL 1OS PRODUTOS
0,00 * 0,00 0,00 0,00 263,08
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO QUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO W1
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CONIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
PROPRIO 0 - REMETENTE AAAQCOQ Sp
ENDERECQ MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
Sa0 JOSe DO RIQ PRETO SP
QUANTIDADE BSPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
3

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

031.0051 CANULA DE DEBRIDACAQ 90183929 040 [5102 JUN 1,00 480,00, 0..00 '6,0"0 0,00 0,00. . b.od ;0.06-
- CMA4,5X135MM
LOTE: 220718, Venc.: 30/01/2027
Reg. Anvisa: 80989259004 Valid.Anvisa:
VIGENTE
IAEQUO5 EQUIPO DE IRRIGACAQ 02 VIAS LV 90183929 040 {5102 JUN 1,00 490,00 490,00 0,00 0,00 0,00 0.00! 0.00{ 0,00
LOTE: 00016353, Venc.: 25/06/2026
Fab.: 01/07/2021
Reg. Anvisa: 81130100013 Vatid Anvisa:
VIGENTE COD.TUSS: 76990737
80600 LUVA DE ARTROSCOPIA 90189099 040 |5102 JuN 1,00 60,00 60,00 0,00 0,00 0,00 0,00} o,00{ 0,00
LOTE: 0042/0421, Venc.: 13/04/2024
Reg. Anvisa: 10385270038 Valid.Anvisa:
VIGENTE COD.TUSS: 75045362
PAGO COM RECURSO |
PROCESSO N° 14/2022 COE\\FERE OOM QR!G!NAL
CONVENIC N° 04/2022 ()
FONTE { } FEDERAL q
< T agUINECIPAL
D ESTAPUAL
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVA! 13 CO renapavy
- ISENCAOQ DE ICMS CONF. ARTIGO 14 ANEXO DO RICMS DECRETO 66.387/2021 - - e QBQ
Pedido N. 087859 Mes: 08/23 - Pacicnte: LAIARA MARIA DE OLIVEIRA PARREIRA, Medico: LANQ‘ o ,
DR.GIULIANO, Convenio:SUS, , Dt.Cirurgia..:02/08/2023, Hospital..:.SANTA CASA DE GUAIRA, 7 5 P k j
VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS R$ 139,48 (Fed.), RS 123,60 (Est.), RS 0,00 {(Mun.) Diatas I/ [/ ) X i .
(25,54%) Tabcla versao 23.1.D Fonte IBPT - Al
Nome:

LENISIS Informitica LTDA - www.lenisis.com.br



RECEBEMOS DE CRUZ ALTA PRO HOQPITALAR EIRELI OS PRODUTOS /7 SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ININCADO AQ LADG) NF e
EMISSAOQ: 14/08/2023 - DEST. / REM.: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - VALOR TOTAL: RS 26,00
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR No 000039421
SERIE 002
IDENTIFICACAQ DO EMITENTE DANFE l! R ‘ 't { ‘ i ‘

CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELI
DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
AVENIDA MMDC, 584 - JARDIM 0. EN CHAVE DR ACRSS0
Cruz fitz ESTRELA - CEP:15070-100 - 20 JOSe DO L. SATADA 3523 0859 8694 2000 0151 5500 2000 0394 2116 0453 3980
RIO PRETO - SP | ” - — -
TEL: (17)3465-1000 N° 000039421 {11 /1 e ot iapeme o asclonal  NF-4
E-Mail: faturamentocruzalta@gmail.com SERIE 002 o1 no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTOR]ZACXO DEUSO
Venda de fnercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135231329519935 14/08/2023 17:32:06
INSCRICAO HSTADUAL INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST, TRIB. CNPY/ CPF
124064082110 59.869.420/0001-51
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAG SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 14/08/2023
ENDEREC'O BAIRRO/DISTRITQ CEP DATA SAIDA - ENTRADA
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 00000-000 14/08/2023
MUNICIPIO FONE/ FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA (17)3332-7000 SP 17:31:52
FATURA
B " NUMERQ . VALOR ORIGINAL®:
DADOS DA FATURA 039421 26,00

DUPLICATAS

$ DUPECATA

26,00

001 13/10/2023
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SURST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRUDUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 8,18 6,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DIESCONTO OUTRAS DESP. ACIESS. VALOR BO 1M :VALOR TOTAL I O i L 3 |
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ]
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL. FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPI
PROPRIO 0 - REMETENTE AAAQ000 SP
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
Sa0 JOSe DO RIO PRETO Sp )
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
" T A 0TAS
FI1O DE KIRSCHNNER 2,0X300MM 90211020 040 {5102 juN 2,00 13,00 26,00 0,00 0,00 0,00 0,00} 0,00{ 0,00

5401.200.300
LOTE: 221215, Venc.:

“INDETERMINADA"

10/04/2026 COD.TUSS: 76019888

Reg. Anvisa: 80062900008 Valid.Anvisa:

PAGC COM RECURSO
PROCESSC M® 14/2022
CONVENIO N° 04/2022

FONTE ( } FEDERAL

DADOS ADICIONALS

T RUNICIPAL

R ®STADUAL

CON

FERE COM ORIGAL
L

INFORMACOES COMPLEMENTARES

VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS R$
(31,46%) Tabela versao 23.1.D Fonte IBPT

3,50 (Fed.), RS 4,68 (Est.), R$ 0,00 (Mun.)

- ISENCAOQ DE ICMS CONF. ARTIGO 14 ANEXO DO RICMS DECRETO 66.387/2021 - -
Pedido N. 087860 Mcs: 08/23 - Pacicnte: VANESSA DE OLIVEIRA SIMOES, Medico:
DR.GIULIANO, Convenio:SUS, , Dt.Cirurgia..:02/08/2023, Hospital. :SANTA CASA DE GUAIRA
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LENISIS Informitica LTDA - www.lenssis.com.br




RECEEEMOS DE CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELI OS PRODUTOS /SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADQ
. EMISSAQ: 17/08/2023 -

CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - VALOR TOTAL: RS 29,94

DEST. / REM.: SANTA

IDENTIFICACAGE ASSINATURA DO RECEBEDOR

DATA DE RECEBIMENTO

NF-¢

Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros

PROTOCOLO DE AUTORIZAC,

N° 000039522
SERIE 002
IDENTIFICACAO DO EMITENTE
!‘ CRUZ ALTA PRO HOSPITALAR EIRELJY DANFE , s ’ 1 5” ‘ 1 !
: DOCUMENTO AUX] LIAR DA I i i“ , I
NOTA FISCAL ELETRONICA 2 ikl
AVENIDA MMDC, 584 - JARDIM . [ CHAVE DE ACESSO
#Cruz e ESTRELA - CEP:15070-100 - 520 JOSe DO (1) ) IS%,DH Ah \DA 1 3523 0859 8694 2000 0151 5500 2000 0395 22,8 5312 9009
%211}:;3;?6;_8:) 000 N° 000039522 ﬂ 171 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
cAE-MaiI: fatummentocruzalta@gmai l.com SERIE 002 0‘:::;?::5:2;:?;?&::::: ;::_L
NATUREZA DE OPERAGAG

0 DE USO

135231350073478 17/08/2023 11:33:18
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAQ ESTADUAL, DO SUBST. TRIK. CNP3/CPF :
1240640821 10 59.869.420/0001-51
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME/RAZAC SOCIAL CNP) / CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 17/08/2023
ENDEREGO BAIRR(/ DISTRITO CEP DATA SAIDA ENTRADA
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 00000-600 17/08/2023
MUNICIPIO FONE ‘FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA (17)3332-7000 SP 11:33:05
FATURA

DADOS DA FATURA

DUPLICATAS
3

16/10/2023

CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS RASE CALC. ICMS SURST, VALOR DO ICMS SURST. VALUR APROX. DOS TRIFUTOS | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 9.41
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUYRAS DFSP. ACESS. VALOR 30 111
0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRIEYE POR CONTA CONIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ / CPF
PROPRIO 0-REMETENTE AAA0000 Sp
ENDEREGO . MUNICIFIO UF INSCRICAO ESTADUAL
520 JOSe DO RIO PRETO sp
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDG
2
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
10645H PARAFUSO MALEO! 90211024 040
LOTE: 2565601218, Venc.:
*INDETERMINADA*
Reg. Anvisa: 10209780031 Valid.Anvisa:
28/11/2025
COD.SUS: 07.02.03.074-0 COD.TUSS:
75115573
132145H ARRUELA LISA 80211029 040 {5102 JUN 1,00 8,05 8,05 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00{ 0,00
LOTE: 45479, Venc.:
*INDETERMINADA*
Reg. Anvisa: 10209780034 Valid.Anvisa:
28/11/2025
COD.SUS: 07.02.03.004-0 COD.TUSS:
70026491
PAGO COM RECURSO
PROCESSO N° 1412022 CONFERE COM ORIGINAL
CONVENIO N 0442022 5.
FONTE ( } FEDERAL V\
< T MUNICIPAL ]
a — i )
W ETTADUAL
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESE 1SCO
- - ISENCAO DE ICMS CONF. ARTIGO 14 ANEXO DO RICMS DECRETO 66.387/2021 - - .
. - 8o
Pedido N. 088128 Mes: 08/23 - Paciente: HIGOR MYATELO PEDROSO, Medico; DR.GIULIANO, Ltﬂ,% f: 2.0 i
Convenio:SUS, , Dt.Cirurgia..:09/08/2023, Hospital..:SANTA CASA DE GUAIRA, f 3

VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS R$ 4,02
(31,43%) Tabela versao 23.2.A Fonte IBPT

L

(Fed.), R$ 5,39 (Est.), R$ 0,00 (Mun.)

i»

-

LENISIS Informitica LTDA - www.lenisis.com.br

3Y



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

17/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 09.47.29

8670308670 8001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000920231616174849758929215
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 3.145,94
TARIFA: 10,60
DATA: 16/10/2023 - 17:10:32

PAGO PARA: Cruz Alta Pro Hospitalar E1re11
CNPJ: 59.869.420/0001-51

CHAVE PIX: 59869420000151

INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 2094 - CONTA: 00202000000130034701
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 16/10/2023 - 17:10:33

DOCUMENTO: 101603
AUTENTICACAO SISBB: 3.EE®.BDC.637.194.959

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-

tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

5

e



22%4-0

Prefeitura de Ribeirdo Preto

NFS-e - Nota Fiscal
de Servicos Eletrénica

A f RPS: 3605 - Data: 11/10/2023

Prestador de Servicos

Razao Social: J C Laboratorio de Anatomia Patologica Elrell
CNPJ: 29.005.939/0001-20

Inscricdo Municipal: 20107020

Rua Garibaldi, 1881 - Jardim Sumaré

Ribeirao Preto - SP - 14025-382
adm@jcanatomia.com.br - (16) 3911-3219

Tomador dos Servngos

Razao Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
CNPJ: 48.341.283/0001-61

Rua 24, 872 - Jardim Paulista

Guaira - SP - 14790-000
financeiro@santacasadeguaira.com.br

Serwgos
Cédigo CNAE  * ltem LC 116/2003 Atlwdade do Mumcxplo
8640201 04.02

: 40201 - Andlises clinicas, patologia.
Descrigdo do Servico

PRESTAGOES DE SERVIGOS REFERENTE A SETEMBRO/2023
VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS RS 181,19

Municipio de Prestago do Servigo
Ribeirdo Preto - SP

Municipio de Incidéncia
Ribeirdao Preto - SP

Desconto Condicionado Desconto Incondncuonado

R$ 0,00 | R$ 0,00
PIS COFINS ; INSS
R$ 0,00 R$ 0,00 ; R$ 0,00
CSLL ISS Retido

RS$ 0,00 Nzo

Total ISSQN (%)

Valor Total dos Servicos
R$ 60,40 (2 00%)

RS 3.019,86

1 - "DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL"; e Il - "NAO
GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE iP1."

O;X ‘\,o'iu/mw@& gdaﬁ&v&%"'\«b@ Lo W

(Powts S «\4‘0\

Numero

Data de emissdo
11/10/2023 15:27
Cédigo de verificacdo

18F20DC93

PAGO COM RECURSO
PROCESSG N° 14/2022
CONVENIO N° 04/2022
FONTE ( ) FEDERAL

T RAUNICIPAL
O Esyapun

- CONFERE COM ORIGINAL
{ )M

.\V

Natureza da Operacao
Exngfvel

Dedugoes Base de Cdlculo

RS 0,00

IRRF
R$ 0,00

Outras Retencoes
RS 0,00

Valor qumdo da NFS-e

R$ 3.019,86

22 NOTARP
34



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

17/1e/2023 - AUTOATENDIMENTO - 09.47.29
8670308670 eeol

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

1D: E6000000020231016174418846079869
CNP3 DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 3.019,86
TARIFA: 10,00
DATA: 16/1@/2023 - 17:108:48

PAGO PARA: Jc Laboratorio de Anatomia
CNPJ: 29.005.939/0001-20

CHAVE PIX: faturamento*jcanatomia.com.br
INSTITUICAO: 58160789 BCO SAFRA S.A.
AGENCIA: 9012 - CONTA: 00080000000805845405
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 16/18/2023 - 17:10:49

DOCUMENTO: 101604
AUTENTICACAO SISBB: © 4,C4F.496.904.99B.841

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0866 729 ooss

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

o



RUCHEIIICACAV GV NI ANk . " T S 4R i TV [
s ootz cow e A vt ||| ANON NIRRT
E EMBALAGENS PLASTICAS L. NOTA FISCAL ELETRONICA :
TDA 0-ENTRADA EI CHAVE DE ACESSO DA NF-E _
CAM QUINZE, 111 1-SAIDA 3523 0966 9089 5500 0150 5500 1000 1774 5515 3833 9867
AGUA CHATA Cep:072! .
UA CHATA Cep:07251-005 N. 000177455 — -
- GUARULHOS/SP SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
Fane: 551120204500 FOLHA 01/01 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
3
NAﬁMm OPERACAO » PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VDA PROD ESTAB 135231587616195 22/09/2023 08:40:12-03:00
INSCRICAO ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ/CPF /"
336659974111 66.908.955/0001-50
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/ICPF DATA DE EMISSAO /
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 22/09/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
R 24,872 JARDIM PAULISTA 14790-000
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
GUAIRA 1733321000 Sp
FATURA
001
22/10/2023
3.088,50
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
3.039,89 547,18 0,00 0,00 3.039.89
VALOR PO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR;DIO lPl. VALOR TOTAL D.:l:g‘l)/
0,00 0,00 0,00 0,00 /48,61 3.088,50
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS | -
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEfCULO ~{UF CNPJ/CPF
TRANS RIZZUTO TRANSPORTE DE CARGA EIRELI 0-REMETENTE 20.264.770/0001-59
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
Avenida Faustino Ramalho 599 Guarulhos SpP 796220360110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
10 CXS PAPELA 72,574 64,780
DADOS PO PRODUTOQ / SERVICO
COD. PROD DESCRICAO DO PROD./SERYV. NCM/SH CST |CFOP |UN |QUANT. |V.UNITARIO V.-TOTAL [BCICMS |V.ICMS |VJPI |AICMS [A.PI
DS POT BR Pote Descartavel Biodegradavel - Br 39241000 000 |5101 [CX 2,00 247,24000 494,48 /492,48 89,01 32,14 18.00%| 6.50%
170 anco - PSAI - Capacidade 170 ML 0 -
DT POT 17 ‘Tampa Descartavel Pote 170- Transpa 39235000 000 |5101 |CX 2,00 164,70500 329,41 /;9,41 59,29 16,47./?;.00% 5.00%
0T-M rente - 60 ML - cx ¢/ 1.000 ) 0
KITL.19- Kit luxo biodegradavel (2 colheres, 39269090 000 {5101 |[CT 2,00, 406,40000 812,80 /:12,80 146,36 0,00| 18.00%| 0.00%
750 guardanapo), caixa ¢/ 750 unds 0
KITL.21 - Kit luxo biodegradavel (garfo, faca 39269090  [000 {5101 (CJ 4,00/ 350,80000 1.403,20 /4)3,20 252,581 0,00/ 18.00%] 0.00%
500 , colher sobremesa, guardanapo), ca 0
ixa ¢/ 500 unds
—— IE R b W & o - L
- ¢
Datd; 8 { 09| 203
gl -
CALCULO DO ISSQN (Neme Il
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULODOISSQN 1., w:.",t’,,f,,ﬂ | ALQB DO ISSON ecscrmamrarsvemmrmone
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Red Aliq IPI Dec 10.979 DOU 25.02.22 - Regime Especial, proc.1000105-1082438-2011 Duplic: Caso nao .
réceba ligar 11-20204510
Protocolo: 135231587616195 O
Cub. 150,85 Portaria CAT 036, de 29 05 2017 Portaria CAT 038, de 08 06 2017 HORARIO DE ENTREGA
DE SEG. A SEX DAS 7.00 AS 9.00 . MERCADORIA A SER ENTREGUE NO ENDERECO: R 24, N 872 Baimro:JARDIM
PAULISTA Cidade:Guaira/SP CEP:14790 000 CNPJ:48.3 41.283/0001 61 Inscricao Estadual:ISENTO ~
CONTATO COM A TRANSPORTADORA: Fone: (11) 2304 8544 Email: claudinei@transrizzuto.com.br DUPLICATA: 8 L @m z .
CASO NAO RECEBA LIGAR/WHATSAPP 11 20204510 Atencao: Antes de devolver a mercadoria ligue para o \ (/\ Y .
departamento de vendas, (11) 2020 4504, pois devolucoes sem aviso previo poderao acarretar em ’ "
despesas de devolucao ou reenvio. Pedido Nro: 31670 Cliente: 6975 )
. < 1€
PR o
RECLRSY —— ; -
PAGO B ORG N° 1412022 poweredty € TOTVS
PR ° 0412022 CONFERE COM ORIGINAL
CONVENIO N° 04/20F
FONTE g ! a s SIPAL Y\J

(R ESTROVNG




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

17/18/2023 - AUTOATENDIMENTO - 09.47.30

8670308670 2001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: E6000000020231016175903147323804
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 3.088,50
TARIFA: 10,00
DATA: 16/106/2023 - 17:11:13

PAGO PARA: Alban Industria e Comercio de Embala
CNP): 66.908.955/0001-50

CHAVE PIX: 66998955000150

INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0110 - CONTA: ©0000000000130891851
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 16/19/2023 - 17:11:14

DOCUMENTO: 101605
AUTENTICACAO SISBB: 9.465.C93.BE0G.96A.4C6

Central de Atendimento BB
4904 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

08060 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Quvidoria.



N

DANFE
Documento Auxifiar da
Nota Fiscal Eletrénica
0 - Entrada III
1 - Salda !
@@ﬁ@@ﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁ N° 000001227-FL.1/1 CHAVEDEACESS
e R T I mmat et
—e SERIEY . 3523 0929 7891 4400 0150 5500 1000 0012 2710 0097 1842
i e ‘ Consulta de autenficidade no portal nacional da NF-¢
g;):racat%reggst_rada ECF www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada
11¢d80 Estadual Insc. Estadual Subst. Tributario | CNPJ / mo
322062215115 29.789.144/0001-50 135231516437220 12/09/2023 09:59:52
DESTINATARIO/REMETENTE
[Nome 7 Razao Social CPF/CNPY W
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 82 48.341.283/0001-61 12/09/2023 —
Endere&o Bairro /7 Distrito CEP Dafs da Saida -
RUA 24 872 CENTRO 14790-000 12/09/2023—
Municipio Fone /Fax UF [Horeda Saida ]
GUAIRA 3332-7000 sp 09:59:57
FATURA
1 190.24 04/10/2023 ~
CALCULO DO IMPOSTO
de Cilculodo Valor do ICMS Base de Calculo do ICMS Substitiigao | Valor do ICMS Substitiiigao Valor total dos Produtos
0,00 0,00 0,00 0,00 190,24
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessorias Valor do IPI Valor total da Nota
0,00 0,00 0,00 0,00 190,24
TRANSPORIADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
Nome7 Razio Social ‘POt Comia: Placa do veiculo UF | CNPJ7CPF
- 0O-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Toderego Municipio OF | Inscrigao Ksmdual
Quanfidade Espécie Marca Numeragio Peso Bruio Peso Liquido
0.000 0.000
DADQS DOS PRODUTOS / SERVICOS _ _ ] o _ .
- T
7896528600067 RODEIO CAFE TRADICIONAL SOOG 090121 00 ]0/102 |5929 {UN 16 11,89 190,24 0,00 0,00 0,00 0
, ' PAGO COM REGURSO CONFERE COM ORIGINAL
PROCESSO N° 142022 ) _
CONVERMNIO N° 04/2022
FONTE { } FEDERAL ®
< T e gl INHCIRPAL
W ESTANL
CALCULO DO ISSQN
Inscrigiio Municipal Valor total dos Servigos Basc de Caloulo do ISSQN IValm doISSQN
DADOS ADICIONAIS
Informagdes complementares Reservado ao Fisco s —’1
Ref. Cupom Fiscal: 4395, : '
R }DA Lﬁi DL A Ll
[P i Z
q,. - Data
(NOMEL | ™

~.Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat.com.br - Sifat ERP 8.21.04

¢



éf&zz@é@mﬂ‘m ¢

DANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica
URAISH) | "
- > 1- Saida
m(ﬁfﬁﬁﬁﬁﬁ?ﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁ N® 000001228 fr.17; | 0IMHINT AN
‘m—.—_——-— Sk S . CHAVE DE ACESSO
e REL 3523 0929 7891 4400 0150 5500 1000 0012 2810 0101 3346
Operagiio reistrada ECF Consulta de autenticidads 70 portal nacional da NFg ]
Tscrigao Bstadual Insc. Bstadual Subst Tributarie T CNET P ROTOO A aenda.gov.briportal ou no ste. ‘“gfé%;“:ﬁ%’fgﬂ B Dag 32 Sefaz autorizada
322062215115 29.789.144/0001.50 / 135231516447860 12/09/2023 10:01:01
DESTINAT, ARIOIREMEIEI\
omie 0 Social CPETCNPT "WEW
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 82 48.341.283/0001-61 12/09/2023 .~
E : bairro 7 Distrito CEP Datfa &2 Saida
RUA 24 872 ’ CENTRO . 14790-000
CIpI0 Fone 7Fax UF SCT Ora
GUAIRA 3332-7000 Sp
FATORA
1 27.80 02/10/2023 v L
O
a1
Q &
CALCULO DO IMPOST
¢ Lalculo do > Valor do ICMS Base de Célcalo do ICMS Substrinigio | Valor do 1CMS Substitaigio Valor total dos Produios
0,00 0,00 0,00 0,00
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessorias Valor do TP] Valor total da Nota
0,00 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR 7 VOLUMES TmSERTm
[Nomie 7 Razio SoaaT por : - 5 veiculo CNPI7CPF
- O-Frete por conta do Remetente(ClF) ' -
Enderego Municipio InserigEo Estadual
Quantidade Espécie Marca [ 580 Peso Bruto Peso Liquido
0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIQQS
‘%:?* ‘m.i %N%“w S s Eian G : I e : e i e AL
7896069542536 SIAMAR CLORIFICO 500G 21039091 {0/102 5929 TUN 2 13,90 27,80 0,00 0,00

AGO COM REGUR?O
gROCESSO Ne© 14[23?2
CONVENIO N°® 04/2022

CONFERE: COM ORIGINAL
)

FEDERAL
N () e

N ESTAgUAL

\LCULO bO ISSON

#igo Municipal Valor total dos Servigos [T culo do N ,Valor doTSSQN
DOS ADICIONAIS

formages complementares Reservado ao Fisco

. Cupom Fiscal: 4339,

Rree s 1R|alR?

%60\, ™M omels 30 ©

F3O

IR R L e e S 2

¥ 7 LANCADO

{

fru—

Data: 12 1091 2023

{Nome; Hoxln

volvido por Sifat Sistemas - Www.sifat.com.br - Sifat ERP 8.21.04




—— - ;
- g DANFE
@m éﬂ(’{}a é@(mfm Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica
H. 5 7 0 - Entrada
AT ; : 1-Saida ’
& SUPERMERCRDO |, l-se -
cas e e // FL.1/1 CHAVE DE ACESSO
= e SERIE1 - 3523 0929 7891 4400 0150 5500 1000 0012 2510 0096 8820
Operagio registrada ECF Consulta de autenhcld;ide no portal nacional da NF-e .
Trserigio Hstadual Tisc. Estadual Subst. Tabutno T CNDT ———————ﬁmngo“g‘gfff;;“;‘;%g;'}"Z quggl Sprslte da Sofiz autorizada
322062215115 29.789.144/0001-50 135231516407659 12/09/2023 09:56:52
DESTINATARTO/REMETEN :
NOme 7 Razgo Social T Daf da Frissao ]
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUARA 82 48.341.283/0001-61 12/09/2023 —~
Endereco Basrro / Distrito CEP Data da Saida .
RUA 24 872 CENTRO 14790-000 12/09/2023 .~
Mimicifio Fone 7 Fax UF GH0 Hora dz Salda ]
GUAIRA 3332-7000 ' sp 09:56:57
FATURA
1 59.80 06/10/2023 A
(‘;{:{? “ e
CALCULO DO IMPOSTO
Base de Calculo o ICMS Valor do ICMS Base de Céloulo do ICMS Substituigio | Valor do ICMS Substruigdo Valor total dos Produtos
0,00 " 0,00 0,00 0,00 59,801
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessorias Valor do IPI Valor totel da Nota "
0,00 0,00 0,00 0,00 59,80 v
"TRANSPORTADOR / VOLUMES SPORTADOS .
ome / Raz&0o Social . por . veiculo UF CNPI7CPF
- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Enderego Mumcipio Inscriggo Estadual
Quantidade Espécie Marca Numeragio Peso Bruto Peso Llquido
0.000 0.000

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
! T e A PRk

e L]

PAGS COM RECURSO

| PR S N gais02s CONFERQE\?\OM ORIGINAL

iTE ( ) FEDERAL
FONT § ?QQUNQCHPAL

0 ESTApuAL

CALCULO DO ISSQN
lfcﬁoio Municipal ' Valor total dos Servigos | Base de Calcalo do IS_SQN IVelor do ISSQN . ‘l
DADOS ADICIONAIS
Informagdes complementares Reservado ao Fisco

Frai-is e PO i

LANCADO

Ref. Cupom Fiscal: 4460,

Heceba: slaled
- 2" \3,7}9‘ } Data: [/ 0% 4023

J aL Y 967&-—'
> i {(Nome: Higidy

=3

.

-’

-

S S R

- Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat.com.br - Sifat ERP 8.21.04

YL



i
m é@”m Docu?iém)'isxiliar da
" : : Nota Fiscal Eletronica
URAISE | .-
= ERMERCADO N° ogégglf;zs/é;’ 1/1
’ " ) CHAVE DE ACESSO .

AT G opeagme ——— SERIEL : 3523 0929 7891 4400 0150 5500 1000 0012 2610 6097 0547

Inscrigao Estadual Insc. Estadual Subst. Tnbutario | CNPJ "FROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

322062215115 29.789.144/0001-50 135231516422939 12/09/2023 09:58:23
DESTINATARIO/REMETENTE
[[Nome / Razio Social CPFTCNPT [Data da Emissio
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA . 82 48.341.283/0001-61 12/09/2023
E Bairro / Distrito CEP Data da Saida
RUA 24 872 CENTRO . ! 14790-000 | 12/09/2023 .~
Muricipio Fone/ Fax OF | Hora da Seide |
GUARA : 3332-7000 SP 09:58:28
FATURA

1 157.72 04/10/2023
CALCULO DO IMPOSTO
Base de Ciicuio do ICMS Valor do ICMS - Base de Calculo do ICMS Substrtuigiio | Valor do 1CMS Substituigio Valor total dos Produtos

0,00 0,00 0,00 0,00 157,72
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessrias Valor do IPL Valor total da Nota .
0,00 0,00 0,00 0,00 157,727
TRANSPORT: / VOLUMES SPORTADOS
Nome 7 Razio Social Frete por Cona: Placa do veicolo | OF | CNPJ7CPF
- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Enderego Municipio UF | Inscrigao Estadual
Quantidade Espécie Marca Numeragdo Peso Bruio Peso Liquido
0.000 0.000

BATATA DOCE KG
1647 CHEIRO VERDE UN 07041000 [0/102 {5929 3.9 B.oal” 0,00 0,00 0,00 )
B MAMAO FORMOSA KG 08072000 J0/102 |5929 499 19411~ 0,00 0.00 0,00 )
55 MACA NACIONAL KG 08081000 [0/102 | 5929 79 165507 0,00 0,000 0,00 o
62 BANANA NANICA KG 08039000 J0/102 | 5929 ) 36,05~ 0,00 0,00 0,00 0
76 QUIABO KG 07089000 [0/102 |5929 9,89 40,40| " 0,00 0,00 0,00 0

PAGC COM RECURSO

y WO 1442022
CORVENIO N- 012022 CONFESE COMORIGHAL
FONTE { ) FRRCIPAL N

W

RS VNN

CALCULO DO ISSQN ]
Ilnsc:igﬁo Municipal I Valor total dos Servigos Base de Calculo do ISSQN |Va]or do ISSQN
DADOS ADICIONAIS .
Informagses complementares Reservado ao Fisco _
‘Ref. Cupom Fiscal: 4402, L T T T e "T

Recehs & 1kl ; " LANCADO
e ' ata: 0% o023 |
arton Y mnclth— Data: 421 O 202

iNome; ’M

:Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat com.br - Sifat ERP 8.21.04
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-

g DANFE A
m Lo ééWm : Documento Auxiliar da 1
Nota Fiscal Eletronica §
0 - Entrada / | |
1 - Saida l
i %Wwwmmﬁﬁ . , * |
S e 3523 0929 7891 4400 0150 5500 1000 0012 2410 0096 6596
- Operagio registrada ECF Constilta de autenticidade no portal nacional da NF-e
- www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada
Inscri¢do Estadual Insc. Estadual Subst. Tributario | CNPJ /, m ACAO DE USO
322062215115 29.789.144/0001-50 135231516382875 12/09/2023 09:54:32
DESTINATARIO/REMETENTE
[ Nome 7 Razio social CPF7CNP] [ Data da Emissao /'
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 82 48.341.283/0001-61 12/09/2023
Enderegw Bairro / Disaito CEP Data dz Saida
RUA 24 872 CENTRO 14790-000 12/09/2023 é i
Mumcfplo Yrone/ Fax OF TIGa0 U OTR. £it
GUAIRA 3332-7000 SP 09:54:35
FATURA
1 14488 11/10/2023 \ )
AW
CALCULO DO IMPOSTO .
Base de Calculo do ICMS Valor do ICMS Base de Calculo do {CMS Substituigio | Valor do ICMS Substituigio Valor fotal dos Produtos /
0,00 0,00 0,00 0,00 144,88
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessérias Valor do TP ‘Valor total da Nota
_ 0,00 0,00 0,00 0,00 144,88 /
TRANSPORIADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS ’
Nomie / Razgo social Fréie por Conta: Placa do veleulo | UF | CNPY/CPF
- O-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Enderego Municipio UF Inscrigéio Estadual
Quanhdade Espécie Marca Numeragio Peso Bruto Peso Liquido
0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS » i
149 BATATA DOCE KG 07142000 [0/102 [5929 |XG 6,065 3,49 21,16 0,00 0,00 )
1644 VERDURA FOLHA UNL 07051900 07102 }5920 fUN 2| 69 1398~ 0,00 0,00 000} 0
43 MAMAO FORMOSA KG 08072000 |0/ 102 |5929 [KG 4,145 / 4,99 20,68 / 0,00 0,00 0,00 0
55 MAGA NACIONAL KG 08081000 j0/102 |5929 |KG 202~ 19 16,13~ 0,00 0,00 0,00 0
59 MELAO AMARELO KG 08071100{0/102 5929 |KG 61751 .~ 599 3698] 7 0,00 0,00 0,00 0
62 BANANA NANICA KG 08039000 {01102 |5929 |KG 12,025 2,99 35951~ 0,00 0,00 0,00 0
PAGO COM RECURSO L
PROCESSC N 142022 CONFE - COM OR‘GiNA
COMVENIO N° 04/2022
FOMTE { ) FEDERAL
T RRUNICIPAL
X ESTApUAL
CALCULO DO ISSON
Inscrigio Municipal I Valor total dos Servigos Base de Calcalo do ISSQN |Valor do [SSQN
DADOS ADICIONAIS
Informagdes complementares Reservado ao Fisco
‘Ref. Capom Fiscal: 4648, {%ww Tt e o
Ve _ ! LANGADO
Rece b a2 X
Q/‘- - }rzﬁr\ iData: 41 091 0L 3
_ {Nome; -
+ Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat.com.br - Sifat ERP 8.21.04
o T NTC ~ 1

44



DANFE
Documento Auxiliar da
' Nota Fiscal Eletronica

» plE 0 - Entrada
< SUPERMERCHDO |, o005 10
e =AREEL ; . I CHAVE DE ACESSO
SERIEL - 3523 0929 7891 4400 0150 5500 1000 0012 3710 0152 2924
5 . Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

Opel:aqao registrada ECK www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada
Inscricdo Estadual Insc. Estadual Subst. Tributario | CNPJ ~PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

322062215115 29.789.144/0001-50 135231543687099 15/09/2023 15:10:57

DESTINATARIO/REMETENTE
"Nome 7 Razao Social CPFTUNEY W
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 82 48.341.283/0001-61 15/09/2023
Endere&o Bairro / Disfrito CEP Data da Saida L
RUA 24 872 | CENTRO 14790-000 15/09/2023 -~
Municipio Fone7Fax UF u ("Hora da Saida |
GUAIRA 3332-7000 sp 15:10:55
FATURA
H 95.88 15/10/2023 AN
"e:v:\:\ )

CALCULO DO IMPOSTO
Bass de Calculo do ICMS Valor do ICMS Base de CAlculo do ICMS Substituigao ] Valor do ICMS Substituigao Valor fotal dos Produtos |
i 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00} 95,88}
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessirias Valor do IPI Valor total da Nota |

0,00 0,00 0,00 0,00 95,88
SPORT: R/ Vi S TRANSPORTADO!

"Nome 7 Razgo Social Frete por Coma: Placa do veiculo | UF | CNPJ/CPF

- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -

Enderego Municipio UF | Inscrigao Esiadual

Quantidade Espécie Marca Numeragiio Peso Bruto Peso Liqmdo

0.000 0.000

DADOS DOS PRODUTOS / SERVI

7891080400070 D L[CIA
SEM SAL 500G

PAGO COM RECURSBO

QO WO 142022 F »
D ONVENIO N° 04 12022 CGNrER% COM ORIGHVAL
FEDE Q\/\
FONTE § ) s qUNSCIPAL o )
R EYTAPUNL
% du0 att Ao
Incs[:nxjg(;(.ﬁ;)mggp{jSQN Valor total dos Servigos culo do lValor do ISSON
Dmi;iccﬁﬁm Reservado ao Fisags rar v ¥~ ™= s ——
Ref. Cupom Fiscal: 4737, LAN (; AD 0O

Vencimento 15/10/2023

. L

‘Data: 451 0% 2023
Lethn

{Nome:

et " PG



Prapo bt dagilao

- : - ] - 0-Entrada
= %aﬁwﬁwwmﬁ@ (. onosae

DANFE
Documento Auxiliar da il
Nota Fiscal Eletrdnica | B

N° 000001242‘/5'1. 1/1

£ o CHAVE DE ACESSO
= = | SEREL .~ 3523 0929 7891 4400 0150 5500 1000 0012 4210 0175 9517
5 perapao Consulta de autenticidade no portal nacional da N¥-e
Operaiiy registrada ECK . www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada
Inscrigdo Estadual Insc. Estadual Subst. Tributario | CNPJ -+ | [ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
322062215115 29.789.144/0001-50 / 135231568183948 19/09/2023 17:47:18
DESTINATARIO/REMETENTE
['Nome / Razao social CPF/CNPI [ Dafa da Emissio - |
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 82 48.341.283/0001-61 19/09/2023 -
Enderego Bairro / Distrito CEP Data da Saida /
ROATa 872 | CENIRG 14790000 19/09/2023
Municipio Fone / Fax UF ¢80 o8 i
GUAIRA 3332-7000 Sp 17:47.09
FATURA
1 158.82 18/10/2023 Ty
\‘ /1\\ w3
CALCULO DO IMPOSTO :
[ Base de Caloulo do ICMS Valor do ICMS Base de Célculo do ICMS Substituigio | Valor do ICMS Substituigio Valor total dos Produtos -
0,00 0,00 0,00 0,00 158,82 /
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessérias Valor do IPI Valor totat da Nota
0,00 0,00 0,00 0,00 158,82
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
Nome 7 Razio Social Fretc por Coma: Placado veiculo | UF | CNPJ/CPF
- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Enderego Municipio UF | Inscrigao Estadual
Espécie Marca. Numeragio Peso Bruto Peso Liquido
0.000 0.000

149 BATATA DOCE KG 07142000 §0/102 5929 {KG 4,07 3,49 14,20 0,00 0,00 0,00
1647 CHEIRO VERDE UN 07041000 {0102 |5929 |UN 8|~ 399 3192|7000 0,00 0,00
43 MAMAO FORMOSA KG 08072000 |0/102 15929 |KG 385~ 4% 1921~ / 0,00 0,00 0,00
55 MAGA NACIONAL KG 08081000 {0/102 }5929 {KG 212l 7% 1693L7 . 0,00 0,00 0,00
62 BANANA NANICA KG 08039000 j0/102 |5929 |KG 12,18}~ 2,99 36417~ 008 0,00 0,00
76 QUIABO KG 07095900 |0/102 5929 |KG 406] ~ 989 40,15 / 0,00 0,00 0,00

oG 2EIA R%CURSSZ
PROCESSS N iiifé’zz CONEERE COM ORIGINAL
FONTE S ¥ FEDER Q

~ALd NQCHP’AL

B EStAUAL

CALCULO DO ISSQN -
Tnscrigho Municipal | Valor total dos Servigos I Base de Catculo do ISSQN |Valor do ISSQN J
DADOS ADICIONAIS
Informagdes complementares Reservado ao Fisco ) U S I
Ref. Cupom Fiscal: 4795, e o T Eaad
VENCIMENTO 18/10/2023 \(\\ w % 5 { =

Marcela de Brito !

Nutricionista ' 191 O(H &’00’(/3 -
CRN-3 50824 . L_Qata




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

17/1e/2023 - AUTOATENDIMENTO - 09.47.36

8670308670 0002
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0200000020231016180453184690844
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: © 835,14
TARIFA: 8,26
DATA: 16/10/2023 - 17:11:25

PAGO PARA: Muraishi Valize Comercio de Produto
CNPJ: 29.789.144/0001-50

CHAVE PIX: 297891440060150

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 8335 - CONTA: ©0080000000000041610
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 16/10/2023 - 17:11:26

DOCUMENTO: 101606
AUTENTICACAO SISBB: 5.EB3.4DB.1B4.D2A.036

Central de Atendimento BB
4904 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

8800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

1



COLLUPLAST INDUSTRIA E COMERCIO DE || DANFE '
/ EMBALAGENS LTDA wocuexero e | || AR
) DA NOTA FISCAL ‘
ROD BR-116, 15847 Barracao A ELETRONICA CHAVE DE ACESSO
m 0 - Entrada [_l—l 4123 0916 4555 3600 0131 5500 1000 0037 9110 0006 2912
i 1 - Saida :
s N 000003791 L en prtmiomt e
E-MAIL: SERIE: 1/ woww.nfe.fazenda.gov.br/portat on no site da Sefaz Autorizadora
| ¥ g FOLHA: 1del
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
Venda de producao do estabelecimento 141230244415530 - 18/09/2023 13:59:48
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ -
9060140763 16.455.536/0001-31 /
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPY/CPF DATA DA EMISSAO .
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 |18/09/2023 /
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
R 24 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 |18/09/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL ~ JHORA DE SAfDA
Guaira 551733327000 Sp 13:58:00
FATURA .
Niimero Data Vcto Valor
001 18/10/2023 2.090,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS -
0,00 0,00 0,00 0,00 2.090,00 |
VALCR DO FRETE VALOR DO SEGURO | DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR APROX. DOS TRIBUTOS { VALOR TOTALDA NOTA |
0,00 - (,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.090,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADOVEIC | UF | CNPJ/CPF
MOVVI LOGISTICA LTDA 0-Rem. 23.864.838/0008-03
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
FCO MUNOZ MADRID 625 BL 2, ROSEIRA DE SAO SBTO Sao Jose dos Pinhais | PR | 9025607004
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
10 SACOS 200,000 200,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO :
CoD. PAKOD. DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NCM SH |CSOSN|CFOP{ UNID. QUANT, 1 U;HAFAOI::O VALOR TOTAL IBCALC ICMS|VALOR ICMS|VALOR [P] K;A:;QUOT;SI D(A)IS.D T);.l‘;yl?l%’g
PA 00018 SACO PARA LIXO PRETO 200 LTS 3,8] 39232190|0_102] 6101 [pcioou] 50 41,8000 209000 | 000 | 000 000 | 000 | 0.00 0,00 |
PAEC GO REGL ‘:’?9
PROCESSC N° 14/2022 NAL
CONVENIO N° 042022 - CONFER C’OM OR!G!'
FONTE ( } FEDERAL
< T RaUNICIPAL d
N ESTADUAL
DADOS ADICIONAIS T L ANCALRS ;
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AOFISCO | e e AT S ,
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GE i ; &,0 2 3
RA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IP1 N °2/“ OQ}_____,_____._-—W
Pedido de compra do cliente; 821190 : m ) &_‘3__:____,__,.-—--—-“' N
0600742 - JESSICA A SANTOS i
3 28% oy 00 \Nome: | ___ NI




34194.09008 00518.883830 45973.160000 3 95070000209000

Banco Itai S.A. | 341-7
Vencimento Agéncia/Cédigo do Beneficiari Namero do Documento Nosso Numero )
18/10/2023 3834/59731-6 6094 109/00005188-8
Valor do Documento (~) Descontos (+) Acréscimos (=) Valor Cobrado
2.090,00
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ 48.341.283/0001-61
R 24 872 - JARDIM PAULISTA - 14790-000 Gualra-SP
Sacador/Avalista
Beneficiario COLLUPLAST INDUSTRIA E COMERCIO DE EMBALAGENS LTDA - CNPJ 16.455.536/0001-31 Autenticagdo Mecanica

ROD BR-116 15847 Barracao A - 81690-200 Curitiba-PR

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Banco ltau S.A. | 341-7 |

34191.09008 00518.883830 45973.160000 3 95070000209000

Local de Pagamento Vencimento

Pagével em qualquer agéncia bancsria até a data de vencimento. 18/10/2023
Beneficiaric  COLLUP | RI R .536/0001-31] Agéncia/Cédigo do Beneficiario

ROD BR-116 15847 Barracao A - 81690-200 Curitiba-PR 3834/59731-6
Data do Documento Numero do Documento Espécie Doc Aceite Data do Processamento Nosso Numero -

18/09/2023 6094 DM Ndo 18/09/2023 109/00005188-8
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Qtde Moeda (x) Valor {=) Valor do Documento

109 R$ 2.090,00
Instrugdes - Texto de Respansabilidade do Benefici?rio (-) Desconto
-...: 2,00% ap6s 1 dia corrido do vencimento
1,00% ao més - (R$ 0,69 ao dia) () Outras Dedugdes/Abatimento
Protestar impago 5dd do vencimento
Boleto bancario referente Nota Fiscal N° 3791/1 (+) Mora/Multalluros

{+) Outros Acréscimos

{=) Valor Cobrado

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ 48.341.283/00071-61
R 24 872 - JARDIM PAULISTA - 14790-000 Gualra-SP

Pagador

Sacador/Avalista

AT D

Autenticagdo Mecanica - Ficha de Compensaggo



17/10/2023 - BANCO DO BRASIL - ©09:47:30
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

ITAU UNIBANCO S.A.
34191050080051888383045973160000395070000209000
BENEFICIARIO:

COLLUPLAST I C E EIRELI

NOME FANTASIA:

COLLUPLAST I C E EIRELI

CNPJ: 16.455.536/6001-31
BENEFICIARIO FINAL:
COLLUPLAST I C E EIRELI

CNPJ: 16.455.536/6001-31
PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNP3: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 101.607
DATA DE VENCIMENTO 18/18/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 2.090,080
VALOR COBRADO 2.090,00
NR.AUTENTICACAO 2.E65.7D6.50F.076.C71

Central de Atendimento BB

4064 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0808 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.




