
Santa Casa de Misericórdia de Guaíra 

Rua 24, 872 – Jardim Paulista – Guaíra (SP) 
Fone / Fax: (17) 3332-7000  CEP: 14790-000 
CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento 

 
 

CAPA DA PRESTAÇÃO DE CONTAS 
 
 
 
 
 

PRESTAÇÃO DE CONTAS REPASSE AO TERCEIRO SETOR 

 
 
 
MÊS DE REFERÊNCIA: AGOSTO/2024 
PROCESSO N. º 14/2022 
INEXIGIBILIDADE N. º 05/2022 
TERMO DE CONVÊNIO N. º 04/2022 
OBJETO: SERVIÇOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES 
COMPLEMENTARES DE SAÚDE. 
NOME FANTASIA: CONTRATUALIZAÇÃO 
ÓRGÃO PÚBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE 
GUAÍRA - SP 
CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAÍRA 
VALOR RECEBIDO: R$ 86.309,26 / R$ 622,16 / R$ 150.268,23 /  
R$ 164.250,00. 
DATA DO RECEBIMENTO: 06/08/2024; 20/08/2024; 21/08/2024. 
REFERÊNCIA DO RECURSO: REPASSE CUSTEIO DO PISO SALARIAL DA 
ENFERMAGEM COMP. 07/2024; REPASSE FAEC REF. MAIO/2024; 
REPASSE MÊS 2 – 8º ADITIVO; REPASSE HABILITAÇÃO UTI TIPO II 
COMP. 08/2024. 
FONTE DO RECURSO: FEDERAL 
SALDO ANTERIOR: R$ 31.731,97 
SALDO PARA PRÓXIMO MÊS: R$ 82,95 
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Santa Casa de Misericórdia de Guaíra 

Rua 24, 872 – Jardim Paulista – Guaíra (SP) 
Fone / Fax: (17) 3332-7000  CEP: 14790-000 
CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento 

 
 

DECLARAÇÃO APLICAÇÃO DOS RECURSOS 

 

 

 

 Na qualidade de representante legal da OSC denominada SANTA CASA DE 

MISERICORDIA DE GUAIRA, inscrita no CNPJ sob o nº 48.341.283/0001-61, eu 

FRANCIENE LUCAS portador da Carteira de Identidade nº 42.547.028-3 

SSP/SP e inscrito (a) no CPF sob o nº 225.806.668-93, DECLARO para fins de 

prova junto à Prefeitura Municipal de Guaíra – SP, para os efeitos e sob as penas 

da Lei, que foram cumpridos os objetivos previstos, quanto à aplicação dos 

recursos repassados e prestação de contas pelo Município de Guaíra – SP.  

 

 

 

 

 

 

 

Guaíra/SP, 13 de setembro de 2024. 
 
 

 
 

__________________________________________ 
FRANCIENE LUCAS 

CPF: 225.806.668-93 
 INTERVENTORA  

DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022 
 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 



ÓRGÃO PÚBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE GUAÍRA - SP
PROCESSO N.º 14/2022 - TERMO DE CONVÊNIO N.º 04/2022 - FEDERAL
OBJETO: SERVIÇOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE SAÚDE
MÊS DE REFERÊNCIA: AGOSTO/2024
CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAÍRA - SP
CNPJ: 48.341.283/0001-61
ENDEREÇO E CEP: RUA 24, Nº 872, BAIRRO: JARDIM PAULISTA - CEP: 14790-000
RESPONSÁVEL PELA CONVENIADA: FRANCIENE LUCAS
VALOR TOTAL RECEBIDO: R$ 401.449,65

DATA VALORES (R$)
31/07/2024 R$31.731,97

06/08/2024 R$86.309,26
20/08/2024 R$622,16
21/08/2024 R$150.268,23
21/08/2024 R$164.250,00

R$401.449,65

R$2.935,83

R$30,73

R$436.148,18

DATA ESPECIFICAÇÃO CREDOR NATUREZA DA VALOR (R$)

DOC. DO DOCUMENTO DESPESA

01/08/2024 NF nº 000.025.791 MEGAMIX COMERCIAL LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 2.020,00R$                                    

01/08/2024 NF nº 000.