: - BECEBEMOS DE ALFA CHEMICAL LTDA - 21,368.759/0001-00 O PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF-e R
**=TELETRONICA INDICAUA ABAIXO. DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA, CIDADE: Guaira-SP - CPF/CNPJ: . L
48.341.283/C551-61 - REC: Boleto Ban 19/10/23 R$: 2.379,71 N° 008582 e

DATA DE RECEBIMENTO IRENTI O E ASSINATURA DO RECEBEDOR ) DATA EMISSAQ VALOR TOTAL DA NOTA
a6 o9 ;S &@e addh me Ae “}Z(QWQ'U &6 21/09/2023 2.379,71 || SERIE 1

DANFE CONTROLE DO FISCO o
Documento Auxiliar de ‘ -
Nota Fiscal Eletronica _
1-SAIDA D 2. ENTRADA 2
L“' . C Ita de autenticidade no portal | da o
M NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site ’
o /
ALFA CHEMICAL LTDA N° 008582 da Sefaz Autorizada
RUA DELMIRO JOSE DE ANDRADE, 332S C .
CEP: 14761-134 - BARRETOS-SP SERIE 1 Pégina f do c;;g %;:?;;7 5900 0100 5500 1000 0085 8215 0000 1523
EONE: (17) 3324-2169
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO 135231583357757 - 21/09/2023 15:19:10
INSCRIGCAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRIB. CNPJ /
204137829117 21.368.759/0001-00 .

* DESTINATARIO/REMETENTE A 4 A
NOME / RAZAO SOCIAL A ONPJ CPF DATA DA EMISSAO / :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA o 48.341.283/0001-61 21/09/2023 .
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
RU/l\ 24872SN Centro 14790000
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL
Guaira (17) 3332-7000 l SP l

FATURA o]
: Ii'I'URA VENCTO VALOR || FATURA VENCTO VALOR || FATURA VENCTO VALOR " FATURA VENCTO VALQR 1
i+ oo 19/10/2023 2.379,71 o
" CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC. ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC.ICMS ST VALOR ICMS ST V.IMPIMPORTAGAQ V.ICMS UF REMET. VALOR DAFCP VALOR DO PIS V.TOTAL PRODUTQ_S_ﬁ
1.648,71f 296,77 0,00 0,001 . 0,00 0,00 0,00 13,19 2.327,82)
VALOR FRETE VALOR SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS| | VALOR DO IR}~ V.ICMS UF DEST. VAPROX. TRIB VALOR DA COFINS V.TOTALNOTA ' X
0,00 0,00 0,00 0,00, (/A1890 00 30,70 60,94 2.379;71y

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA DIGO ANTT PLACAVEICULO UF CNPJ/CPF e e
1-DESTINATARIO i

ENDEREGO MUNIcIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL .
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO ) {‘ .
8 | VoLUME K ]| I 70,700 || . 70,6bo

D

:

s ALFAMULT 500 5L <O} 176,000000] 352,00 65,42 (3,2
7898621108839 | ALFA DETER 20L SOe3  |s4025000] 000 |5101 |BO |  2,0000|7 227,130000 45426 46002| 8442 14.76] 180|325
10022185 ALPHASAN MAX TRADICIONAL 5L < ¢} 22, |34023100] 000 [5101 |GL |  2,0000|7 395,280000 790.56],” p16.25| 14693 2589 18,0[3.25
0132 MULT GERM BQ 05 L Q< §¢»  [38089419] 060 [5405 [GL | 2,0000] ~365,500000 73100,” o000] o000] o000 nni 00

y = OURSO
PAGO COM RECURS
PROCESSO N° 1472022 CONFERE COM ORIGINAL
CONVENIO N° 04/2022 \
FONTE ( ) FEDERAL Q\{\
7 T e g NECIPAL
A ST
g b
LANCADO
yn
- g
Data: L /051 W23
. M ‘
(Nome:

CALCULO DO JSSON ‘

INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
ISENTO
ADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES - || RESERVADO AO FISCO it
PED. VDA: 250000152; VND: TIAGO HENRIQUE; Codigo Cliente: 00000053; Nome Fantasia: SANTA CASA DE
GUAIRA; :

T

,«Q\c,’;"i -
grd \,)(\,gf‘» 97




t

, 748-X l RECIBO DO PAGADOR

Pagador

Ndmero do Documento
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ: 48.341.283/0001-61 008582/A

Beneficiario
ALFA CHEMICAL LTDA - CNPJ; 21.368.759/0001-00
R DELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial I}
CEP: 14781-134 - BARRETOS / SP

InstrugGes (Texto de responsabilidade do B iario. Qualquer d
APOS 19/10/2023 COBRAR JUROS DE R$ 7,93 A0 DIA
PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS
PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO

sobre este boleto, contate o beneficiario)

_Nosso Namero Espécie Moeda Quantidade Valor do Documento

Especie Documento Agéncia/Codigo Beneficiario
23/203693-8 REAL

2.379,71{ DM 0715.25.16553

Autenticagiio Mecanica

[748-X 74891.12321 03693.607156 25165.531010 1 95080000237971

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DE CRéDlTO DO SICRED!

Beneficiario
ALFA CHEMICAL LTDA - CNPJ: 21.368.759/0001-00
R DELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial It - CEP: 14781-134 - BARRETOS / SP

Data do Documento N° do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento
21/09/2023 008582/A DM N 21/09/2023
'Uso do Banco Carteira Espécie Moeda | Quantidade Moeda (Valcr
1 R$

{

InstrugGes (Texto de responsabilidade do Beneficiario. Qualquer duvida sobre este boleto, contate o beneficlario)
APOS 19/10/2023 COBRAR JUROS DE R$ 7,93 A0 DIA

PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS () Outras Dedugdes/Abatimento

PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO

(-) Desconto

(+) Mora/Multa/Juros

{+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61

RUA 24,872, S/N, , Centro CODIGO: 00000053

CEP: 14790-000 Guaira/SP RCA: 056 - TIAGO HENRlQUE
SACADOR/AVALISTA: CPFICNPU: ‘

AT AR WA A Mt

Autenticagéo - Ficha de Compensagio

IR

| LANGADO
gbata: 2e[0% 1 023

Norme: oot
CALCULO DO ISSON

INSCRICAO MUNICIFAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
ISENTO

DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES

PED. VDA: 250000152; VND: TIAGO HENRIQUE; Codigo Cliente: 00000053; Nome Fantasia: SANTA CASA DE
GUAIRA;

RESERVADO AO FiSCO




17/10/2023 - BANCO DO BRASIL - ©9:47:30
867008670 8003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
74891123210369360715625165531010195080000237971
BENEFICIARIO:

ALFA CHEMICAL LTDA

NOME FANTASIA:

ALFA CHEMICAL LTDA

CNPJ: 21.368.759/6001-00
BENEFICIARIO FINAL:

ALFA CHEMICAL LTDA

CNPJ: 21.368.759/0001-00

PAGADOR: B
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 101.608
DATA DE VENCIMENTO 19/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 2.379,71
VALOR COBRADO 2.379,71
NR.AUTENTICACAO D.26E.15D.064.1E6.7E4

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
08608 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
2800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

On
LA



RECEBEMOS DE JBD PRODUTOS MEDICOS LTDA 0S PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA

TNSC ESTADUAL SUBST,
797.140.972.110 |

FISCAL INDICADA AQ 1.ADQ
DATA DE RECEBIMENTO [DENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR Ny;?-zqu
SERIE 1
JBD PRODUTOS MEDICOS DANFE
la LTDA DOCUMENTO
5 ' ) AUXILIAR
—— 4 DE NOTA_FISCAL
Rua.Milton Jose Robusti, 75 Sala 502 ELETRONICA
Jardim Botanico 0 ENTRADA III CHAVE DE ACESSO
- Pr‘m o - SA;DA 3523 0922 7733 0700 0168 5500 1000 0072 5510 0009 872
14021613 N, 7.255 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
(16) 39164613 SERIE | www.nle.fazenda.gov.br/portal
_ Folha 1 de | ou no site da SEFAZ Autorizadora
b\lfggsiﬁaz?igErgpeEr%?c?& ia adquirida ou recebida de tercei '135231574611355 < "50R
A ur e terceir 523 3 :
venda de merca 0S SE— 135231 57‘33}, 1335 20/09/23 14:18

22.773.307/0001-68

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL

L RS PAgUNL

. CNPY INSCRICAQ ESTADUAL DATA DA EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 {ISENTO 20/09/2023
ENDERECO CEP DATA DA SATDA/ENTRA
RUA}A 872 14790-000 20/09/2023
MUNI(:‘IPIO FONE/FAX ‘ UF | BAIRRO/DISTRITO HORA DA'SAIDA
Guaira (17)3332-7000 SP_; JARDIM PAULISTA 14:17
FATURA
NUMERO _VENCIMENTO VALOR | NUMERO _VENCIMENTO VALORNUMERO VENCIMENTO VALOR| NUMERO VENCIMENTO VALOR | NUMERQ _VENCIMENTO V@
7255/1  20/10/23 475,00 .
CALCULO PO IMPOSTO .
BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS VALOR ICMS DESONERADO |BASE DE CALCULO ICMS S.T VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 R X 0,00 75,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 0,00 0.00 ' 0.00 475.00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT [ PLACA DO VEIC. U.F. CNPLICP.F.
GALERIA VIEIRA E SANT'ANA SERVICOS POSTAIS | 0-EMITENTE ' 10.878.177/0001-49
ENDERECO . R _ MUNICIPIO U.F. | INSCRICAQ ESTADUAL
Avenida Coronel Fernando Ferreira Leite 1540 BOX 6 Ribeirdo Preto / SP SP | 582905780111
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NLMERQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1,00| CAIXA 0,00 0.92
DADOS DO PRODUTO
COMIGO CKT/ VALOR VALOR BASE VALOR ALIQUOTAS
PRODUT) | DESCRICAO DOS PRODUTON NCMZSI SOSNY CEOP | NI, [SYUTH UNITARIO TOTAL 1WwMs s I I BT
KCS120702 CATEVER VENOSO CENTRAL DUPLO LUMEN 7FR X 20CM - GOIR.39.29 (640 [ 5102 [UN 10,00 47.50 4735.00 0,00 0.00 Q.00 0,001 000
ALTIUS CLASSIC Lotc: 21M0572 x10 Val: 06/01/2025 MS:
81375030015
O
PAGD COM REC D oo IFERE COM ORIGNAL
PROCESSO M° 14/202 CONF
CONVEMIO N° 04/2022
FONTE ( } FEDERAL
7 A gUNICIPAL —

DADOS ADICIONAIS

T

INFORMACOES COMPLEMENTARES
:: Parccla 1.1/1 de R$ 425,00 p/ 20/10/23 | = Tipo dc Cot

B

ana | :: Valor

PEREIRA

do dos tributos R$0.00 {0.U0%) Fonte: IBPT|::

i 530812 Inf. de : cga: - STA - Guaira - SP - CEP
Pedido.6806 | :: OC:APOIO COTACOES 823308 { :: Inf’ d¢ emtrega::. End. Entrega: RUA Znt 872 JA!{DIM PAl.Jl.leA Guaira A P
14790000 | ‘.Il\liquom Zero para Pis/Cofins conforme Decreto 6426 An 1" Anexe HI | *Solicitado por:GGRAZIELY ALVES DO NASCIMENTO

RESER

ano .A;; FISCO bAN\,‘: ,
Data: /)\_:/ /m{ Qj’

e BN s

Ty




Si m p]ifi Ca a Vi d a ] Conta digital gratuita PF e PJ, plataforma de

investimentos, shopping e tudo mais que vocé precisar.

Baixe o app! @ 0

[} Beneficiario
] n te r 22.773.307/0001-68 - JBD PRODUTOS MEDICOS LTDA
Enderego do Beneficiario
RUA MILTON JOSE ROBUSTI 75 SALA 502, JARDIM BOTANICO 14021-613 - RIBEIRAO PRETO - SP
Pagador Vencimento Valor do Documento
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 20/10/2023 475,00
Agéncia / Codigo do Benefeciario

Nosso Numero / Céd. do Documento Autenticagio Mecanica

00019/097353027 00019/112/01 08989505-6\

Local de Pagamento

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO

Benseficiario
22.773.307/0001-68 - JBD PRODUTOS MEDICOS LTDA 00019/097353027
Enderego do Beneficidrio Nosso Numero / Céd. do Documento
RUA MILTON JOSE ROBUSTI 75 SALA 502, JARDIM BOTANICO 14021-613 - RIBEIRAO PRETO - SP 00019/112/0108!
Data do Documento N° do Docurnento Especie Documento Aceite Dala de Processamento ¥ 86
20/09/2023 7255 DM NAO 20/09/2023
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Quantidade Moeda Valor Moeda {-) Desconto / Abatimento
112 BRL
Informagdes de responsabilidade do beneficiario {-) Outras Dedugdes
MULTA DE 2% EM 21/10/2023.MORA DE 5% A PARTIR DE 21/10/2023.
(+) Mora / Multa
Data Limite para pagamento: 19/11/2023
{+) Outros Acréscimos
Pagador SANTA CASA DE MISERICORD!A DE GUAIRA CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61
RUA 24 872
JARDIM PAULISTA 14790-000 GUAIRA/SP
Beneficiario Final  JBD PRODUTOS MEDICOS LTDA CNPJ/CPF: 22.773.307/0001-68

Aulenticagdo Mecanica

Ficha de Compensacéo

N
BN

¢
¢



17/1e/2023 - BANCO DO BRASIL - @9:47:30
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTC DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BANCO INTER
677900801161203612090010898950562195090000047500
BENEFICIARIO: '

JBD PRODUTOS MEDICOS LTDA

NOME FANTASIA:

JBD PRODUTOS MEDICOS LTDA

CNPJ: 22.773.307/0001-68
BENEFICIARIO FINAL:

JBD PRODUTOS MEDICOS LTDA

CNPJ: 22.773.307/0001-68

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNP3: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 101.609
DATA DE VENCIMENTO 28/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 475,00
VALOR COBRADO 475,60
NR.AUTENTICACAO 9.107.681.366.106.B14

Central de Atendimento BB

4604 @001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0808 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



-

(RECEBEMOS DE LIBEMA PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - EPP, OS PRODUTOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO. )( NF-e
[ DATA DE RECEBIMENTO TIDENHFICACAO E ASSINATURA DO RECEREDOR ) o NS: 37408
! SERIE: 1
[ = -_-I;R;\I—I;E YeonmoleDoFSCO
DOCUMENTO AUXILIAR ‘
LIBEMA PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - EPP, DA NOTA FISCAL
ELETRONICA
Rua Amoipira, 365 - Vila Isa 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
FrodetosRurphakons Bl 0 ’ -
W _ 1-SAIDA 3523 0904 5142 0700 0135 5500 1000 0374 0810 9100 2853
Sé&o Paulo - SP 2: 37408 /
CEP: 04689-070 Série: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe fazenda.
Fone: 1156317840 FOLHA 1 / 1 gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora.
(NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO )
VENDA 135231574871984 20/09/2023 14:46:38
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DE SUBST. CNP} / CPF )
116585592110 04.514.207/0001-35 =~
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAQ SOCIAL ] CNP} / CPF DATA EMISSAO
Santa Casa de Misericérdia de Guafra 48.341.283/0001-61 20/09/2023 14:43:36 /
(ENDEREGO YsairrO / DISTRITO cep DATA SAIDA / ENTRADA
Rua 24, 872 Jardim Paulista 14790-000 20/09/2023
MUNICIPIO \‘»J FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA SAIDA / ENTRADA
Gualra \QD\ 1733327000 sP 14:43:57
- FATURA / PARCELA '
o { | !
3/1012023 .
60,00 | |
CALCULO DO IMPOSTO
(BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS )
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 960,00 /
(VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR TOTAL DO 1PI VALOR TOTAL DA NOTA .
L R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 960,00 /
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL [FRETE POR CONTA CODIGO ANTT YeLacapoveiculo  JuF Yonp) 7 crF A
Correios 0-REMETENTE
(ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL )
QUANTIDADE ESPECIE MARCA "I NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO )
Ll CAIXA 9,6000 9,6000
DADOS DO PRODUTOS / SERVIGOS
VALOR ALIOUCTA %
cODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH | CST|CFOP|UNID| GUANT. | V. UNITARIO| V. TOTAL | BCICMS |—jems 1 i [ icMS| 1Pl ]
71017 Papel Térmico p/ ECG TC-10 - 110mm x 30m. Lote: PEC316/23 48234000 |0191) 5101 | UN 40) 24,0000 960,0 000 o000 000 000 | 000

M RECUB%zOZ
OCESSO N° 1412
E%NVEN;EO N° 9412Q22

FONTE ( }FEDERAL
2 P agUnICIPAL

B ETINNNL.

PAGO CO

CALCULO DO ISSQN

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
32275595
DADOS ADICIONAIS . i i
Infor de do G ) RESERVARO AO'FISEO "~ -
Permite aproveitamento do crédito de ICMS no valor de R$ 38,02 correspondente & aliquota de 3,96% nos termos do art. 23 da LC 123/2006. L 4@ ?, ~ A ﬂi
COTAGAO No: 823447 . e » AP PR
5 4 ¢ Ao Rl o 23
e . 109 Ao
o ‘ . z Data: 92/0 i { ; §
Informacdes da Fatura: N da Fatura: 37408 | Valor Original: R$ 960,00 | Valor do Desconto: R$ 0,00 | Vator Liquido: R$ 960,00. W
(Nome: l

~e=—fnnn.cicEMA EMISSOR DA NFE: 2.31.2
e TS



C‘S bfadesm ‘ 237..2 ! 23790.46101 93263.000007 34016.5_26500 1 95070000096000
Lacal de Pagamento Vencimento .
Pagivel Preferencialmente na rede Bradesco ou no Bradesco Expresso. 1871072023
Beneficiario Agéncia/Cddigo Beneficidrio
LIBEMA PRODUTOS HOSPITALARES LTDA EPP | CPF/CNPL: 046171652656

004.514.287 /000135
RUA AMOIPIRR , 365 - - VILAISA
04689-070 - SA0 PAULD -SP

Data do Doc. W* do documento Espécie doc. Aceite Data Proces. Nosso ntimero
20/09/2023 NFE37408 DM N ©120£0972023 09/32/630000034-2
Uso do Bancs " jCarteira Espécie Quantidade Valor/Percentual (=) Valor do documents
9 RS 960,00
Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA | CNPI/CPF: 048.341.283/0001-61 A
RUA: 24, 872. - -

14790-000 - GUAIRR - SP
Beneficidrio final  Ndo informado

Recibo do Pagador

Autentitagio Mecania

F..i bi-adesco E 237~2 I 2379046101 93263.000007 34016.526500 1 95070000036000
Local de Pagamenta ’ Vencimento

Pagdvel Preferencialmente na rede Bradesco ou no Bradesco Expresso. 18/10/2023
Beneficiario  1Agéncia/Cddige Beneficiario

LIBEMA PRODUTOS HOSPITALARES LTDA EPP | CPF/CNP): 0461/165265-6
004.514.207 /0001 -35 :
RUA AMOIPIRA - 365 - - VILAISA
04683-070 - SAO PAULD -SP

Data do Doc. N® do documento Espécie doc. Aceite Data Proces. Nosso nimero

20/09/2023 NFE37408 (1] . N 20/09/2023 08/32/630000034-2
Uso do Banco Catteira Espécie Quantidade Valor/Percentual {=) Valor do documents

9 R$ 960,00
ﬁnstru;ﬁes ﬁexto de responsab'ﬁidade do beneficidrio) {-} Descontos/Abatimentos
i* % WYALORES EXPRESSOS EN REALS Wik % i) Outras Deducses
?IJRIJS POR DXA DE ATRASD..cocvrcnnes 1,60 +} Mora/Multa
{+} Outros Acréscimos
10,2023 NULTA ...... reeea52,60

foos 18.10.2 ’  {{=} Valor Cobrado

Pagadot: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA | CNPJ/CPF: 048.341.283/0001-61

RUA: 24, 872, -
~ 14790-000 - GUAIRA -SP
.Beneﬁuano final -~ Nao informado Ficha de Com pensat;éo

III |||, "l""" |||| |I|l||| |l| ||H " "II Il”ll |||H|‘ Autenti(a;io -

Atransagéo acima foi realizada por meio do Bradesco Net Empresa.

- i Ald Bradesco Deficiente Auditivo ou de Fala  Cancelamentos, Reclamag8es ¢ . Demais telefones
inﬁ'l:)insa%ncql%:n':: 4808 704 8383 0860 722 0099 InformagBes, Atendimento 24 horas, 7 dias consulte o site
: por semana. . Fale Conosco

Ouvidoria 0800 727 9933 Atendimento de segunda a sexta-feira, das 8h is 18h, exceto fariados.




17/1e/2023 - BANCO DO BRASIL - 09:47:30
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO BRADESCO S.A.

23799461919326399990734016526590195970606096969
BENEFICIARIO:

LIBEMA PRODUTOS HOSPITALARES L
NOME FANTASIA:

LIBEMA PRODUTOS HOSPITALARES LTDA E
CNPJ: 04.514.207/0001-35
BENEFICIARIO FINAL:

LIBEMA PRODUTOS HOSPITALARES LTDA E
CNP]: @4.514.207/0001-35

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUATR
CNPJ: 48.341.283/0601-61

NR. DOCUMENTO ' 101.610
DATA DE VENCIMENTO 18/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 966,00
VALOR COBRADO 960,00
NR.AUTENTICACAO 4.CC5.D68.C88.9AC.43F

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0808 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais,

SAC BB

0800 729 9722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678 .

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Y}



Local dos Servigos

Prefeitura Municipal de Ribeirio Preto - SP e T Sé‘ﬁé?a"???,"é;?'ée Servico
Secretaria Municipal da Fazenda Bletrarms | Eletronics - NFs-
Fone: (16) - https://www.ribeiraopreto.sp.gov.br/portall v ' imero da Nog(;;(c)al
Dados do Prestador de Servigo
Data de Geragédo da NFS-e
lr;lnaEnci Comercio Varejista de Maquinas Fotocopiado Ras Ltda gﬂgféfgigngzﬁz‘w
@ ISSao
T Rua Heitor Chiarello,000520 CASA 1 - Jardim Iraja > 25/0.9-/2023
CEP 14020-520 - Fone: (01)03951-1540 - Ribeiro Preto/ SP Cod. de Autenticidade
escritoriodolica@uol.com.br 8E40FC795
Inscricio Municipal 20026065 - CPF/CNPJ 65.875.031/0001-31 Responsavel pela Refeng
ldentificagdo da Nota Fiscal Eletronica
Natu‘rez'a da Operacéo Numero do RPS Série do RPS Data de Emissao do RPS
Exigivel

Ribeiréo Preto - S30 Paulo

Municipio Incidéncia

Ribeir&o Preto - S3o Paulo

Dados do Tomador de Servigos

CNPJICPF : 48.341.283/0001-61 M :
Razdo Social : SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Enderego : Rua 24 Numero 872 Nimero: 872
Complemento : Bairro : Jardim Paulista
CEP: 14790-000 Cidade/UF : Guaira/ SP
Telefone : E-mail : compras@santacasadeguaira.com.br
Dados do Intermediario de Servigcos
CNPJ Inscricao Municipal Razdo Social
Descri¢ao dos Servigos
locagdo venc 2510
PAGO COM RECL ﬁ%:?;?? ‘
PROCESSO N® 142022 . A
CONV‘E%EO N© 0472022 CONFERE M QRiGgNﬁL
FONTE ( ) FEDERAL @(
< T RgIUINICIRAL (
PRUESTADUAL
Detalhamento dos Tributos
Atividade do Municipio Aliquota [item da LC116/2003 Cad. NBS Caéd, CNAE
30400 - Locacao, Sublocacao, Arrendamento, Direito de Pass. .. 2,00 |1401 4751202
V1. Total dos Servigos | Desconto Incondicionado Dedugdes Base Calculo Base de Célculo Total do ISSQN ISSQN Retido Desconto Condicionado
R$ 4.679,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 4.679,00 R$ 93,58 | Nao R$ 0,00
PIS COFINS INSS IRRF CSLL Outras Retengoes VI. ISSQN Retido WA. Liquido da Nota Fiscal
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 | R$0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 4.679,00
Construgéo Civil Céd. Obra : JArt. :

Informacodes Adicionais

CAL DE iPL"

1 - "DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL"; e Il - "NAO GERA DIREITO A CREDITO FIS

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site: hitps:/iwww.issnetonline.com.briribeiraopreto/online




Bradesco |23 7-2 l
Tocal d¢ PagamenTo

Recibo de Sacado

Pagavel em qualquer agéncia bancaria até o vencimento

Vencimento
25/10/2023

Cedente
PREMIER FOMENTO E TECN DE ATIVOS LTDA CNPJ 16.646.391/0001-56

Agencia/Codigo do Cedente

03890-3/0011001-9
bData do Documento Nimero do Documento Especie DocC. Aceite [Data do Processamento §cCart./NoSSo Numero
25/09/2023 2030 DS N&o 27/09/2023 09/32700000075-4
Uso do Bahco Cip cart. Especie Moeda Quantidade valor 1(=) VaTor do Documento
09 R$ 4.679,00

Segunda via de boleto emitido a pedido do SACADOC ***Valores expressos em Ry WFF 2(-) Deésconto/ARAtimerto
Ap6s o vencimento, cobrar mora por dia de atraso de R$18,72

3(-) Cutras Deducdes

4(+) Mora/MuTta

5(+) Outros acréscimas

6(=) valor cobrado

Sacado  STA CASA DE MISER. DE GUAIRA
RUA 24, 872 - CEP 14790-000 GUAIRA,
Sacador/avalista NANCI E BARROS - COM VAR DE MAQ FOT LTDA
R THOMAZ NOGUEIRA GAIA, 1732

CNPJ 48.341.283/0001-61
SP

CNPJ 65.875.031/0001-31
- CEP 14020-290 RIBEIRAO PRETO, SP

Autenticagio mecanica

[ Bradesco |237-2] 23793.89006 93270.000008 75001.100108 2 95140000467900

Local de Pagamento

Pagavel em qualquer agéncia banciria até o vencimento

vencimento

25/10/2023

Cedente

PREMIER FOMENTO E TECN DE ATIVOS LTDA CNPJ 16.646.391/0001-56

Agencia/Codigo do Cegente

03890-3/0011001-9

Data do Documento Numero do Documento Especie Doc. Acelte TData do Processamento Cart./Nesso NUmero
25/09/2023 2030 DS Ndo 27/09/2023 09/32700000075-4
Uso do Banco Cip cart. Especie Moeda [Quantidade vaTlor 1(=) VaTor do bocumento

09 RS 4.679,00

Segunda via de boleto emitido a pedido do SACADO ***valores expreéssos em R} *+¥
Apds o vencimento, cobrar mora por dia de atraso de R$18,72

2(-) Desconto/Abatimento

3(-) Outras Deducdes

4(+) Mora/Multa

5(+) Outros acréscimos

6(=) Valor cobrado

>acado STA CASA DE MISER. DE GUAIRA CNPJ 48.341.283/0001-61
RUA 24, 872 - CEP 14790-000 GUAIRA, SP

sacador/avalista NANCI E BARROS - COM VAR DE MAQ FOT LTDA
acador/avalls R THOMAZ NOGUEIRA GAIA, 1732

DT

CNPJ 65.875.031/0001-31
- CEP 14020-290 RIBEIRAO PRETO, SP

||| Mmm ’IM Autenticacdo mecanica Ficha de compensacio



17/1e/2023 - BANCO DO BRASIL - ©9:47:30
8670608670 0801

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO BRADESCO S.A.
237938900693270000008750011.00108295140080467900
BENEFICIARIO:

PREMIER FOMENTO E TECNOLOGIA D

NOME FANTASIA:

PREMIER

CNPJ: 16.646.391/6001-56
BENEFICIARIO FINAL:

NANCI E BARROS - COM VAR DE MAQ FOT
CNPJ: 65.875.031/0601-31

PAGADOR:

STA CASA DE MISER. DE GUAIRA

CNPJ: 48.341.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 101.611
DATA DE VENCIMENTO 25/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 4.679,00
VALOR COBRADO 4.679,00
NR.AUTENTICACAQ 1.B6F.FF7.EA6.18B3.14C

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 9722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0860 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



CISCRE IMPORTACAO E DANFE
DISTRIBUICAO DE DOCUMENTO

ronurosemicos | ,aczise, || NI ANV AU

Rua Murilo de Campos Castro, 84 Anexo 1

. o . 0 - ENTRADA ﬁ_—l CHAVE DE ACESSO
C"““f‘“ s‘;‘;’” Céndida 1 - SAIDA 3523 0807 0143 1800 0332 5500 1000 0493 4519 4307 0384
1:;‘;‘_‘;151 N ,49'345 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
19 32737199 SERIE 1 www:nfe.fazenda.gov.brll_)ortal
Folhalde 1 ou no site da SEFAZ Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros em operacio com mercaqg 135231350432634 17/08/23 12:19
| INSCRICAOESTADUAL __~ — JINSC ESTADUAL SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
122.382.370.113 07.014.318/0003-32
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ. INSCRICAO ESTADUAL DATA DA EMISSA0
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA l 48.341.283/0001-61 JISENTO 17/08/2023
ENDERECO CEP DATA DA SAID,
RUA 24 872 14790-000 17/08/2023
MUNICIPIO . FONE/FAX UF. | BAIRRO/DISTRITO . { |HORA DA SAIDA
Guaira 5517992309765 SP_} JARDIM PAULISTA 12:19
INFORMACOES DE LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZAO SOCIAL ] C.NPJ/CPF. INSCRICAO ESTADUAL
g&g;[;% CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 gSENTO
EP
Rua 24, N°: 872 14790-000
MUNICIPIO BAIRRO/DISTRITO - - - FONE/FAX RN
Guaira : I SP_ | JARDIM PAULISTA 17 3332 7000
FATURA . i
ME IMENTO V. 2 1 | NUMERO VENCIMENTO  VALOR |
49345/1 18/09/23 549750}
49345/2 16/10/23 542,56
-CALCULO PO IMPOSTO -
BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS VALOR ICMS DESONERADO |BASE DE CALCULO ICMS S.T VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS|
0,00 0,0 X 0,00 0,00 1.099,00
VALOR DO FRETE ~ | VALGR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 0.00 0.00 0.00 1.099.00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT | PLACA DO VEIC.] UF. | C.NPJ/CPF.
MOVIMENTE COMERCIO LOGISTICA E SOLUCOES | 0-EMITENTE | . 05.593. 534/0001-92
[ ENDERECO MUNICIPIO UF. |INS CRI;AO ESTADU
Via Anhangliera km 320 GALPAOA UNIDADE 1 | Ribeirdo Preto / SP SP | 5825293701 12
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERG PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2 l 1,00 1.00
DADOS DO PRODUTO )
" cODIGO CST/ VALOR VALOR BASE VALOR ALIQUOTAS
PRODUTO | DESCRIGAO DOS PRODUTOS NCM/SH  [csosN| CFOP { UNID, |  QTDE. UNTTARIO TOTAL ICMS ohE T oS T 1
1956 | DXH 500 SERIES CONTROL 6X2.3 3002.12.29 {760 |5.405{UN 1,00]/1.099,0000]  1.099,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00] 0,00
Tote: 231511 1 Val:05/10/23 Cod.AlL- BI68T2
Retido Anteriomnente: Base ST Ret.: 1.086,70; Carga Tributéria; 18,00; Valor ST Ret.. 79,55; ICMS Substituto: 116,06;
ICMS Efetivo: % Reducso Base: 0,00; Base de Caleuo; 1.099,00; Aliquota ICMS: 18,00, ICMS: 197,82;
P OCESSO N° 1412022 (}OB 1 ORIGINAL
PROC NI i:, E
CONVENIO N°e 042022
FONTE { FEDERAL
7 T s AUINICIPAL
B EyPAQUNL
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES o ot TSP - Poidont3051 |« Inf. N RESERVRADO AO FISCO ot
ipo de Cobranga: eira T aproxiny 0.00%) Fonte: e entrega.:: a (7Y 4
R\-Jrap24%7§ bJAl{Dﬁ\aar;AULIS‘{‘iO é?mira go dé’fs?‘if??o?bg 00 (0.00%) Font i pedide b o ® [ i";@ﬁt DO :

LP0f7

SRR Py
Rinmier W

>

¢



Bradesco 237-2 Recibo do Pagador
Local de Pagamento Vencimento

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESS( 16/10/2023
Beneficidrio

CISCRE IMPORTAGAO £ DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA

Agéncia/Cédigo do Beneficidrio

3389-0/0001354-4

Enderego do Beneficidrio
R. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP

CNPJ do Beneficiario

07.014.318/0001-70
Data do Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Namero
17/08/2023 49345/2 DM N 17/08/2023 09/00000026364-0
Uso do Banco Carteira Espécie  KQuantidade Valor (=) Valor do Documento
09 R$ 549,50
Instrugses (InstrugGes de responsabilidade do benefici4rio. Qualquer divida sobre este boleto, contate o beneficiario,) (-) Desconto/Abatimento
Multa de 2,00 % ap6s 16/10/2023
Juros/Mora ao dia: R$ 0,18 ap6s 16/10/2023 ) Qutras Dedugles
Protestavel a partir de 29 dias do vencimento Y TEeT e
Apés o vencimento do titulo e encaminhamento & assessoria de cobranga, ndo & possivel
isentar multa e juros legais. (+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24 872,

14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP

Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1
ANRT_G44 . FAZENDA QANTA CANNINA _ CAMDINAG . QD

Beneficiario CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-3;

CPF/CNPJ do Pagador

48.341.283/0001-61

Cédigo de Baixa
- 09/00000026364-0

R i través do cheque num. do banco
Esta quitagéo s6 teré validade apés o pagamento do cheque pelo
banco pagador. R

Autenticagio Mecanica

Bradesco

23793.38904 90000.002635 64000.135406 9 95050000054950

237-2

_PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESSC

Vencimento

16/10/2023

Beneﬁaéno CISCRE IMPORTAGAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDIC! - CNPJ: 07.014. 318/0004-70

Agéncia/Codigo do Beneficiario

R_MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 ; 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTE,:\ gAdN = CAMPIN -u;SP e 3389-0/0001354-4
Data do Documento T Ntmero do Documento Espécie Doc. Aceite ata do Processamen
-17/08/2023 49345/2 DSFVI N 17/08/2023 09/00000026364-0
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
- 109 R$ 549,50
Instrug:ées (Instrut;oes de responsabllldade do beneficiario. Qualquer divida sobre este boleto, contate o beneficiario.) (-) Desconto/Abatimento
Muita de 2,00 % apés 16/10/2023 .
Juros/Mora ao dia: R$ 0,18 ap6s 16/10/2023 {-) Outras Dedugdes
‘Protestavel a partir de 29 dias do vencimento O
Apébs o vencimento do titulo e encaminhamento & assessoria de cobranga, néo é possivel
isentar multa e juros legais. 1) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24 872,
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP

Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXC 1

Beneficiario CISCRE IMPORTACAQ E DISTRIBUICAO DE PRODLUITOS MEDICOS LTDA. - CNP.i: 07.014.318/0003-32

CPF/CNPJ do Pagador
48.341.283/0001-61

Codigo de Baixa
09/00000026364-0

ARNQT_BA44 _ EAZENDA QANTA f‘ﬁklnll’\A LAMDINAS . QD

Autenticagsic Mecanica - Ficha de Compensagéo

A CRTA R i



17/1e/2023 - BANCO DO BRASIL - ©9:47:30
867008670 0002

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 . CONTA: 384-0

BCO BRADESCO S.A.

23793389049600000263564600135406995050000054956
BENEFICIARIO:

CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUT
NOME FANTASIA:

CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUTOS ME
CNPJ: 07.014.318/0001-70
BENEFICIARIO FINAL:

CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUTOS ME
CNPJ: 07.014.318/0001-70

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 101.612
DATA DE VENCIMENTO 16/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 549,50
VALOR COBRADO 549,50
NR.AUTENTICACAOQ C.5ED.502.36F.456.968

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 7295 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
2800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



CIOULRL IMI'URIACAU R DANEFL
DISTRIBUICAO DE DOCUMENTO | 1
) PRODUTOS MEDICOS | AUXILIAR dnge
i ﬁ SCRE Rua Murilo de Cmn%o?CaskoDA', 84.Anexo 1 ELETRONICA
N O esend Senta Chndics O-ENTRADAE CHAVE DE ACESSO
- ‘;‘:‘C di 1-SAIDA 3523 0907 0143 1800 0332 5500 1000 0508 8715 2481 5688
1;::;?/1:?1 N ,50°887 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
193273-7199 SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Folhalde 1 ou no site da SEFAZ Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros Pf § §3°3° i' (5)? iAmf;EA chopETE -3
INSCRIGAO ESTADUAL WWO CNPY
122.382.370.113 07.014.318/0003-32
DESTINATARIO/REMETENTE
[ NOME/RAZAG SOCIAL CNFJ. INSCRIGAO ESTADUAL [DATA DAEMISSAO |
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48 341 283/0001-61 ISE’\ITO 14/09/2023
ENDERECO ; . DATA DA SAIDA/ENTRA
RUA 24 872 - e 14790-000 14/09/2023
MUNI(':iPIO FONBFAX I BAIRRO/DISTRITO HORA DA SAIDA
Guaira 5517992309765 SP JARDIM PAULISTA 12:37
INFORMACOES DE LOCALDE ENTREGA. .. . .. . .. e e -
NOME/RAZAO SOCIAL . | CNRJICFF. . INSCRICAO ESTADUAL
EN%II!\}{ETA CASA DE MISERICQRDIA QE QUA:BA . 148.341. §3/0001-61 ISENTO
CEP
Rua 24, N°: 872 : : ] - 14790-000
MUNICIPIO ur BAIRRO/DISTRITO FONE/FAX
Guaira ' JARDIM PAULISTA 17 3332 7000
FATURA g
50887/1 16/10/23 3.890,00{-. .. .
CALCULO DO IMPOSTO .
BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS VALOR ICMS DESONERADO | BASE DE CALCULO ICMS S.T VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
3.890,00 ) 700,20 0,00 ) 0,00 0,00 90,00
VALOR DO FRETE VALORDO SEGURO~ - - ~ -] DESCONTO - OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 - _0.00 0.00 0.00. 0.00 3.890.00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS ’ T
NOME/RAZAO SOCIAL o _|. FRETEPOR CONTA| CODIGO ANTT |[FLACADO VEIC.| UF. | CNPJICPF.
TRANSPORTADORA GLILTDA 0-EMITENTE 18.670.098/0001-50
ENDEREGO MUNICPIO UF. | INSCRICAO ESTADUAL
Rua Armando Tarozzo 200 Ribeirfo Preto / SP Sp
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
) ‘ o 7,00 7.00
DADOS DO PRODUTO
pi?)‘,’,’(‘i}’o DESCRICAO DOS PRODUTOS NCM/SH ‘_ ccsirsi« crop | UNID. |  QIDE uﬁ#&o ¥ggt v Y] s i %?m_n::‘;
1958 | DXT 500 SERIES CLEANER 1X5 - 3402.90.90 [200 |s.102|UN 2000 170,0000 340,00 340,00 61,20 0,00] 18.00] 0,00
Lote: 7702625 %2 Val-01/05724 Cod AlL: 336868 . .
1959] DXH 500 SERIES LYSE 1X500 |3azz.19.9o l7oo ls.loleN . | ] z.ool sso,oooo| 1300,00[ 1.3oo,oo| 234,oo| o,ool 1s,oo| 0,00}
Tote: 8300068 %3 Val:01/04/24 Cod. ATt BICEAC T N
2505 | FINECARE D-DIMERO ) |3szz.9o.oo |soo |s.1oz |cx I 3,oo| 7so,oooo| u.so,ool zzso,ool 405,00] o,ool 18,00[ 0,00
Lote: F21116COFAD-1I x3 Val:13/10/24 CSd.AlL: Ca509 -
PAGD COM RECURSO rER 8
PROCESSC N° 14/2022 CGN?‘;({\E COM OR‘G{NAL
CONVENIO N° 0442022 N P
FONTE ( } FEDERAL

4 -

FAUNICIPAL

8 ETTNOUAL

DADOS ADICIONAIS

T LANGADO ______J

e oamaind
1D3t8- \D 'gg\l &DD})

" Q@w«

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

RuaZ4 872 -JARDIM PAULISTA - Guaira - SP - CEP: 14790000

:: Tipo de Cobranga:Carteira | :: Valor aproximado dos tributos R$0,00 (0.00%) Fonta IBPT | :: Pedido:44320 | :: Inf. de entrega::: End. Entrega:

RESERVADO AO FISCO




.adesco 237-2 Recibo do Pagador
Local de Pagamento Vencimento
PAGAVEL PREFERENGCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESS( 16/10/2023
|Beneticiano Agéncia/Codigo do Beneficiano "
C{SCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIGCAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA 3389-0/0001354-4
Endereco do Beneficiario CNPJ do Beneficidrio

R. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP

07.014.318/0001-70

jbanco pagador,

Data do Documento Numero do Documento spécie Doc, | Acelte Data do Processamento Nosso Numero
14/09/2023 50887/1 DM N 14/09/2023 09/00000028608-P
Uso do Banco Carteira Espécie uantidade Vaior =} Valor do Documento —
09 R$ 3.890,00
Instrugbes (Instrucdes de responsabilidade do beneficidrio. Qualquer davida sobre este boleto, contate o beneficidrio.) (-) Desconto/Abatimento
Multa de 2,00 % apds 16/10/2023
Juros/Mora ao dia: R$ 1,30 apés 16/10/2023 ) Outras Dedugles
Protestéavel a partir de 29 dias do vencimento . ) Moraaiaiares
Apés o vencimento do titulo e encaminhamento 4 assessoria de cobranga, nfo é possivel
isentar multa e juros legais. (+) Outros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
Pagador: gﬁr:g: 217\23A DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPFICNP.J do Pagador
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP . Codigo de Baixa 48.341.283/0001-61
Beneficiario CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-3; 09/00000028608-P
Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1
11nn7.=_417. EAZ7ENNA QANTA CANNDINA - CAMDIANAR . QP
Recebimento através do cheque num. do banco AutenticacBo Mecanica
Esta quitag8io s6 terg valid; apés o do cheque pelo

Bradesco

237-2

23793.38904 90000.002866 08000.135403 9 95050000389000

Local de Pagamento

Vencimento

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESSC 16/10/2023
Bensfidiério GISCRE IMPORTAGAO E DISTRIBUIGAO DE PRODUTOS MEDIC! - GNPJ: 07.014,318/0001-70 Agéncia/Codigo do Benaficidrio
R. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 3389-0/0001354-4
Data do Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
14/09/2023 50887/1 N 14/09/2023 09/00000028608-P
Uso do Banco Cartoira Espacio Uantidade Valor =) Valor 4o Documento
0 RS 3.890,00 |

ir [~ (Ir ¢ de de do beneficidrio. Qualquer divida sobre este boleto, contate o beneficidrio.)

Multa de 2,00 % apés 16/10/2023

Juros/Mora ao dia: R$ 1,30 ap6s 16/10/2023

Protestéavel a partir de 29 dias do vencimento

Apés o vencimento do titulo e encaminhamento & assessoria de cobranga, néo é possivel
isentar multa e juros legais.

(-) Desconto/Abatimento

(-) Outras Deduges

(+) MoraMulta/Juros

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24 872,
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP
Beneficiario CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNP.J): 07.014.318/0003-32

<

CPFICNPJ do Pagador
48.341.283/0001-61

Cédigo de Baixa
09/00000028608-P

Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1
4

TR

Autenticagsio N ica - Ficha de Comp c&

07



17/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 09:47:39
867008670 8001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO BRADESCO S.A.
23793389049000060286608000135403995050000389000
BENEFICIARIO:

CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUT
NOME FANTASIA:

CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUTOS ME
CNPJ: 07.014.318/0001-70
BENEFICIARIO FINAL:

CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUTOS ME
CNPJ: 07.014.318/06001-70

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0601-61

NR. DOCUMENTO 101.613
DATA DE VENCIMENTO 16/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 3.890,00
VALOR COBRADO 3.890,00
NR.AUTENTICACAQ 3.703.2EC.ABC.E88.31C

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

™

8

O



" CISCRE IMPORTACAO E

INSCRICAO ESTADUAL

122.382.370.113

INSC. ESTADUAL SUBST. TRIBUTARIO

DANFE o
PR DISTRIBUICAO DE DOCUMENTO
rmovurosmenicos |, ., | || NI
%‘Rﬁ Rua Maurilo de Cm];os% 84 Anexo 1 ELETRONICA
- : : 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
' ) Fazonda Sauta Céndida 1-safpa [1] 3523 0907 0143 1300 0332 5500 1000 0511 3017 6685 6053
f;;;rlsp No, SL.130 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
193273.719 SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
. Folhalde 1 ou no site da SEFAZ Autorizadora
'\‘;\ergm ?igznggncﬁgna adgquirida ou recebida de terceiros em o com mercad 13523 1567655374+ DBI%?M/B 16:42

76552747

CNPJ
07.014.318/0003-32

DESTINATARIOREMETENTE
"NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ, FW‘ DATA DA
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA l 48.341.283/0001-61 {ISENTO 19/09/2023
ENDERECO o DATA DA SAIDA/ENTRA]
RUA 24 872 ' 14790-000 19/09/2023
MUNICIPIO FONE/FAX BAIRRO/DISTRITG HORA DA SAIDA
Guaira 5517992309765 I SP JARDIM PAULISTA 16:41
INFORMAGOES DE LOCAL DE ENTREGA .
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF. INSCRICAO ESTADUAL
%mco E MI C 48.341.283/0001-61 ?};7 Q .
24. N°: 20-00
%umgéctmo 872 UF. “BAIRRO/DISTRITO FONE/FAX
Guaira I l JARDIM PAULISTA 17 3332 7000
FATURA
R NTBMERD. VENCIVENTO— VALOR]
51130/1 19/10/23 54850
51130/2 20/11/23 49,50
CALCULO DO IMPOSTO T
BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS VALOR ICMS DESONERADO | BASE DE CALCULO ICMS 5.1 VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS|
0,00 0,00 0,0 0,00 0,0 099,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO EE0 T — [GUTRAS DESFESAS ACESSORIAS | VALORDOT VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 0.00 0.00 0,00 ~1.099,
TR 8 TR, TADOS
NOME/RAZAOG SOC FRETE POK CONTA | CODIGO ANTT IPLACA DOVEIC.| UF. | CNPI/CPF.
MOVIMENTE COMERCIO LOGISTICA'E SOLUCOES O-EMITENTE . 05.593.534/0001-92
R UF. | INSCRICAO ESTADUAL
Vla Anhangliera km 320 GALPAOA UNIDADE 1 Rlbelrao Preto / SP SP | 582529370112
QUANTIDADE MARCA BRUTO ; PESO LIQUIDO
. l W l 1,00 1.
DADOS DO PRODUTO
copIGo csT/ VALOR VALOR BASE VALOR ALIQUOTAS
PRODUTO | DESCRIGAO DOS PRODUTOS NCMSH  [sosNjcFor | uND. | QDR UNITARIO TOTAL 1cM8 O ™ [ICM8 ] I
1956 | DXH 500 SERIES CONTROL 6X2.3 002.12.20 1760 | 5.405 |UN 1,000 1.099,0000] 1.099,00 0,00 0,00 0,00} 0,00] o
ofe: T3T53T X1 VRlGTT2 CRLATE, B36R7E
Retido Anteriommente: Base ST Ret.: 1.086,70; Carga Tribusiia: 18,00; Valor ST Ret.: 79,55; ICMS Substituto: 116,06;
ICMS Efetivo: % Base: 0,00; Base de Cilculo: 1.099,00; Aliquota ICMS: 18,00: ICMS: 197.82:
PAGO COM REGCURSO 1Al
PROCESSO IV° 1412022 CONFER E COM ORIGINAL
FONTE @ ¥ FFDERAL \
YL Ch PAL )
TR ENTOPARCILNO
DADOS ADICIONAIS
mfpg%mcgnﬂal Valmmm dos tributos R$0,00 (0.00%) Fonte; TBPT | :: Podido:44512 : Inf, do entrega::: End. Entrega: VADO Ao mlﬁl s @A Y
Rua 24 872 - JARDIM PAULISTA - Guaira - SP - CEP: 14790000

iabns 0205 ” % ﬂz 5




A 104-0

10491.10123 58000.100048 00006.450885 7 9508000005450 [RE€CibO do Pagador

~agamento

Vencimento
AGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTERICAS ATE VALOR LIMITE 19/10/2023
Mmeficiano Agéncia/Codigo do Beneficiario
CISCRE IMPORTAGAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA 3094/1101258-7
Endereco do Beneficidrio CNPJ do Beneficiario
R. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 07.014.318/0001-70
Data do. Documento Numero do Documento [Espécie Doc. 1Aceite Data do Processamento Nosso Namero
19/09/2023 . 51130/1 DM N 19/09/2023 14000000000064509-0
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do men
i RG RS : 549,50
InstrugBes (InstrugSes de resp dob o. Qualquer davida sabre este boleto, contate o beneficidrio.) (-} Desconto/Abatimento
Multa de 2,00 % apés 19/10/2023
Juros/Mora ao dia: R$ 0,18 ap6s 19/10/2023 () Outras DeduugBes
Protestavel a partir de 29 dias do vencimento T+ Moraluiiariorcs
Apés o vencimento do titulo e encaminhamento. a assessoria de cobranga, n&o é possivel
isentar multa e juros legais. (+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24 872 ,
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP
Beneficiério CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-3%

Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1
ARNRZ-R44 . FAVENNA GANTA ~ANNINA - NAMBPINAS _ QD

CPF/CNPJ do Pagador

48.341.283/0001-61
Cadigo de Baixa

14000000000064509-0

Rec do ch name. do banco
Esta quitag#io s6 teré validade ap6s o pagamento do cheque pelo
banco pagador.

Autenticagfio Mecanica

104-0

10491.10123 58000.100048 00006.450985 7 95080000054950

Apés o vencimento do titulo e encaminhamento a assessoria de cobranga, néo é possivel
isentar muita e juros legais.

Local de Pagamento . Vencimento

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTERICAS ATE VALOR LIMITE 19/10/2023
Beneficiano CISCRE IMPORTACAG E DISTRIBUICAO DE FRODUTOS MEDICT - CNPJ: 07.074.318/0001.70 Agéncla/Codigo do Beneficidrio

R. MURILO DE CAMPOS CASTR - 13087-541 - PAI URAL FAZENDA SAN - CAMPINAS - 3094/1101258-7 |

Data do Documento Ntmero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero .

19/09/2023 51130/1 N 19/09/2023 14000000000064509-0
Uso do Banco Cartelra e uantidade alor (=) rdo n

RG R$ 549,50

InstrugBes (InstrugSes de responsabilidade do b igrio. Qualquer dlvida sobre este boleto, contate o beneficidrio.) (-) Desconto/Abatimento
Multa de 2,00 % ap6s 19/10/2023
Juros/Mora ao dia: R$ 0,18 apés 19/10/2023 (-) Outras Dedugbes
Protestavel a partir de 29 dias do vencimento T e

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

I

LIk I

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ do Pagador
RUA 24 872, 48.341.283/0001-61
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP Cédigo de Baixa
Beneficiario CISCRE IMPORTACAOQ E DISTRIBUICAQ DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNP.I: 07.014.318/0003-32 14000000000064509-0
Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1
R7_KA4 _ EAZC SANTA ~ANID (5=
Al ¢fo M - Ficha de Comp G




17/10/2023 - BANCO DO BRASIL -~ ©99:47:30
867008670 0002

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

124911012358000100604800006450985795080000054950
BENEFICIARIO:

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC
NOME FANTASIA:

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE
CNP]: 07.014.318/0001-70
BENEFICIARIO FINAL:

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE
CNP]: 07.014.318/0001-70

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 101.614
DATA DE VENCIMENTO 19/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 549,50
VALOR COBRADO 549,50
NR.AUTENTICACAO 4.FC8.C20.587.68E.DED

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0091 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

e8eoe 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0860 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



i

CISCRE IMPORTACA‘O E DANFE
wovurosmsnicos | ot | | HIMINHIHVMINGANI
PRODU{('I)‘%}XIED ICOS DE NOTA FISCAL
@ctscas Rua Murilo de Campos Castro, 84 Anexo 1 ELETRONICA
Ml o ) 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
sz“ S‘:’: Céndida 1- Sf‘\,ﬁ)A [1] 3523 0907 0143 1800 0332 5500 1000 0511 8615 4010 5010
l;()m;l;l_‘;i N , SL.186 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
1932737199 SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Folhalde 1 ou no site da SEFAZ Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO A
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135231575 AUT20’?]6Zg o 9321,0/09/23 16:10
Wm CNPJ
122.382.370.113 07.014.318/0003-32
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL IC.N.P.J. lmsccho ESTADUAL DATA DA EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 |ISENTO 20/09/2023
ENDERECO CEP [ DATA DA SAIDA/ENTRA]
RUA 24 872 14790-000 20/09/2023
MUNICIFIO FONE/FAX UF. | BAIRRO/DISTRITO HORA DA S
Guaira 5517992309765 SP | JARDIM PAULISTA 16:01
INFORMACOES DE LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZAO SOCIAL C.N.P.J/CPF. INSCRICAO ESTADUAL
%ﬁ% CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 ISENTO
N CEP
Rua 24. N°: 872 14790-000
MUNICIPIO UF. BAIRRO/DISTRITO FONE/FAX
Guaira SP | JARDIM PAULISTA 17 3332 7000
FATURA
Vi ENCH! FNMKQ_YW.CW_YM
51186/1 20/10/23 4.036,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS VALOR ICMS DESONERADO | BASE DE CALCULO ICMS S.T VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS pkonmoap
4.036,00 726,48 0,00 0,00 0,00 36,0
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 4.036.00
‘TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS “
NOME/RAZAO SOCIAL FREIE POR CONTA | CODIGO ANIT |PLACA DO VEIC.] UF. | CNP.J/CPF.
TRANSPORTADORA GLILTDA 0-EMITENTE . 18.670.098/0001-50
ENDERECO MUNICIFIO UF. [INSCRIGAO ESTADUAL
Rua Armando Tarozzo 200 Ribeirdo Preto / SP Sp -
ESO LIQUIDO
QUANTIDADE ’ ESPECIE MARCA NUMERO |paso BRUTO 223 Pl Q 093
DADOS DO PRODUTO
CODIGO ST/ VALOR VALOR BASE VALOR ALlQUOTAS
PRODUTG | DESCRIGAO DOS PRODUTOS NCM/SH  |sosn| crop | uNm. | QmDE UNITARIO TOTAL cMs CMS [ ICMs | 1
1430| GEM 3.5K BG/HC T/LYTES/GLU/LAC 300 TESTES 3822.19.90 {700 |s.102 |CX 1.00| 40000000  4.000,00]  4.000,00 720,00 0,00] 13,00 0,00
Lote: 317856F x1 Val:24/12/23 Cod.Alt.: 00026330089
2913 | BOBINA PAPEL TERMICO 57X30MM _1\4302 20,10 |ooo Is 1ozlcx l 6,oo| s,ooool 36,00 36,00 6,48 o.oo| 18,00' 0,00,
Lote: 05730 X5 Val:30/12/70, Lote: 5730 X1 Val.30/12/70 Cod.AIL: 05730

GO e

NO
CONVE?\;@O
FONTE ¢ yF

= DE»’%AL

14‘{ "2{)22
Gaiz022

CONFERE COM ORIGINAL

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES .
:: Tipo de Cobranga:Carteira | :: Valor aproximado dos tributos R$0,00 (0.00%) Fonte: IBPT | :: Pedido:44629 | :: Inf. de entrega::: End. Entrega:

Rua 24 872 - JARDIM PAULISTA - Guaira - SP - CEP: 14790000

v.fmwmo AOFISCO
LA Nv@‘ﬂ 53@

f')ata(;\oZ/O@ " 5

(ol

Mome:

Fob



104-0

—

1049110123 58000.100048 00006.480115 3 ssosooonnaece. RECIDO do Pagador

Esta quitagao s6 teré validade ap6s o pagamento do cheque pelo
banco pagador.

Local de Pagamento Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTERICAS ATE VALOR LIMITE 20/10/2023
{Boneficianic - Agéncia/Cadigo do Beneficiano
CISCRE IMPORTAGAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA 3094/1101258-7
Enderego do Beneficiric CNPJ do Beneficlério
R. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 07.014.318/0001-70
|Data do Documento Numero do Documento Fepécie Doc. Acsite Data do Processamento Nosso Numero
20/09/2023 511861 DM N 20/09/2023 14000000000064801-4
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor =) Valor do men
RG RS . . 4.036,00
gBes (InstrugSes de responsabilidade do beneficldrio. Qualquer divida sobre este boleto, contate o beneficiario.) (-) Desconto/Abatimento
Multa de 2,00 % apés 20/10/2023
Juros/Mora ao dia: R$ 1,35 apds 20/10/2023 ) Outras Dedugdes
Protestavel a partir de 29 dias do vencimento 7 Mora/Muliarduros
Apés o vencimento do tifulo e encaminhamento a assessoria de cobranga, néo é possivel
isentar multa e juros legais. (+) Outros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
Pagador: 2{‘,’,{% Cé,;\gA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ do Pagador
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP Cédigo de Balxa 48.341.283/0001-61
Beneficiario CISCRE IMPORTACAOQ E DISTRIBUICAQ DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-3; 14000000000064801-4
Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1
4207544 - FAZENNA GANTA CANNINA . CAMDINAG QD
Recebi do ndm. do banco AutenticagSo Mecénica

104-0

10491.10123 58000.100048 00006.480115 3 95090000403600

Local de Pagamento

Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXCIJ 1

'Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTERICAS ATE VALOR LIMITE 20/10/2023
Beneficianio CISCRE IMPORTAGAO E DISTRIBUIGAO DE PRODUTOS MEDICt - CNPJ: 07.014.318/0001-70 Agencia/Codigo do Beneficiario
R. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZEND, L hA; X AMP n-top T 3094/1101258-7
Data do Do to Nomero do Documento Espécie Doc. Aceite a rocessame:
20/09/2023 5118611 DM N 20/09/2023 14000000000064801-4
Uso do Banco Carteira Espécie [Quantidade Vator {=) Valor ocumento
RG 4.036,00 |
gBes { cBes de responsabilidade do beneficidrio. Qualquer davida sobre este boleto, contate o beneficiério.) () Desconto/Abatimento
Mutta de 2,00 % apés 20/10/2023
Juros/Mora ao dia: R$ 1,35 ap6s 20/10/2023 () Outras DedugBes
Protestavel a partir de 29 dias do vencimento T
Ap6s o vencimento do titulo e encaminhamento & assessoria de cobranga, néo & possivel :
isentar multa e juros legais. T+) Cutros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
3 DE G! CPF/CNPJ do Pagador
Pagador: gw-r& c;,;zs;'\ DE MISERICORDIA UAIRA e 341.283/0001-61
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP Cédigo de Baixa
Beneficidrio CISCRE IMPORTACGAO E DISTRIBUICAO DE PRODLITOS MEDICOS LTDA. - CNP.I: 07.014.318/0003-32 14000000000064801-4

I

4AMNR7_EA4 _ wd =i A CA A _
it !
1 | ;
[0 {1 W ‘ it
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Autenticagio Mecanica - Ficha de Compensac&o




17/10/2023 - BANCO DO BRASIL - ©9:47:30
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

CAIXA ECONOMICA FEDERAL
10491101235800010004800006486115395090000403600
BENEFICIARIO:

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC

NOME FANTASIA:

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAC DE
CNP3: ©7.014.318/0001-70
BENEFICIARIO FINAL:

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE
CNPJ: 07.014.318/0001-70

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 101.615
DATA DE VENCIMENTO 20/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 4.036,00
VALOR COBRADO 4.036,00
NR.AUTENTICACAO A.595.160.4CB.4AF.B54

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0808 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Quvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

A



“RECEBEMOS DE AltaMesdical Prodatos Medicos H Eircli = VALOR DA NOTA NF-
0S PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO R$ 3.000,00 €
@
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DESTINATARIO N 009'“06'430
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - § SERIE:1
DANFE ' 5
) Documento auxiliar dd ' { ;
IRNLTAMEDICAL Nota Fiscal Eletrbnica 3 ‘ :
0 - Entrad CHAVE DE ACESSO
Attamedical Prod. Médicos Hospitaiares Eireli || - Sada 3523 0927 5540 4000 0131 5500 L000 0064 3010 0000 0016
z&fua g:' Diogo de l;aaria# 1.087 - g‘ Andar - Coni. 403 | N®° 000.006.430
a Clementine < Sio Pauic - 8F - CEP; 04037.000 & . idad i
TEL. (11} 3207-0742 SERIE: 1 Consulta de W pu::das&‘zd:NF:elwr:.nfe.ﬁMgov.brlmnal ou no
E-mail: amuto@altamedical.com.br FOLHA: 1del
NATUREZA DA OPERACAC PROTOCOLO DE AUTORIZAGCAO DE US0
VENDA DE MERCADORIA 135231528695690 - 2023-09-13T16:16:17-03
TNSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAQ EST. SUB. TRIB. CNPJ
141970111112 27.554.040/0001-31
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAQ SOCTAL i CNPICPF DATA DA EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - SP 48.341.283/0001-61 13/09/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
Rua 24, 872 Paranoa 14790-000 |} 13/09/2023
MUNICIPIO FONE/FAX. UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
Guaira 1733327000 b 16:17:16
FATURA/DUPLICATA
Nimero Data Veto. Valor
001 11/i0/2023  3.000,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO 'VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 3.000,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURG{ DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VAL. AFROX. TRIB. | VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.000,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTY PLACA DO VEICULO | UF CNPJ/CPF
CORREIOS SEDEX 3 -Rem. 27.554.040/0001-31
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
ISENTO
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO (Kg) PESO LIQUIDO (Kg)
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CoD. DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH I(xrl CFOPjUN.| QUANT. l VALUNIT. | VALTOT. I BCICMS Imucms' VAL T I«x, rcmsl % IPT v.AP.'mBl
000496 59800104 - CONJUNTO CRICOTOMIA CANULA uN

TRAQUEOSTOMIA EMERGENCIA BCT MEDICAL
(Lote: 0324222)  (Val: 30/06/2027)

(RVS: 10297020052)

90183929[0«11! 5102

1.0000[ 3.000,0000

3.000,01 qw[ om[ o.ool' wx1 000 o.oul

PAGO COM RECURSO
PROCESSC N° 14/2022
CORNVENID N® 04/2022
FONTE ( ) FEDERAL
4 ° e gUNICIPAL

I

CONPERE COM ORIGIAL

™ ESTADUAL O

i

5.2\

1Y

DADOS ADICIONAIS

INFORMA(COES COMPLEMENTARES

(OC: 0000005824) (L.E.:Rua 24, 872) APOIQ: §21488 - COMPRADORA: GRAZIELY ALVES DO NASCIMENTO
PEREIRA 17 3332-71{i) Dados Bancarios: BANCO DO BRASIL - Agencia: 1196-7 - C/C: 44.400-6

RESERVADO AO FISCO




_l.['

— ]

Pague agora com o seu Pix

Para efetuar o pagamento via Pix, utilize a opgao Pix de seu aplicativo
e aponte a camera do seu aparelho para o QR code ao lado.

Recibo do Pagador

0019 ‘ 00190.00009 03030.392009 04006 430179 3 95000000300000

Nome do Pagador / Enderego CNPJ ¢
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - SP 48.341.283/0001-61
RUA 24, 872 o Bonafcia
14790-000 GUAIRA SP 1196.7/44400-6

] % Nosso Namero

Nome do Beneficiario / Enderago
ALTAMEDICAL PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARE 27.554.040/0001-31 L 00030303920004006430

RUA DOUTOR DIOGO DE FARIA 1087 CONJUNTO 403 - VILA CLEMENTINO
04037-000 SAO PAULO SP

Nr. do documento » Espécie Doc L Aceite 9 Data Processamento
6430 ﬁ DM # N @ 14/09/2023

i3 i 3

Uso do Banco

00190.00009 03030.392009 04006 430179 3 95000000300000

, 001-9

Pagar preferencialmente nos canais de autoatendimento do Banco do Brasil.

CNPJ AgenaaICodigo do Bonshaano

: Nome do Beneficiario g —
ALTAMEDICAL PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARE 27.554.040/0001-31 | 1186-7/44400-6
2 Nosso Nimero

: Data do Documento
14/09/2023 00030303920004008430

: Uso do Banco

Errosl RS

informagdes de Responsabilidads do Bensficirio

JRS: V1 p/Dia Atrasc R$30,00 A PARTIR DE 12/10/23
MULTA DE 2,00% A PARTIR DE  12/10/2023

Nome do Pagador / Enderegn. CNPJ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - SP 48,341.283/0001-61

RUA 24, 872
14790-000 GUAIRA SP

Benefidéario Final

H
i
i

CFF /1 CNPJ

A i ] ahica - Ficha de Compensag3o

7%



17/10/2023 - BANCO DO BRASIL - ©9:47:30
867008670 8001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BANCO DO BRASIL
00190800090303039200904006430179395000000300000
BENEFICIARIO:

ALTAMEDICAL PRODUTOS MEDICOS H

NOME FANTASIA:

ALTAMEDICAL PRODUTOS MEDICOS HOSPIT

CNP): 27.554.040/0001-31

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR

CNPJ: 48.341.283/06001-61

NR. DOCUMENTO . 101.616
NOSSO NUMERO 30303920004006430
CONVENIO 03030392
DATA DE VENCIMENTO 11/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 3.000,60
JUROS/MULTA 210,00
VALOR COBRADO 3.210,00
NR.AUTENTICACAO 4.505.AA2.715.657.C44

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

o800 729 9722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

44



IDENTIFICACAO DO BMITENTE

Documento Auxiliar da Nota
e, . " Fiscal Eletrénica
. , 0-ENTRADA
ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA| 1 sama
RUA HUMAITA, 290
SANTA CRUZ DO JOSE JACQUES - 14020-680 N°. 000.103.981
RIBETRAO PRETO - SP Fonc/Fax: 1639939100 Slgrlﬁ 921
o]

~ DANFE

WD R HE

CITAVE DE ACESSO

3523 1004 2749 8800 0138 5500 1000 1039 8110 2159 7008

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

PROTOCOLO DI AUTORIZACAO DI USO

VENDA 135231761335062 - 17/10/2023 17:38:24
[INSCRJCAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST, TRIBUT. CNPJ/CPF
582596876113 04.274.988/0001-38
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL ) CNPI/CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - ] 48.341.283/0001-61 17/16/2023
ENDERECQ BAIRRQ / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000
MUNICIPIO UF FONE / FAX . INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
GUAIRA SP 1733327000 i ]
FATURA / DUPLICATA. '
Num. 001
Venc. 17/10/2023
Valor RS 2.016,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC.ICMS ~ [vALOR DO 1ICMS TVALOR DO ICMS-FCP TBASH CALCICMS §.T. YALOR ICMS 8.T, VALOR ICMS §.T-FCP TTOTAL PRODUTOS
2.016.,00 362,88 0,00 0,00 0.00 .00 2.016.00
[VA.LOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO "JOUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL 1PL VALOR IMPORTACAO 'TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.016.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT TPLACA DO VEICULO UF  [CNPS/CPF
PVN TRANSPORTES E SERVICOS LTDA 0-Remetente 12.270.745/0004-00
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL 5
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORT0,2200 GP11B KM 2.2-SP110-330 SUMARE Sp 671495090114
t:zUANTrDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
5 Volumes 42.000 42,000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
Pﬁ%%’gf’o DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCMiSH | csT [ crop | un | quant | VALOR | VALOR 1p.qpicms VALOR | VALOR | VALOR ALY | ALQTPt
53368 |[COMPRESSA LIVIA GAZE ESTERIL 13FIOS 30059090 | 000 | 5102 [PCT 4200 0.4800] 201600 2.01600] 362,88 18,00

7,5CMX7,5CM PCT C/10 (CX C/840PCT/LIVIA/AMED
Lote: B36-1 Qt: 4200 Fab: 04/09/23 Val: 01/09/28

3 cOM RECURSO
E%%ESS@ e 14;20:22
CONVENIO N° Q42022
FONTE ( ) FEDERAL

< T e qUINECIPAL

B ESTA DUAL
CONFERE COM ORIGINAL

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Inf. Contribuinte:

Vendedor: 162-ATIVA REGIAO 16 - MARUI Id Mov:2159700
BANCO BRASIL -~ AG. 3370-7 C/C. 26500-4

BANCO BRADESCO - AG. 2401-5 C/C. 15122-0

PIX CNPJ: 04.274.988/0001-38

"COtIi\TFIRA A MERCADORIA NO ATO DO RECEBIMENTO"
Inf. fisco:

Valor Aprox Tributos Federal: RS 271,15 Estadual: RS 362,88 Municipal: R$ 0,00 Fonte: IBPT

S e

s LANGADO

Tmpresso em 17/10/2023 as 17:38:25

produtos sera feita apos.

Data:

Assinatura:

e e geweh.com. by



2 _
% ; Consuitas - Emissdo de comprovantes

G3381715400186971
17/10/2023 15:49:24

EMPRESA |
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
17/10/2823 - AUTOATENDIMENTO - 15.49.24
8670308670 0011

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: EQ©08000020231017173223711605447
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 2.016,00
TARIFA: 10,00
DATA: 17/10/2023 - 15:17:18

PAGO PARA: Ativa Comercial Hospitalar Ltda
CNPJ: 4.274.988/0001-38

CHAVE PIX: 4274988000138

INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0289 - CONTA: ©00000800000130027730
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 17/10/2023 - 15:17:11

DOCUMENTO: 101701
AUTENTICACAO SISBB: 3.E66.F1E.AF3.030.334

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 €722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais ' agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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OB S RPN | B AR A b o PHOLILITOTS PARA SAUIM, .
e -, 1000medic.com.br

limento Comercial

IM: 231310

C780 - Nota de Cobranca de Locacio

1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMP EXP DE MEDICAMENTO!
LIDIO OLTRAMARI, 1796

85503-381 - PATO BRANCO - PR

CNPJ: 05993698000107

NAT. DESTE DOCUMENTO: LOCAGAO

DATA DE EMISSAOQ: 16/10/23 14:33 Pégina 1 de 1

e —————————————

518

25/10/2023

****** UM MIL, NOVECENTOS E OITENTA E QUATRO REAIS E OITENTA CENTAVOS * * * * * *

[ 112VIA - CLIENTE
[ 12°VIA - CONTROLE
[ 137VIA - CONTABILIDADE

DESTINATARIO
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPJICPE
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48341283000161
ENDERECO TELEFONE CEP
R 24, 872 (17) 3332-7000 14790-000
UF MUNICIPIO INSC. ESTATUAL OU MUNICIPAL
JARDIM PAULISTA SP GUAIRA ISENTO

DADOS DO DOCUMENTO

QTD.

DESCRICAO

TOTAL

1,00

LOCACAO DE EQUIPAMENTOS

1.984,80

Valor Total da Locagao
1.984,80

N° de Controle
518

MMNWFWMURA

Atestamos que os dados acima conferem com os bens cedidos em locagéo pela
1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMP EXP DE MEDICAMENTOS LTDA

[ NOME

Informag¢oes Complementares

- Pedido:30646

. Valor aproximado dos tributos R$0,00 (0.00%) Fonte: IBPT

Obs:ALUGUEL MENSAL REFERENTE AO EQUIPAMENTO: INJETORA DE CONTRASTES
SINOPOWER-S (SERIE: 0299210308A00017), CONFORME CONTRATO DE FORNECIMENTO DE
PRODUTOS E ALUGUEL DE BENS.

PAGO COM RECURSO
ngcszsé@ N 1472022
CONVENED PN° 04/2022
FONTE { y FEDERAL

CGNFER‘%QO

H ORIGINAL

a - &QUMQC‘PAL

N ESTADUNL

L%



Esta quitagéo s6 ters validade apos 0 pagamento do cheque pelo
banco pagador.

Santander 033-7 s46»"7  Recibo do Pagador
Local de Pagamento Vencimento
BATE O VENCIMENTO, PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 25/10/2023
eneficidrio 3 i idri
100OMEDIC DISTRIBUIDORA IMP EXP DE MEDICAMENTOS LTDA potneareetodo E"a"eﬁc‘?r:f94/8965030
Enderego do Bensficiario CNPJ do Beneficiario
LIDIO OLTRAMARY, 1796 - 85503-381 - FRARON - PATO BRANCO - PR 05.993 698/0001-07
Data do Documento Namero do Documento spécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Nimero ) ;
16/10/2023 518/1 DM N 16/10/2023 0126473-7
Uso do Banco Cartelra Espécie  [Quantidade Valor (%) Valor do Documento
RCR R$ 1.984,80
Instrugdes (Instrugdes de responsabilidade do beneficidrio. Qualquer divida sobre este boleto, contate o beneficiario.) () Desconto/Abatimento
Multa de 2,00 % apos 25/10/2023
Juros de 1,00 % ao més ap6s 25/10/2023 () Otras Dedugoes
Protestave! a partir de 6 dias do vencimento
(+) Mora/Multa/Juros
(+) Qutros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
Pagador: gpéllgﬁ; gASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ do Pagador
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA sp Cédigo de Baixa 48.341.283/0001-61
Beneficiario 0126473-7
Final:
Recebimento através do cheque num. do banco AutenticagZo Mecanica

Santander 0 33 -7 03399.89659 03000.000012 26473.701014 7 95140000198480
Local de Pagamento Vencimento
ATE O VENCIMENTO. PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 25/10/2023
Beneficiario 1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMP EXP DE MEDICAMENTOS LTD: - CNPJ: 05.993.698/0001-07 Agéncia/Codigo do B iario
LIDIO OLTRAMARI, 1796 - 85503-381 - FRARON - PATO BRANCO - PR 1494/8965030
Data do Documento Nimero do Documento Espécie Doc. [Aceite . JData do Processaments Nosso Namero
16/10/2023 518/1 DM N 16/10/2023 0126473-7
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
RCR I R$ 1.984.80
InstrugSes (instrugSes de responsabilidade do beneficiario. Qualquer divida sobre oste boleto, contate o beneficiario.) (-) Desconto/Abatimento
Muita de 2,00 % apés 25/10/2023
Juros de 1,00 % ao més apds 25/10/2023 ) Outras Dedugdes
Protestavel a partir de 6 dias do vencimento T
(+) Outros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPFICNPJ do Pagador
T R oaars , 48.341.283/0001-61
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP Cédigo de Baixa
Beneficiario 0126473-7
Final:

Autenticag&io Mecanica - Ficha de Compensag&o

AIC DEPTO FINANCEIRO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

R24872.
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP

7

NG

[N



& o G3351909013032121
cuesn | Consultas - Emissio de comprovantes 19/10/2023 09:07:16

19/16/2023 - BANCO DO BRASIL - @9:07:16

867008670 0003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
9339989659039996@901226473701014795146009198489
BENEFICIARIO:

100OMEDIC DISTRIBUIDORA IMPORT

NOME FANTASIA:

1006MEDIC DISTRIBUIDORA IMPORTADORA
CNPJ: ©5.993.698/06001-07
BENEFICIARIO FINAL:

1806MEDIC DISTRIBUIDORA IMPORTADORA
CNPJ: ©5.993.698/6001-07

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 101.801
DATA DE VENCIMENTO 25/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 18/10e/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.984,80
VALOR COBRADO 1,984,860
NR.AUTENTICACAO B.A38.C45.B02.8DC.A45

Central de Atendimento BB

4084 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

o8ee 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
2800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



v

TDENTIFICACAQ DO EMITENTE
— DANFE | (rmmmng u |
REAL LAB PRODUTOS E DOCUMENTO | H i |
< A ] ‘ | H
EQUIPAMENTOS PARA e mse I i I |
o LABORATORIOS LTDA ELETRONICA  {mmmm s
“{ AVENIDA PORTUGAL, 357 - VILA SEIXAS 0-ENTRADA 3523 0967 4408 5900 0192 5500 1000 0451 0810 7205 1810
14020-073 RIBEIRAO PRETO - SP 1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
(16) 2132-3000 45.108 .1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 28N ; o :
FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda 135231518280339 12/09/2023 13:17:19
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
582.320.532.119 67.440.859/0001-92
DESTINATARIO .
NOME / RAZAO SOCIAL _ CNPY DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA . 48.341.283/0001-61 12/09/2023
ENDEREGO “JBAIRRG/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA 24, 872 CENTRO . 14790-000 12/09/2023
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRIGAO ESTADUAL TORA DA SAIDA
GUAIRA SP (17) 3332-7000 13:19:42
FATURA / DUPLICATA
I 47070/001 07/10/2023 554,60 | 47070/002 01/11/2023 554,60 l I J
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
1.109,20 199,66 0,00 0,00 1.109,20
VALOR FRETE VALOR SEGURQ VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
K 0,00 | X I 0,00 I 0,00 I 1.109,20
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANIT PLACA DO VEIC |UF _ JCNPJ
9-Sem Transp.
ENDERECO MUNICIPIO OF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO ~ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DIVERSOS :
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS .
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCMI/SH | CST] CFOP | UNID | QUANT ] VALOR | VALOR | B.CALC| VALOR ALIQ.
PRODUTO UNIT | TOTAL| IcMs | 1CMS | ICMS
4508 "ALBUMINA BOVINA 22% 10ML FRESENTUS 38221300] 000 | 5102 FR T[/38,00] 38,00| 3800] 684] 18
Lote: 71TEO2EI Validade: 10/04/2024.
10 4515 ANTE A 10ML FRESENIUS 3§321300] 000] 5102 FR 11/5520] 3520 3520] 6,34] 18
e Lote: 71TUBOIEA Validade: 01/01/2025. .
4/ 4519 ANTI B 10ML FRESENIUS 38221300] 000] 5102} FR 14 40,00 40,00} 40,00 7,201 18
0 Lote: 7VUE02EA Validade: 02/04/2025.
4518 ANTI D 10ML FRESENIUS 38221300{ 000 5102| FR 24 89,501 179,001 179,00] 32,22} 18
00‘ Lote: 71TLOIEA Validade: 30/10/2024.
}‘ 4526 ANTI D IGM 10ML FRESENIUS 382213001 000} 5102| FR 147135,00] 135,00} 13500] 2430] 18
S Lote: 71UA30EB Validade: 30/12/2024.
” »L 4524 ANTI FYA FRESENIUS 38221300} 000 5102 | FR 292,00 | 292,00 | 292,00 52,56| 18
7t Lote: 7IUDI2EA Validade: 12/10/2024.
4511 REVERCEL 10ML FRESENIUS 38221300 000] 5102| FR 21195,00| 396,00 f 390,00] 70,20 18
Lote: 71UT15EF Validade: 13/10/2023.
PAGAMENTO PARCIAL NO 299
st 5%
VLORDE RS 959,60
com boleto an=xo |
DADOS ADICIONAIS [ —
TNFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERV. CO : fﬁ
e 4707;;;“;25; RECURSO - h&%@ﬁgm@ j 1
& = i -
~ 23
procEsso Ne 142022 CONFERE COM ORIGIVAL otz 1D g
CONVERNIO N° 042022 ) AR i
FONTE ( ) FEDERAL ( WV[
¢ P agUNICIPAL . iNome: o
09 ESTADUAL . .
UnilNFe | NF-e OPEN Source | www.uninfe.com.br Gerado em 12/09/2023 as 13:19:49 pelo UniDANFE 3.9.4 Free T www.unidanfe.com.br
RECEEENOS DE REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA LABORATORIOS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF-e
ELETRONICA N° 45.108. EMISSAO: 12/09/2023 VALOR TOTAL: 1.109,20 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA - RUA 24, 872, CENTRO, 14790-
000-GUAIRA-SP 45.108
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE 1




Comprovante de Entrega

\B PRODUTOS E EQUIPAMENTOS P ARA Agéncia/Codigo do Beneficidrio Vencimento
X AATORIOS LTDA - EPP CNPJ: 67440859000192 0623/55870-7 07/10/2023
Jor Numero do Documento Nosso Numero
NTA CASA DE MIS DE GUAIRA 047070 109/00008562-0

Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto

RS 554,60

(#) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado

Demonstrativo:

Referente a compras do pedido 47070 Nota Fiscal 045108

Corte _Aqui --------------------------
Recibo do Pagador
Beneficiario . i . .
REAL LAB PRODUTOS E EQUIP AMENTOS PARA Agéncia/Cédigo do Beneficirio Vencimento
LABORATORIOS LTDA - EPP CNPJ: 67440859000192 0623/55870-7 07/10/2023
Pagador Numero do Documento Nosso Namero
SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA 047070 109/00008562-0
Espécie {Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto
RS 554,60
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado
Demonstrativo:

Referente a compras do pedido 47070 Nota Fiscal 045108

Autenticagio Mecénica

{Eg Banco Itad S.A. 341-7| 34191.09008 00856.200

621 35587.070000 8 94960000055460

Local de Pagamento  PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO Vencimento
07/10/2023
Cedente Agéncia/Codigo Cedente
REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA LABORATORIOS LTDA - EPP CNPJ: 67.440.859/0001-92 0623/55870-7
Data Documento Nuamero do Documento Espécie Doc. Aceite  |Data Processamento Nosso Numero
12/09/2023 047070 DM N 12/09/2023 109/00008562-0
Uso do Banco Carteira Espécie {Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
109 RS | 554,60

Instrugdes (Todas as informagdes deste blogueto s3o de exclusiva responsabilidade do Cedente) (-) Desconto
c d s 1 0 () Mora/Multa

obrar juros de mora por dia atraso R$ 1,3 .
SUJEITO A PROTESTO 05 DIAS APOS O VENCIMENTO (+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Sacado SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA
RUA 24 872 CENTRO GUAIRA SP 14790-000

CNPJ; 48.341.283/0001-61

Ficha de Compensacio

T T

4



19/10/2023 - BANCO DO BRASIL - ©9:07:16
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

ITAU UNIBANCO S.A.
34191690080085620062135587070000894960000055460
BENEFICIARIO:

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP

NOME FANTASIA:

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP
CNPJ: 67.440.859/06001-92
BENEFICIARIO FINAL:

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP
CNPJ: 67.440.859/0001-92

PAGADOR :

SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA .
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 101.882
DATA DE VENCIMENTO 07/10/2023
DATA DO PAGAMENTO : 18/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 554,60
JUROS/MULTA 15,29
VALOR COBRADO 569,89
NR.AUTENTICACAO 2.9AC.447.922.4E9.E4B

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

2800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA - EPP

DANFE

Documento Auxiliar

CONTROLE DO FISCO

da Nota Fiscal
RUA MARQUES DA CRUZ, 1623, 1623 Eletronica
MONTE ALEGRE 0 - ENTRADA
RIBEIRAO PRETO - SP 1-SAIDA
. CEP(’;‘:‘;’:;;W No: 058.105
one: 2829 1
serie: 1 FL:11 | A9%-0
NATUREZA DA OPERACRO CMAVE DE ACESSO DA NF -8 P7 CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO SITE WWW.NFE_FAZENDAGOV.BB
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 3523.0902.7369.5100.0159.5500.1000.0581.0515.5713.4436
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIBUTARIO CNPJ ' B Protocolo de autorlzagdo
582475777112 02.736.951/0001-59 135231535573645 - 14/09/2023 14:09:07
DESTINATARIO REMETENTE
NOME RAZAC SOCIAL. CNPJ/ICPF DATA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 14/09/2023
ENDEREGO ' . BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA VINTE E QUATRO,872 CENTRO 14.790-000 14/09/2023
MUNICIPIO FONE / FAX i UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA (17) 3332-7000 SP
FATURA
001 R$ 2.913,39 14/10/2023 |
CALCULO DO IMPOSTO . :
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE OE CALC. DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.913,39 524,42 0,00 0,00 ’ 2.913,39
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR Pl
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADORVOLUMES TRANSPORTADOS S
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA VEICULO [UF CNPYCPF
MOV.EXP.COM.SER.LOG.LOC.SOL. E TRANS EIR ;: zs”%;’fm o SP | 34.922.709/0002-47
ENDEREGCO MUNICIPIO . UF INSCRIGAO ESTADUAL
RODOVIA ANHANGUERA, KM 320 GALPAO UND.II RIBEIRAO PRETO ‘| SP
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LlQUIDO
1{ CAIXA ’ ’ 2.000 2.000
DADOS DO PRODUTO/SERVICOS
cODIGO VALOR VALOR B.CALCUL] VALOR | VALOR| atia. Atia.
PRODUTO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGOS NCM/SH | CST| CFOP| UND| QTDE UNITARIO TOTAL (CMS (CMS Pt | cms! P
324 POLIESTER 2 VERDE 75CM C/AG.1/2 30061020| 000 {5102 | EV 23 6,3300 145,59 14558 26,21 0,00] 18,00] 0,00
CIRC.TRG.ROBUSTO AG.4CM POIN i
Validade: 20/06/2028 Lote: EG1117A/23064 :
207 CATGUT SIMPLES 3-0 MR25 POINT SUTURE 30061020| 000 | 5102 | EV 24 7,1600 171,84 171,84| 30,93 0,00 18,00f 0,00
Validade: 18/01/2027 Lote: CS33B/22013
266 CATGUT CROMADO 1 MR50 90 CM POINT 30061020| 000 {5102 | EV 48 9,4500 453,60 453,60 81,65 0,00 18,00] 0,00
SUTURE
Validade: 06/06/2028 Lote: CC17D/23062
126 NYLON 2-0 CT30 POINT SUTURE 30061020| 000 |5102 | EV - 24 3,0800 74,16 74,16 13,35 0,00{ 18,00{ 0,00
Validade: 19/05/2028 Lote: NP213F/23053 )
559 NYLON 4-0 CT24 75CM POINT SUTURE 30061020| 000 {5102 | EV 72 3,4400 247,68 247,68| 44,58 0,00 18,00{ 0,00
Validade: 27/01/2028 Lote: NP413G/23014 :
37 ABSORVIVEL SINTETICO 0 MR50 90CM POINT . |30061020| 000 | 5102 | EV 108 12,8100 1.38348| 1.383,48| 249,03 0,00| 18,00 0,00
SUTURE :
Validade: 09/11/2026 Lote: BVO7F/22104
30 ABSORVIVEL SINTETICO 3-0 CR30 POINT 30061020| 000 | 5102 | EV 36 12,1400 437,04 437,04 7867 000! 18,00f 0,00
SUTURE - .
Validade: 27/06/2027 Lote: BV32A/22102
2.9%6,H
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVI!;OS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
| ~ s
=% A
DADOS ADICIONAIS f ﬂm J
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISC oo L !
k. L VY
NCM:30061020-REDUCAO A 0% DE PIS E COFINS CONFORME DECRETO 6426/08

Data. 15,0814 903 ._

“&{Qma; " M oy

PAGO COM RECURSO
PROCESSD MN® 142022
CONVENID N 042022
FONTE ( ) FEDERAL
< C R AUNHCIPAL,

R est ITNG

CONFERE COM ORIGINAL
)

AN

J

[« e



i 001 -9 C Comprovante de Entrega
Beneficiario A j i Jari
gencia / Codigo Beneficidrio M ntrega. mpresa
CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA -EPP - CNPJ: 02.736.951/(] 6504-8/1062-6 oo denzoe (Pera so dae eriressdors)
Pagador Nosso Nomero [ JMudou-se [ JAusente [ 1Néo existe . indicado
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - 53 28439230000036659 ecusa
Vencimento Nimero 'do,Dpcumento Espécie Valor do Documento (1R d° {180 procuado {1 Enderego inuficinte
14/10/2023 05810571 R$ 2.913,39 [ 1Desconhecido [ 1Falecido [ ] Outros (anotar no verso)
Recebemos o Titulo Data Assinatura : Data Assinatura
com as caracteristicas acima
Local de Pagamento Data do Processamento
PAGAVEL EM QUALQUE BANCO ATE O VENCIMENTO . 14/09/2023
_}<_ .

001 -9 ’ _. _ , | Recibo do Pagador

Local de Pagamento

PAGAVEL EM QUALQUE BANCO ATE O VENCIMENTO v Vencimento 14/10/2023
Beneficiario CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA -EPP - CNPJ: 02.736.951/0001-59 ' Agéncia / Cédigo Beneficiario
RUA MARQUES DA CRUZ, 1623 - MONTE ALEGRE - CEP:14051150 - RIBEIRAO PRETO/SP, ,/ Fone: '
6504-8/1062-6
Data do Documento Numero do Documgnto E_specie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Ntimero
14/09/2023 058105/1 - DM N 14/09/2023 28439230000036659
Uso do Banco Carteira Especie Quantidade A =) Val
17/035 R$ - Valor ( =) Valor do Documento
2.913,39
nstrugdes (Texto de responsabilidade do beneficidrio.) (- ) Besconto / Abatimento
Protestar em 5 dias corridos apés o vencimento
Cobrar juros de R$ 5,83 por dia de atraso (- ) Outras Deducoss
( + ) Mora / Multa / Juros
{ +) Outros Acrescimos
( =) Valor Cobrado
agador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - 53 CPF/CNPJ
RUA VINTE E QUATRO,872 - CENTRO, GUAIRA / SP - 14790000 ) 48.341.283/0001-61
eneficiario - ' Cédigo de Baixa
inal:
cebimento através do cheque niimero Autenticagio Mecanica
do banco. . A

ta quitacéo so tera validade ap6s o
gamento do cheque pelo banco sacado.

001 -9[ 00190.00009 02843.923000 00036.659175 9 95030000291339

scal de Pagamento

AGAVEL EM QUALQUE BANCO ATE O VENCIMENTO Vencimento 14110/2023
sneficidrio CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA -EPP - CNPJ: 02.736.951/0001-59 Agéncia / Cédigo Beneficiario
RUA MARQUES DA CRUZ, 1623 - MONTE ALEGRE - CEP:14051150 - RIBEIRAO PRETOISP, . / Fone: 6504-8/1062-6
do D 1t Nii do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento | Nosso Nimero
o 1410072023 e 058105/1 DM N 14/09/2023 28439230000036659
s0 do Banco Carteira Espécie Moeda| Quantidade Valor ( =} Valor do Documento
' 17/035 R$ 2.913,39

strucSes (Texto de responsabilidade do beneficiério.)
rotestar em 5 dias corridos apbés o vencimento

obrar juros de R$ 5,83 por dia de atraso . (N (- ) Outras Deducoes

( - ) Desconto / Abatimento

( + ) Mora / Multa / Juros

( +) Outros Acrescimos
(=) Valor Cobrado
agador  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - 53 L :PSF /325;"-'2 83/0001-61
RUA VINTE E QUATRO,872 - CENTRO, GUAIRA / SP - 14790000 . .
neficiario Cédigo de Baixa
nal:

IO,

J¥



19/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 89:07:16
867008670 00a5

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BANCO DO BRASIL

00190090690284392360909936659175995939900291339
BENEFICIARIO:

CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA

NOME FANTASIA:

CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA ME

CNPJ: 02.736.951/0001-59

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR

CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 101.803
NOSSO NUMEROQ 28439230860036659
CONVENIO 02843923
DATA DE VENCIMENTO 14/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 18/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 2.913,39
JUROS/MULTA 23,32
VALOR COBRADO 2.936,71
NR.AUTENTICACAQ 6.D14.5B7,F17.C9C.663

Central de Atendimento BB

4004 9001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



REceBemMos DE: A2 COM. DE MATERIAL HOSPITALAR EIRELI

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

%549

DATA DE RECEBIMENTQ

Nro Pedido: 13016

I IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF
°.: 000012846

ERIE: 01

Valor Tatal RS 792,00 - Volumes: 1- Chate NFe: 352308261539920001805500100001284 61733200442 - Venc. Fatura ; 02709723 - GNPJ Ciiente: 48,341, 20570007161 - End.Entreg: RUA VINTE E QUATRO, 872-CENTRO - 14780000 - GUAIRA- SP- .

B o m e e e e e e e e e e o e e e e e e e e e e e
- DANFE
% DOCUMENTO
§ AUXILIAR DA
& NOTA FISCAL
H ELETRONICA | CHAVE DE ACESSG.
o 3523 0828 1539 9200 0180 5500 1000 0128 4617 3320 8442
0-ENTRADA 1 :
1-SAIDA
N°: 000012846 consutta de autenticidade no portal nacional daNFe
SERIE: o1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
: FOLHA: 11
NATUREZA DA OPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE US!
VENDA - 5102 13523125333044903/08/23 09:17:37
INSCRIGAO ESTADUAL IINSCR. ESTADUAL DE SUBST. TRIBUT. lCNPJ
797307840115 26.153.992/0001-80
NOME 7/ RAZAO SOCIAL CN.P.J/CPF. [DATA EMISSAC
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 03/08/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP IDATA DA ENTR/SAIDA
RUAVINTE E QUATRO, 872 CENTRO 14790-000
MUNICIFIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA 1733327000 SP
FATURA / DUPLICATA
001 02/09/2023 792.00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO |.C.M.S. VALOR DO |.C.M.S. BASE DE CALCULO DO I.C.M.S. ST VALOR DO |.C.M.S. SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
792,00 142,56 0,00 0,00 792,00
VALOR DO FRETE _ VALOR DO SEGURO [DESCONTO JOUTRAS DESP. ACESSORIAS |[VALOR TOTAL DO LP.1. IVALOR APROX.TRIBUTOS| VALOR TOTAL DA NOTA
a . 0,00 0,00 0,00 X i 792,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSFORTADOS
NOME / RAZAO SQCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT |[PLACADO VEICULO [UF  |[C.N.P.J/CPRF.
MOVIMENTE EXPRESS, COMERCIO, SERVICOS, LOC 0 - Emitente SP |34922709000247
ENDEREGCO MUNICIPIO UF  |INSCRIGAO ESTADUAL
VIAANHANGUERA, KM 320 RIBEIRAO PRETO SP 797530195111
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1]|CX 1,000 Kg 1,000 Kg
DADOSDOS PRODUTOS / SERVICOS
Wmms CX tOFOP mw % DESC VALOFT'V"ATO'R"sRu'T'o' BC.ICMSST| VALOR | VALOR [ALIGUOTAS
NCM UN CST | UNIDADE UNITARIC | VLR DESC LIQUIDO | BCALC.ICMS | VL.ICMSST| ICMs 1P TRIBUTOS e mSEoIel
00065000{1RV - HART DUPLO C/URO - STOP- 0{5102 100,000] 7,82000, 792,001 0,00 142,54 0,00 18,00/0,00
9018.80.101520108/LO TE7463/FAB.01/07/23/VAL.31/07/26 100 | 000 UN 792,00 0,00]
____________________________________ S g O gy I ) N QY
pAGO COM RECURSO
P?L%OCESSO Ne 142022
CONVENIO N° 04/2022
FONTE ( ) FEDERAL
i s gUNICEHRPAL
X ESTADUAL
_ 37, Confira sya mercadoria njo
GOy ?" ato do recebimento.
Niojserdo dceitas re rlamacdgs
@apos o prazo de(48hs.
D ! Al
CONFEEx COM ORIGINAL
DADOSADICIONAIS
“TNFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISGO .
Padide: 13016 1
( : E QUATRO, 872 - CENTRO - 14790000 - GUAIRA - SP . A .
Repres: 15 JATR APARECIDO' BORGES JUNZOR LANCADO

Data: 0 // ﬂf ;’055

 Nome: ﬂ&'fl/l/ o/ ,

Desenvolvido por Dual Consultoria e Sistemas ~ www.dualmais.com.br



# BancoooBrasi. | ()01 -9

Comprovante de Entreg

BENEFICIARIO AGENCIA/CODIGO BENEFICIARIO N. DO DOCUMENTO
A2 COMERCIQO DE MATERIAL HOSTITALAR EI CNPJ/CPF:26. 0031-0/00058782 12846/01
PAGADOR NOSSO NUMERG VENGIMENTO
233-SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ/CPF: 333663800000179 02/09/2023
RECEBKEMOS) O BLOQUETO ASSINATURA VALOR DO BOCUMENTO

792,00
LOCAL DE PAGAMENTO DATA DE PROCESSAMENTO
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO 03/08/2023
# BancopoBRasiL 1001-9| - RECIBO DO PAGADOR

—nt

LOCAL DE PAGAMENTO
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO l 001-9 I RECIBO DO PAGADOR
BENEFICIARIO

A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSTITALAR EI CNPJ/CPF:26.153.992/0001-80
VIRGILIO DE CARVALHO NEVES NETO, 956 - Bairro: RES.COM. PALMARES ~ RIBEIRAO PRETO - §

DATA DO DOCUMENTO NO. DO DOCUMENTO ESPECIE DOC. ACEITE DATA DO PROCESSAMENTO
03/08/2023 12846/01 DM N 03/08/2023 - e T l ~
P izede/o1 oM 03/ ospitalar

17 R$ X
INSTRUGGES DE RESPONSABILIDADE DO BENEFICIARIO. QUALQUER DUIVIDA SOBRE ESTE BOLETO, CONTATE O BENEFICIARIO Fone: ( 16 ) 3 237'6 59 4
Apds 02/09/2023, cobrar Juros de 5,00 & ao Més.
VENCMENTO
02/09/2023
AGENCIA/ CODIGO DO BENEFICIARIO
Parcela: 1/01

0031-0/00058782-6

CART, /NOSSO NUMERO

33366380000017959
1 (=) VALOR DO DOCUMENTO
792,00
2(-}DESCONTO/ABATIMENTOS
3(-) OUTRAS DEDUGOES
4(+) MORA ! MULTA / JUROS
§ (+) OUTROS ACRESCWOS
6 (=) VALOR COBRADO
PAGADOR
233-SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 CENTRO
14790000 GUATRA se
SACADOR/AVALISTA
Autenticagéo Mecénica
# Bancoooeresi. |(001-91 00190.00009 03336638006 00017.959172 2 9460000079200
LOCAL DE PAGAMENTO VENCIMENTO
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO 02/09/2023
BENEFICIARIO AGENCIA / CODIGO DO BENEFICIARIO

A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSTITALAR EI CNPJ/CPF:26.153.992/0001-80

VIRGILIO DE CARVALEO NEVES NETO, 956 — Bairro: RES.COM. PAIMARES ~ RIBEIRAO PRETO — _ 0031-0/00058782-6
DATA DA DOCUMENTO N* DO DOCUMENTO ESPECIE DOC. ACEITE DATA PROCESSAMENTO CART. /NOSSO NUMERO
03/08/2023 12846/01 DM N 03/08/2023 33366380000017959

USO DO BANGO cIP CARTEIRA MOEDA QUANTIDADE VALOR 1 {=) VALOR DO DOCUMENTO 792 .00
17 R$ X ’
INSTRUCOES DE RESPONSABILIDADE DO BENEFICIARIO. QUALQUER DUVIDA SOBRE ESTE BOLETO, CONTATE O BENEFICIARIO 2(-) DESCONTO/ ABATIMENTOS

Apés 02/09/2023, cobrar Juros.de 5,00 $ ao Mas.

3 () OUTRAS DEDUGOES

1. i/01 4 (¥} MORA /MULYA / JUROS
Parcela:

5 (+) OUTROS ACRESCIMOS

&{=) VALOR COBRADO

PAGADOR

233-SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 CENTRO .
14790000 GUAIRA

SACADOR/AVALISTA




19/10/2023 -° BANCO DO BRASIL - 09:07:16
867008670 oge1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8679-3 CONTA: 384-9

BANCO DO BRASIL
80190000890333663800600017959172294610000079200
BENEFICIARIO:

A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPIT

NOME FANTASIA:

A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPITALAR

CNPJ: 26.153,992/0001-80

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR

CNPJ: 48.341.283/0001-61 '

NR. DOCUMENTO 101.804
NOSSO NUMERO 33366380000017959
CONVENIO 03336638
DATA DE VENCIMENTO 02/09/2023
DATA DO PAGAMENTO 18/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 792,00
JUROS/MULTA 100,32
VALOR COBRADO 892,32
NR.AUTENTICACAO F.76B.9E4.651.ECF.3CC

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 ©722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

J1



440

RECEBEMOS DE ELPACKING EMBALAGENS E PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA 08 PRODUTOS E/OU SERVIGOS INDICADOS NA NOTA FISCAL ELETRONICA NF-e
AO LADO, DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA N°/Série: 7805 / 1
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR ] Emissdo: 18/10/2023
Valor: 2.005,20
[ ELPACKING EMBALAGENS E 7 DANFE [ CONTROLE DO FiSCO )
B PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA DOCUMENTO I B
Jro—— ssossroeiors, | 0
AV RAPOSO TAVARES, N°1652, - FISCAL ELETRONICA . i
; / JD GLORIA 0 - Entrada [1‘] CHAVE DE ACESSO
PIRACICABA, SP ) 1 - Safda
‘ A CKIN #%  Fone: 1934324792 ) 3523 1033 3991 9600 0198 5500 1000 0078 0510 0051 7410
\FINEENGE  cep: 13401457 N° 7805
MMAGMS Série 1 Cansulta de autenticidade no portal da NF-e www.nfe fazenda.gov.br/portal ou no
J Pag1 /1 J site da Sefaz Autorizadora, J
NATUREZA DA OPERAGAC PROTOCOLO DE AUTORIZA(;AO
. VENDA 135231767345276 18/10/2023 12:49:16
o INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DE SUBST. CNPJ/CPF
535741660112 33.399.196/0001-98
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SQCIAL CNPJY/CPF DATA DE EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 18/10/2023 12:49:13
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO DATA SAIDA | ENTRADA
R 24, N° 872 JARDIM PAULISTA
MUNICIPIO FONE / FAX UF CEP INSCRIGAC ESTADUAL
|GUAIRA SP 14.790-000
FATURAS / DUPLICATAS
NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DESCONTO VALOR LiQuipo
7805 2005.20 0.00 2005.20
[ 001 2.00520 18/10/2023
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST, VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.005,20 360,94 0,00 0,00 2.005,20
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALGR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO IF1 VALOR APROX. DOS TRIBUTOS| VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 84,21 2.005,20

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[NOME I RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA Tcomo ANTT IPLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF j

9 - SEM FRETE
INSCRIGAC ESTADUAL j

ENDEREGO ] luumclplo UF
’ [QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS

CODIGO  |DESCRIGAO NCWsH | csT |crop| un | cuawr | (VALOR 1y, 0p 'rom.l Viairos |k 0| Veme: | VASOR | AR T 0
7808682768581 | PANO MICROFIBRA 40X40 AMARELO 2UN NOBRE [ 63071000 | 000 [5102] po | 50,0000] 11,1400 557,00 2339 557,000 10028) 0.0 1800] o000
5307 PANO MICROFIBRA 40X40 AZUL 2UN NOBRE 63071000 | 000 [5102| pc {50,0000] 11,1400 557,00 2330| 567,00 10026 o000 1800] 0.0
7899652765711 | PANO MICROFIBRA 40X40 VERDE 2UNNOBRE | 63071000 | 000 |5102| Pc | 50,0000 11,1400 557,00 2333 55700, 10026] 000 1800] o000

5308 PANO MICROFIBRA 40X40 VERMELHO 2UN NOBRE 63071000 | 000 |5102 pc | 20,0000 11,1400 334,20 14,04 334,20 60,16I 0.00{ 18,00 0.00

PAGO COM R%CURSO . A
BN Ne 0412025 CONFERE COM ORIGIAL
: . - AL J

FONTE { ) FEDERAL N

o ESTAPUAL

CALCULO DO ISSGN
( INSCRICAO MUNICIPAL TIALOR TOTAL DOS SERVICOS I BASE DE CALCULO DO ISSON IVALOR DO ISSON
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

- PEDIDO 52357 - END, ENTREGA - PLANO AVISTA ANTECIPADO/DINHEIRO - COTACAO 836169 - NOME FANTASIA SANTA
CASA DE M DE GUAIRA - Valor aproximado de tributos: R$84,21 (Fonte: IBPT)

Ces e



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASTL
19/18/2023 - AUTOATENDIMENTO - 09.087.16
8670308670 oees

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: £6000000020231018191957129582676
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 2.085,20
TARIFA: 10,00
DATA: 18/10/2023 - 17:04:35

PAGO PARA: Elpacking Embalagens e Produtos L. L
CNP3: 33.399.196/8001-98

CHAVE PIX: 33399196000198

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 9145 - CONTA: 06000000000000288217
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 18/10/2023 -~ 17:04:36

DOCUMENTO: 101805
AUTENTICACAO SISBB: 6.9F3.E81.B16.D77.02A

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-~
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088 )
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.



Lasasionse

v oyttt st VENTE

- L7, VA PO J- I & . o ) Lo
) A & B 1
Documento Auxiliar da Nota e
Fiscal Eletrénica I ' |
0 -ENTRADA
PRECISION COMERCIAL DIST DE PROD MEDICO HOSP LTDA 1-SAIDA SU L
VIA ANHANGUERA KM, 307 - L-11 GP02 N°. 000.0 0 Lol1 3523 1030 4614 4200 0449 5500 1000 0010 1110 1428 6253
l;gBRE SL 0 PRETI(])J?S];’%I}ES/\IF;%] 1-6;‘;(;9639_05108 'S él'ié 00i Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.precisionhospitalar.cém.br Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
L VENDA DE MERCADORIA 135231778804729 - 19/10/2023 18:18:18
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPY/ CPF
121717155116 30.461.442/0004-49

DESTINATARIO / REMETENTE

{ OME / RAZAQ SOCIAL 1CNPJ /CPF DATA DA EMISSAO )
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 19/10/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
RUA 24,872 JARDIM PAULISTA 14790-000
[MUNIC‘IPIO UF |FONE/FAX INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
SP 1733327060
FATURA / DUPLICATA
Num, o001
Venc. 19/10/2023
Valor RS 378,21
CALCULO DO IMPOSTO ) :
BASE CALC.ICMS VALOR DO ICMS TVALOR DO ICMS-FCP TBASE CALC.ICMS S.T. VALOR ICMS S.T. “[VALOR ICMS S.T-FCP TOTAL PRODUTOS
378,21 67.83 0,00 0.00 0.00 _0.00 378.21
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL [PI VALOR IMPORTAGAO TOTAL DA NOTA
L 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 378.21
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSFORTADOS )
{NOME /RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO (GF  JCNPJ/CPF
|PVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE EIRELI 0-Remetente : 12.270.745/0004-00
ENDERECO MUNICIPIO Ur INSCRICAQ ESTADUAL
ROD ADAUTO CAMPO DALL'ORTO.2200 SUMARE Sp
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO Tﬁso BRUTO PESO LIQUIDO
L 1 Volumes 0.366 0.366
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
K=oy DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCMISH | CST | CFOP | UN | QUANT | VALOR T VALOR g spjoms| VALOR | VALOR [ VALOR | ALIQ ¥ aviq e
3795 |PREDNISOLONA 20MG CX/10 COMP REV EMS G+ [ 30043999 | 500 | 5102 | CX 1 4,2100 421 421 0,51 12,00
PMC: 20.31
Lote: 3L4647 Qt: 1 Val: 16/04/25
FCI:81E2C876-3668-4ED9-B5C7-CFEGCFBECET5
| 72354 " [TEIPLAN (TEICOPLANINA) 400MG PO LIOF INJ CX/1] 30042079 | 500 | 5102 | CX | 10| 37,4000] 37400| 37400 67,32 18,00
FR-AMP+ SOL DIL X 3 ML UNIAO QUIMICA S+
Lote: 2323102.B Qt: 10 Val: 31/05/25
FCL:DBD1C8C4-C976-4F 18-8376-D3E2BB19A641
P CURSO
PAGO OO e 1412022
N 045' 2022
CONVENIO L
FEDERA
FONTE { ) F AUNICIPAL
i} 2STAPUAK
AL O G
CONFER E GOM ORIGINAL
DADOS ADICIONAIS slfn L ..
INFORMACOES COMPLEMENTARES .
Inf. Contribuinte: MNG A ‘
ORDEM DE COMPRA: 840326
DADOS BANCARIOS: BANCO SANTANDER - BANCO 033 - AG. 3742 - CONTA CORRENTE: 13009989-7
PEDIDO DE COMPRA :PDC#840326#APOIO ' \Q ! QSB()\)J
Vendedor: 32-CINTIA VERNILE Id Mov:1425446
Inf. fisco:
Valor Aprox Tributos Federal: R$ 50,87 Estadual: R$ 45,39 Municipal: R$ 0,00 Fonte: IBPT
Nm. OO~

Impresso em 19/10/2023 as 18:18:20

www.geweb.com.b
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Z

Consultas - Emissio de comprovantes

G3331916419502461
19/10/2023 16:45:56

| Empness

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
19/10/2023 - AUTOATENDIMENTO ~ 16.45.56
8670308670 8007

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8676-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAQ

ID: E0000000020231019175016843740367
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 382,41
TARIFA: 3,78
DATA: 19/10/2023 - 16:34:49

PAGO PARA: Precision Comercial Distribuidora de
CNPJ: 30.461.442/0001-04

INSTITUICAO: 90490888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 3742 - CONTA: ©0000000000130099897
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 19/10/2023 - 16:34:50

DOCUMENTO: 101901
AUTENTICACAO SISBB: 4.39B.FE3.90A.3C5.B80

Central de Atendimento BB
4004 9001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

080 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
08068 729 ee88

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.



_ IDENTIFICACAO DO EMITENTE

-

DANFE

Fiscal Eletrénica

0-ENTRADA [1]

1-SADA

N°. 000.049.363
Série 001
Folha 1/1

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
R) E NOVEMBRO, 450 - GP 02
CENTRO - 27175-000
PIRAT - RI Fone/Fax: 1635054900
www.medicamental.com.br

Documento Auxiliar da Nota

AR IR IR

CITAVE DE ACESSO
3323 1831 3782 8800 0409 5500 1000 0493 6311 4405 2847
Consulta de antenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAGCAO

VENDA DE MERCADORIA

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

333230227623643 - 17/10/2023 15:11:21

INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.
- 11864252

CNPS/CPF

31.378.288/0004-09

819016879114
DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

CNPY/CPF DATA DA EMISSAO

17/10/2023

ENDERECO

RUA 24, §72

BATRRO/ DISTRITO
JARDIM

48.341.283/0001-61
cap

DATA DA SAIDA/ENTRADA

17/10/2023

PAULISTA 14790-000

MUNICIPIO

GUAJRA

UF

) d

FONE / FAX

1733327000

INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA

16:11:00

FATURA / DUPLICATA
Nom. 001
Vene, 17/10/2023
Valor R$ 521,50

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALC.ICMS VALOR BOICMS VALOR DO ICMS-FCP BASE CALC.ICMS S.T.

521.50 62,58 0,00

0.00

VALOR ICMS S.T. VALOR ICMS 8.T-FCP [TOTAL PRODUTOS

0,00 521.50]

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DUSCONTO OUTRAS DUSPIESAS

0.00 0,00

0,00

0.00

.y
VALOR IMPORTACAO

0.00

VALOR TOTAL [PI TOTAL DA NOTA

0.00 521-.50]

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME / RAZAO SOCTAL
PVN TRANSPORTES E SERVICOS EIRELI

FRETE POR CONTA
0-Remetente

CODIGO ANTT

PLACA DO VEICULO UF CNP3/ CPE

12.270.745/0004-00

)

ENDERECO
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO,2200 GP 11B KM 2.2 - SP110-330

MUNICIPIO

SUMARE

UF

SP

INSCRICAO TSTADUAL

671495090114

QUANTIDADE ﬁ'écuz MARCA NUMERACAO
Volumes

PESO BRUTO PESO LIQUIDO

0,400 0,400/

L 1
0S PRODUTOS / SERVICOS

DADOS DX
DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST | CFOP

VALOR
UNIT

VALOR
TOTAL

VALOR
ICMS

VALOR
1PL

VALOR
ST+FCP

ALIQ

BASE ICMS:! ICMS ALIQ ll’lw

CODIGO
PRODUTO
37701 |[BECA 1 MG/ML SOL INJIV CX C/0S AMP S
ML/HALEX ISTAR S
{Lote: 0000168795 Qt: 7 Val: 28/02/25

30049039 | 000 | 6108

PAGO COM RECURSO
PROCESSO N° 142022
CONVENIO N° 042022
FONTE ( ) FEDERAL
< T agiUNHCEPAL

% ESTADUAL
ERE GOM ORIGINAL

CONF

74,5000 521,50 521.50 62,58 12,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Inf, Contribuinte:

APOIO 840326

Orc 14404619 Fichas 1/1 1 vols

PEDIDO DE COMPRA:PDC#840326#APOIO
ATENDIMENTO 16 3505-4900 R: 1605 hospital
AFE: AUTORZ/MS: 1.18507.0

AE: AUTORIZ/MS: 1.18508.3

AFE 1.18.507-0- AE 1.18.508-3

Inf. tisco:

Valor Aprox Tributos Pederal: R$ 70,14 Estadual: R$ 93,87 Municipal: RS 0,00 Fonte: IBPT
(A) Venda para consumo final

Regime Diferenciado de Tributacao institi
SEI-040196/000077/2023.

Valor ICMS p/cstado destino: RS 31.29
Valor FCP p/cstado destino: R$ 0.00
‘Valor ICMS p/cstado origem: R$ 0.00
ROTA: CD RIBEIRAO PRETO

(@ tal.com.br

ido pelo Decreto 36.450/2004, atraves do processo SE1-220010/000386/2020 ¢

RESERVADO AO FISCO

- ’TZOW mHUN
;/002“0/ g1 eea

OGIV5NV'|

-/

Tmpresso em 17/10/2023 as 19:48:23

www.geweb.com.br



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

19/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.45.56

8670308670 8007
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0006000020231019175922961684851
CNPJ DO PAGADOR: 48.341,283/0001-61
VALOR: 521,50
DATA: 19/16/2023 - 16:35:00

PAGO PARA: Medicamental Hospitalar
CNPJ: 31.378.288/0001-66
INSTITUICAO: ©0000200 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3370 - CONTA: 60000000000000061581
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transagdo pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor mdximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 19/10/2023 - 16:35:00

DOCUMENTO: 101902
AUTENTICACAO SISBB: B.BFA.10A.401.EDD.9EB

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 9722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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Dados do Cliente

2%4-D

BLS Medical Com e Locagio de Equipamentos Ltda.

 CNPJ ; 29.763.498/0001-26

Avenida Silvio Della Roveri, 377 Sio José Do Rio Preto - SP

© (17) 3304-3472

Recibo de
Locacado
No. 003548

Emissao
15/09/2023

Nome / R.Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Apelido / Fantasia: C-263 STA C GUAIRA
CPF / CNPJ: 48.341.283/0001-61
Enderego: R 24, 872
Bairro: JARDIM PAULISTA

RG/IE:

Cldade: Guaira

Contato:

Estado: SP  Cep: 14790-000

Site:
Telefone: (00) 0000-00
Itens
Codigo  Nimero Produto Unid. Qtde. Valor Unitario SubTotal
000319 TAXA DE LASER UN 1,00 1.000,00 1.000,00
Iss Retido: 0,00 Pis Retido: 0,00 SubTotal: 1.000,00
IR Retido: 0,00 Cofins Retido: 0,00 Desconto: 0,00
INSS Retido: 0,00 Cont. Soc. Retido: 0,00 Total: 1.000,00
Observagdes Contas a Receber - Venc.: 15/10/2023

Dispensada emiss&o de Notas Fiscais, conforme lei complementar 116 de 31/07/2003.

Paciente: LEONICE SANTINA SIMAO SANCHES CRISTINO

Data Cirurgia: 24/08/2023

Médico: ARTHUR EUGENIO DE C. BISINOTTO
Procedimento: LITOTRIPSIA FLEXIVEL

Convénio: SUS
NF: 000018904

Recebi de BLS Medical Com e Locagéo de Equipamentos Ltda. os servicos constantes na Recibo de Locac&io 003548 que somam 1.000,00

Data do Recebimento

PAGD COM RE’:CURS?Q
PROCESSO N° 1442022
CONVENIO N° QfUZOLQZ
FONTE () FEDERA

< T RAUNICIPAL

N ESTADUAL

ldentificacéio e Assinatura do Recebedor

CONFERE COM ORIGINAL

SPICA (H892_Nota_Debito.RPT)

www.joinner.com.br

%



& Santander

Recibo de Sacado

Beneficidrio Bls Medical Comercio E Locaciio De Equip Ltda Agéncia / Cédigo Beneficidrio |Vencimento
Avenida Silvio Della Roveri, 377 Jardim Yolanda Sio
José Do Rio Preto SP_15061-580 29.763.498/0001-26 0037-0 /02737442 15/10/2023
Pagador Niamero do Documento Nosso Nimero
SANTA CASA DE MISERIC J

RICORDIA DE GUAIRA Nota de Débito No. 003543 0000000180920
Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto

RS 1.000,00
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado

Demonstrative:

Convénio: SUS

Data Cirurgia: 24/08/2023
Médico(a): ARTHUR EUGENIO DE C. BISINOTTO

Local Cirurgia: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Paciente: LEONICE SANTINA SIMAO SANCHES CRISTINO

Autenticagdo Mecanica

& Santander

1033-7|

Corte Aqui

03399.27378 44200.000006 18092.001017 1 95040000100000

Local de Pagamento

Pagar preferencialmente no banco Santander

Vencimento

15/10/2023

Beneficiario Bls Medical Comercio E Locagio De Equip Ltda

Avenida Silvio Della Roveri, 377 Jardim Yolanda S#o José Do Rio Preto SP 15061-580

29.763.498/0001-26

Agéncia / Cédigo Beneficiario
0037-0 /02737442

Cobrar Multa de 1% apds 1 dia(s) do vencimento
Juros: 10% a.m.

Data do Documento Nimero do Documento Espécie Doc. |Aceite Data Processamento Nosso Niimero
15/09/2023 Nota de Débito No. 003548 DM N 15/09/2023 0000000180920
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
101 RS 1.000,00
Instrugoes (Todas as Informacdes deste blogueto sio de exclusiva responsabilidade do Beneficigrio) (-) Desconto
Apos o Vencimento cobrar Multa de R$100.00 e Juros de R$0,33 ao Dia.
(+) Mora/ Multa

(+) Outros Acréscimos
(=) Valor Cobrado

R 24,872 JARDIM PAULISTA Guaira SP 14790-000
Sacador / Avalista

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

48.341.283/0001-61

Ficha de Compensac¢io

A Al

Autenticacdo Mecénica

I



Z |
- E’:‘.’“F? Consultas - Emissio de comprovantes

G3322016453497761
20/10/2023 17:04:39

20/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 17:04:39
867008670 eoe3

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

93399273784420009960518092601017195040606010000
BENEFICIARIO:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO

NOME FANTASIA:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO DE E
CNPJ: 29.763.498/0001-26
BENEFICIARIO FINAL:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO DE E
CNPJ: 29.763.498/0001-26

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 102.001
DATA DE VENCIMENTO 15/18/2023
DATA DO PAGAMENTO 20/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.000,00
JUROS/MULTA 101,65
VALOR COBRADO ) il.101,65
NR.AUTENTICACAO B.63F.4B8.603.B7E.8AC

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0860 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

0



354-0

BLS Medical Com e Locagiio de Equipamentos Ltda. Recibo de
%G 1oy, ONPJ: 20.763.498/0001-26 =
N (ifvedys ol Avenida Silvio Della Roveri, 377 Sio José Do Rio Preto - SP Locaq:ao
(17) 3304-3472 No. 003549
Emissao
15/09/2023
Dados do Cliente
Nome / R.Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Apelido / Fantasia: C-263 STAC GUAIRA
CPF/ CNPJ: 48.341.283/0001-61 RG/IE; ’ Contato:
Endereco: R 24,872
Bairro: JARDIM PAULISTA Cidade: Guaira Estado: SP Cep: 14790-000
Email: Site:
Telefone: (00) 0000-00
Itens
Cédigo  Namero Produto Unid. Qtde. Valor Unltario SubTotal
000319 TAXA DE LASER UN 1,00 1.000,00 1.000,00
iss Retido: 0,00 Pis Retido: 0,00 SubTotal: 1.000,00
IR Retido: 0,00 Cofins Retido: 0,00 Desconto: 0,00
INSS Retido: 0,00 Cont. Soc. Retido: 0,00 Total: 1.000,00
Observagdes Contas a Receber - Vonc.: 15/10/2023

Dispensada emissio de Notas Fiscais, conforme lei complementar 116 de 31/07/2003.

Paciente: ALESSANDRA ARAUJO DA SILVA
Data Cirurgia: 24/08/2023

Médico: ARTHUR EUGENIO DE C. BISINOTTO
Procedimento: LITOTRIPSIA FLEXIVEL
Convénio: SUS

NF: 000018905

Recebi de BLS Medical Com e Locagdo de Equipamentos Ltda. os servicos constantes na Recibo de Locacsio 003549 que somam 1.000,00

Data do Recebimento

M RE
PAGO COM RE
PROCESSO N°
CONVENIO N

CIURSO
142022
Q42022

EDERAL
FONTE () ipAL

By ESTADUAL

Identificacsio e Assinatura do Recebedor

SPICA (H892_Nota_Debito.RPT)
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& Santander

Recibo do Sacado

Beneficidrio Bis Medical Comercio E Locagdio De Equip Ltda Agéncia / Codigo Beneficidrio Vencimento
Avenida Silvio Della Roveri, 377 Jardim Yolanda Sio .
José Do Rio Preto SP 15061-580 29.763.498/0001-26 0037-0/ 02737442 15/10/2023
Pagador Nimero do Documento Nosso Niumero
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GU .

GUAIRA Nota de Débito No. 003549 0000000180947
Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto

RS 1.000,00
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado

Demonstrativo:

Convénio: SUS

Data Cirurgia: 24/08/2023

Local Cirurgia: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Meédico(a): ARTHUR EUGENIO DE C, BISINOTTO
Paciente: ALESSANDRA ARAUJO DA SILVA

Autenticacio

Mecanica

& Santander |033-7

Corte Aqui

03399.27378 44200.000006 18094.701010 1 95040000100000

Local de Pagamento

Pagar preferencialmente no banco Santander

Vencimento
15/10/2023

Beneficiario Bls Medical Comercio E Locagao De Equip Ltda

Avenida Silvio Della Roveri, 377 Jardim Yolanda Sio José Do Rio Preto SP 15061-580

29.763.498/6001-26

Ageéncia / Cédigo Beneficiario
0037-0 /02737442

Data do Documento Numero do Documento Espécie Doc.  [Aceite Data Processamento Nosso Numero
15/09/2023 Nota de Débito No. 003549 DM N 15/09/2023 0000000180947
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
101 R$ 1.000,00

Juros: 10% a.m.

Instrucées (Todas as Informacaes deste bloqueto s#o de exclusiva r.
Apbs o Vencimento cobrar Multa de R$100.00 e Juros de R$0.33 ao Dia.

Cobrar Multa de 1% apés 1 dia(s) do vencimento

esponsabilidade do Beneficidrio)

(<) Desconto

(+) Mora/ Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Sacador / Avalista

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
R 24, 872 JARDIM PAULISTA Guaira SP 14790-000

48.341.283/0001-61

Ficha de Compensacio

JAVEI

I

Il

TN e

Autenticacio Mecanica

)



20/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 17:04:39
867008670 8005

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
03399273784420090900618094791010195940990199969
BENEFICIARIO: .

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO
NOME FANTASIA:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAQ DE E
CNPJ: 29.763.498/0001-26
BENEFICIARIO FINAL:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAQ DE E
CNPJ: 29.763.498/0001-26

PAGADOR ;

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 102.002
DATA DE VENCIMENTO 15/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 20/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.000,080
JUROS/MULTA 101,65
VALOR COBRADO 1.101,65
NR.AUTENTICACAO 5.2EE.3A6.9B4.355.211

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades,

Consultas, informacoes e servicos transacionais,

SAC BB

08060 729 9722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
2800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

A8



gc4- 0

BLS Medical Com e Locagiio de Equipamentos Ltda.

Recibo de
' = vy CNPJ £29.763.498/0001-26 =
—® | - -1, Avenida Silvio Della Roveri, 377 Sio José Do Rio Preto - SP Locagao
(17) 3304-3472 No. 003550
Emissé&o
15/09/2023
Dados do Cliente

Nome / R.Soclal: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Apelido / Fantasia: C-263 STA C GUAIRA
CPF / CNPJ: 48.341.283/0001-61 RG/IE:
Enderego: R 24, 872

Bairro: JARDIM PAULISTA Cldade: Guaira

Contato:

Estado: SP  Cep: 14790-000

Email: Site:
Telefone: (00) 0000-00
ltens
Cédigo  Numero Produto Unid. Qtde. Valor Unitério SubTotal
000319 TAXA DE LASER UN 1,00 1.000,00 1.000,00
Iss Retido: 0,00 Pis Retido: 0,00 SubTotal: 1.000,00
IR Retido: 0,00 Cofins Retido: 0,00 Desconto: 0,00
INSS Retido: 0,00 Cont. Soc. Retido: 0,00 Total: 1.000,00
Observagédes Contas a Receber - Venc.: 15/10/2023

Dispensada emissdo de Notas Fiscais, conforme lei complementar 116 de 31/07/2003.

Paciente: LEONICE ARQUIMAN

Data Cirurgia: 31/08/2023

Médico: ARTHUR EUGENIO DE C. BISINOTTO
Procedimento: LITOTRIPSIA FLEXIVEL
Convénio: SUS

NF: 000018906

Recebi de BLS Medical Com e Locacgéo de Equipamentos Ltda. os servicos constantes na Recibo de Locag&o 003550 que somam 1.000,00

Data do Recebimento

At
i
PAGO COM RECURSO CQ )
PROCESSC M° 14/2022
CONVENIO N° 04/20272

Identificagdo e Assinatura do Recebedor
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PO Santander

: Recibo do Sacado
Beneficiario Bls Medical Comercio E Locag#io De Equip Ltda Agéncia / Cédigo Beneficiario |Vencimento
Avenida Silvio Della Roveri, 377 Jardim Yolanda S#o
José Do Rio Preto SP_15061-580 29.763.498/0001-26 0037-0 /02737442 151012023
Pagador Nimero do Documento Nosso Niimero
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
GUAIRA Nota de Débito No. 003550 0000000180963
Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto
R$ 1.000,00 ]
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado
Demonstrativo:
Convénio: SUS
Local Cirurgia: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Data Cirurgia: 31/08/2023
Médico(a): ARTHUR EUGENIO DE C. BISINOTTO
Paciente: LEONICE ARQUIMAN
Autenticagio Mecénica
Corte Aqui

& Santander

033-7|

03399.27378 44200.000006 18096.301017 9 95040000100000

Local de Pagamento

Pagar preferencialmente no banco Santander

Vencimento

15/10/2023

Beneficiario Bls Medical Comercio E Locacio De Equip Ltda

Avenida Silvio Della Roveri, 377 Jardim Yolanda Sio José Do Rio Preto SP 15061-580

Agéncia / Cédigo Beneficigrio

Juros: 10% a.m.

Cobrar Multa de 1% apés 1 dia(s) do vencimento

29.763.498/0001-26 0037-0 /02737442
Data do Documento Niamero do Documento Espécie Doc. |Aceite Data Processamento Nosso Nimero
15/09/2023 Nota de Débito No. 003550 DM N 15/09/2023 0000000180963
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
101 RS 1.000,00
Instrugdes (Todas as Informacdes deste bloqueto sio de exclusiva responsabilidade do Beneficidrio) (-) Desconto
Apos o Vencimento cobrar Multa de R$100.00 e Juros de R$0,33 ao Dia.
(+) Mora/ Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Sacador / Avalista

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
R 24,872 JARDIM PAULISTA Guaira SP 14790-000

48.341.283/0001-61

Ficha de Compensacio

AR

JIARI

(T

Autenticagio Mecanica



20/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 17:04:39
867008670 0002

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA

AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
03399273784420009009618096301017995940090199906
BENEFICIARIO:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO
NOME FANTASIA:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO DE E
CNPJ: 29.763.498/0601-26
BENEFICIARIO FINAL:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO DE E
CNPJ: 29.763.498/0001-26

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0601-61

NR. DOCUMENTO 102.003
DATA DE VENCIMENTO 15/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 20/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.000,00
JUROS/MULTA l1e1,65
VALOR COBRADO 1.101,65
NR.AUTENTICACAO 8.8E7.387.DDC.DOE. 565

Central de Atendimento BB

4084 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 9088

. Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

W6



BLS Medical Com e Locagio de Equipamentos Ltda.

ir7; CNPJ : 29.763.498/0001-26
-1 Avenida Silvio Della Roveri,

" (17) 3304-3472

Dados do Cliente

377 Sdo José Do Rio Preto - SP

3540

Recibo de
Locacao
No. 003551

Emissio
15/09/2023

Nome / R.Soclal: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Apelido / Fantasia: C-263 STA C GUAIRA
CPF / CNPJ: 48.341.283/0001-61

RG /IE: Contato:
Endereco: R 24, 872
Bairro: JARDIM PAULISTA Cidade: Guaira Estado: SP  Coep: 14790-000
Email: Site:
Telefone: (00) 0000-00
itens
Cédigo  Nimero Produto Unid. Qtde. Valor Unitario SubTotal
000319 TAXA DE LASER UN 1,00 1.000,00 1.000,00
Iss Retido: 0,00 Pis Retido: 0,00 SubTotal: 1.000,00
IR Retido: 0,00 Cofins Retido: 0,00 Desconto: 0,00
INSS Retido: 0,00 Cont. Soc. Retido: 0,00 Total: 1.000,00
Observagoes Contas & Receber - Venc.: 15/10/2023

Dispensada emissdo de Notas Fiscais, conforme lei complementar 116 de 31/07/2003.

Paciente: VANISE CAMPOS BARBOSA

Data Cirurgia: 31/08/2023

Médico: ARTHUR EUGENIO DE C. BISINOTTO
Procedimento: LITOTRIPSIA FLEXIVEL
Convénio: SUS

NF: 000018907

Recebi de BLS Medical Com e Locagéo de Equipamentos Ltda. os servigos constantes na Recibo de Locagdo 003551 que somam 1.000,00

Data do Recebimento

AGO COM RECURSO
%;RUCESSQ p° 142022
CONVEMIO N® 04/2022

FONTE ( ) FEDERAL
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By EStapuAL

ldentificagZo e Assinatura do Recebedor
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SPICA (H892_Nota_Debito.RPT)
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& Santander

Recibo do Sacado

Beneficidrio Bls Medical Comercio E Locagdo De Equip Ltda Agéncia / Codigo Beneficiario | Vencimento
Avenida Silvio Della Roveri, 377 Jardim Yolanda S#o
José Do Rio Preto SP_15061-580 29.763.498/0001-26 0037-0 /02737442 1571072023
Pagador Nimero do Documento Nosso Nimero
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Nota de Débito No. 603551 0000000180980
Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto

RS 1.000,00

(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado

Demonstrativo:
Convénio: SUS

Local Cirurgia: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Data Cirurgia: 31/08/2023

Meédico(a): ARTHUR EUGENIO DE C. BISINOTTO

Paciente: VANISE CAMPOS BARBOSA

Autenticagdio Mecanica

Corte Aqui

&b Santander |033-7|

Local de Pagamento

03399.27378 44200.000006 18098.001011 2 95040000100000

Vencimento

Pagar preferencialmente no banco Santander 15/10/2023

Agéncia / Cédigo Beneficigrio

Beneficiario Bls Medical Comercio E Locacio De Equip Ltda

Avenida Silvio Della Roveri, 377 Jardim Yolanda Séo José Do Rio Preto SP 15061-580 29.763.498/0001-26 0037-0/02737442
Data do Documento Nuamero do Documento Espécie Doc. |Aceite Data Processamento Nosso Namero
15/09/2023 Nota de Débito No. 003551 DM N 15/09/2023 0000000180980
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
i 101 RS 1.000,00
Instrugées (Todas as Informacdes deste bloqueto siio de exclusiva responsabilidade do Beneficidrio)

(-) Desconto
Apos o Vencimento cobrar Multa de R$100.,00 e Juros de R$0,33 ao Dia.

(+) Mora/ Multa
g:;l;;a:r]g{zlt; ncie 1% apés | dia(s) do vencimento () Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61

R 24,872 JARDIM PAULISTA Guaira SP 14790-600

Sacador / Avalista

Ficha de Compensacio

LTI —

LT

o



20/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 17:e4:39
867008670 0006

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITuLOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

BENEFICIARIO:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO
NOME FANTASIA:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO DE E
CNPJ: 29.763.498/0601-26
BENEFICIARIO FINAL:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO DE E
CNP]: 29.763.498/6001-26

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0601-61

NR. DOCUMENTO 102.004
DATA DE VENCIMENTO 15/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 20/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.000,¢0
JUROS/MULTA 101,65
VALOR COBRADO 1.101,65
NR.AUTENTICACAO 1.79C.4BF.3EF.832.2F7

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 @001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

@800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria,



L o - i . ~ e e
DANFE
PROD- MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONlCA
e g
N R . 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
Galpae 26 I:r";::a P Aﬁ\m,-sp. +-SAIDA 1 3523 1011 2060 9900 0441 5500 1000 5730 2510 0137 7141
CEP:07430350, Fone:11-4934-176:0
Ne 573025 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 1/2
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
Venda de Merc.Adg.de Terc. 135231780149894 19/10/2023 23:05:28
INSCRIGAC ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO NP
188.070.970.117 11.206.099/0004-41
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA DA EMISSAO
STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. (2212) 48.341.283/0001-61 19/10/2023
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DzT?N ADA/SAIDA
R 24,872 ) JD.PAULISTA 14790-000 BUT 73
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA ) 1733327000 SP
FATURA / DUPLICATA
001 19/10/2023 3.022,16 )
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS laAsE DE CALCULO DO IGMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.897,68 452,54 0,00 0,00 3.022,16
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO (OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO 1P [VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 3.022,16
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS -
NOME 7 RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO
ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA 0- DO EMITENTE
ENDEREGO MUNICIPIO
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAO PAULO
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO lpeso BRUTO lPESO LIQUibo
32 CAIXA 128,40 128,40
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
cODIGO DESCRIGAQ DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCM/SH | CST | CFOP |UND. | QUANT. V.UNIT. V.TOTAL BCICMS vICMS viPl . :n:s ALIPI
31041 |C.UNIV.80ML N.EST.TP.BCA.C/PA c/100 LT 23~
L/\ 092207 (10) 09/2026 {Fornecedor: 3328, Lo-
te: 23092207, Qtde: 10 ,Data Fab: 22/09/2-
023, Data Val: 22/09/2026) 30269040 | ooo| 5102 | PCT 10 / 27,6400 276,40 27640} 49,75 0,00 18,00] 0,00
21523 |COL. PERF . CORT. 13LT PARDO C/20-DESCARBOX
ECOLOGIC LT 8082 (5) 08/2028 (Fornecedor:
2014, Lote: 8082, Qtde: 5 ,Data Fab: 01/0-
§/2023, Data Val: 31/08/2028) 48191000 | ooo} 5102| CX 5 / 88,0640 440,32 440,321 79,26 o00| 18,00| 0,00
21936 |COL . PERF.CORT . 03LT PARDO C/20-DESCARBOX LT
8007 (2) 07/2028 (Fornecedor: 2014, Lote:
8007, Qtde: 2 ,Data Fab: 01/07/2023, Data
val: 31/07/2028) 48191000 | ooo} 5102| CX 2 / 38,5350 77,07 77,07 13,87 0,00{ 18,00] 0,00
9414 |COLETOR URINA SACO AD 2000ML C/100-MEDK LT
0323 (4) 03/2026 {Fornecedor: 7740, Lote:
0323, Qtde: 4 ,Data Fab: 01/03/2023, Data
val: 31/03/2026) 90189099 | 040| 5102 | PCT 4 ,{’ 31,1200 124,48
28164 |[FIXADOR P/CANULA DE TRAQUEO.C/20 AD-DEJA-
MARO LT 23D00002720100 (1) 08/2026 (Forne-
cedor: 2490, Lote: 23D00002720100, Qtde: 1
,Data Fab: 23/08/2023, Data Val: 23/08/20~ }77
26) 63079010 | 000 | 51 02| PCT 1 99,5200 99,52 99,52 17.91 18,00
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
4F0V29 R2P3V1 R5V2Z #11
M 4 Produto Isento de ICMS conf.Conv.01/99.

dido: 570313 . :
resa credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018 nos - B . A
mos da Portaria CAT 116/2017 L\'A?\K;ADG
. ocito no Bradesco - Ag:3398 conta:29357-1 (Cod.Ident.: 48341283000161 ) !
or de Ccbranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671 Data. 9 I/OI
DUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO 3 - i
bA%_VENDAS NO NOMERO (11) 4934-1703 .
2 Cubagem: 1,13 Nome' O\/
P n T RA AYIAER e .
WERCADORIAS AVARIADAS EIOU FALTAS -

SO SERAOREPQSTAS SEFOREM—
RELACIONADAS KO CANROTO DA
NOTAFISCAL OU NO CONHECIMENTO COMFERE GOM ORIGINAL

DE TRANSPORTE )

oaGe GOM RECURSO,
ROGESST W 1412
P iy ni® a2 022

ORI —
FEDERAL
FONTE { } I TrcipaL

B By rapiaL

1o




DANFE _

SUPERMED COM. E IMP. DE | D3CUMENTG AUXILIAR

DA NOTA FISCAL

PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA ~

MR WAV

1Y
-~
ID UPERMED N . ) O-ENTRADA [ CHAVE DE ACESSO
{ Tower » 300 - 1-SAIDA 3523 1011 2060 9900 0441 5500 1000 5730 2510 0137 7141
, « Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP,
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
Ne 573025 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
v FOLHA 2/2
NATUREZA DA OPERAGAO N [PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
Venda de Merc.Adqg.de Terc. 135231780149894 19/10/2023 23:05:28
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

188.070.970.117

ICNPJ

11.206.099/0004-41

DADOS POS PRODUTOS / SERVICOS

cODIGO DESCRIGAC DOS PRODUTOS/SERVIGOS

NCM/SH CST [ CFOP {UND.

QUANT. V.UNIT. V.TOTAL

BCICMS

V.ICMS

V.IPi

AL
ICMS

ALIPI

24538 |PAPEL GRAU CIRURG.150MMx100M RL-POLLITEX
LT 1542 (4) 07/2028 (Fornecedor: 1982, Lo-
te: 1542, Qtde: 4 ,Data Fab: 07/07/2023,
Data Val: 07/07/2028)

33279 |CONECTOR VALVULADO C/TAMPA C/10- -

O-TKL LT KLV-230311 (2) 03/2028 (Fornece-
dor: 2598, Lote: KLV-230311, Qtde: 2 ,Data
Fab: 11/03/2023, Data Val: 10/03/2028)
30099 [SERINGA DESC.10ML SLIP C/250-SR LT K1222
(20} 08/2028 (Fornecedor: 3118, Lote: K12-
22, Qtde: 20 ,Data Fab: 25/08/2023, Data
Val: 25/08/2028)

28373 |SERINGA DESC.03ML SLIP C/1000-~INJEX LT 44-
06/22 (2) 10/2027 (Pornecedor: 138, Lote:
4406/22, Qtde: 2 ,Data Fab: 01/10/2022,
Data Val: 31/10/2027)

29287 {SONDA FOLEY 2V N.16 30CC C/1-
0~-DESCARPACK LT 2SFARROO7H (6) 05/2028
{Fornecedor: 918, Lote: 2SFAAAQO7H, Qtde:
6 ,Data Fab: 01/06/2023, Data Val: 31/05/-
2028)

13386 |SONDA GASTRICA LEVINE N.20 C/10-MEDSONDA
REF.10105200 LT 72775 (2} 09/2027 (Forne-
cedor: 9657, Lote: 72775, Qtde: 2 ,Data
Fab: 01/09/2023, Data Val: 30/09/2027)

‘ z S0
h 30 COM RECURSC
%%CESSQ o 14/2022
LONVERIC N° 04/2022
EONTE ( ) FEDERAL

& EStADUAL

Po s |

CONFERE %@J ORIGINAL

48043990 [ goo| 5102{ RL

90189010 200f 5t02| CX

80183118 | 100} 5102 ©X

90183118 | oo0{ 5102 ©x

90183921 700 5102| X

90183929 | 000 | 5102 PCT

/ 55,9175 223,67

»

'/239,7700 479,54

n

20 / 47,4500 949,00

/1 00,8000 201,80

N

/ 20,7567 124,54
,./12.9100 25,82

o

N

22367

479,54

949,00

201,80

124,54

25,82

86,32

113,88

24,22

22,42

4,65

0.00

0,00

18,00

18,00

12,00

12,00

18,00

18,00

0.00

0,00
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

20/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 17.04.39

8670308670 e9e3
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: E6000000020231020193800368403442
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 3.022,16
TARIFA: 10,00
DATA: 20/10/2023 - 16:59:39

PAGO PARA: Supermed Comercio e Importacao de pr
CNPJ: 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 11206099000107

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: 00009000000000293571
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 20/18/2023 - 16:59:40

DOCUMENTO: 102005
AUTENTICACAO SISBB: 2.379.B47.0CF.FC3.EF2

Central de Atendimento BB
4904 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Quvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0ess

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transag&o efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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RECEBEMOS DE BIO BRASIL CIENCIA E TECNOLOGIA S.A. OS PRODUTOS CONSTANTES DA ROTA FISCAL INDICADA AO LADO : NF-e

DATA DE RECEBIMEHTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N. 000023023
SERIE 1
WEsHG _plarguEs - -
Identifica¢éo do emitente DANFE
B10O BRASIL CIENCIA E TEC DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOLOGIA SA. NOTA FISCAL ELETRONICA
RUA ALZIRO CICCHETTO, 185 0-ENTRADA m CHAVE DE ACESSO DA NF-E
) @ DISTRITO INDUSTRIAL BENEDITO STORAN Cep:1328§ 1-SAIDA 35231022 21329900 0103 5500 1000 0230 2319 4774 0260
Gsdneinp Yoongiogls VINHEDO/SP N. 000023023 -
Fone: 1935266600 ' Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
SERIE 1 . .
FOLHA 01/01 wwwan £.fizenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
NATUREZA BA_G;E;zAcAo PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA MERC-NAO CONTR 135231799971188 23/10/2023 14:28:01-03:00
INSCRICAO ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPI/CPF
714064030115 22.213.299/0001-03
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA DE EMISSA0
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/000161 23/10/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
R 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000
MUNICIPIO FONE/FAX vr INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
GUAIRA 1733327000 SP i
FATURA
001
23/10/2023
380.00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICA0 VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
380,00 68,40 0,00 0,00 368,04
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
_ 0,00 0,00 0,00 0,00 11,96 380,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE PORCONTA  |CODIGO ANTT | PLACADO VEICULO  |UF CNPJ/CPF
0-REMETENTE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
8 CAIXAS 47,200 47,200
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD | DESCRICAO DO PROD./SERV. NCM/SH |CST |CFOP |UN |QUANT. |VUNITARIO VTOTAL [BCICMS |VICMS |viIPI AICMS| AP
10134 CLEAN BOX Il P13 - RAS - LOTE: 109604 - VALIDA 48189090000 |5101 |UN 80,0 4,600484 368,04 380,00 68,40  11,9418.00% 3.25%
DE: 17/08/2033
KG| 80,000 4,600434
Produto destina-se a coleta ¢ descarte de resid
uos hospitalares Produto isento de registro
= R
FONTE { } ~4Ud ~ICIPAL
) szf\bu AL
NFERE COM ORIGINAL
CIE b
N\ H
i
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS
INFORMAGCOES COMPLEMENTARES
Protocolo: 13523]799971188

Cotacao 842229:T6¢a ia
|/ GEP:'14790000

RESERVADO AO FISCO




Z

Consultas - Emissio de comprovantes

G3312316421876051
23/10/2023 16:47:23

EmpResa .
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
23/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.47.23
8670308670 0002

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8676-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0200000020231623184343958559647
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 380,60
TARIFA: 3,76
DATA: 23/16/2023 - 16:43:40

PAGO PARA: Bio Brasil .

CNPJ: 22.213.299/0001-03

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 0134 - CONTA: ©0000000000000029998
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 23/10/2023 - 16:43:41

DOCUMENTO: 102301
AUTENTICACAO SISBB: 1.E4E.E5D.57E.EEE.188B

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8800 729 6722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos. ’

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
6800 729 00838

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transag&o efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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CNPJ/CEI 02 Razdo Social/Nome

48.341.283/0001-61 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
03 Enderego (logradouro, n°, andar, apartamento) 04 Bairro
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA
05 Municipio _ 06 UF |07 CEP 08 CNAE 09 CNPJ/CEI Tomador/Obra
Guaira 14790-000 8610-1/01

10 PIS - PASEP 11 Nome
16454751199 MARIA EDUARDA DAS GRACAS SANTOS
12 Endereco (logradouro, n°, andar, apartamento) 13 Bairro
AVENIDA 35A, 2177 CA CJHE S SILVA
14 Municipio 15UF |16 CEP 17 CTPS (n®, série, UF)
Guaira SP 14790-000 | 4731799 02879 SP /|473.179.928-79 ) ﬁx
19 Data de Nascimento 20 Nome da Mae

23/06/1998 ZILDA CRISTINA DE JESUS DOS SANTOS

21 Tipo de Contrato

3. Contrato de trabalho por prazo determinado sem cléusula assecuratéria de direito reciproco de rescis3o antecipada.
22 Causa do Afastamento

Extingdo normal do contrato de trabalho por prazo determinado

23 Remuneracdo Més Ant. 24 Data de Admiss8o |25 Data do Aviso Prévio |26 Data do Afastamento 27 Cod. Afastamento
2.393,70 22/08/2023 20/10/2023 20/10/2023 PDO
28 Pens&o Alim. (%) TRCT |29 Pensédo Alim. (%) FGTS | 30 Categoria do Trabathador
0,00 0,00 01 - Empregado
31 Cédigo Sindical 32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral
000.000.000.00258-7 45.233.574/0001-48 - SIND ENFER E EMPR HOSP E ESTAB SER SAUDE

Rubrica Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
g& 33?3 ge fza?t :;aes [S)gls;lo R$ 1.137,00 51 Comissbes R$ 0,00 52 Gratificagio RS 0,00
53 Adic. de Insalubridade R$ 176,00 54 Adic. de Periculosidade RS 0,00 55 Adic. Noturno Horas a RS 0.00
20,00 % ’ % : % . ’
j |
:6.1 aoras Extras  Horas RS 0,00 57 Gorjetas RS$ 0,00 _ |528e 3:3:::1::3 (SDeSmlsna RS 0,00
. 9, io Famili
ggllzgge\;(aoﬁgfg sobre RS 0,00 GO_MuIta Art. 477 § 8%CLT RS 0,00 62 Salario Familia RS 0,00
i i . 0 jo- . 65 Férias Pr 02/12
2?1 ; ::vizléno Proporcional RS 328,24 23015 13° Saléario Exerq /12 RS 0,00 o oporc RS 328,25 .‘
6/67 I;érilas/ Venc. Per. Aquis. RS 0,00 68 Tergo Constituc. de Férias RS 109,42 69 - Aviso Prévio Indenizado RS 0,00
70 13° Salario(Aviso Prévio 71 Férias (Aviso-Prévio
Indenizado) R$ 0,00 indenizado) R$ 0,00
99 Ajuste do Saldo Devedor RS 0,00
DEDUGOES
Desconto Valor Desconto Valor Desconto Valor
2 - ° - . 5

100 Pens&o Alimenticia RS$ 0,00 101 Adiantamento Salarial RS 0,00 ; gfélr}glantamento de 13 RS 0.00
103 Aviso-Prévio indenizado 112.1 Previdéncia Social 112.2 Previdéncia Social - .

Dias R$ 0,00 R$ 98,47 13° Salario $ 24,61

5 -

114.1 IRRF RS 0,00 114.2 IRRF sobre 13° Salario RS$ 0,00

PAGO COM Rﬁcgj??g v AN
3 o Ne 1402022 aEEne AL ORI
PR M- 42022 COMFERE 00 ORIGIAL

e (3 FEDERAL \
FONTE g -§§:ﬁu§\;§cﬁpﬁ\t

W EITAPUAL

fits



2

EPnesa Consultas - Emissao de comprovantes

G3342716168791011
27/10/2023 16:27:19

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASTL

27/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.27.19

8670308670 2001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: £0000000020231027191102434987549
CNP3 DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.955,83
DATA: 27/16/2023 - 16:11:26

PAGO PARA: Maria e G Santos
CPF: *%%_ 179 928-%%

CHAVE PIX: 47317992879

INSTITUICAO: 90360305 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 3880 - CONTA: 128806000009077900956
TIPO DE CONTA: Conta Poupanca

Esta transacdo pode ser tarifada em até 9,99%,

com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 27/10/2023 - 16:11:27

DOCUMENTO: 102701
AUTENTICACAO SISBB: 2.AF0.434.164.852.31A

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

6800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 6088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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Consultas - Emissio de comprovantes

G3313016504259991
30/10/2023 16:54:48

EMPRESA i
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
30/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.54.49
8670308670 60608

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: £0000000020231030194251709937997
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0801-61
VALOR: 1.572,e0
DATA: 30/10/2023 - 16:52:47

PAGO PARA: Hdl Logistica Hospitalar Ltda.
CNPJ: 11.872.656/0001-10 .
INSTITUICAO: 90000000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 2591 - CONTA: 00000000000001025252
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 30/10/2023 - 16:52:47

DOCUMENTO: 103601
AUTENTICACAO SISBB: 9.EF3.D28.FDA.825.DC5

Central de Atendimento BB
4004 o001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

9800 729 5678

Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
3e/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.54.49
8670308670 oee3

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0B00060020231030194327059959589
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.293,38
DATA: 30/10/2023 - 16:53:00

PAGO PARA: Hdl Logistica Hospitalar Ltda.
CNPJ: 11.872.656/6001-10
INSTITUICAO: 90000000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 2591 - CONTA: 00000000000001025252
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor miximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 30/10/2023 - 16:53:00

DOCUMENTO: 103002
AUTENTICACAO SISBB: C.A85.620.79F.9EF.514

Central de Atendimento BB
4004 8001 )
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

@800 729 6722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

o



0DSIZ OV OQVAYISEH

@abTI0 30 BP TVIIG

100’034 401 + 00'0$H OUTISEq Jn BP TYIIA itenpejsazalul SHOI Op $Te303 $BI0TRA | £TZZH8 “okumm pI
$27 "OI'T¥ OOTYINTD OLOGOMd * £707 OSW-SWOTH - T OXANY 04 T FINVE b RILI80S ‘TT JuVY

0000 01 o0'0éy

STIVINTRATINOD SHQOVWIOINT

60’0 Hga 00’0 .
NBSST og oY HOSS3_ 03 omoTyo 3¢ =sve SOSIANES S0Q TNIOL HOTWA TEAIIINR OYITYISKT
NN
% AN« = “
raagd & = - STV 2/
D m O 3 = . §
QTo ar4 =3 > mﬁi A _Q D:N\O . /mw,
Weoms B = | R |
SoLF ] S WOOR), €10 GO, :
L 3 LY ™
=z Armu_ O o, , g\p ,
4 @ 5 Vi
Qpz— X £5
© Dy Y
002k W
HOZ2
LEO0
T LG SETELST ETS0STeTRuB000 TG~ T
I §¢/80/10 :TeAG £2/80/10
000 00°2T foo’0 foo‘s 006’0 Z1'69 00’36 foo‘srs  joo‘o 00 ‘0 00‘¥vT 4 NO{BOTS  JOOS  16TOZTHOOE sqed d 969080€Z 9307 | VITVISIWI|GTL
| TSODEEP08620T | 652E2S | AT - TIA /S
Y3 0T 4D 9N I I
IdI "¢ | SROY ° IdI A § 1S SROI‘A{IS SROI of| SRDI A 5RO1 2" VIO “A “3630 % OINODSEC"A| OIVYIINA'A |ZavarINund “NO d0d2 IsD HS/RON SODIANIS/S0L008d 500 OYSTUDSET
M 00%9°0 TBSZ ~ H 0’1t
00108y ossd OLO¥E 0SAd 0QIgZEd OWARGN YOUH AIOPISE
6900011885100 OR VIGNYTIIEn 0% "N VIHIIVIONI AY
TUOQVIST OYSINISNI E OT4IOTHAN
01-1000/969°2.8° 11 H ejualTU - § "YALT YVIVLI4SOH WOILSIDOT TAHE
1I2/080D an OIAIEA O WV IINY 091090 NIk ¥od S3Eal V1208 oyzws K
00°9LG 00 000 000 00°0 00’0
VION VT TVIOL WOTEA 131 0Q HOTYA SWINOSSIW SYSTASEA SWEIN0 OIROISIT QuN93s 0 ¥OT¥A
00°9L% 00“9LS

000
r 0L000Hd SOT TYIOL MOTWA

~Na.mm
O¥IINIILSENS SROT od Sbmm BT ASVE

SHOI O ¥OT¥A
ke

00‘9L$=A0TBA £20Z/0T/0S=OUBA TOO=IAO |

[ = |
TUOAYIST OYSIUISKI 30 KYA/ZHOL
000~-06L"¥1 oYyIve KIS ¢L8 oN ODIWHAANT WAS
&35 OLINASIT/OITVE O5TIIANT
€202/0T/08 19~T000 mmm.awm.memmmww, YIIV0D A YIQIODTYASIH A YSYD YINYS F
OYSSINE Va4 WING 380/04R TUI205 OYZVA/THON
0TI-T000/959°2.8°1T 0TTOELYIOELS 6900011885100
23N> OX¥YIAGTHL 15805 OX TVIAYLSE *JSNT TEAAYEST OYSTHOSNT
BO:ZP:ET €202/0T/0¢ 660PV69P3GECTET QYIFADYAL 3¢ OUY MW 30 WANFA
050 30 OYSVZINOIIY $a OI000508d QUIVEIS0 ¥q VZEHOTVN
BIOPBZTIOINY ZBIDE PP 93T8 oU no Te330d/I00* 106 "RPUSZET *STU - MM B-IN T aor 3 .
¥p Teuoioeu tejxod ou SPEPIOTIUAIRE 9P ITNsSUOD L, AYIVUGSON YIII5I001
¥avs - 1
. 098V OTEV ZILL VI®Y 000T 00SS O0TTO 009S 92L8 TIOT £2IE YORING - @ v
T T T T T OSSHOY 24 INWHD esTUQIRaTH 05050¥8E:d3D ‘00£6-T2ZE (pe) :suod

K

I T

TeasTd 230K ep
IBTITXNY Ojusmmooq

AINVQ

DR ‘VIONYTHIEN ‘X9EgIL oaited
07 "N YWMIIVIONT AV

YYIVLIGSOH ¥DILSIDOT 'IQH

O hag

OINIWIGIDMN I YIVG
{s1P2X ST25 ® ®3uULIGS
VEINAD 30 YIGNODIWASIN

LSID0T ‘IGH 3@ SONIgADTH

HOQIEAIIY OU WANIYNISSY T OYIVOIILINGGT

031814 oBITeqTH -
17 IYIYLISSOH VoI

® sojuayuTnb) {00 ‘3.6 $¥) -

30 ¥SWO WINVS - €827 OQVT OV YAYDIONI TYISII YION VO SHINYLSNOD $01NQo¥d SO ¥a

0

LLY TVY AN

b~ 1 ¥L090LT qaa




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

30/10/2023 - AUTOATENDIMENTO ~ 16.54.49

8670308670 0003
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: E6000000020231030194353148219376
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: - 576,00
DATA: 30/10/2023 - 16:53:16

PAGO PARA: Hdl Logistica Hospitalar Ltda.
CNPJ: 11.872.656/8001-10
INSTITUICAO: 00060000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 2591 - CONTA: 60000000000001025252
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até e,99%,
com valor miximo de R$ 10,60.

Notificacao enviada em: 30/10/2023 - 16:53:16

DOCUMENTO: 103003
AUTENTICACAO SISBB: ©.B6A.42D.114.9F9.4C3

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

@800 729 9722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
8800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

"y



RECEBEMOS DE 1000Medic Distribuidora Imp Exp de Medicamentos Ltda OS PRODUTOS

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

141230288859405

NF-e
N° 116.439
SERIE 1
1000Medic Distribuidora Imp| DANFE E
S - | T
AUXILIAR
_ DE NOTA FISCAL
! w ' -y Lidio Oltvamari, 1796 ELETRONICA '
TR 3 « 0-ENTRADA El CHAVE DE ACESSO
m e d ! {; lf“‘"’“ 1- S;“DA ' 4123 1005 9936 9800 0107 5500 1000 1164 3915 3092 7082
it s e § Nt 8‘5’;‘(’):‘;‘:" PR N°116.439 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
. . (16 32247700 SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
’ Folhalde 1 ou no site da SEFAZ Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO . .. . . . . PROTOCOLO DE AUTORIZACKO DE USO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros, destinada a nio contribu
INSCRICAO ESTADUAL

31/10/23 16:37
JINSC, ESTADUAL SUBST, TRIBUTARIO NPT
9029958464 816013656117 05.993.698/0001-07
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL . CNPI INSCRICAO ESTADUAL DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 IISENTO 31/10/2023
E%Tg’ll)Z ?ZP790 000 DATg ]17 ISOA/ﬂ2)023
MUNICIPIO FONE/FAX UF. | BAIRRO/DISTRITO HORA DA SAIDA
Guaira (17) 3332-7000 l SP | JARDIM PAULISTA 16:37
FATURA .
NUMERO 0 LOR R R R R VENC ORTNUMERQ._VENCIMENIOQ VALOR
116439/1 31/10/23 2.070,00 )
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DOICMS5 | VALOR DO ICMS . | VALOR ICMS DESONERADO [BASE DE CALCULO ICMS S.T VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS|
2.070,60 82,80 0,00 X 0,00 2.070,00
VALOR DO FRETE : VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
: 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 2.070.00
. TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT [PLACADO VEIC.] UF. | CNPJ/CPF.
RODONAVES TRANSPORTES E ENCOMENDAS LTDj 0-EMITENTE l 44.914.992/0038-20
ENDERECO — MUNICIFIO 5| INSCRICAD ESTADUAL
ROD CONTORNO LESTE BR 116 14219 SHo José dos Pinhais / PR PR | 90617064-17
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO P . | PESOLIQUIDO
1,00} caixa l I l / 5,70 T 5.70
DADOS DO PRODUTO /
&2‘3{?’1‘3 DESCRIGAO DOS PRODUTOS NCM/SH ‘“;%Tsa crop | uND, | QIDE. ux#&o J‘%ADLR/ iﬁsa ICM5 = Pl 1::415(2”0?:
274 | SERINGA ANGIOGRAFICA SINOPOWER-S (SN-CT-S01)CX C/50  [9018.31.19 1100 [6.108 [UN 30,00 69,00 2,070,00 2.070,00 82,80 0,00} 4,00} 0,00
UND SINO MDT
Lote: 07031192670 x30 Val-02/07/2026

PROCESSO
CONVEN%VO
FONTE g )

DADOS ADICIONAIS

I

Ly

(@ 0wl tg iy

PAGO COM RECURSO

1442022
0412022
EDERAL
QUNQCRPAL

N\Z‘

“ o

W ESTApUAL -

CONFIRA AS
MERCADORIAS
NO ATO DA ENTREGA,
NAO ACEITAMOS
'RECLAMAGOES
POSTERIORES.

INFORMACOES COMPLEMENTARES

:: Parcela 1:1/1 de RS 2.070,00 p/ 31/10/23 | :: Valor total do ICMS In
Transferéncia | :: Valor aproximado dos tributos R$0,00 (0.00%) Font,

terestadual para a UF de destino:289,80 | :: Tipo de Cobranga:
e; IBPT | :: Pedido:30890 ) :: Inf, de;nm::
FARDIM PAULISTA - Guaira - SP - CEP: 14790000 | Obs:PAGAMENTO ANTECIPADO VIA TRANS (&

End. Entrega: R 24 872 -
1A BANC. .

ERVADO AO FISCO o~ 8
g"“ LB aD0

133



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
30/10/2023 - AUTOATENDIMENTO -~ 16.54.49
8670308670 0605

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: 59699609020231039194537649716944
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/6001-61
VALOR: 2.070,00
DATA: 30/10/2023 - 16:53:35

PAGO PARA: 1@0@medic Distribuidora Importadora
CNPJ: 5.993.698/6001-07
CHAVE PIX: 05993698000107

INSTITUICAO: 00006000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: @495 - CONTA: 00600000000000302082
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,

com valor miximo de R$ 16,00,

Notificacao enviada em: 39/10/2023 - 16:53:35

DOCUMENTO: 103604
AUTENTICACAO SISBB: ©.881.6E3.B6C.43D.22F

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.,

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

9860 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos  canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 o088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transacdo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.

724



1

RECEBEMOS DE ALFA CHEMICAL LTDA - 21 .368.759/000

ELETRONICA INDICADA ABAIXO. DESTINATARIO: SANTA

-00 OS‘P(?ODUTOS E/OU SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL

1

i CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA, CIDADE: Guaira-SP - CPEIOND]: NF-e Lo
i 48.341.283/0001-61 - REC: Boleto Ban 10/11/23 R$: 843,48 i Ne 008922 o
:i, DATA DE RECEBIMENTO IDENTIGACAQ E ASSINATURA DQ RECEBEDO, ) . DATA EMISSAQ VALOR TOTAL DA NOTA

. . !

: " s Comal anc. o AQu.all 31072023 84348 || SERIE 1

. N - d:”.,\ ’(__'} DANFE CONTROLE DO FISCO L
a B Documento Auxiliar de B ‘:" | .
e Nota Fiscal Eletronica ;gJ jj,‘ =
1-SAIDA D 2-ENTRADA j o
s e . Consuita de f‘a;utenllcldade nol portal nacional da . |
it A - NF-e www.nfe.fazenda.gov.br, portal ou no site .
- o
ALFA CHEMICAL LTDA N 00?922 / da Sefaz Autorizada
; RUA DELMIRO JOSE DE ANDRADE, 332 S C SERIE 1 Pagina 1 de 1 Chave de Acesso
CEP: ;‘3781?1 34 - BARRETOS-SP / 3523 1021 3687 5900 0100 5500 1000 0089 2215 0002 9626 -
L NE: (17) 3324-2169
i NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
P VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO 135231735673658 - 13/10/2023 10:03:15
i
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRIB. CNPJ / )
204137829117 s 21.368.759/0001-00
DESTINATARIO/REMETENTE . p‘a \ S
NOME / RAZAQ SOCIAL \‘v * CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO S : .
SANTA CASA DE MISERICORDIA DF, GUAIRA : 48,341.283/0001-61 1 0/2023 - -
: ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA /’ i
o, | RUA 24,872S N ntr 4790000 16/10/2023 . ui
. MUNICIFIO FONE/FAX [UF |[INSCRIGAO ESTADUAL R
. | Guaira 17} 3332-7000 SP I
. FATURA
’ FATURA VENCTO VALOR " FATURA VENCTO VALOR " FATURA VENCTO VALOR ” FATURA VENCTO VALOR
001 10/11/2023 843,48 :
CALCULO DO IMPOSTO . o
BASE CALC. IcMs || VALOR DO icMs BASE CALC.ICMS ST  |[VALOR ICMS ST VIMPIMPORTAGAO  |[V.IcMS UF REMET. VALOR DA FCP VALOR DO PIS V.TOYAL PRODUTOS.__|
843,48 151,83, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4,16 792,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO* DESCONTO OUTRAS DESPESAS|[vAtorR DO TP - ICMS UF DEST. VAPROX. TRIB VALOR DA COFINS VIOTALNOTA L
, , 0,00 ; (51,4 ) , ) 84348
~.
: TRANSPORTADOR/VOLUMES TRAN SPORTADOS e ,
' - [RAZAG SOCIAL Q FRETE POR CONTA EGDTGWILTLWW UF | [CNRJICRF T
' e L
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL -
QUANTIDADE ESPECIE " MARCA NUMERAGAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO B
. 4 || VOLME B i | 20,600 | 20,000
DADOS DO PRODUTO/SERVIK kS

Her

ALFLEX 300UHS 5L

cOM RECURSO

MR 18 AR U:
i Lot CEFER O ONGHA
CONVERNIO N” U4 %
EDERAL
FONTE ( 3‘;‘:ﬁL§MGCiPAL

W EspARUAL

RV el

t

LANCADO

Data: 43 140/ 2023

AT O Keowdy’
[ Too 1Y iNome:
CALCULO DO ISSON T
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO (SSQN VALOR DO ISSQN
ISENTO
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

GUAIRA;

PED. VDA: 250002962; VND: TIAGO HENRIQUE; Codigo Cliente: 00000053: Nome Fantasia: SANTA CASA DE




o

| 748x | RECIBO DO PAGADOR
JE SUSERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ: 48.341.283/0001-64 008922/A
“MICAL LTDA - CNPJ; 21.368.758/0001-00
{0 JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial I
/81-134 - BARRETOS / SP o
s (Texto de responsabilidade do Beneficia Qualquer di sobre este boleto, contate o beneficiério) .
JS 10/11/2023 COBRAR JUROS DE R$ 2,81 AO DIA
AOTESTAR 10 DIAS CORRIDOS
PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO
/ -
< 1 Nosso Numerc Espécie Moeda Quantidade Valor do Documento Especie Documento Agéncia/Codigo Beneficidrio ; '
=1 23/204091-7 REAL 84348| DM 0715.25.16553 U
. Autenticagio Mecnica

| o ‘748 =X
Local de Pagamento

* | __PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DE CREDITO DO SICRED!
1 Beneficiario

! ALFA CHEMICAL LTDA - CNPJ: 21.368.759/0001-00
... RDELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial Il - CEP: 14761-134 - BARRETOS / SP

o e

1

74891.12321 04091.707150 25165.531085 7 95300000084348

b

Data do Documento N° do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento )
13/10/2023 008922/A DM N 13/10/2023 1 : ] :
Uso do Banco Carteira a | Espécle Moeda | Quantidade Moeda Valor % 7 ﬁ t Plu
B 1 RS f L o
..} Instrupdes (Texto de responsabilidade do Beneficidrio. Qualquer divida sobre este boleto, contate o bensficiério) (~) Desconto v
ol APOS 10/11/2023 COBRAR JUROS DE R$ 2,81 AODIA R
3 PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS .| () Outras Dedugbes/Abatimento
; PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO
i (+) Mora/Multa/Juros
(+) Outros Acréscimos
! (=) Valor Cobrado
= __ _
Py : 48.341.283/0001-61
¢ pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.
fo RUA 24,872, SIN, , Centro CODIGO: 00000053 E
- CEP: 14790-000 - Guaira/SP RCA: 056 - ﬂAGO HENRIQU
I SACADOR/AVALISTA: CPFICNPJ:

Autenticagdo - Ficha de Compensagao

PR R A e e T T

R R Rattid

AU SRR

10



g i Consultas - Emissio de comprovantes

G3330108232242291
01/11/2023 08:33:54

01/11/2623 - BANCO DO BRASIL - 98:33:54
867008670 eee3

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
74891123210409170715025165531085795399600084348
BENEFICIARIO:

ALFA CHEMICAL LTDA

NOME FANTASIA:

ALFA CHEMICAL LTDA

CNPJ: 21.368.759/6001-00
BENEFICIARIO FINAL: .
ALFA CHEMICAL LTDA

CNPJ: 21.368.759/0001-00

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNP3: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 1e3.1e1
DATA DE VENCIMENTO 10/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/1e/2023
VALOR DO DOCUMENTO 843,48
VALOR COBRADO . 843,48
NR.AUTENTICACAO 1.E53.F90.C87.730.E8B

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

a8ee 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 oess

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

L



SUPTEMLIRLADO SFUTIRRD OF GOASA LTD 4
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TEL: 57 PP L-PEEZ - TAL 5T ATILLENT

-

DANFE

Documento Auxiliar da -
Nota Fiscal Eletrénica
0 - Entrada

1 - Saida .
N° 000013598 /FL.1/1

il

Il

CHAVE DE ACESSO
e e L SEREL 3523 1056 9270 2300 0109 5500 1000 0135 9810 0114 7545
Consuita de aufenticidade no portal nacional da NF-o
OPER~ACAO REG.EM ECF - www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada
Inscrigdo Estadual Insc. Estadual Subst. Tributario | CNDPJ - PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
| 322011587118 56.927.023/0001-09 / 135231650409825 02/10/2023 10:13:01
DESTINATARIO/REMEITENTE .
ome octal CPF7CNP] mﬁaﬁﬁs‘?
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 02/10/2023
Eude:ego Bairro / Distrito CEP Daia da Salda
RUA 24 N° 872 | CENTRO 14790-000 02/10/202
Municipio Fone /Fax UF [ Horadasaida 1
GUAIRA (17) 3332-7000 sp |- 10:11:56
“FATURA o
1 304.60 22/10/2023
P
CALCULO DO IMPOSTO
[Base de Calowlo do ICMS Valor do ICMS "Base de Calowlo do ICMS Substitiigio | Valor do ICMS Substimgio Valor fotal dos Produtos /
63,80 9,18 0,00 0,00 304,607
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessorias Valor do IPI Valor total da Nota /
0,00 0,00 0,00 0,00 304,601
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORIADOS
[ Nome / Razio Social ot : Plca do velcalo | CNPT7CPF
- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Enderego Municipio Inscrigho Estadual
Quantidade Espécic Marca “Numeragao Peso Bruto Peso Liquido
0.000 0.000

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

7894904271566 |MARGARINA CREMOSA S/SAL UN
. DELICIA 500G C/CREME LEITE
7896069575732 | CHOCOLATE EM PO CREMOSO 18069000[0/60 5929 JUN 5 7.9 3995|7 . 0,00 0.00 0,00 0
SIAMAR 32% CACAU 200G ra -
7898280080149 | SAL UNIAO OURQ REFINADO 1KG 25010020 Jo/00 5929 |UN 10 2,09 20,90+ /20,90 1,46 0,00 7,00
7898910048051 {COCO RALADO INDIANO 100G 08011100 10/00 {5929 JUN 10 4,29 4290[+ 42,90 7,72 0,00 1800} o
7898949924388 | ARROZ VASCONCELOS INTEGRAL | 10063011 |0/40 5929 JUN 5 729 36450 0,00, 0,00 0,00 0
1KG .RF.2010059
PAGO COM RECURSO iEERE ArE ORIGIA]
s - ; SR / VA
PROCESSC N°® 14/2022 n Doy % CONFES L WV ORIC
CONVENIO N° 04/2022 gt @
FONTE ( ) FEDERAL .
' ; T RHUNICRPAL
A ESTA DAL
CALCULO DO ISSQN
llnserigao Municipal Valor total dos Servigos l Base de Calculo do ISSQN IValor do ISSQN
DADOS ADICIONAIS | -
Informagdes complementares Y \ “U ReservadosoFisco = —
Ref. Cupom Fiscal: 127860, v Whs o o) prr s
DANF REFERENTE PEDIDO GRAZIELA % LANCADO
BOLETO BANCARIO COM VENCIMENTO 22/10/2023 s oz
Riedoiole \YVIOXG - | psia: 021001 9022
]
ity = /|0/Q3 [Nome: el
) N
:.Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat.com.br - Sifat ERP 8.23.07 .
Recebemos de SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA os produtos da Nota Fiscal indicada 80 1ado, NF-¢
Data e Recebimento | Tdentiioagho o assmatura do Reoobedor 000013598
stRE1 7))




Sanco ltad S.A. l 341-7 l

RECIBO DO PAdADOR

34191.57007 04091.901332 31805.680001 2 95110000030460
«cal de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias ¢ correspondentes Vencimento
. ’ ) 22/10/2023
Beneficidrio Agéncia/Cadigo Beneficidrio

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
AV 23,1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09

1333/18056-8

Data do documento  |Nam. do documento Espécie Doc.  [Aceite  [Data Processamento [Nosso Numero
02/10/2023 13598 DMI N 02/10/2023 157700040919 - 0
Uso do Banco Carteira Espécie  [Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 304,60
[nstrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer diivida sobre este boleto contate 0 BENEFICIARIO.  |(-) Descontos/Abatimento
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%
(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

UA 24 N° 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
eneficidrio final

CNPJ/CPF:

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

-----------------------------------------------------------------------------------------------------

@ Banco ltat S.A.

341-7 l

------------

34191.57007 04091.901332 31805.680001 2 95110000030460

Ianal de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes.

'Vencimento

22/10/2023

Beneficiario
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

A géncia/Codigo Beneficidrio
1333/18056-8

|Data do documento  [Niim. do documento Espécie Doc.  |Aceite  |[Data Processamento Nosso Nimero
02/10/2023 13598 DMI N 02/10/2023 157 /00040919 - 0
Uso do Banco Carteira Espécie  {Quantidade 'Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 304,60

{Instrugées de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer ditvida sobre este boleto contate 0 BENEFICIARIO.
[APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 N° 872, 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP
CNPJ/CFF:

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

i

l a
P

i |

neficidrio final
i
T

Ficha de Compensagio

Autenticagfio mecfinica

-----------------------




01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - @8:33:54
867008670 oee4

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

ITAU UNIBANCO S.A.
34191576076409190133231805689601295110099036469
BENEFICIARIO:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNP3: 56.927.023/0001-09
BENEFICIARIO FINAL:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNP3: 48.341.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 103.162
DATA DE VENCIMENTO 22/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/1e/2023
VALOR DO DOCUMENTO 304,60
JUROS/MULTA 18,28
VALOR COBRADO 322,88
NR.AUTENTICACAO C.D32.CBB.653.14A.0F6

Central de Atendimento BB

4004 o@0l1 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

8800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 00888

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



DANFE
Documento Auxiliar da
) | Nota Fiscal Eletrénica
TUPITAMRCAIO MDD OE GUASA LTR 0-Entrada IZ,
g&:ﬂf:%; ? I3 W 3783 QUAEA < v,: . 1- Saida {’
A e AR &3.‘&0;@-:&:%{ AT - XD A e 3% -
L 52 FRILISES .t 1Y IVILLBLY SrEsaras N° 00001363 /‘PI" 1/1 CHAVE DE ACESSO
!P._?M&;,_, 531 FTIvp tey ke >
— ;';”" Smr e teBr ey e e SERIE { // 3523 1056 9270 2300 0169 5500 1000 0136 3510 0156 3866
OPE ] Consulta de antenticidade ng portal nacional da NF-e
P RaAo%zt(:dl:f]G EM chnsc ST 7 www.nfe.thzznda.gov.br/ponal ou 1o site da Sefaz autorizada
Insenig - Estadual Subst. Tributério | CNP PROTOCOLO DE AGTORIZACAG DE USG
322011587118 56.927.023/0001-09 L 135231707679614 09/10/2023 17:28:25
DESTINATARIO/REMETE =
Oome OCial CPF7CNPT™ W |
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435  148.341.283/0001-61 09/10/2023 -~ |
Enq Batrro 7 Distrito CEP Data da Salda
ROXS v 872 | CERTRG 14790000 09/10/2023
Mumc'fpxo Fone /Fax UF ora
GUAIRA e (17) 3332-7000 sp |- 17:27:51
FATURA T ]
1 288.71 [ 297102023 |
CALCULO DO IMPOSTO
[Base & Calcalo &5 ICMS Valor do ICMS Base de Célculo do ICMS Substifigio | Valor do TCHT S Substituigio Valor total dos Produtos .
0,00 0,00 0,00 0,00 288,714
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessérias Valor do IPI Valor total da Nota
0,00 0,00 A 0,00 0,00 288,71
'\—O\JT'TRANSPORTAD R /VOLUMES TRANSPORTADOS
m Tete por 3 o I UF T CRPI7TCFF
- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Enderego Municipio UF Inscrigdo Estadual
tidade Espécie Marca umeragdo Peso Bruio Peso Liquido
Qun 0.000 0.000

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIH 0S
P B RSy

19163 BROCOLIS NIf:TA 300G UNIDADE  [07041000 Jo/a0 ]so29 fUN 6 499 29,94 0,00 0,00 0,00 0
6033 REPOLHO VERDE KG 07049000 |0/40 {5929 |kG 6,558 // 1,99 13,05{ .~ 0,00 0,00 0,00 0
6057 CENOURA KG 07061000 10/40 {5929 [KG 5,091 / 4,39 23517 0,00 0,00 0,00 [i]
6064 BETERRABA 07069000 {0740 15929 [kG 4918|7225 11,20 " ¢.00 0,00 0,00 0
6101 ABOBORA CABOTIA. RF. 000000002 07099300 [0/40 |5939  1KG 5143|7249 1430] " 000 0,00 0,00 0
6163 MANDIOCA SALSAKG 07149000 10/40 {5929 |KG 7,096 / 8,48 60,17 . 0,00 0,00 0,00 0
6231 MELANCIA KG 08071100 [0/40 {5929 IKG 17,003 / 2,79 47,44 / 0,00 0,00 0,00 0
6477 VERDURA FOLHA 84198999 10/40 {5929 |UN 51 .~ 6,99 34,95 - 0,00 0,00 0,00 4]
6668 ACELGA 0709999010/40 15929 IKG 2,067| 2,69 556} .~ 0,00 0,00, 0,00 0
6774 ALHO TOTAL A GRANEL KG. 07032090 0/40 |5929 |KG 1,998] .~ 24,90 49,75 / 0,00 0,00 0,00 0
RSO

PAGO COMA??%%&@ZZ )

PROCESSU 1. 15022 oo e -

CONVENIC o hERAL B | R '

FONTE g ) A&UmgCEPAL : N LANCAE}Q

- g OB -
% ESYADUAL COMFERE COM ORiGiiv- e I
QM Data:_ 091 10§ 2042
Nome! M
Esétﬁ;mgiﬁlmlq Valor total dos Servigos I Base de Clcnlo do ISSQN ,va[orﬁ_gdo 1SSQN j
DADOS ADICIONAJS -
Informages complementares Reservado ao Fisco

Ref. Cupom Fiscal: 129635,
DANF REFERENTE PEDIDO GRAZIELA

BOLETO BANCARIO COM VENCIMENTO 29/10/2023 W Hgm‘ym&g .
B )

1 Nuitricionista

o 1

o CRN-3 50824

135 4

1 n T
;. Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat.com.br - Sifat ERP 8.23.07 st e
Recebemos de SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA os produtos da Nota Fiscal indicada ac lado, NF-e

. 001363
Data de Recebimento Identificacdo e assinatura do Recebedor 0o , 01 5 ;
SERIE 1 937




RECIBO DO PAGADOR

@ Banco Itat S.A. l 341-7 ,

34191.57007 04092.991332 31805.680001 3 95180000028871

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

- . i to
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias ¢ correspondentes, cremmen
Po 29/10/2023
Beneficiario Agéncia/Codigo Beneficiario

1333/18056-8

Data do documento  [Num. do documento Espécie Doc.  [Aceite  |Data Processamento Nosso Niimero
09/10/2023 13635 DMI N 09/10/2023 157700040929 - 9
Uso do Banco Carteira spéciec  |Quantidade 'Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 288,71

Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO, Qualquer diivida sobre este boleto contate o BENEFICIARIOQ,
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTADE......... 6,00%

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 N° 872, 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

eneficidrio final CNPJ/CPF:
Autenticagiio mecanica
Banco Itau S.A. , 341-7 , 34191.57007 04092.991332 31805.680001 3 95180000028871
’Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes. encnnent;g /10/2023

Beneficiario

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - Sp

A géncia/Codigo Beneficidrio
1333/18056-8

Data do documento  [Ntim. do documento Espécie Doc.  Aceite |Data Processamento [Nosso Niimero
09/10/2023 13635 DMI N 09/10/2023 157 / 00040929 - 9
Uso do Banco Carteira ¢cie  [Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 288,71

Instrugies de responsabilidade do BENEFICIARIQ. Qualquer diivida sobre este boleto contate o BENEFICIARIO,
APOS O VENCIMENTO COBRARMULTA DE......... 6,00%

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 N° 872, 14790000 - CENTRO - GUAIRA - Sp
CPF:

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

TR A

T,

Ficha de Compensacio
Autenticacio mecinica

B



01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 98:33:54
867008670 8001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

ITAU UNIBANCO S.A.

34191570070499299133231895680001395189699028871
BENEFICIARIO:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
BENEFICIARIO FINAL:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 103.103
DATA DE VENCIMENTO 29/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 288,71
JUROS/MULTA" 17,32
VALOR COBRADO 306,03
NR.AUTENTICACAO 6.F41.348.DA6.0FB.A41

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088 )
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



SURTEMITROADD S TIRMD OF CLiaS A L TO A /
THTRRICS i IFINE STEI - QRMEA . P .

T A2 DIV -PELE - FAN 37 RFRE-LSRD
TNILYE, . a3 egn Vst mri adoTrater Se cow b

Sk Gk Gl ¥ LY R ol Ll ERT  RE2 280 SR 118

DANFE

Documento Auxiliar da
a Nota Fiscal Eletrénica

0-Entrada .
1-Saida .~

N° 000013666 FL.1/1

TV A

CHAVE DE ACESSO
SERIE1 -

3523 1056 9270 2300 0109 5500 10060 0136 6610 0178 8690

Natureza da operagao
OPERACAO REG.EM ECF Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
. § www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada
Inscricdo Estadual Insc. Estadual Subst. Tributario | CNPJ PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO
322011587118 56.927.023/0001-09 / 135231760874639 17/10/2023 16:53:42
DESTINATARIO/REMETENTE
Nonie / Razao Social CPF7CNFY Data da Emissao |
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 17/10/2023 -~
Ender: Banrro / Distrato Cer Data da Saida
RUA 54 N° 872 CENTRO 14790-000 177102023 |
Maunicipio Fone /Fax UF CT1 [Hotada Saida |
GUAIRA (17) 33327000 SP - 16:52:03
FATURA.
1 562.73 06/11/2023 : 1
3 '\ {
oo},
CALCULO DO IMPOSTO _
Base de Calculo do ICMS Valor do ICMS Base de Célcnlo do ICMS Substitui¢fio | Valor do ICMS Substituigio Valor total dos Produtos
17,45 3,14 0,00 0,00 562,73 |
‘Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessérias Valor do IP] Valor total da Nota
0,00 0,00 ¢,00 0,00 562,73 |~
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[ Nome / Razio Social Trete por Conia: Placadoveicalo | UF ] CNPJ7CPF
- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Enderego Mhmicipio UF | Inscrigdo Estadual
Quantidade Espécie Marca Numeragio Peso Bruto Peso Liquido
0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
BROCOLIS NINJA 300G UNIDADE 07041000 2495 0
3094 CHEIRO VERDE 84198999 10/40 |5929 JUN 15} " 3,69 5535 0,00/ 0,00 0,00 0
34944 (161 ABOBORA ITALIANA KG 07099300 0/40 {5929 |KG 6,009 4,49 26,98~ 0,00 0,00 0,00 [
52504 OVO GRANDE BRANCO DIONISIO  [04072100 [0/40 |5929 [UN 4 - 179 71,96 L~ 0,00 0,00 0,00 0
949z |AGRANEL C/30RF:8 I
6033 {19 ¥ |REPOLHO VERDEKG 07049000 0740 ]5929 |KG 8,327 1,99 16,561~ 0,00 0,00 0,00 0
6057  {{5ld CENOURA KG 07061000 {0740 5929 |KG 5071 .~ 3,99 2022~ 0,00 0,00/ 0,00 0
6064 {3 cis |BETERRABA 07069000 10/40 5929 |KG 5,012 / 2,29 11,47 / 0,00 0,00 0,00 1]
6163 |10% |MANDIOCA SALSAKG 07149000 10740 {5929 |KG 8,03|.~ 7,99 64,151 0,00 0,00 0,00 0
6231 3 ¢§SY |MELANCIAKG 080711000740 |5929 [KG 20,262~ 2,49 5045 0,00 0,00 0,00 0
6477 1} {¥i [VERDURAFOLHA 84198999 10740 15929 |UN 5] .~ 699 3495~ 0,00 0,00 0,00 0
6774 11 2o ALHO TOTAL A GRANEL KG. 07032090 10/40 {5929 |KG 2,04] ~ 24,90 50,79~ 0,00 0,00 0,00 0
7892300030602 }COLORIFICO SINHA 500G 21039021 §0/60 |5929 jUN 6|~ 8,99 53,94 ,v“"’ 0,00 0,00 0,00 0
7896069546480 | TEMPERO DESIDRATADO 09102000 [0/00 {5929 JUN 517 3,49 1745~ 1745 3,14 0,00| 18,00] 0
ACAFRAO SIAMAR 40G
7896069549023 | TEMPERO DESIDRATADO 21039021{0/60 {5929 |UN 6.~ 2,59 15,54}, 0,00 0,00 0,00 0
CHIMICHURRI SIAMAR 15G
7898930950051 |AZEITE PORTO OLIVAEXTRA 15109000 |0/60 {5929 |UN 3 15,99 4197~ 0,00 0,00 0,00 Q
VIRGEM VIDRO 500ML
14/
PAGO COM REGURSO CONFERE COM Q?‘ﬁ(}ﬂ;ﬁ
PROCESSO N® 142022
CONVENIC N° 04/2022 '
FONTE { } FEDERAL 4
s BALINECIDAL
CALCULO DO IS5QN ] B A A T TSSON
‘Ecﬂgao Municipal | Valor total dos Servigos ase o lValor do ISSQN
DADOS ADICIONAIS i
InformagGes complementares Reservado ao Fisco
Ref. Cupom Fiscal: 3453, VRV © e
BOLETO BANCARIO . .
VENCIMENTO : 06/11/2023 LANGCADOG
£
ata: 13 110§ 2023
‘Nome: Loih
} = 66 [( 3} S 6 s

[ Reccbemos de SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA os produtos da Nota Fiscal mdlcada a0 lado.
Ermjssio:17/10/2023 Total R$ 562,73 SANTA CASA. DE MISERICORDIA DE GUAIRA.

NE-e

000013666
SERIE 1

e8] ‘Wm“°iw Lodu

X



RECIBO DO PAGADOR

W&l Banco Itat S.A. 341-7 \

34191.57007 04094.221332-31805.680001 1 95260000056273

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

Local de pagamento: P lo aplicativo, internet énci dent Vencimeiito
agamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes.
06/11/2023
lBeneficiz’nio Agéncia/Codigo Beneficidrio

1333/18056-8

Data do documento  |Niam. do documento Espécie Doc.  |Aceite  {Data Processamento Nosso Ntimero
17/10/2023 13666 DMI N 17/10/2023 157 /00040942 - 2
Uso do Banco Carteira Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 RS 562,73

|Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer diivida sobre este baleto contate 0 BENEFICIARIO.,
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 N° 872, 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

eneficidrio final CNPIJ/CPF:

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

------------------------------------------------------------------------------------------------------

Itau

Autenticagfio mecénica

----------------------------------

Banco itad S.A. 34191.57007 04094.221332 31805.680001 1 95260000056273
[Vencimento
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, intemet ou em agéncias e correspondentes. 06/11/2023

Beneficiario
SUP MUTIRAO DE GUAIRA L'TDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09
AV 23,1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

A géncia/Codigo Beneficidrio
1333/18056-8

Data do documento  [Ntm. do documento Espécie Doc. |Aceite  |Data Processamento Nosso Ntimero
17/10/2023 13666 DMI N 17/10/2023 157 /00040942 - 2
Uso do Banco Carteira Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 562,73

|[tnstrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer diivida sobre este boleto contate 0 BENEFICIARIO.
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 N° 872, 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

MRS AT

Ficha de Compensacio
Autenticagdio mecéinica




01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - ©8:33:54
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

ITAU UNIBANCO S.A.
34191576070409422133231805689001195269009956273
BENEFICIARIO:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
BENEFICIARIO FINAL:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.823/0001-09
PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 103.104
DATA DE VENCIMENTO 06/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 562,73
VALOR COBRADO 562,73
NR.AUTENTICACAO 5.A0C.1A5.9C1.853.728B

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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DANFE

CUNTROLE FISCO

NOVA HOSPITALAR DOCUMENTO
COMERCIALE IMPORTADORA | AUXILIAR DA NOTA
LTD A : HSCAF ELETRONICA
RUA PAOLO PERIOTTO, 363 o ‘
Bairro: JARDIM DE CRESCI 0- ENTRADA IIl CHAVE DE ACESSO
13571-618 Sao Carlos - SP 1-8AiDA
N° 22.329 3523.1021.0364.1700.0184.5500.0000.0223,2910.0127.5676
. ?Z:%ﬁ?;ﬁ;? SERII.E- 0 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
NOVA HOSPITALAR ax 8 FOLHA' N www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
* Autorizadora
DADOS DA NF-¢
NATUREZA DA OPERACKD %
5102 Venda Dentro do Estado
TNSCRICAO ESTADUAL CNPJ

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

637.341.109.119

21.036.417/0001-84

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNEY DATA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 03/10/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R 24,872 JD PAULISTA 14790-000 03/10/2023
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL 0! i
Guaira (017)3331-2777 SP FORADASAA 19:19:50
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL CPF/CNP] INSCRICAD ESTADUAL |
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
MUNICIPIO OF FONE / FAX
FATURA/DUPLICATAS
22329/1 - 02/11/23 - 3060,00
CALCULO DO IMPOSTO .
|BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO 1CMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
00 | 550,80 | | 0,00 80,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO I GUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPU VALOR TOTAL DA NOTA fo.
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3.060,00 |
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANNT [ PLACA DO VEICULO | UF | CNPJ/CPF
BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM G tgssrmmmo E 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRIGAO ESTADUAL
AV 10,1126 RIO CLARO SP |587.220.280.115
QUANTIDADE T ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
ox 2,1000 2,1000

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
B

TIRA TESTE GLICOSE FREESTYLE OPTIUM NEO H CX C/100| 700
Marca: ABBOTT
Lote: 4500187170 - 31/08/2024 Qide: 3000.00

1180
38229000

PAGO COM REGURSO
PROCESSO N° 1472022
CONVENIO E;fg;) fép;i)quzz
i =Dk
FONTE { ?“@UNQCEF’AL

& Estapua

CCa‘rt@tG“ ORIGHAL

DADOS ADICIONATIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Conferir mercadoria no ato da entrega - Nao aceitaremos reclamacoes posteriores a 24h / PRODUTOS

ISENTOS DE PIS E COFINS, CONFORME LEI 10.147/2000. /

RESERVADO AO FISCO

LANGADO |

Data: O Z%j/ 0 /] &fj

N2

OWEB.COM.BR

By



001-9

S s

Comprovante de Entrega

Nome do EeneficiarioiCNPJ/CPF

NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTAD!

363\SA0 CARLOS-SP\21.036.417/0001-84

ORA LTDA\RUA PAOLO PERIOTTO-

Ag./Cod. Beneficiario
3062-7/114660-2

Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Nosso Nimero

() Mudou-se
26913910000014983 8 Recusado

Motivos de ndo entrega (para uso da empresa entregadora)

() Ausente () Nao existe n®
() N&o Procurado () Falecido

- Desconhecido () End. Insuf. () Outros
Vencimento N. do Documento | Espécie Valor do Documento

02/11/2023 22329/1NF R$ 3.060,00

Recebi(emos) o blogqueto | Data Assinatura Data Entregador

de caracteristicas acima

001-9

Local de Pagamento

00190.00009 02691.391003 00014.983175 6 95220000306000

Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Ap6s, atualize o boleto no site bb.com.br

Vencimento

Nome do Beneficiario/CNPJ/CPF

NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTADORA

SP\21.036.417/0001-84

LTDARUA PAOLO PERIOTTO-363\SAQ CARLOS-

02/11/2023
Agéncia / Cédigo Beneficiario
3062-7/114660-2

Data do Documento No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
03/10/2023 22329/1NF R$ N 03/10/2023 26913910000014983
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade | Valor Valor do Documento

. 17 R$ X = 3.060,00
Instrugdes

APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2% E JUROS DE 7% AO MES,
TITULO SUJEITO A PROTESTO APOS O VENCIMENTO

Nome do Pagador/CPF/CNPJ/Endereco

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

R 24,872
14790000 - GUAIRA - SP

( - ) Desconto / Abatimento

(-) Outras Dedugdes (Abatimento)

(+) Mora / Multa

( +) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Cod. Interno: 00000146
CNPJ: 48.341.283/0001-61

-ﬁé'g_édst Avalista:

Reclbo do Pagador

..................................................................................................................................................................................

S

00190.00009 02691.391003 00014.983175 6 95220000306000

ocal d Pagamento

Vencimento

Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Apds, atualize o boleto no site bb.com.br 02/11/2023
Nome do Beneficiario/CNPJ/CPF Agéncia / Codigo Beneficiario
NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTADORA LTDA\RUA PAOLO PERIOTTO-363\SAO CARLOS- 3062-7/114660-2
SP21.036417/0001-84 ~
'Data do Documento No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
03/10/2023 22329/INF RS AN 10371072023 26913910000014983
"Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade | Valor Valor do Documento

17 RS X = 3.060,00
Instruges ( - ) Desconto / Abatimento

APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2% E JUROS DE 7% AO MES.
TITULO SUJEITO A PROTESTO APOS O VENCIMENTO

(- ) Outras Dedugdes (Abatimento)

(+) Mora / Multa

( + ) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Nome do Pagador/CPF/CNPJ/Endereco

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

COD. INTERNO: 00000146

R 24,872 CNPJ: 48.341.283/0001-61
14790000 - GUAIRA - SP Cddigo de Barra
Pagador / Avalista: enticagdo Mecanica  Ficha de Compensagio

AR TRA

13



01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - @8:33:54
867008670 6003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BANCO DO BRASIL
60190996996269139160309014983175695229090395990
BENEFICIARIO:

NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IM

NOME FANTASIA:

NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTA

CNPJ: 21.036.417/0001-84

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR

CNPJ: 48.341.283/0001-61 -

NR. DOCUMENTO 1e3.1e5
NOSSO NUMERC 26913910600014983
CONVENIO 082691391
DATA DE VENCIMENTO 02/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2623
VALOR DO DOCUMENTO 3.060,00
VALOR COBRADO 3.060,00
NR.AUTENTICACAO 1.E31.653.D21.92D.182

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0808 729 @001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

08060 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0860 729 @088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

By



IDENTIFICACAO DO EMITENTE i DANFE —_— _
EQUIP AMENTOS PARA NOTA FISCAL HEa | (J;,'- 1l B L
- x4ABORATORIOS LTDA ELETRONICA CHAVE DE ACESE0
" AVENIDA PORTUGAL, 357 - VILA SEIXAS 0-ENTRADA 3523 0967 4408 5900 0192 5560 1000 0451 6810 7205 1810
14020-073 RIBEIRAO PRETO - SP 1-sAlDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
(16) 2132-3000 S%ims www.nfe.fazenda.gov.br/portal
FOLRHIAF 11 n ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE SO
Venda 135221518280339 12/09/2023 13:17:19
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST, TRIBUT, CNFJ
582.320.532.119 67.440.859/0001-92
DESTINATARIO .
NOME /RAZAO SOCIAL CNPJ DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA i 48.341. 283/0001-61 12/09/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO DATA DA SAIDA
RUA 24, 8§72 CENTRO 14700 000 12/09/2023
MUNICIPIO UF | FONE/F, TRSCRICAD ESTADUAL HIORA DA SAIDA
GUAIRA Sp (1 7) 3332-7000 13:19:42
FATURA / DUPLICATA ) : .
lﬂ070/001 07/10/2023 554,60 | 47070/002 01/11/2023 554,60 | j
CALCULO PO IMPOSTO )
BASE CALC ICMS VALORICMS . BASE CALC ICMS ST VALOR 1CMS ST, TOTAL DOS PRODUTOS
1.109,20 199,66 X 0,00 1.109,20
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR 1Pl ‘TGTAL DA NOTA
X _ 0, ' X 0,00 l 0,00 i 1.109.,20
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS .
OME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADO VEIC _JUF ] FCNP‘J
9-Sem Transp.
[ENDERECO MUNICIPIO UF iNSﬂUCKO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DIVERSOS »
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS ,
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST| CFOP | UNID | QUANT | VALOR | VALOR [ B.CALC| VALOR ALIQ.
{ prODUTO UNIT | TOTAL| ICMS | ICMS | ICMS
4508 "ALBUMINA BOVINA 3295 10ML FRESENIUS 38221300 000 5102 FR 1]/38,007 38,00| 38,00] 684 18
Lote: 71TE02EI Validade: 10/04/2024. -
i1 4515 ANTI A 10ML FRESENIUS 38221300 6004 5102] FR 1135207 3520 3520[ 6.34| 18
' Lote: 7IUBOIEA Validade: 01101/2025.4 , . .
4 [ 4519 ANTI B 10ML FRESENIUS 38221300 000 5102 | FR 11 40,60 40,00] 40,06] 7,20 18
% Lote: 7TUE02EA Validade: 02/04/2025.
4318 ANTID 10ML FRESENIUS 38221300 000 5102 | FR 24 89,50 179,00 179,00] 32,22 18
A Lote: 71TLO1EA Validade: 30/10/2024. .
4526 ANTI D IGM 10ML FRESENIUS 38221300 000] 5102| FR 14135,001 135,00 | 135,00 2430 13
H Lote: 71UA30EB Validade: 30/12/2024. l’l
, .L 4524 ANTI FYA FRESENTUS 382213007 000 51021 FR 292,00 292,00 292,00] 52,56] 18
i Lote: 7IUDI2EA Validade: 12/10/2024.
4511 REVERCEL 10ML FRESENIUS 38221300] 000] 5102 | FRr 271195,00| 390,00 ] 396,00 | 70.20] 18
Lote: TLUIISEF Validade: 13/10/2023.
PAGO COM RECURSO
q PROCESSO N 14/2022
CONVENIO N°® 0442022
FONTE ( } FEDERAL
CERLYI Y’ NaCEPAL
com boleto anexo
DADOS ADICIONALS I
: . AP ASTIRCO.
INFORMACOES COMPLEMENTARES s RESERY. ]
Pedido: 47070 - Cliente 3753 CONFERE COM ORIGRAL LANCADO |
PAGANENTO PRCILNO W oot 12107 823
VALORDERS 554 40 nome: (oupl e
UniNFe | NF-¢ OPEN Source | www.uninfe.com.br Gerado em 12/09/2023 33 13:19:49 pelo UnDANFE 3.9, 4_Fl:e~| \:/viw_m:xd:nfe fo:n_br_ i
------------------------- A MENT- = (;s-p;le-L:;;JR;ro;xI)s LTDA 0S PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL
mgxlgi]ﬁ f IAJ; LQ;&E%%UTS;EZES‘!U\?MR TOTAL: 1.109,20 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA - RUA 24, 872, CENTRO, 14790- NF-e
000-GUAIRA-SP 45.108
DATA DO R.ECEB!MENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SERIE 1




[ N

Comprovante de Entrega

Beneficiario

REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA Agéncia/Cédigo do Beneficiario Vencimento
LABORATORIOS LTDA - EPP _CNPJ: 674408590006192 0623/55870-7 01/11/2023
Pagador . Numero do Documento i

N N
SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA 047070 - uni:;/00008563-8
Espécie  Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto

RS 554,60
+) Outros Acrésci =

»Demons#t-!:ﬂzyo: ‘ (+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado

Referente a compras do pedido 47070 Nota Fiscal 045108

A i WA b A R

Corte Aqui
— Recibo do Pagador

iBeneficidrio ;
REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA Agéncia/Cédigo do Beneficiario Vencimento ;
LABORATORIOS LTDA - EPP  CNPJ: 67440859000192 0623/55870-7 01/11/2023

Pagador Niimero do Documento Nosso Nuumero

SANTA C_ASYA DE MIS DE GUAIRA 047070 ~109%/00008563-8

Espécie %Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto .
RS 554,60 .

(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado
Demonstrativo:

Referente a compras do pedido 47070 Nota Fiscal 045108

Autenticaggio Mecinica

¥} Banco itadi S.A. |341-7|

Corte Aqui

34191.09008 00856.380621 35587.070000 4 95210000055460

[

Local de Pagamento  PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO Vencimento
01/11/2023
Cedente Agéncia/Codigo Cedente
REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA LABORATORICS LTDA - EPP _ CNPJ: 67.440.859/0001-92 0623/55870-7
Data Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceite  [Data Processamento Nosso Niimero
12/09/2023 047070 DM N 12/09/2023 109/00008563-8
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
109 RS 554,60
Instrucdes (Todas as informagdes deste blogueto sfio de exclusiva responsabilidade do Cedente) (-) Desconto
) {+) Mora/Muita

Cobrar juros de mora por dia atraso RS 1,39 N0 -
SUJEITO A PROTESTO 05 DIAS APOS O VENCIMENTO (+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado
Sacado SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA 24872 CENTRO GUAIRA SP 14799-000
Sacador/Avalista Ficha de Compensacfio

Autenticagdo Mecénica

141



01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 08:33:54
867008670 0801

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 86708-3 CONTA: 384-0

ITAU UNIBANCO S.A.

34191090080685638062135587079090495210090055460
BENEFICIARIO:

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP
NOME FANTASIA:

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP
CNPJ: 67.440.859/6001-92
BENEFICIARIO FINAL:

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP
CNPJ: 67.440.859/0001-92
PAGADOR :

SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 103.106
DATA DE VENCIMENTO 01/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 554,60
VALOR COBRADO 554,60
NR.AUTENTICACAO B.56A.664.D83.DDA. 88D

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

1L
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237-2 |

Comprovante de Entrega

Bradesco
Beneficiario

Agéncia/Cod. Beneficiario

Nro.Documento

(e

b

( )Mudou-se
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5 001265423 { )Ausente
Pagador Vencimento Valor do Documento (') Nao existe n° indicado
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 2311012023 446,95 () Recusado
_ ( ) Nao procurado
Data Assinatura ( ) Enderego insuficiente
Recebi(emos) o bloquetoftitulo com as caracteristicas acima, ( ) Desconhecido
Data Entregador () Falecido
( ) Outros (anotar no verso)
Recibo do Pagador
Bradesco ' 237-2 '
Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 23/10/2023
B TAO/CNP J/ENd Agéncia/Codigo do Beneficiario
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055
Data do Documento Nro.Documento |Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
26/09/2023 001265423 DM N 26/09/2023 09/00001163195-1
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor do Documento
09 R$ 446,95
Instrugbes (Todas as informagGes deste boleto s30 de exciusiva responsabilidade do beneficiario) (-YDesconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% (-YOuiras Dedugdes
COBRAR JUROS DE R$ 0,89 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS, (+Mora/Muita
NAQ AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE (¥)Oulros ACTscimos
BANCARIA, NAO SAQ IDENTIFICADOS, PORTANTO NAC QUITAM
0(0S) DEBITO(S). (=)Valor Cobrado
Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Codigo Intemo: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000 m A
Sacador/Avalista
Autenticagso Mecanica
R Bradesco l 2 37-2 l 23793.37609 90000.116310 95000.249409 6 95120000044695
Local de Pagamento ] Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 23/10/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Cadigo do Beneficiario
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5
AV. LUIZ MAGGION, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072055
. Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
26/09/2023 001265423 DM N 26/09/2023 09/00001163195-1
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento
09 R$ : 446,95
Instrugoes (Todas as informagbes deste boleto sao de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% -
COBRAR JUROS DE RS$ 0,89 POR DIA DE ATRASO ()Ouiras Dedugdes
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. FWoralNiaia
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM (+)Outros Acréscimos
O(0S) DEBITO(S).
(=)Valor Cobrado
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Codigo Intemno: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000
MAFRA
Sacador/Avalista
30 Mecanica Ficha de Compensagio



01/11/2023 -~ BANCO DO BRASIL - ©8:33:54
8670608670 6001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO BRADESCO S.A.
23793376099009011631095069249409695120099944695
BENEFICIARIO:

CM HOSPITALAR SA

NOME FANTASIA:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/6001-57
BENEFICIARIO FINAL:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/06001-57

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 103.107
DATA DE VENCIMENTO 23/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 446,95
JUROS/MULTA 16,05
VALOR COBRADO 463,00
NR.AUTENTICACAO 4.096.209.0E4.D44.1A0

Central de Atendimento BB

4004 8801 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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ﬁsradesco ,237'2 l

Comprovante de Entrega

Beneficiario Agéncia/Cod. Beneficiario Nro.Documento ( ) Mudou-se
CMHOSPITALAR SA. (RPO) CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5 001265870 ( ) Ausente
Pagador Vencimento Valor do Documento () Nao existe n° indicado
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 2411012023 537,60 () Recusado
. ( )Naopr do
Data Assinatura () Enderego insuficiente
Recebi(emos) o bloguetortitulo com as caracteristicas acima. ( ) Desconhecido
Data Entregador (') Falecido
( ) Qutros (anotar no verso)
S Recibo do Pagador
,(—
Bradesco ’ 237-2 I
Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 24/10/2023
Beneﬁciério/CNPJ/Endereqo Agéncia/Cédigo do Beneficianio
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.1 64/0001-57 3376-6/00002494-5
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
27/09/2023 001265870 DM N 27/09/2023 09/00001164563-4
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento
09 R$ 537,60
Instrugdes (Todas as informagdes deste boleto s30 de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abafimento
. APOS O VENGIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% (-)Outras Dedugbes
COBRAR JUROS DE R$ 1,08 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS, (+)Mora/Multa
NAQ AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE (MOutos Acréscimos
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAQ QUITAM
0(0S) DEBITO(S). {=)Valor Cobrado
Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Cédigo Interno: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000 MA“ERQ
Sacador/Avalista
Autenticagio Mecanica
(0 Bradesco ' 237-2 l 23793.37609 90000.116450 63000.249407 3 95130000053760
Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 24/10/2023
BeneﬁciériolCNPJ/Enderego Agéncia/Codigo do Beneficiario
C MHOSPITALAR SA. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055
Data do Documento Nro.Bocumento ~ [Espécie Doc. Aceite  |Data do Processamento Nosso Nimero
27/09/2023 001265870 DM N 27/09/2023 09/00001164563-4
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento
09 R$ _ 537,60
Instrugoes (Todas as informagoes deste boleto sao de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, GOBRAR MULTA 2,00% {-JOutras Dedugoes
COBRAR JUROS DE R$ 1,08 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. (Moraiulia
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE -
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM (+)Outros Acréscimos
O(0S) DEBITO(S). (=)Valor Cobrado
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Codigo intemo: 600076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000
3
MAFRA
Sacador/Avalista

T T -

Ficha de Compensagio



@1/11/2023 - BANCO DO BRASIL - ©8:33:54
867008670 0004

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-e

BCO BRADESCO S.A.
23793376099000011645063000249407395130000053760
BENEFICIARIO:

CM HOSPITALAR SA

NOME FANTASIA:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/0001-57

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO le3.1e8
DATA DE VENCIMENTO 24/19/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 537,60
JUROS/MULTA 18,31
VALOR COBRADO 555,91
NR.AUTENTICACAO 8.1E7.C84.3F2.FFD.224

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0808 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

My
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Bradesco |237'2 |

Comprovante de Entrega
Beneficiario Agéncia/Cod. Beneficiario Nro.Documento ( ) Mudou-se
C MHOSPITALAR S.A. (RPO) CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5 001278856 ( )Ausente
Pagador Vencimento Valor do Documento (1) Néo existe n° indicado
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 06/11/2023 303,06 ( ) Recusado
( ) N&o procurado
A Data Assinatura ( ) Enderego insuficiente
Recebi(emos) o bloquetoftitulo com as caracteristicas acima. ( ) Desconhecido
Data Entregador ( ) Falecido
( ) Outros (anotar no verso)
— Recibo do Pagador
L) Bradesco ‘ 237-2 l
Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 06/11/2023
BeneﬁciériolCNPJlEndequo Agéncia/Codigo do Beneficiario
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
10/10/2023 001278856 DM N 10/10/2023 09/00001196602-3
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento
_ i 09 R$ 303,06
Instrugdes (Todas as informagoes deste boleto sao de exclusiva responsabilidade do beneficirio) (-)Desconto/At
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MUi_TA 2,00% (-)Outras Dedugbes
COBRAR JUROS DE R$ 0,61 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS, ()Mora/Muita
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE Yout ACrEsGi
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM ¢ s
0O(08) DEBITO(S). (=)Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24, 872 - JD PAULISTA
GUAIRA - SP - 14790000

Sacador/Avalista

Codigo Intemo: 000076-0001
CNP.): 48.341.283/0001-61

Autenticagdo Mecanica

Bradesco |237-2 | 23793.37609 90000.119660 02000.249405 6 95260000030306

Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 06/11/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Codigo do Beneficiario
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055
Data do Documento Nro.Documento |Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
10/10/2023 001278856 DM N 10/10/2023 09/00001196602-3
Uso do Banco Carteira Espécie |Quantidade Valor Valor do Documento

09 RS . 303,06
Instrugoes (Todas as informagdes deste boleto sao de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% G 50
COBRAR JUROS DE R$ 0,61 POR DIA DE ATRASO )
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. (+MoraMulta
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM (+)Outros Acréscimos
0(0S) DEBITO(S). —
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Cédigo Intemo: 000076-0001

RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000
Sacador/Avalista
Ficha de Compensagao

RIELR AR

i

%0



01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 98:33:55
867008670 0085

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO BRADESCO S.A.
23793376099€00011966602000249405695260600030306
BENEFICIARIO:

CM HOSPITALAR SA

NOME FANTASIA:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/0001-57

PAGADOR;

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 103.169
DATA DE VENCIMENTO 06/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 303,06
VALOR COBRADO 303,06
NR.AUTENTICACAO 8.3B6.CFA.199,22E.343

Central de Atendimento BB

40084 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

14
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Bradesco |237'2 |

* Comprovante de Entrega
Beneficiario Agéncia/Cod. Beneficiario | Nro.Documento ( ) Mudou-se
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) CNPJ: 12.420.164/0001.57 3376-6/00002494-5 001273422 ( ) Ausente
Pagador Vencimento Valor do Documento ()Nao existe n° indicado
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 31/10/2023 346,61 () Recusado
o - ( ) N3o procurado
ata Assinatura ( ) Enderego insuficiente

Recebi(emos) o bloquetoftitulo com as caracteristicas acima. ( ) Desconhecido

' Data Entregador ( ) Falecido

( ) Outros (anotar no verso)
= Recibo do Pagador

Bradesco | 237-2 l
Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 31/10/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Codigo do Beneficiario
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5
AV. LUIZ MAGGION, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
04/10/2023 001273422 DM N 04/10/2023 09/00001183951-P
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento

09 R$ 346,61
instrugdes (Todas as informagoes deste bolelo sio de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% (-)Outras Dedugdes
COBRAR JUROS DE R$ 0,69 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. (+)MoraMuita
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE YOutos Acress
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAOC QUITAM ¢ mes
0O(0S) DEBITO(S). (=)Valor Cobrado

P
agador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

RUA 24, 872 - JD PAULISTA
GUAIRA - SP - 14790000

Sacador/Avalista '

Cédigo Interno: 000076-0001
CNPJ: 48.341.283/0001-61

Autenticagiio Mecanica

Bradesco |237-2 | 23793.37609 90000.118399 51000.249402 6 95200000034661

Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 31/10/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Codigo do Beneficiario
C MHOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055
Data do Documento Nro.Documento 1Bpéae Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
04/10/2023 001273422 DM N 04/10/2023 09/00001183951-P
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento

09 R$ 346,61
Instrugées (Todas as infformagbes deste boleto s30 de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% -

i -)YOutras Dedugoes
COBRAR JUROS DE R$ 0,69 POR DIA DE ATRASO t)o
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. (FMorava
NAQO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM (+)Outros Acréscimos
0O(0S) DEBITO(S).
(=)Valor Cobrado
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Cadigo Intemo: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNP.J: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000
Sacador/Avalista
Ficha de Compensacgio

HRETRTHATR




01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - @8:33:55
867008676 eeel

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO BRADESCO S.A.

23793376099009911839951099249492695206009934661
BENEFICIARIO:

CM HOSPITALAR SA

NOME FANTASIA:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/6001-57

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 103.110
DATA DE VENCIMENTO 31/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 346,61
VALOR COBRADO 346,61
NR.AUTENTICACAO 4.C88.145.3B5.975.1E9

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0091 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

54
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Bradesco |237'2 ‘

Comprovante de Entrega

Beneficiario

Ageéncia/Cod. Beneficiario | Nro.Documento ( ) Mudou-se
CMHOSPITALAR S.A. (RPO) CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5 001279297 O N
AUSS" e
Pagador Vencimento Valor do Documento (') Nao existe n° indicado
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 07/11/2023 10.132,00 ( ) Recusado
. ( ) Nao procurado
_ Data Assinatura { ) Enderego insuficiente
Recebi(emos) o bloguetortitulo com as caracteristicas acima. ( ) Desconhecido
Data Entregador ( ) Falecido
( ) Outros (anotar no verso)
= Recibo do Pagador
Bradesco l 2 37-2 I
Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 07/11/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Cédigo do Beneficianio
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072055 3376-6/00002494-5
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do ento Nosso Nimero
11/10/2023 001279297 DM N 11/10/2023 09/00001197263-5
Uso do Banco Carteira Espécie |Quantidade Valor ‘alor do Documento
_ : _| _09 R$ 10.132,00
Instrugdes (Todas as informagGes deste boleto sao de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-YDesconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% (-)Outras Dedugdes
COBRAR JUROS DE R$ 20,26 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. (*Mora/Multa
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE o -
BANGARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM ¢ Asréscimos
0(0S) DEBITO(S). (=)Valor Cobrado
Pagador

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24, 872 - JD PAULISTA
GUAIRA - SP - 14790000

Sacador/Avalista

Cédigo Interno: 000076-0001
CNPJ: 48.341.283/0001-61

MAFRA

P

Autenticagiio Mecanica

Bradesco |237-2 | 23793.37609 90000.119728 63000.249407 2 95270001013200

Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 07/11/2023
Beneﬁcia’rio/CNPJIEndereqo Agéncia/Cadigo do Beneficiario
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 1 2.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072055
Data do Documento Nro.Documento |Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Niumero
11/10/2023 001279297 DM N 11/10/2023 09/00001197263-5
Uso do Banco Caiteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento

09 R$ 10.132,00
Instrugdes (Todas as informagbes deste boleto sao de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% —

. i -)Outras Dedugdes
COBRAR JUROS DE R$ 20,26 POR DIA DE ATRASO o
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. (FMoraiiita
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM (+)Outros Acréscimos
0(0S) DEBITO(S).
(=)Valor Cobrado
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Cédigo Intemo: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000
AR e
Sacador/Avalista
Ficha de Compensagéo

[

IR




81/11/2023 - BANCO DO BRASIL - ©8:33:55
867008670 0802

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO BRADESCO S.A.
23793376699069911972863099249407295270661013260
BENEFICIARIO:

CM HOSPITALAR SA

NOME FANTASIA:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/6001-57

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 103.111
DATA DE VENCIMENTO 07/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 10.132,00
VALOR COBRADO 18.132,00
NR.AUTENTICACAO D.501.224.F75.798.760

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0801 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0860 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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Bradesco i 237_2 \ Comprovante de Entrega
Beneficiario Agéncia/Cod. Beneficiario | Nro.Documento ( ) Mudou-se
C M HOSPITALAR S.A. (CTL) CNPJ: 12.420.164/0003-19 3376-6/00002494-5 002592857 ( )Ausente
Pagador Vencimento Valor do Documento () Néo existe n° indicado
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 08/11/2023 680,00 () Recusado
_ ( ) Nao procurado
Data Assinatura ( ) Enderego insuficiente

Recebi(emos) o bloguetoftitulo com as caracteristicas acima. ( ) Desconhecido

' Data Entregador ( ) Falecido

( ) Outros (anotar no verso)
= Recibo do Pagador
Bradesco | 237-2 ‘
Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 08/11/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Codigo do Beneficiario
C M HOSPITALAR S.A. (CTL) - CNPJ: 12.420.164/0003-19 3376-6/00002494-5
EIXO 3, SN - CATALAO - GO 75709-685
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
12/10/2023 002592857 DM N 12/10/2023 09/00001201625-8
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento
09 RS 680,00

Instrugbes (Todas as informagbes deste boleto s&o de exclusiva responsabilidade do beneficidrio) (-)Desconto/Abatimento

APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00%

COBRAR JUROS DE R$ 1,36 POR DIA DE ATRASO

PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS.

NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
BANCARIA, NAO SAQ IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM
0O(0S) DEBITO(S).

(-)Outras Dedugdes

(+)Mora/Multa

(+)Outros Acréscimos

(=)Valor Cobrado

Pagador
a9 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

RUA 24, 872 - JD PAULISTA
GUAIRA - SP - 14790000

Sacador/Avalista

Cdadigo Interno: 000076-0001
CNPJ: 48.341.283/0001-61

MAFRA

Autentica¢ao Mecanica

Bradesco | 237-2 ‘ 23793.37609 90000.120163 25000.249406 9 95280000068000

Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 08/11/2023
Beneficidrio/CNPJ/Enderego AgéncialCédigo do Beneficiario
C M HOSPITALAR S.A. (CTL) - CNPJ: 12.420.164/0003-19 3376-6/00002494-5
EIXO 3, SN - CATALAO - GO 75708-685
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Nimero
12/10/2023 002592857 DM N 12/10/2023 09/00001201625-8
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento

09 R$ 680,00
instrugdes (Todas as informagbes deste boleto s3o de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% {Outas Dedugbes
COBRAR JUROS DE R$ 1,36 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. {(+Mora/Multa
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM (+)Outros Acréscimos
0(0S) DEBITO(S).

(=)Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

RUA 24, 872 - JD PAULISTA
GUAIRA - SP - 14790000

Sacador/Avalista

Codigo Interno: 000076-0001
CNPJ: 48.341.283/0001-61

- MARRA

T A e

10



01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - v 08:33:55
867008670 0003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO BRADESCO S.A.
23793376099990012016325069249496995289006068099
BENEFICIARIO:

CM HOSPITALAR SA

NOME FANTASIA:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/0001-57

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 438.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 103.112
DATA DE VENCIMENTO 08/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/19/2023
VALOR DO DOCUMENTO 680,00
VALOR COBRADO 680,00
NR.AUTENTICACAQ E.48A.ECC.355,5C6.38F

Central de Atendimento BB

4084 @001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

e80e 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

4



o ] DANFE
A T" ”“ Documento Auxiliar da Nota \
www.futur tos com. br Fiscal Eletrdnica
. Saida: 1
Fatura Comércio de Produtos Médicos e Entrada: 2 Chave de Acesso da NF-e
Hospitalares LTDA
Rua Doutor Gualter Nunes, 100 Ch.Junqueira N?. 146.796 ‘ 35231008231734000193550000001467961001684576
Cep: 18271-210 TatuilSP SER.IE: 0 dC:nsseufalfg ABZ tzlrlizzeand;:)b ,,a'aaae 710 portal nacional da NF-e www.nife fazenda.gov.br/ponial ou no site
Fane/Fax: (15) 3251-9494 / (15) 33054787 Pagina 1 de 2 " Profocolo de Autorizagao de Uso
A , 135231728178665 11/40/2023 20:23 j
VENDA
MScrigao Estadua hiscricao Esladual do Subst. Thbutario T
1 687.161.985.111 08.231.734/0001-93 J
DESTINATARIO/REMETENTE
("Nome/Raza0 Social CNFPJ/CPF Data da Emissao
1.338 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341 283/0001 -61 11/10/2023

m erego ) BailTo/DIStio Dala de saloa/Entrada
24 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 11/10/2023

W;W__——j ASCIIGA0 ES fora de Salda
GUAIRA (17)033327000 ISENTO

FATURA
(" Dupl: 146.796/ 1 Valor:  1.093,80 Vencto. 08/11/2023 A
CALCULO DO IMPOSTO

("Base ge Calculo dé ICMS alor o JICMS Base de Calculo e aor do alor Tolal dos uios
1.093,80 l 180,08 ' 0,00 — 1.093,80
alor do Frete (V'ITS_‘ja lor 40 Seguro [‘D—F—escon _j ras Despesas Acessonas alor Total da No
0,00 I 0,00 0,00 l 1.093,80

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

azao Socia 1’-'ee ,?1 it%‘r)lfe nta )aca ao veicuio JIOPF
PVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE ElFJ 2 - destinatario 12.270.745/0004-00

naerego R unicipio NSCri 0 Slaquai
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO 2200 GALPAO 11B KN SUMARE m 671495090114

uantdade UMETagao 850 LIquids
CAIXAS 35,000 35,000

DADOS DO PRODUTO/SERVICO

E6d. Prod/Servigo Descrigsio do Produto/Servigo NCMW/SH CST {CFOP UNID. QTD. VLR.UNIT. VLR.TOTAL BC.ICMS VLR.ICMS VLRIPI AUMQS A:_Pl?
1C!
569380 ATADURA CREPE 13F 10CM X 1,8M CH2UND 30058080 000 5102 PCT 10, 6,1 6120 61,20 11,02 18,0
"NOBRE SLIN" B IND FORTCLEAN
Lote: 2741A Val.: 31/08/2028 10, -
572222 ATADURA CREPE 13F 15CM X 1,8M C/12 UND (EMB I 30059080 “ 000 l 5102 n PCT “ 10.00I 8.52720({ 8827 H 88,27 H 15,89 i ﬂ 18,0 u J
IND) ANAPOLIS SR
Lote: AB4323 Val: 01/08/2028 10,00
572218 ATADURA CREPE 13F 08CM X 1,8M C/12 UND (EMB 30056090 000 5102 PCT “ 10.00I 527404 52,74 I 52,74 I 8498 u H 18,0 H J
IND) ANAPOLIS
Lote : A85523 Val.: 08/08/2028 10,00
569687 DRENO DE PENROSE LATEX SEM/GAZE N° 01 I 90183921 II 000 l 5102 “ UND II 21.60' 1.534001 3347 | 3347 I 6,02 I ﬂ 18,0 u l
| || ESTERIL C/01 MADEITEX
Lote: 130323DR Val: 13/03/2026 21,00
r 571047 “ LUVA GIRURGICAEST 7,0 LATEX C/TALCO C/50 I 40151200 II 000 I 5102 " cX n B.DDI 56,50000({ 452,00 E 452,00 I 81,36 I ' 18,0 n J
PARES MED!. -
Lote: 230513PW Val: 31/0572026 8,00
r 55304 I| SERINGA 5ML 8ICO LUER SLIP CX C/500 SR I 90183119 u 000 I 5102 |l cX II 4.00' 70.00000(* 280,00 ! 280,00 I 33,60 ﬂ H 12,0 ﬂ I
Lote: K777 Val.:  01/07/2028 4,00
573421 SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL SEM VALVULAN® 7,63000(* 20,72 i 29,72 I 538 i I 180 H I

Lote : 20687

Dum 56y 2zF . NECAMACOES

e Z - EMATE 24hs

PAGD COM RECURSO PR AR
PHOCESSL« N© 1472022 CC E,{\L, J\ﬂ K\A! L
CONVENIO N° 0442022 \J)&

FONTE ( ) FEDERAL

7 T RAUNECIPAL

3 EyrApuAL
160



www.futuramedicamentos.com.br

Hosplitalares LTDA

"Cep: 18271-210 Tatui/SP
Fone/Fax: (15) 3251-9494 / (15) 33054787

Futura Comércio de Produtos Médicos e

Rua Doutor Guaiter Nunes, 100 Ch.Jungueira

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrénica

Salda: 1
Entrada; 2

No. 146.796
SERIE: 0
Pagina 2 de 2

e —
("N~reza da Operacao
VENDA

nscrigao Estadua:

[ WURRBAmR R

Chave de Acesso da NF-e

35231008231734000193550000001467961001684576

| Cansuﬂa Ee aﬂﬁnﬂcﬁaae no poRaJ naclona7 Ea WF-G www. n7e. 7azen3a.gov, Epoﬂa ou no SIE
da Sefaz Autorizadora

rotocolo de
| 135231728178665

orizagao de

SO

11/10/2023 20:23

hscrigao Eslagual do Subst. 11DUTanco A
687.161.985.111 ) 08.231.734/0001-93
St
570041 SONDA/TUBO ENDOTRAQUEAL PVC SILIC. s0183929 | ooo f 5102 cx 1, 3a,anoooc| 38,80 38,80 6.98 180
C/BALAO 8 0MM C/10 BCI
Lote: 220701 Val: 300062027 1,00
573432 SONDA GASTRICA LEVINE N° 16 G/10 UND e0183s20 § 000 +§ 5102 PCT 2 e.7zououﬂ 19,44 1944 350 18,0
MARKMED _
Lote : 20496 Val:  30/06/2027 2.00
573378 SONDA URETRAL N° 12 UND MARKMED oot183020 | ooo Wsio2 J| unp so.ool o,ezeomi 38,18 38,16 6,87 18,0
Lote: 20772 Val: 310872027 60,00
Localde entrega; RUA 24 872 JARDIM PAULISTA  14790-000 GUAIRA SP

AGO ST
EROCES{’SP’ ;
CONVERNIOD
FONTE ¢ }

CALCULO DO ISSQN

coM RECURSO

FEDERAL

B ESTADUA

[ Tnscrgao Municipal

e 1472022

1o 04i2022

‘;@&}MQCHP‘AL,

pAPTRE ACLEAD
Wil L Wi VI

¢

131
1

)l Valor Total dos SENIQOS l( Base de Calculo do ISSGN " Valor do ISSUN

DADOS ADICIONAIS

V.111 FRANCISCO CESAR DA SILVA

COTAGAOQ 836772

REG.:Ribeirdo Prefo
N/P.167.975

eservago ao

(0]

73



Banco

Banco Itad S/4 | 341-7 | RECIBO DO SACADO

Cedente Agéncia/Cédigo Cedente Vencimento

FUTURA COM.DE PROD.MEDICOS HOSP.LTDA 4522/400771 08/11/2023
Sacador/Avalista Nimero do Documento Nosso Ndmero

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 146796/1 109/00252843-0
Espécie Quantidade [Valor (=)Valor Documento (-)Descontos/Abatimentos

R$ X R$ 1.093,80
(+)Outros Acréscimos {=)Valor Cobrado

Demonstrativo:

CNPJ DO CEDENTE: 08.231.734/0001-93
END.: RUA DR GUALTER NUNES 100 JD.JUNQUEIRA 18271-210 TATUi/SP

§ Banco Itai S1A | 341-7 |

Banco

34191.09008 25284.304521 24007.710007 9 95280000109380

Local de Pagamento

Até o vencimento preferencialmente no ITAU. Apés o vencto., somente no ITAU.

Vencimento

08/11/2023

Cedente

FUTURA COM.DE PROD.MEDICOS HOSP.LTDA

Agéncia/Codigo Cedente
4522/40077-1

Data Documento Numero do Documento Espécie Doc.  |Aceite Data Processamento Nosso Numero

11/10/2023 146796/1 RC N 11/10/2023 109/00252843-0
Usodo Banco |CIP Carteira Espécie Quantidade (x)Valor (=)Valor Documento

109 R$ R$ 1.093,80
Instru xto d bilidade do cedente) -)Descontos/Abatimentos
APGS VENGIMENTS COBRAR R¥ 0,33 POR DIA DE ATRASO 0
APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE R$ 21,88 OOutas Dedugdes
SUJEITO A PROTESTO APOS 5 DIAS DO VENCIMENTO
' (+)Mora/Multa
(+)Outros Acréscimos

(=)Valor

Sacado

RUA 24

14790-000 - SP

JARDIM PAULISTA - GUAIRA

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ: 48.341 .283/0001-61

Sacador/Avalista

(T T

16y



01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - ©8:33:55
867008670 0805

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

ITAU UNIBANCO S.A.
341910900825284304521240077160079952580000109380
BENEFICIARIO:

FUTURA COM PROD MEDICOS

NOME FANTASIA:

FUTURA COM PROD MEDICOS

CNPJ: ©8.231.734/6001-93
BENEFICIARIO FINAL:

FUTURA COM PROD MEDICOS

CNP3: ©8.231.734/0001-93
PAGADOR ;

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 163.113
DATA DE VENCIMENTO 08/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.093,80
VALOR COBRADO 1.093,80
NR.AUTENTICACAO 3.9C9.406C.88A.EB6.EDD

Central de Atendimento BB

4084 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 6001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

@800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

1



| o LT
Documento Auxiliar da Nota ) i |
wow. ” com b Fiscal Eletrénica ! {
. Futura Comércio de Produtos Médicos e gi{(r,aac:!;: 2 E Chave de Acesso da NF-e
Hospitalares LTDA
#ua Doutor Gualer Nunes, 100 Ch.Junqueira Nt). 146.792 35231008231734000193550000001467921001684534
. ] SERIE: 0 | Consulta de autenticidade no portal nacional da NFF-e www.nfe fazends. gov.br/porfal ou rio site
ep: 18271-210 Tatui/SP . da Sefaz Autorizadora
Fone/Fax: (15) 3251-9494 / (15) 3305-4787 Pagina 1 de 2 LPTDWWEW—!TW Uso
- .
(amen B o | 135231728175503 11/10/2023 20:22 )
VENDA
(Tnscricao Estadual Y Inschigao Estadual 0o Subst TrDGTan0 PT
L 687.161.985.111 [OUB.VZM .734/0001-93 j
DESTINATARIO/REMETENTE
("Nome/Razao Soclal J7TPF Dala 0a Enissao
1.338 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 11/10/2023

N erego Bairro/Distito ep Dala ge Salda/Enirada
(RUA 24872 I JARDIM PAULISTA 11/10/2023
UnIG pIo nscrgao aqua ora ge saida
| GUAIRA l (17)033327000 l I ISENTO l I

FATURA _
("~ Dupl.: 146.792/ 1 Valor : 573,36 Vencto. 08/11/2023 ]
CALCULO DO IMPOSTO

ase de Calculo ae Valor do Basé de Calculo de aoro Valor Tolal dos Produtos
O WV Gk (i ™Y Gisiiiinr ™N
[‘Vﬂ for do Frete '_]['Veﬂo'm o eg_jum C"es'_ﬁcon Tl—n_rﬁ_jras 6Spesas Ace [Ww_ﬁa lor do Eﬂ"?‘ﬂ?ﬂﬁa for Total da Nota
0,00 0,00 0,00 573,36

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

azao Socia rete por Lonta n (0digo AN ~iaca ao veiculo
1 - emitente
PVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE EIR J{ 2- destinatario “ “ 12.270.745/0004-00

nderego Unicipio nScricao Estadua
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO, 2200 GALPAO 11B KN SUMARE 671495090114
Mo et

(rQuantigade Specie arca Umeragao €S0 LigU
. 4 ] CAIXAS ] ] 50,000 50,000

DADOS DO PRODUTO/SERVICO

E6d.Prod/Servigo Descii#o do Produto/Servigo Incwsn cst feror || unip. Qro. VLRUNIT. wirtoTAL || BCicMs J wiriems § wiripl Aua. flauio.
CMS
568044 CARVEDILOL 12,5MG CX C/30 CMP "GENERICO" 30048089 000 5102 X ﬂ 2.47800* 4,98 4,96 0.80 12,0
EMS
Lote : 310833 Val: 1011272024 200
569715 SOL GLICOSE 10% 500ML CX C/30 FRASCOS 30049000 ﬂ 020 I 5102 “ oX Il s,ool 133,150000' 549,45 I 320,55 H 38,47 I H 12,0 I I
FRESENIUS
Lote: 745G2996 Val: 0870672025 300
572209 OMEPRAZOL 20MG CAP GEL C/56 CP "OMOPREL" 30040068 000 5102 ﬂ CX I G.DOI 3.15340% 18,95 I 18,85 ﬂ 341 i I 18.0 n ]
I II BELFAR |
Lote: 083214 Val.: 1270672025 .00
Localde entrega: RUA 24 872 JARDIM PAULISTA  14790-000 GUAIRA SP

PAGO COM RECURSO
PROCESSO N° 14/2022
CONVENIO N° Q42022

FOMTE ( ) FEDERAL RECE.AE@%‘&{@S:

* U SGUNICIPAL,
&) ESTADUAL EM AT 24he

A A TWat e
COHFERE Chu Gl

T



( - ) (
g;& Eutura DANFE
o Documento Auxiliar da Nota !
_—— com br Fiscal Eletronica
. Saida: 1
Futura COmHérclo .t:f Protli-l.:_tg: Médicos e Entrada: 2 Chave de Acesso da NF-e
ospitalares
Rua Doutor Gualter Nunes, 100 ChJunqueira No. 146.792 . 352310082317340001 93550000001467921001684534
Cep: 18271-210 Tatui/SP SER.IE: 0 d:?el;'a iAthﬁza,:! frla ade no porzal nacional da NF-€ wew.nile. Tazenda.gov. Br/pornal ov 1o Sie
Fone/Fax: (15) 3251-9494 / (15) 3305-4787 J Pagina 2 de 2 | Profocolo de Attorizacao de Uso
N 135231728175503 11/10/2023 20:22
(Nalureza da Operagao -

VENDA
.

nscngao Estaduai NSChgao k:stadual o Subst. Trbutano T
687.161.985.111 08.231.734/0001-93 ]

PAIEERE An e AR
o Vil L. LA Vi"\iG:iML
A4 RECURSC
PAGO COM S 142022 ' (
‘l"dg\ﬁ?ﬁg N© 0412022
CONVENIO B ool

FOMTE { ?nﬁuMgCHPAL

W ES7ADUAL

CALCULO DO ISSQN
TrsrgEe MORIEaT ]WWW )
SADOS ADICIONATS

Tnformagoes Complementares REG.:Ribeirao Preto eservado ao O

V.111 FRANCISCO CESAR DA SILVA N/P.167.976

COTAGAO 836766




Banco

§ Banco ltaii S/A | 341-7 |

- RECIBO DO SACADO
Cedente Agéncia/Cadigo Cedente Vencimento
FUTURA COM.DE PROD.MEDICOS HOSP.LTDA 4522/400771 08/11/2023
Sacador/Avalista Nimero do Documento Nosso Numero
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 146792/1 109/00252842-2
Espécie Quantidade [Valor (=)Vaior Documento (-)Descontos/Abatimentos
R$ X R$ 573,36
(+)Outros Acréscimos (=)Valor Cobrado

Demonstrativo:

CNPJ DO CEDENTE: 08.231.734/0001-93

END.: RUA DR GUALTER NUNES 100 JD.JUNQUEIRA 18271-210 TATUI/SP

Banco

Banco Itaii §A | 341-7 |

34191.09008 25284.224521 24007.710007 1 95280000057336

Local de Pagamento

Vencimento

Até o vencimento preferencialmente no ITAU. Apés o vencto., somente no ITAU. 08/11/2023
Cedente Agéncia/Cédigo Cedente
FUTURA COM.DE PROD.MEDICOS HOSP.LTDA 4522/40077-1

Data Documento Numero do Documento Espécie Doc.  [Aceite Data Processamento Nosso Numero
11/10/2023 146792/1 RC N 11/10/2023 109/00252842-2
UsodoBanco |CIP Carteira Espécie Quantidade (x)Valor (=)Valor Documento
109 R$ R$ 573,36
Instrugdes \;T exto de responsabilidade do cedente) (-)Descontos/Abatimentos
APOS VENCIMENTO COBRAR RS$ 0,17 POR DIA DE ATRASO
APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE R$ 11,47 [)Oitras Dedugdes
SUJEITO A PROTESTO APOS 5 DIAS DO VENCIMENTO
(+)Mora/Muita
(+)Outros Acréscimos
(=)Valor

Sacado

RUA 24
JARDIM PAULISTA - GUAIRA
14790-000 - SP

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ: 48.341.283/0001-61

Sacador/Avalista

ST

164



01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - ©8:33:55
867008670 oga3

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

ITAU UNIBANCO S.A.
341910900825284224521240077100871952380000057336
BENEFICIARIO:

FUTURA COM PROD MEDICOS

NOME FANTASIA:

FUTURA COM PROD MEDICOS

CNPJ: ©8.231.734/0001-93
BENEFICIARIO FINAL:

FUTURA COM PROD MEDICOS

CNPJ: ©8.231.734/0001-93
PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 103.114
DATA DE VENCIMENTO 98/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 573,36
VALOR COBRADO 573,36
NR.AUTENTICACAO - D.77A.7C9.898.9B4.12D

Central de Atendimento BB

4004 6001 Capitais e regioes metropolitanas
0802 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

e8eo 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

o



DANFE CONTROLE DO FiSCO
v CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA - EPP Documem° Auxlhar l
da Nota Fiscal *
RUA MARQUES DA CRUZ, 1623, 1623 Eletrénica
MONTE ALEGRE 0- ENTRADA
RIBEIRAO PRETO - SP 1- SAIDA | l
CEP: 14.051-150 No: 058 925
Fone: (16) 3963-2829 . ’
Série: 1 FL:1 /M
NATUREZA DA OPERAGAO : CHAVE DE ACESSO DA NF -8 P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO SITE WWW.NFE.FAZENDA.GOV.8R
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de teroelros 3523.1002.7369.5100.0159.5500.1000.0589.2519.9072.6642
INSCRICAC ESTA!_)UAL INSC. EST. SUBST. TRIBUTARIO CNPJ Protocolo de autorizagiio
- 582475777112 02.736.951/0001-59 135231725797644 - 11/10/2023 14:58:45
DESTINATARIO REMETENTE
NOME RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 11/10/2023
ENDEREGO BAIRROMDISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA VINTE E QUATRO,872 CENTRO 14.790-000 11/10/2023
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA (17) 3332-7000 SP :
_FATURA
001 R$ 1.254,72 10/11/2023 |
CALCULO DO IMPOSTO :
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.254,72 225,84 0,00 0,00 1.254,72
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACEssbRMS VALOR IP| .
0,00 0,00. 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS L.
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA VEICULO | UF CNPJCPF
EMPRESA BRAS.DE CORREIOS E TELEGRAFOS ;: gg'sﬁwm o III SP | 34.028.316/0126-24
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
AV.PROFESSOR DR.ZEFERINO.S/N RIBEIRAO PRETO SP 209263344110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO : PESO LIQUIDO
1| CAIXA 2.000 2.000
DADOS DO PRODUTQ/SERVIGOS
CODIGO . VALOR VALOR B.CALCUL] VALOR | VALOR| ALiQ. ALiQ|
PRODUTO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVIGOS NCM/SH { CST| CFOP| UND QTDE UNITARIO TOTAL icMs ICMS Pl cms! el
130 NYLON 3-0 CT24 POINT SUTURE 30061020| 000 | 5102 | EV 96 3,4400 330,24 330,24 59,44 0,00] 18,00/ . 0,00
Validade: 04/09/2028 Lote: NP313F/23092-1 '
143 NYLON 4-0 CT24 POINT SUTURE 30081020| 000 | 5102 | EV 48 3,4400 165,12 165,12 29,72 0,00] 18,00 0,00
Validade: 15/05/2028 Lote: NP413F/23053 .
559 NYLON 4-0 CT24 75CM POINT SUTURE 30061020} 000 | 5102 | EV 24 3,4400 82,56 82,56 14,86 0,00} 18,00{ 0,00
Validade: 27/01/2028 Lote: NP413G/23014 .
559 NYLON 4-0 CT24 75CM POINT SUTURE 30061020{ 000 | 5102 | EV 72 3,4400 247,68 247,68 44,58 0,00{ 18,00| 0,00
Validade: 05/05/2028 Lote: NP413G/23051
204 CATGUT SIMPLES 2-0 MR50 SOCM POINT 30061020 000 | 5102 | EV - 24 8,9400 214,56 214,56 38,62 0,00| 18,00 0,00
SUTURE
Validade: 06/06/2028 Lote: CS27G/23054
258 CATGUT CROMADO 0 MR50 S0 CM POINT 30061020} 000 | 5102 | EV 24 8,8400 214,56 214,56 38,62 0,00| 18,00 0,00
SUTURE
Validade: 18/04/2028 Lote: CCO7H/23043
1
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO iSSQGN
DADOS ADICIONAIS .
Ot - W et e,
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESER! - NSZO~ b, 8 V LTl 3 *
NCM:30061020-REDUCAO A 0% DE PIS E COFINS CONFORME DECRETO 8426/08 Y A » ‘ u!E 5 w N
»:sx‘-\r“ﬁ'q?j ! 4 Ah"-w e - *4 n
PAGO COM RECURSO VI LRG WV WI\E hil s | (3) D 1.
PROCESSD M° 142022 /\ Dawa. 1D ; 10/ J0I°
CONVENIO N° f‘w"ﬂzz R N
= mqus\sgbﬂwf'\k U >N Dol )
T R ECTADUAL
Recebemos de CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA - EPP os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado. NF-e
issso: inatario: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - Valor Total: 1.254,72
Emisséo: 11/10/2023 Destinatario: SAN ) No: 058.925
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SERIE' 1 FL: 1 /1

-y



001-9 Comprovante de Entrega

Beneficiario Agencia / Codigo Beneficidrio Motivo de nao entrega. (Para uso da empresa en ad:

CiRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA -EPP - CNPJ: 02.736.951/( 6504-6/1062-6 [ ]Mud reondora)

Uaou-se sente i °_indi
Pagador Nosso Nomora ) { 1Ausen { 1N&o existe n°. indicado
SANTA CASA DE M I -
. ISERICORDIA DE GUAIRA - 53 28439230000037075 [ ]Recusado [ 1N&o procurado [ ) Enderego insuficiente

Yencamento Nimero do Documento Espécie Valor do Documento

10/11/2023 058925/1 R$ 1.254,72 [ ]1Desconhecido [ ]Falecido [ 1Outros (anotar no verso)
Recebemos o Tituio Data Assinatura Data Assinatura
com as caracteristicas acima

Local de Pagamento
PAGAVEL EM QUALQUE BANCO ATE O VENCIMENTO

Data do Processamento

11/10/2023
001 -9 ' | Recibo do Pagador
Local de Pagamento , Vencimento
P, VEL EM QUALQUE BANCO ATE O VE T
AGA! QUALQ COA VENCIMENTO 10/11/2023
Beneficiario CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA -EPP - CNPJ: 02.736.951/0001-59 Agéncia / Cédigo Bensficisrio -
ES DA CR 623 - 4 - : 1 - F :
RUA MARQUES DA CRUZ, 1623 - MONTE ALEGRE - CEP:14051150 - RIBEIRAO PRETO/SP, ,/ Fone: 6504-8/1062-6
Data do Documento Numero do Documento Especie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
11/10/2023 058925/1 DM N 11/10/2023 28439230000037075
Uso do Banco Carteira Especie Quantidade Valor { =) Valor do Documento
17/035 R$ 1.254,72
Instrugdes (Texto de responsabilidade do beneficidrio.) ( - ) Desconto / Abatimento
Protestar em 5 dias corridos apds o vencimento
Cobrar juros de R$ 2,51 por dia de atraso ( - ) Outras Deducoes
( +) Mora / Multa / Juros
( +) Outros Acrescimos
(=) Valor Cobrado
Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - 53 CPF /CNPJ
RUA VINTE E QUATRO,872 - CENTRO, GUAIRA / SP - 14790000 48.341.283/0001-61
Beneficiario Cédigo de Baixa
Final:
Recebimento através do cheque numero Autenticacdo Mecanica

do banco.
=sta quitag3o s6 tera validade ap6s o
xagamento do cheque pelo banco sacado.

e e L __._.__._..__.._._____.._________.___.__4.__..____.___.____________._.4_.__._________

'

001 -9‘ 00190.00009 02843.923000 00037.075173 8 95300000125472

Local de Pagamento Venci
PAGAVEL EM QUALQUE BANCO ATE O VENCIMENTO : encimento 10/11/2023
Beneficiério CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA -EPP - CNPJ: 02.736.951/0007-59 Agéncia I Cédigo Beneficidrio
RUA MARQUES DA CRUZ, 1623 - MONTE ALEGRE - CEP: 14051150 - RIBEIRAO PRETO/SP, , / Fone: g X
6504-8/1062-6
Jata do D t ' Nimero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
11012023 058925/1 DM N 11/10/2023 28439230000037075
Jso do Banco Carteira Espécie Moeda| Quantidade Valor { =) Valor do Documento
17/035 R$ 1.254,72
nstructes (Texto de responsabilidade do beneficiario.) ( - ) Desconto / Abatimento
’rotestar em 5 dias corridos apés o vencimento :
“obrar juros de R$ 2,51 por dia de atraso . (-) Outras Deducoes
. ( + ) Mora / Multa / Juros
( +) Outros Acrescimos
{ =) Valor Cobrado
'agador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - 53 3”8': éih!lPJZ 83/0001-61
RUA VINTE E QUATRO,872 - CENTRO, GUAIRA / SP - 14790000 - <X
eneficidrio ] Cédigo de Baixa
inal:

1 T

129



91/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 98:33:55
867008670 00086

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BANCO DO BRASIL
66190000990284392369963937075173895300069125472
BENEFICIARIO:

CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA

NOME FANTASIA:

CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA ME

CNP3: ©2.736.951/0001-59

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR

CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 103.115
NOSSO NUMERO 28439230000037075
CONVENIO 02843923
DATA DE VENCIMENTO 10/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.254,72
VALOR COBRADO 1.254,72
NR.AUTENTICACAO 9.5F4.3BA.192.CAB.E62

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0901 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

17



B I VALOR DA NOTA
S PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTESANA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO l R$ 1.800,00 NF'e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTJFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DESTINATARIO No 00’0‘019'403
' SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA SERIE:1

Bls Medical Com. & Locs

meaedj

¢fio de Equip. Lida

cal

A Bylvio Della Rovere, 377 . CEP: 15081540 N°® 000.019.403
Jardin Yolanda - S89 Joss do Ris Pratg - P SERIE: 1
2 Enishr RGO pdical .o
A oaag B FOLHA: 1de 1

Documento auxiliar d
Nota Fiscal Eletrénica

0 - Entrada
1 - Saida

I

|

Il

L

[

O

]

CHAVE DE ACESSO
3523 1029 7634 9800 0126 5500 1000 0194 0310 0000 0010

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.faz
site da Sefaz Autorizadora

enda.gov.br/portal ou no

NATUREZA DA OPERACAO
Venda de Mercadoria

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

135231689106643 - 2023-10-06T15:30:15-03-

INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO EST. SUB, TRIB. CNPJ
647934618110 29.763.498/0001-26
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 06/10/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
R 24,872 JARDIM PAULISTA 14790-000 | | 06/10/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
Guaira 00000000 Sp 15:30:48
FATURA/DUPLICATA
Nimero Data Veto. Valor
001 05/11/2023 1.800,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
400,00 72,00 0,00 0,00 1.800,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO| DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS| VALORDOIPT | VAL, APROX. TRIB. | VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 109,00 1.800,00
TRANSPORTADORVOLUMES TRANSPORT ADOY
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ/CPF
9-Sem Frete
ENDEREGCO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO (Kg) PESO LIQUIDO (Kg)
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
coD. DESCRICAQ DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH [CST|CFOP{UN.| QUANT. | VALUNIT. { VALTOT. | BCICMS |VALICMS VAL.IPI |% ICMS| % [Pl |[V.AP.TRB|
000010 UR-2235150-S - FIO GUIA HIDROFILICO 0.035 x 150CM 90183929 f140 | 5102 [ UN 2,0000]  200,0000 400,00 0,00 0,00 000l o000] o00 0,00]
(Lote: BG00123006) (Val. Lote: 31/12/2025) (Anvisa;
81280310001) (Marca: DEUTSCHLINE
_____ MFPJZ[T‘!".R_QQUTSTE.QME‘_Q-(Ills.s.:.726.4§.1‘17)-.(993)_----._---.--- o i LRVl CEDTT IO EETETEN Syt BRI SR RSO R SO
000013 1 UR-10-BEO6026 - CATETER URETERAL DUPLO J 6Fr x 90219019 J100 | 5102 [UN 1,0000]  400,6000 400,00 400,00 72,00 0,00 1800| 0,00 109,00
26CM
(Lote: D229260) (Val. Lote: 31/08/2025) (Anvisa:
81280310002) (Marca: DEUTSCHLINE
..... ME.‘J.'ZET‘!P.“_QQU‘STE.QMEHZ-LT.QS.%.7§13:‘ZZ7.)----_.---.--._-._.- ik e DY CEFPETS S ST U NRuRpe SR S N S
000559 | UR-403595115 - BAINHA DE ACESSO URETERAL 90183929 h 40 | 5102 | UN 1,0000]  1.000,0000 1.000,00 0,00 0,00 000 o00| 000 0,00/
9,5/11.5Fr x 35CM
(Lote: W;4§0220513DRQ-01) (Val. Lote: 20/05/2025)
(Anvisa: 81280310012) (Marca: DEUTSCHLINE
MEDIZINPRODUKTE GMBH) _(TUSS: 78434840) (003)
PAGO COM RECU R802
Ny s BT 4AI2028 3 14
PROCESSO MY 14202 AIEEEE ARLE AR
CONVENID N° 04/2022 Cvnrﬁn\ 00 ORIGINAL
FONTE ({ } FEDERAL Q
4T RAUNICIPALL }
& EytapuAL
- : i
DADOS ADICIONAIS M
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVA

(Paciente: LETICIA XAVIER BISPO) (Convenio; SUS) (Medico: ARTHUR EUGENIO DE C. BISINOTTO) (Dt.
STA C GUAIRA) (N Ped. Orig: 0000011734) (003) ISENCAO DE ICMS
CONFORME CONVENIO ICMS 1/99 ALTERADO PELO CONVENIO ICMS 80/02/ ARTIGO 14, PARAGRAGO 1 ANEXO

Cirurg.: 31/08/2023) (Local: C-263

1DO

RICMS/SP. . Produto destinado a consumidor final.

ST ZOTTECD-
Datgr |

1 (71 ]

‘Nome: ﬂ(){/‘/ 4%

N ———
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Beneficidrio Bls Medical Comercio E Locacio De Equip Ltda

Recibo do Sacado

Agéncia / Cédigo Beneficidrio
Avenida Silvio Della Roveri, 377 Jardim Yolanda S3o

José Do Rio Preto SP 15061-580

Vencimento

29.763.498/0001-26 0037-0 / 02737442 05/11/2023
Pagador Ntmero do Documento Nosso Nimero
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUA.

IRA 000019403 0000000185264
Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto

R$ 1.800,00
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado

Demonstrative:

Nota Fiscal: 000019403 - 06/10/2023

Convénio; SUS

Local Cirurgia: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA -
Data Cirurgia: 31/08/2023

Meédico(a): ARTHUR EUGENIO DE C. BISINOTTO

Paciente: LETICIA XAVIER BISPO

Autenticagio Mecanica

1033-7|

Corte Aqui

03399.27378 44200.000006 18526.401015 7 952500001 80000

ocal de Pagamento

Vencimento

agar preferencialmente no banco Santander 05/11/2023
eneficidrio Bis Medical Comercio E Locagio De Equip Ltda Ageéncia / Codigo Beneficidrio
.venida Silvio Della Roveri, 377 Jardim Yolanda Sdo José Do Rio Preto SP 15061-580 29.763.498/0001-26 0037-0/ 02737442
ata do Documento Nimero do Documento Espécie Doc.  |Aceite Data Processamento Nosso Ntmero

06/10/2023 000019403 DM N 06/10/2023 0000000185264
so do Banco Carteira Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento

101 R$ 1.800,00

istrugdes (Todas as Informacdes deste bloqueto sdo de exclusiva responsabilidade do Beneficidrio)
265 0 Vencimento cobrar Multa de R$180,00 e Juros de R$0,59 ao Dia.

sbrar Multa de 1% apés 1 dia(s) do vencimento
ros: 10% a.m.

(-) Desconto

(+) Mora/ Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

igador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
24, 872 JARDIM PAULISTA Guaira SP 14790-000

48.341.283/0001-61

Ficha de Compensagio

(T

T T

Autenticagio Mecanica

T4y



01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - ©8:33:55
867008670 0005

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399273784420000000618526491015795250000180000
BENEFICIARIO:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO
NOME FANTASIA:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO DE E
CNPJ: 29.763.498/0001-26
BENEFICIARIO FINAL:

BLS MEDICAL COMERCIO E LOCACAO DE E
CNPJ: 29.763.498/0001-26

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 103.116
DATA DE VENCIMENTO 05/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.800,00
VALOR COBRADO 1.8060,00
NR.AUTENTICACAQ 7.57D.875.E5E.2A5.D05

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722 .

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0806 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



W AN RNES HIVARE VAN L ANV LAY A4 AFLALNE Bd
rovuros memicos | s, | || WA
| PR@DU’II‘J%% Kmmcos DE MOMA HISCAL
ctscng Rua Murilo de Campos Castro, 84 Anexo 1 ELETRONICA
.. - Fazenda Santa Cindi O-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
C“““, "S“: da 1- SgiDA 3523 1007 0143 1800 0332 5500 1000 0520 1111 9615 3975
1;;;‘:_’;?1 N ,52'011 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
19 3273-7199 SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Folhalde 1 ou no site da SEFAZ Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO . PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida i - :
NSCRICKO ESTABUAL quirida ou recebida de terceiros ________ 135231669334391 " - 04/10/23 12:53
122.382.370.113 07.014.318/0003-32
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL lc.n.u INSCRIGAO ESTADUAL DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 {ISENTO 04/10/2023
ENDERECO CEP DATA DA SAIDA/ENTRAL
RUA 24 872 14790-000 04/10/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF. | BAIRRO/DISTRITO HORA DA SAIDA
Guaira 5517992309765 SP_{ JARDIM PAULISTA 12:50
INFORMAGOES DE LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF. INSCRICAO ESTADUAL
ENI%EEC% CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 ISENTO
CEP
Rua 24, N°: 872 14790-000
MUNICIPIO UF. BAIRRO/DISTRITO FONE/FAX
Guaira SP_ | JARDIM PAULISTA 17 3332 7000
FATURA
| NUMERO VENCIMENTO __ VALORI NUMERO VENCIMENTO __ VALOR |
52011/1 03/11/23 2.561,00
CALCULO DO MPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS VALOR ICMS DESONERADO | BASE DE CALCULO ICMS S.T VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.561,00 ) 460,98 0,00 X 0,00 2.561,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR TOTAL DANOTA .
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2.561.00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT |PLACA DO in'c. UF. CNPI/CPF.
TRANSPORTADORA GLI LTDA 0-EMITENTE 18.670.098/0001-50
ENDERECO MUNICIPIO UF. | INSCRICAO ESTADUAL
Rua Armando Tarozzo 200 | _Ribeirdo Preto / SP SP
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
: B | 6,88 6.38
DADOS DO PRODUTO
cODIGo C8T/ VALOR VALOR BASE VALOR ALIQUOTAS
PRODUTO | DESCRICAO DOS PRODUTOS NCM/SH  [CSOSN| CFOP | UNID. |  QTDE. UNITARIO TOTAL 1cMS TONS iy T o]
1958 | DXH 500 SERIES CLEANER 1X5 3402.90.90 1200 |5.102 |UN 4,00 170,0000 680,00 680,00 122,40 0,00} 18,00 0,00
Lote: 7702625 x4 Val:01/05/24 Cod.Alt.: B36868
3645 | FINECARE PROTEINA C REATIVA (PCR) |3szz.9o.oo lsoo [5.102 |cx L s,ool 375,oooo| 1.s7s,ool 1.s7s,oo| 337,50| o,ool 13,00‘ 0,00
Lote: F20116305BD-1 x5 Val:27/10/24 C6d.Alt.: C5771
5200 BOBINA DE PAPEL TERMO SENSIVEL 051X30M |4m.zo.1o Iooo | 5.102 ] UN | 1,oo| s,ooool 6,00] s,oo| 1,os| o,ool 1s,oo| 0,00
Lote: 05130 x1 Val:30/12/70 Cod.Alt.: 05130

eaGo CO

M RECURSO

PROCESSD ¥° 142022

CONVENIO
FONTE { } FE

° Q42022

IR A AR
CC&‘@T&L\Q C{;m Qir}\

\

|GAL

DERAL

A {UNICIPAL

W ESTAQUAL

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

:: Tipo de Cobranga:Carteira | :: Valor aproximado dos tributos RS$0,00 (0.00%) Fonte: IBPT | :: Pedido:45328 | :: Inf. de entrega::: End. Entrega:
Rua 24 872 - JARDIM PAULISTA - Guaira -

SP - CEP: 14790000

-
'VADO AO FISC .
Laszann

Data: ,,//p\éf / 0i 02/5
Nome: ( ’7@ A/Zn//\/'

%



Banco ltag

341-7

Recibo do Pagador

Local de Pagamento
_PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO Venementa 03/11/2023
eneficiario
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUI(}AO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA FoneiCodao oo EmBﬂmé2"534128909 7
Enderego do Beneficiario CNPJ do Beneficidrio -
R. MURILO DE CAMPOS GASTRO, 84 - 13057-541 PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 07.014.318/0001-70
Data do Documento Nimero do Documento [Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero - . -
04/10/2023 52011/1 DM N 04/10/2023 109/00569301-5
Uso do Banco Cartsira Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
— 1 99 __| RS 2,661,00
c8es (InstrugSes de resp do Qualquer duvida sobre este holeto, contate o beneficidrio.) (-) DescontofAbatimento
Muilta de 2,00 % apés 03/11/2023
Juros/Mora ao dia: R$ 0,85 ap6s 03/11/2023 () Qutras Dedugtoes
Protestavel a partir de 29 dias do vencimento
Apés o vencimento do titulo e encaminhamento a assessoria de cobranga, ndo é possivel ) Morauftatluros
isentar multa e juros legais. (+) Outros Acréscimos
=) Vailor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24 872

14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP

Beneficiario CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-3:
Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1

CPF/ICNPJ do Pagador
48.341.283/0001-61

109/00569301-5

Cédigo de Baixa

12087544 - FAZENDA QANTA NANNINA . CAMBINAG . QP
———— e e R

Recebil través do cheque nim. do banco
Esta quitagfio sé tera valid: apésop do cheque pelo
banco pagador.

Autenticagtio Mecanica

Banco ltau

34191.09008 56930.152931 42890.970009 8 95230000256100

341-7

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO

Vencimento

03/11/2023

Beneficiario CISCRE IMPORTAGAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDIC! - CNP.J: 07.014.318/0001-70

Agéncla/Codigo do Beneficiario

R.MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 2934/289809-7
Data do Documento Namero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
04/10/2023 52011/1 DM N 04/10/2023 109/00569301-5
Uso do Banco Carteira Espécie  [Quantidade Valor (=) Valor do Documento
109 RS _2.561,00 |

InstrugBes (InstrugBes de resp de do b Qual
Multa de 2,00 % apés 03/11/2023
Juros/Mora ao dia: R$ 0,85 apés 03/11/2023
Protestavel a partir de 29 dias do vencimento
Apos o vencimento do titulo e encaminhamento & assessoria de cobranga, n&o é possivel

isentar multa e juros legais.

divida sobre este boleto, contate o beneficiario.)

(-) Desconta/Abatimento

(-) Cutras Dedugbes

{+) Mora/Multa/Juros

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24 872,

14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP
Beneficiario CISCRE IMPORTACAD E DISTRIBUICAO DE PRODLUITOS MEDICOS LTDA. - CNP.1: 07.014.318/0003-32

CPF/CNPJ do Pagador
48.341.283/0001-61

Codigo de Baixa
109/00569301-5

Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO 84 - ANEXO 1

T T

Autenticagio Mecénica - Ficha de Compensagiio

177



01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - ©8:33:55
867008670 0004

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

ITAU UNIBANCO S.A.
34191090985693015293142890976999895239099255199
BENEFICIARIO: )
CISCRE IMP DIST PROD MEDICOS L
NOME FANTASIA:

CISCRE IMP DIST PROD MEDICOS L
CNPJ: 07.014.318/8001-70
BENEFICIARIO FINAL:

CISCRE IMP DIST PROD MEDICOS L
CNPJ: 07.014.318/0001-70
PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 1e3.117
DATA DE VENCIMENTO 03/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 2.561,00
VALOR COBRADO 2.561,00
NR.AUTENTICACAO B.DF2.DeD.858.839.346

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0808 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0860 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

148
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~ DANFE
X0 3 : DOCUMENTO AUXILIAR DA
[BICRISTALIA s | || RGO
X PROVETOR (EEMICOS BARMACEUTICNS LVDA, 0- EN:]‘RA DA . CHAVE DE ACESSO
f%ﬁ?&gg;’:,ilfzﬁm‘i'iUT'COSL'S:}?A(@F . 1-SAIDA 3523 0944 7346 7100 2286 5501 0000 2000 8711 2371 4469
ITAPIRA -SP  -CEP 13974.908 - - LOT-NACORS UNIDAS N°0200087 FL 1/ I Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
- www.cristaiia.com.br N i 1
SERIE 10 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
5.102  VENDA DE MERCADORIA 135231613549458 26/09/2023 15:28:39
INSCRICAOQ ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
374076430117 44.734.671/0022-86
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO CNPD3 /CPF DATA DA EMISSAO
STA CASA MIS DE GUAIRA (3072 - 6112472E7) 48.341.283/0001-61 26/09/2023
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA ENTRDASAIDA
R 24,872 PARANDA 14790-000 26/09/2023
muNIciPlo FONE/FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
GUAIRA 17 3332 7000 SP ISENTO 18:00:00
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR
0200087/01 26/10/2023 1.170,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDOICMS . BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.170,00 140,40 0,00 0,00 1.170,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO QUTRAS DESPESAS VALOR DO IPL VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.170,00
BLOCO TRANSPORTADOR / VOLUMES
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO JUF CNPJ
BR4 TRANSP DE CARGAS EM GERAL EIRELI 0 — Emitente 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
AV BRASIL S/N QUADRA A LOTE 4, 2800 RIO CLARO Sp 587220280115
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
| CAIXA(S) 8,400 8,100
DADOS DOS PRODLTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO PRODUTO / SERVIGO NCM/SH|CST|CFOP| UN | QUANT. VALOR VALOR B.CALC. VALOR | VALOR | ALIQUOTA
UNITARIO TOTAL iICMS ICMS hixs ICMS | 1PI
517512 CEFAZOLINA SODICA 1g Po Sol Inj - 50fa- Lis:POS 3004.20.59 500 [5102 {CX 6,0000 195,0000 1.170,00) 1.170,00 140,40 0,00] 12,00 0,00
FCI: 10123888-3C88-4B3A-B027-58B1C1931ABO
Lote: 009877 - Qtd: 6,0000 - Fab: 06/2023 - Val: 05/2025
PAGO COM RE GU?SZQZ
2y A
PROCESSU fY 1420
Cow\!f’h ".-D i\je’ é’L—:«/?ﬁDZZ
FONTE { ) FEDERAL
LE i‘i UNICIPAL
[ 5] a VALY iz
C‘{\ Lf\I/l Vli&j i i
el
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
80472 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
LOCAL DE ENTREGA RESERVADO AO FISCO

INFORMACOES COMPLEMENTARES

DITO PRESUMIDO - LEI NR. 10147/00" -

PJ (SEM PONTUACAO) . Se preferir, solicitar o boleto pelo e-mail: cot

Ped: 6112472E7 - Rep: 13204 -Prod. Lista Posmva 1.170,00 - NE: 876881 -Ordem de Comnpra Nr. :
: VIVIAN GUEDES YONEMOTO - CRF 45538-SP - Transp. Redespa:BR4 TR

ANSP DE CARGAS EM GERAL EIRELI CPFICN PJ:23.246.316/0001-63 INS. ESTADUAL:587220280115 - BOLETO DISPON

IVEL NO DDA do sen banco. QU INSTR. DEPOS.: Banco tau S/A (341)—AGhn0000! 1- C/C 000010069-0 COD.IDENT.: NR.

827955 -Pedido 827955 - "CRE

com.br




z DANFE
@ CRI S : DOCUMENTO AUXILIAR DA
; NOTA FISCAL ELETRONICA
PROVAIICS O FARMACRUTICNS L1, 0. EN:I'R ADA , CHAVE DE ACESSO
:R‘f(:“t "RO";)O D A MACEUTICOS oA 1-saiDA 3523 0944 7346 7100 2286 5501 0000 2000 8617 6148 1550
TATRA-Sr O CEr e <M 462 “LOTNACOES UNIDAS N°.0200086 FL 1/ 1 Consulta de autenficidade no portal nacional da NF-¢
www.cristalia.com.br iy 1 i
SERIE 10 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAOQ DE USO
5.101__ VENDA DE PRODUTO 135231613549335 26/09/2023 15:28:38
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
374076430117 44.734.671/0022-86
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
STA CASA MIS DE GUAIRA (3072 - 6112472E) 48.341.283/0001-61 26/09/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRDASAIDA
R 24,872 PARANDA 14790-000 26/09/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAiDA
GUAIRA 17 3332 7000 SP ISENTO 18:00:00
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALGR
0200086/01 26/10/2023 640,10 )
CALCULO DG IMPOSTG
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
640,10 115,21 0,00 0,00 640,10
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPt VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 640,10
BLOCO TRANSPORTADOR / VOLUMES
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO JUF CNPJ
BR4 TRANSP DE CARGAS EM GERAL EIRELI 0 — Emitente 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
AV BRASIL S/N QUADRA A LOTE 4, 2800 RIO CLARO SP 587220280115
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2 CAIXA(S) 3,453 3,260
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO PRODUTO / SERVICO NCM/SH|CST|CFOP{ UN | QUANT. VALOR VALOR B.CALC. VALOR | VALOR | ALIQUOTA
UNITARIO | TOTAL ICMS 1ICMS 1P ICMS ] 1P
46.3318 AZICIN 500mg Po Liof Inj, - 10 fa- Lis:POS 3004.20.29 [ 500 |5101 }CX 3,0000 127,5000 382,50 382,50 68,85 0,00 18,00 0,00]
FCI: 24881DC8-5151-4D3D-81D9-51361C6A3879
Lote: 23070681 ~ Qtd: 3,0000 - Fab: 07/2023 - Val: 07/2025
46.2057 KOLLAGENASE C/ CLORANF 0,6U/g+0,01g/g Pom Derm - 10bis [3004.90.19] 500 {5101 |cx 2,0000 100,0000 200,00 200,00 36,00 0,00 18,00} 0,00
X 30g - Lis:NEG
FCI: 691B9F9F-814B-4602-8BFE-46D3258BBE9S
Lote: 23080632 - Qtd: 2,0000 - Fab: 08/2023 - Val: 08/2025
46.4090 PHOSFOENEMA 160 + 60mg/mL Enema - 12fr X 130mL - Lis:N  [3004.90.99 | 500 {5101 |CX 1,0000 57,6000 57,60 57.60 10,36, 0,00 18,00{ 0.00
EG
FCI: 923CDET6-5D8C-4A91-B434-74352BTF1AS7
Lote: 23060413 - Qtd: 1,0000 - Fab: 06/2023 - Val: 06/2025
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
80472 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
LOCAL DE ENTREGA RESERVADO AO FISCO
olen e W . W
INFORMAGOES COMPLEMENTARES - - .
Ped: 6112472E - Rep: 13204 -Prod. Lista Negativa: 257,60 Prod. Lista Positiva: 382,50 - NE: 876881 -Ordem de Compra Nr. : 8279 ADO J
55 -Pedido 827955 - "CREDITO PRESUMIDO - LEI NR. 10147/00" - Resp.: VIVIAN GUEDES YONEMOTO - CRF 45538-SP - LANQ A
Transp. Redespa:BR4 TRANSP DE CARGAS EM GERAL EIRELI CPF/CNPJ:23.246,316/0001-63 INS. ESTADUAL:58722028 e . I }
0115 - BOLETO DISPONIVEL NO DDA do seu banco.-OU INSTR. DEPOS.: Banco ltau S/A (341)-AG: 00001 1- C/C 000010069
-0 COD.IDENT.: NR. CNPJ (SEM PONTUACAO) . S¢ preferir, solicitar o boleto pelo e-mail: cobranca.boleto@cristalia.com.br < I Z OB
‘ 5
PAGO COM RECURSO FRE AraE ARICIG] M - P
PROCESSC 1° 1ar2022  (Uiaroie buid Unlbinn i W
- R )
CONVENIO N® 0402022 v '‘Nome: _~ '
FONTE ( } FEDERAL ; A
Q") T RAUNICEHRPAL

0,



DANFE

@ g v \ DOCUMENTO AUXILIAR DA
. ‘ RIST ALIA NOTA FISCAL ELETRONICA
PRODUTOS QUIMICOS FARMACSUTICNS 11DA 0- ENTRADA CITAVE DE ACESSO -
asTALIA LM, FARMACEUTICOS oS U 1 - SAIDA 3523 0944 7346 7100 2286 5501 0000 2009 2117 7256 2373
TAPRATSE L Crp 3orasen T 46 + LOTNACORS UNIDAS N°0200921 FL 1 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
- www.cristalia.com.br . if i
SERIE 10 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USO
5.101 VENDA DE PRODUTO 135231619233864 27/09/2023 10:49:31
INSCRICAQ ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
374076430117 44.734.671/0022-86
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ
STA CASA MIS DE GUAIRA (3072 - 6112472E-50) 48.341.283/0001-61 27/09/2023
ENDERECO : BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA ENTRDA'SAIDA
R 24,872 PARANDA 14790-000 27/09/2023
MUNICIPIO FONE/FAX ur INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
GUAIRA 17 3332 7000 SP ISENTO 18:00:00
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR
0200921/01 27/10/2023 674,50
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
674.50 121,41 0,00 0,00 674,50
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 674,50
BLOCO TRANSPORTADOR / VOLUMES
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA ICODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |UF CNPJ
BR4 TRANSP DE CARGAS EM GERAL EIRELI] 0 - Emitente 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
AV BRASIL S/N QUADRA A LOTE 4, 2800 RIO CLARO SP 587220280115
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO l PESO LIQUIDO
1 CAIXA(S) 0,234 0.234
DADOS BOS PRODIITOS | SERVICOS i
CODIGO DESCRICAO PRODUTO / SERVICO NCM/SH|CST|CFOP| UN | QUANT. VALOR VALOR B.CALC. VALOR | VALOR | ALIQUOTA
UNITARIO TOTAL ICMS IcMS Pl icMs o
40.3269 NILPERIDOL 0,0785 ! 2,5mg/mL Sol. Inj. S0amp. X 2ml. - (A1) - {3004.90.64]500 |5101 1CX 1,0000 /674.5000 674,50 674,50 12141 0.00{ 18.00] 000
Lis:POS . I
FCl: A70FAGGE-FD3F-475F-B96A-3A7645EC3017
Lote: 23010740 - Qtd: 10000 - Fab: 04/2023 - Val: 01,2026
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
80472 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
LOCAL DE ENTREGA RESERVADO AO FISCO
INFORMACOES COMPLEMENTARES S—o— :
Ped: 6112472E-50 - Rep: 13204 -Prod. Lista Positiva: 674,50 - NE: 876881 -Ordem de Compra Nr. : 827955 -Pedido 827955 - "CRE s .
DITO PRESUMIDO - LEI NR. 10147/00" - Resp.: VIVIAN GUEDES YONEMOTO - CRF 45538-SP - Transp. Redespa:BR4 TR A ANG ADO
ANSP DE CARGAS EM GERAL EIREL1 CPF/CNPI:23.246.316/0001-63 INS. ESTADUAL:587220280115 - BOLETO DISPON {', N
IVEL NO DDA do seu banco. OU INSTR. DEPOS.: Banco Itau S/A (341)-AG: 00001 1- C/C 000010069-0 COD.IDENT.. NR. CN il
PJ (SEM PONTUACAOQ) . Se preferir. solicitar o boleto pelo c-mail: cobranca.boleto@eristalia.com.br ﬂ q[ @
e 10
PAGO COM RECURSO ieene Aot RO a: & |
PROCESSO N® 14/2022 PR Wi Ve
CONVENIO N° 04/2022 Nome: .
FONTE ( ) FEDERAL AL
. ° T SAUNSCIRPAL
b ES4puiy

DT

(4



= DANFE
h) ¥ A Y DOCUMENTO AUXILIAR
IICRISTALIA secicaamnes | || S OO A
PRODATIOS QUEMICOS FARMACTUTICOS LTRA, 0- EN:TRAD A ) CHAVE DE AGESSO .
RC;‘;SLTO:';'CAL(‘)’:O‘:\'L’;)OQ:‘;’:\;ﬁ'}(’:;‘{EUT'COSL'(;TTg:ms AS 1-SAIDA 3523 1044 7346 7100 2286 5501 0000 2247 1011 9221 0545
ITAPIRA-SP -CEP 13974-908 . o A N°0224710  FL 1/ 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
- www.cristalia.com.br . 1 1
SERIE 10 www.nfe.fazenda.gov.br/portal o no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
5.101 _ VENDA DE PRODUTO 135231808342539 24/10/2023 13:27:27
INSCRIGAO ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
374076430117 44.734.671/0022-86
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
STA CASA MIS DE GUAIRA (3072 - 6135402E-50) 48.341.283/0001-61 24/10/2023
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA ENTRDASAIDA
R 24,872 PARANDA 14790-000 24/10/2023
MUNIcCiPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
GUAIRA 17 3332 7000 SP ISENTO 18:00:00
FATURA/DUPLICATA .
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR
0224710/01 23/11/2023 300,00
CALCULO PO ‘lMPDST()
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST ‘VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
300,00 - 54,00 0,00 0,00 300,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALGR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 300,00
BLOCO TRANSPORTADOR / VOLUMES
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |UF CNPJ
BR4 TRANSP DE CARGAS EM GERAL EIREL] 0 — Emitente 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
AV BRASIL S/N QUADRA A LOTE 4, 2800 RIO CLARO SP 587220280115
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 CAIXA(S) 2,260 2,000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAC PRODUTO / SERVICO NCM/SH|CST|CFOP| UN | QUANT. VALOR VALOR B.CALC. VALOR | VALOR | ALIQUOTA
UNITARIO | TOTAL ICMS ICMS 1P icMs | et
49.3068 NAUSEDRON 2mg/mL Sol. Inj. - 10amp. X 4mL - Lis:POS 3004.90.69 {500 [5101 |CX 20,0000 15,0000 300,00 300,00 54,00 0,00] 18,00[ 0,00
FCL: 517AD3C1-C5C0-4E4E-B79F-C3F3D807A 148
Lote: 23070236 - Qtd: 20,0000 - Fab: 07/2023 - Val: 07/2025
CALCULO DO 1SSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
80472 0 0,00 0,00
DADOS ABICIONAIS
LOCAL DE ENTREGA RESERVADO AO FISCQO

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES

DITO PRESUMIDO - LEINR. 10147/00" - Resp.: CARLA
edespa:BR4 TRANSP DE CARGAS EM GERAL EIREL{

PAGO COM RECURSOQ
PROCESSO N° 142022
CONVERID N° 04/2022
FONTE { } FEDERAL
T CAUINHCEIPAL

Y ESYADUAL

CCHF

Ped: 6135402E-50 - Rep: 13204 -Prod. Lista Positiva: 300,00 - NE: 882183 -Ordem de Compra Nr. : 836766 -Pedido 836766 - "CRE

CAMPOS DO PRADO EVANGELISTA - CRF 29843-SP - Transp, R
CPF/CNPJ:23.246.316/0001-63 INS. ESTADUAL:587220280115 - BO
LETO DISPONIVEL NO DDA do seu banco. OU INSTR. DEPOS.: Banco Itau S/A (341)-AG: 00001 I- C/C 000010069-0 COD.ID
ENT.: NR. CNPJ(SEM PONTUACAO). Se preferir, solicitar o boleto pelo e-mail: cobranca.boleto@cristalia.com.br
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@ CR 4 DOCUMENTO AUXILIAR DA
IS AIJI A NOTA FISCAL ELETRONICA
, PROTUTOS QUIMICOS FARMACRUTIOON LIDA. 0 - ENTRADA ETTAVE DE ACESSO -
R (‘L(')’[;‘i‘:;)gg:“:;:IA\RK':':;E”T'C"SLL:EA_ . 1 - SAIDA 3523 1044 7346 7100 2286 5501 0000 2139 1511 4419 8580
ITAPIRA -SP - CEP 13974.90 - - LOT-NACORS UNIDAS N0213915 FL 1/ 1 onsulta de autenficidade no portal nacional da NF-e
« www eristalia.com.br - : 7
SERIE 10 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAC'AQ DE USO
5101 VENDA DE PRODUTO 135231715238043 10/10/2023 14:00:58
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
374076430117 44.734.671/0022-86
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME ? RAZAO CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
STA CASA MIS DE GUAIRA (3072 - 6135402E) 48.341.283/0001-61 10/10/2023
FENDERLCOQ BAIRRO/ DISTRITQ CEP DATA DA FNTRDA'SAIDA
R 24,872 PARANDA 14790-000 10/10/2023
MUNICIPIO FONE/ FAX UF INSCRICAOQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
GUAIRA 17 3332 7000 sSP ISENTO 18:00:00
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. | VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR
0213915/01 09/11/2023 1.708,00
CALCULO DO !MI‘OSTU
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.708.00 307,44 0.00 0,00 1.708,00
VALOR DO FRETE VALOR DG SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DANOTA
0.00 0,00 0.00 0,00 0,00 1.708.00
BLOCO TRANSPORTADOR / VOLUMES
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO JUF CNPJ
BR4 TRANSP DE CARGAS EM GERAL EIRELL 0 — Emitente 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
AV BRASIL S/N QUADRA A LOTE 4, 2800 RIO CLARO SP 587220280115
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
3 CAIXA(S) 3470 3.370
DADOS DOS.PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAQ PRODUTO / SERVICO NCM /7SI | CST]CFOPJUN| QUANT. VALOR VALOR | B.CALC. | VALOR | VALOR [ ALIQUOTA
UNITARIO | TOTAL ICMS 1CMS 1Pl 1cms| e
40,0508 NARCAN 0Amgim. Sob. Inj. - 10amp. X 1mL -(C1)- LisPOS  [3004.49.90500 {5101 {CX 1,0000 100,0000 100,00 100,00 18.00 0.00] 18.06] 0.00
FCL: OBOAA2FA-FFF9-47EE-A13A-7319073A9E9S :
Lote: 23060139 - Qtd: 1,0000 - Fab: 0672023 - Val: 06/2025
20,1307 NITROPRUS 50mg Po Liof. Inj.-Sfat Samp.dil. X2mL - Lis:POS  {3004.90.99|500 | s101 1CX 6.0000 78,0000 468,00 268.00 84.24 000} 18000 0.00
FC1: 26636b83-447b-4689-bdfY-bbRYddab6Bbb
Lote: 23070685 - Qtd: 6,0000 - Fab: 07/2023 - Val: 01/2025
41,0559 SEVOCRIS 100% Inalante - Hr.X250mL - (C1) - Lis:POS 3004.90.97| 000 | 5101 jCX 40000{ 2850000 1.140.00 1.140,00 205.20 0.00 1800 0.00
Lote: 230903 1% - Qtd: 40000 - Fab: 0972023 - Val: 09/2025
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO 1SSQN
80472 0.00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
L.OCAL DE ENTREGA RESERVADO AQ FISCO

INFORMAGOES COMPLEMENTARES ¢
Pod: 6135407 - Rep: 13204 -Pod, Lista Positiva: 1.708,00 - NE: 882183 -Ordom de Compra Nr. ; $36766 Pedido 836766 - "CRE : LANGADO
T S PRESUMIDG - LEI NR. 10147/00" - Resp.: CARLA CAMPOS DO PRADO EVANGELISTA - CRF 29843-5P - Transp. R . ' :
odespBR4 TRANSP DE CARGAS EM GERAL EIRELT CPFICNPI:23.246.31610001-63 INS. ESTADUAL:387220280113 ° 50 pordbiiiiet AT '

LLETO DISPONIVEL NO DDA do scu banco. OU INSTR. DEPOS.: Banco Itau S/A {341)-AG: 000011~ C/C 000010069-0 COD.ID T4
ENT.: NR. CNPJ (SEM PONTUACAO) . Se preferir. solicitar o boleto pelo e-mail: cob bol istalia.com.br - 7 0 I .
:Data. 1 U
e

20 (o CRGIAL

PAGO COM RECUIRSO
PROCESS( N© 142022
CONVENIO MN® 0472022
FONTE { ) FEDERAL

< R AUNICIRPAL

MfST/‘W(/AL

3N0m°~

« 783



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
01/11/2023 - AUTOATENDIMENTO - ©8.33.55
8670308670 0003

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: E6000000020231031190802403301469
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 4.492,60
DATA: 31/10/2023 - 17:97:35

PAGO PARA: Laboratorio Cristalia

CNPJ: 44.734.671/6001-51

CHAVE PIX: 44734671000151

INSTITUICAO: 00000000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 5115 - CONTA: 0P090000000000020141
.TIPO DE CONTA: Conta Corrente 3

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 31/10/2023 - 17:07:35

DOCUMENTO: 103118
AUTENTICACAO SISBB: E.BO8.E1F.ACC.FB6.3AF

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 6722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

6806 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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DANFE CONTROLE DO FISCO
CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA-EPP | 1ocumento Auxiliar ~
da Nota Fiscal
RUA MARQUES DA CRUZ, 1623, 1623 Eletrnica +* ]
MONTE ALEGRE 0-ENTRADA[ 4
RIBEIRAO PRETO - P 1-SAIDA
CEP: 14.051-150 No: 058.563
Fone: (16) 3963-2829 R
Série: 1 FL: 1/ v
NATUREZA DA bPERAQAO CHAVE DE ACESSO DA NF - P/ CONSULTA DE AUTENTOCIDADE NO SITE WWW.NFE.FAZENDA.GOV.BR
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 3523.0902.7369.5100.0159.5500.1000.0585.6313. 1865.2440
’ INSCRIGAO ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIBUTARIO CNPJ Protocolo de autorizagio
582475777112 : 02.736. 951/0001-59 135231636228821 - 20/09/2023 12:40:51
DESTINATARIO REMETENTE
NOME RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 29/09/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA VINTE E QUATRO,872 CENTRO 14.790-000 29/09/2023
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA (17) 3332-7000 SP
FATURA
001 R$ 1.439,52 29/10/2023 |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS . BASE DE CALC. DO ICMS_ SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS Sl_JBSTITUIGRO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.439,52 259,10 . 0,00 0,00 1.439,52
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DEsPEsAs AcEsséRlAs VALOR IPI p s
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 o
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS L
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA VEICULO JUF CNPJ/CPF
EMPRESA BRAS.DE CORREIOS E TELEGRAFOS : ; g’;‘mmo m SP | 34.028.316/0126-24
ENDEREGO MUNICIPIO UF | ) INSCRICAO ESTADUAL
AV.PROFESSOR DR.ZEFERINO.S/N RIBEIRAO PRETO SP 209263344110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
11 caixa ’ 2.000 2.000
DADOS DO PRODUTO/SERVICOS
CODIGO | VALOR VALOR  [B.CALCULD VALOR | VALOR| aLia.| ALiq)
PRODUTO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICOS NCM/SH | csT| cFoP| UND|  QTDE UNITARIO TOTAL \CMS NS P | cus| el
13% p b NYLON 3-0 CT24 POINT SUTURE 30061020 0005102 | EV 72|/ 34400 247,68 24768 4458 0,00 1800] 0,00
i Validade: 04/09/2028 Lote: NP313F/23002-1 ; .
143 £ | NYLON 4-0 CT24 POINT SUTURE 30061020| 000 | 5102 | EV 48 3,4400 165,12 165,12 29,72 0,00/ 18,00 0,00
Validade: 15/05/2028 Lote: NP413F/23053
55842 74 NYLON 4-0 CT24 75CM POINT SUTURE 30061020] 000 | 5102 | EV 48 3,4400 166,12 16512] 29,72 0,00{ 18,00{ 0,00
7’5 Validade: 27/01/2028 Lote: NP413G/23014
207, \ CATGUT SIMPLES 3-0 MR25 POINT SUTURE 30061020{ 000 | 5102 | EV 24 7.1600 171,84 171,84 30,93 0,00/ 18,00{ 0,00
'5 Validade: 14/10/2027 Lote: CS33B/22102 :
207 6 l\ CATGUT SIMPLES 3-0 MR25 POINT SUTURE 30061020} 000 | 5102 | EV 24 7,1600 171,84 171,84| 30,93 0.00| 1800 0,00
Validade: 19/10/2027 Lote: CS33B/22103
2%84 g CATGUT CROMADO 1 S/AG 1,5 M POINT 30061020} 000 {5102 | EV. 48 9,0200 432,96 43296 77,93 0,00| 18,00] 0,00
SUTURE
Validade: 06/06/2026 Lote: CC1SA/23054 , )
127 . 1 NYLON 2-0 CT40 POINT SUTURE 30061020| 000 | 5102 | BV 24 3,5400 84,96 8496 1529 0,00; 18,00 0,00
5 o'LL) Validade: 12/05/2028 Lote: NP213G/23052 .
PAGO COM RECURSO
PROCESSO N° 14/2022
CON\/EMﬁO Ne O4 ~\_i§2‘022
FONTE { } FEDERAL
T T AAUNICIPAL
M ESTAPUAL
CALCULO DO ISSQN A
INSCRICAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
DADOS ADICIONAIS fimma—cea—
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RES! /ADO AO FISCO ,
NCM:30081020-REDUCAO A 0% DE PIS E COFINS CONFORME DECRETO 6426/08 !‘ é& Nc A Do i‘
Data. 270y GZ 5
‘ Nom %,Zd /
Recebemos de CIRURGICA RIBEIRAC PRETO LTDA - EPP os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado. NF-e
isséo: inatério: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Valor Totak: 1 439,52
Emiss&o: 29/09/2023 Destinatdrio: ! No: 058 563
Fi A ASSINATURA DO RECEBEDOR
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E 1 . SéR|E: 1 FL: 1/

155



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

01/11/2023 - AUTOATENDIMENTO - 08.33,55

8670308670 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8676-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

iD: E0000000020231031190828730202551
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.439,52
DATA: 31/10/2023 - 17:07:47

PAGO PARA: Cirurgica Ribeirao Preto Ltda

CNPJ: 2.736.951/0001-59

CHAVE PIX: ©2736951000159

INSTITUICAO: 00008000 BCO DO BRASIL S.A.

AGENCIA: 6504 - CONTA: 00000000000000010626

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,

com valor maximo de R$ 10,00,

Notificacao enviada em: 31/10/2023 - 17:07:48

DOCUMENTO: 103119
AUTENTICACAO SISBB: ©.089.0E6.941.5FC.9FF

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB .
0860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

8800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
90800 729 @088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

5



T = IDENTIFICACAO DO EMITENTE “D ANFE,
AUXILIAR DA
COMERCIAL GUAIRENSE DE GAS | {70750
LTDA ‘ ELETRONICA CHAVE DE ACESSO
AV.33N. 140 - JD ELDORADO 0-ENTRADA 3523 1002 9237 4500 0158 5500 1000 0057 2710 0000 0992
14790;‘;“‘;%‘;%2;3 -SP 1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
an ) 5.72 ' www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 / . .
FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USQ
VENDA 135231671925582 04/10/2023 16:45:55 )
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ ) . /
322.022.143.117 Y 02.923.745/0001-58
DESTINATARIO £ }\" i
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPd DATA DA EMISSAQ P
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 04/10/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATADASADDA A
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 04/10/2023
MUNICIPIO UF__ |FONE/FAX INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA SP (17) 3332-7000 16:45:52
FATURA / DUPLICATA
PARCELAS
001 03/11/2023 885,00 | | |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST 'VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
X 0,00 X X 885,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
X l X I N l X l 0,00 l 885,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADO VEIC  [UF _ |CNPJ
COMERCIAL GUAIRENSE DE GAS LTDA ME 0-Remetente I_
ENDERECO MUNICIBIO UF | INSCRIGAO ESTADUAL
AV.33 N. 140 GUAIRA SP
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST{ CFOP | UNID | QUANT | VALOR ;;#BR B CALC]| VALOR ALfQ.
PRODUTO UNIT @/ ICMS ICMS | ICMS
1 GAS(ES) DE PETROLEO GLP 13 KGS 27111910 061} 5656 | UN 1}105,0010500] 0,00 0,00
3 GAS(ES) DE PETROLEO GLP 45 KGS 27111910 061 5656 § UN 2} 390,00 780,00 0,001 0,00
eAGO COM RE,CL F;goz
- (5] £ F
PROCESSO WY 14202 38y
D ONVENIO Ne 0412022 Vit ORiGIAL
FONTE ( } FE EDERAL
7 s aUNECIPAL
O Esr A
DADOS ADICIONAIS - o
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO Aqqsgg - %
VOCE PAGOU APROXIMADAMENTE: R$ 35.40 TRIB. FEDERAIS / R$ 35.40 TRIB. o AM(‘ ADO :
ESTADUAIS /RS 0,00 TRIB. MUNICIPAIS. FONTE: IBPT . /‘____‘_‘,,—//—
. — oyl | a0 a3
ey t.Data.' W -
> o ~ e: /
RN {Nomml
UniNFe | NF-e OPEN Source | www.uninfe.com.br Gerado em 04/10/2023 as 16:45:57 pelo UniDANFE 3.9.13 Free | v_m.r-w_ullidfnfe fo_m_br_
RECEBEMOS DE COMERCIAL GUAIRENSE DE GAS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVIGCOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA N° 5.727. NF-e
EMISSAO: 04/10/2023 VALOR TOTAL: 885,00 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24, 872, JARDIM PAULISTA, 14790-000- 5727
GUAIRA-SP .
DATA DO RECEBIMENTO mﬁcmm E I%TURA DOWEB SERIE 1
Llilo(a3, , O(tk@(?[;/tﬁ“@
—




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

01/11/2023 - AUTOATENDIMENTO - ©08.33,55

8670308670 0004
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

1D: E0800000020231031198959050936532
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 885,00
TARIFA: 8,76
DATA: 31/10/2023 - 17:07:57

PAGO PARA: Comercial Guairense de Gas Ltda
CNPJ: 2.923.745/0001-58

INSTITUICAO: 91181521 BCO COOPERATIVO SICREDI S.
AGENCIA: @715 - CONTA: 00000000000200937609
TIPO DE CONTA: Conta Corrente .

Notificacao enviada em: 31/10/2023 - 17:07:59

DOCUMENTO: 103120 :
AUTENTICACAO SISBB: 2.42F.A72.BDF.269.D4F

Central de Atendimento BB
4004 06001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0860 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0809 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

U



DANFE

Documente guxiiar da nota fiscal
1-Salda 2 - Entrada

BLOCOQ i SALA 601 - Baitro: Estoril, Beio

Horizonté - MG 31 2531-0619 - CEP:
30484270

Série: 1
N®°:
Folha:

'9)[6“ .0

1de1

GoldMed lmportagao de
Produtos Hospitalares
Avenida Bardio Homem de Melo, 4444

< IR

3123.0928.2154.7000.0191.5500.1000.0023.641 1,2002.3647

{ Consulta da -autenticidade no portal nacional da NFe, no enderego http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal, ou hitp://portainfe.fazenda.mg.gov.br/iconsultas.htmi

(Protocolo de autorizagio de uso

131235594609381

28/09/2023 14.08

("Natureza da’operacso

Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros

Inscrigdo estadual

Inscr. estadual do subst. tributério

CNPJ

>
b
]
)

\00300693 70044 28.215.470/0001-91
( Destinatério / Remetente .
Nome 7 Razdo social CNPJ/Cl Emissdo
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.2 83/0001-61 28/09/2023
Enderego Balrro / Distrito CEP Entrada / Saida
R 24, 872 JARDIM PAULISTA 14.790-000 28/09/2023
Municipio FONE / FAX UF Inscr. estadual Hora saida
\_GUAIRA (17)3332-7000 Sp 12: Y,
4 i Calculo do impasto )
B.C. do ICMS Valor do ICMS Valordo frete | Valor do seguro Valor do FCP Valor do FCP ST | Valor do PIS Valor total dos produtos
0,00 0,00 ;| 0,00 0.00 0,00 1.295,00
B.C. do ICMS ST - Valor do ICMS ST Desconto Outras Despesas” | Valor totat do 1P| V. Imp. Importacao | Valor do COFINS ™ | Valor fotal da nota
0,00 0,00 0,00 0,00 3 i 0,00 1.295,00 /
( Transportador / Volumes transportados )
Nome / Razéo Social Frete por conta Cod. ANTT Placa veiculo UF CNPJ / CPF
SUPER URGENTE TRANSPORTE AEREOC E RODOVIARIO LTDA Emitente 13.642.117/0001-10
Enderego . = . | ' Municipio Ur Peso Lig:
RUA NORALDINO LIMA, 580 Belo Horizonte MG 4.920
Quantidade Espécie Marca Namero Peso Bruto Inscr. estadual
(Guentida 4.920 001772644.00-07 J
C Fatura )
Boleto
Numero: 001 y
Vencimento:  28/10/2023 E YIS S
Valor: 1.295,00 s Ev 2
r Dados dos produtos / servicos i Y
Cod. . Descrig8o dos produtos / servigos NCM JCSON |CFOPJUN| Quant. Valor unit, Valor total Base cale. Valor Valor Aliquotas”
produto B . ICMS ICMS Pl ICMS 1Pi

Cdlculo do ISSQN

Inscrigdo municipal
10382450016

Valor total dos servigos

Base calculo do ISSQN

Valor do 15SQN

’

Informagaes adicionais

AN

Alvara Sanitdrio: N* 2021034852 AFE ANVISA: 8-16.060-8 Empresa Optante pela Simples Naclonal, permile aproveitamento de ICMS de :RS$ 61,67

il
Allquota:3,89% EFETUAR DEPOSITO EM CONTA: BANCO DO BRASIL AG 16184 C/C 16,1063 CNPJ: 28.215.470/0001-91 Nota Fiscal gMada a pariir do

Pedido de Venda #06U02648/1

Reservado ao fisco

COM REG%%%SZ
Fad 850 W1
E%\‘ii;\—’!%”\ﬁ() e 0442022

ERAL
FONTE ( } F%?\“CEPAL

&) EfriousL

paGO

Powered by Fluxis - NF-¢ 4.0

1of1

lofl

!

CORFERE 00 ORIGINAL

www.fluxis,com.by

28/09/2023, 14:14

9

28/09/2023, 14:14



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

01/11/2023 - AUTOATENDIMENTO - 08.33.55

8670308670 8001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: £0000000020231031191320919050555
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.295,00
DATA: 31/10/2023 - 17:08:09

PAGO PARA: Goldmed Import

CNPJ: 28.215,470/6001-91

CHAVE PIX: 28215470000191

INSTITUICAO: 00000000 BCO DO BRASIL S.A.

AGENCIA: 1614 - CONTA: ©00000000000000161063

TIPO DE CONTA: Conta Corrente .

Esta transacdo pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor mdximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 31/10/2023 - 17:08:09

DOCUMENTO: 103121
AUTENTICACAO SISBB: 2.D72.7DF.694.C10.BDA

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

2800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

780



DANFE
Documento Auxiliar da
= Nota Fiscal Eletronica
SUSTRAIRCADO AHUTIAED DF CUARALTRA - 0-Entrada
b BE 0T BB OnS G D 40T LEFR 33 587 108 - Salda
TG AT $EIL3558.7A%: 37 IIILEEES N® 000013607 FL.1/1 CHAVE DE ACESSO
LATLE, ) 1 ST T B G T R Ly H e B SERIE 1
~Nafiezs 08 Oporagio 3523 1056 9270 2300 0109 5500 1000 0136 0710 0115 5379
OPERACAO REG.EM ECF Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e .
Inscrigdo Estadual Insc. Estadual Subst. Tributario | CNPJ pgméggﬁl%m%;%ul}?;m <2 Sefte autorizada
322011587118 56.927.023/0001-09 / 135231658512379 03/10/2023 10:20:27
DESTINATARIO/REMETENTE
[[Nome 7 Razio Social CPF7CNFJ Ddia da Emissao o]
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 03/10/2023 ﬁ'f
Eny Bairro / Disttito CEP Data da Saida i
RUA 24 N° 872 l CENTRO 14790-000 03/10/2023 _/
Municipio Yonie / Fax OF L a—
GUAIRA (17) 3332-7000 sP |- 10:19:30
FATURA
1 377.05 23/10/2023
CALCULO DO IMPOSTO
ase 5 Valor do ICMS Base de Calculo do ICMS Substtuigio | vaior do ICMS Substituigao Valor total dos Produtos -
0,00 0,00 0,00 0,00 377,05 //
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessorias Valor do IPI Valor total da Nota 4
0,00 0,00 0,00 0,00 377,05 rd
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSFORTADOS
"Nome 7 Razo Social Frete por Conta: Placa do velcdlo | UF | CNPJ7CPF
- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Enderego Municipio UF | Inscrigdo Hstadual
Quantidade Espécie Marca Numeragdo Peso Bruto Peso Liquido
0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIH

o o
BROCOLIS NINJA 07041000 7
52504 OVO GRANDE BRANCO DIONISIO  ]040721000/40 |5029 [UN sl | o se9r] 000 0,00 0,00 0
A GRANEL C/30 RF:8 / o
6033 REPOLHO VERDE KG 07049000 [0140 [5929 |KG 6714] /7 19] # - 133647 . 000 0,00 0,00 0
6064 BETERRABA 0706900010140 |5929 |KG s06] .~ 19| 7 . 10,18l 000 0,00/ 0,00 0
6101 ABOBORA CABOTIA RF. 000000002 |07099300 [0/40 15929 {KG 6189] " 249 1541} 000 0,00 0,00 0
6118 INHAME KG 07149000 {0140 5929 |KG 212| ~ 19) 7 1611l—" 000 0,00 0,00 0
6163 MANDIOCA SALSAKG 07149000 l0/a0  [5929 |KG 7025 /7 sas]” 5957~ 0,00 0,00 0,00 0
6231 MELANCIA KG 08071100 {0/40 {5929 |KG 9,186 // 2,79 25,62 g _ 0,00 0,00 0,00 [}
6392 CEBOLA NACIONAL RF. 000014  |07031019[0/40 |5929 |KG 10324~ 29| s 3027} 0,00 0,00 0,00 0
6477 VERDURA FOLHA 84198999 {0140  |5929 |UN st~ 699] .~ 3495L~" 0,00 0,00 0,00 o
6668 ACELGA 0709999010/40 |5929 {KG 7052)7 . 229] /" 1615|7000 0,00 0,00 0
6774 ALHO TOTAL A GRANELKG. 07032090040 |5929 [KG 202| /~ 23%| 48,56] .~ 0,00 0,00 0,00 0
= IRSO
PRO 7 9o 0ai2d22 ALIEERE AL AR
CONVENID T C Al COHFERE COii ORIGHAL
[l ¥ /
FONTE { } T = iCiPAL %/{
b ESTAPUAL '
CALCULO DO ISSQN
Toscrigo Municipal Valor tatal dos Servigos | Base d¢ Calculo do SSQUN lVdmdoI_S§QN
DADOS ADICIONAIS _
Informagdes complementares Reservado ao Fisco o
Ref. Cupom Fiscal: 69471, DR AT o e -
DANF REFERENTE PEDIDO GRAZIELA " VERDURAS " . . o
BOLETO BANCARIO COM VENCIMENTO 23/10/2023 . LAN(;AQ
‘Data: O (401 2023
o {Nome: M
- Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat.con.br - Sifat ERP 8.23.07
Reoccbemos de SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA os produtos da Nota Fiscal indicada 20 lado. NF-e
000013607

Data de Recehimento W@Rmbedm SERIE 1
¥} 011" Xs) S lo, Y enObo— -

194



RECIBO DO PAGADOR

| M Banco Itai S.A. 341-7 | 34191.57007 04092.571332 31805.680001 1 95120000037705
s . [Vencimento
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes. 23/10/2023
Beneficiario

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-69

A géncia/Codigo Beneficidrio
1333/18056-8

Data do documento  [Num. do documento Espécie Doc.  |Aceite  |Data Processamento [Nosso Niimero
03/10/2023 13607 DMI1 N 03/10/2023 157 / 00040925 - 7
Uso do Banco Carteira Espécie |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 377,05

APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

p[nstmgaes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer diivida sebre este boleto contate o BENEFICIARIO.

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

UA 24 N° 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
eneficidrio final

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

CNPJ/CPF:

-----------------------------------------------------------------

Itatt

Autentica¢io meciaica

-----------------------------------------------------------------------

Banco Itai S.A. 34191.57007 04092.571332 31805.680001 1 95120000037705
[Vencimento
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes. 23/10/2023
Beneficiario

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
AV 23,1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09

A géneia/Codigo Beneficidrio
1333/18056-8

|Data do documento  |[Nim. do documento Espécic Doc.  |Aceite  |Data Processamento [Nosso Nimero
03/10/2023 13607 DMI N 03/10/2023 157 / 00040925 - 7
|Uso do Banco Carteira Espécie  {Quantidade 'Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 377,05

APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sobre este boleto contate 0o BENEFICIARIO.

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

=} Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 N° 872, 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

ML

IR

——

[T

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

CNPJ/CPF:

Ficha de Compensacio
Autenticagdo mecéanica



01/11/2023 - BANCO DO BRASIL - ©8:33:55
867008670 6001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 384-0

ITAU UNIBANCO S.A.
34191570070489257133231805686001195120000377050
BENEFICIARIO:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/6001-09
BENEFICIARIO FINAL:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTOQ 103.122
DATA DE VENCIMENTO 23/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 31/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 377,05
JUROS/MULTA 22,62
VALOR COBRADO 399,67
NR . AUTENTICACAO D.CCE.564.899.24E.E80

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0860 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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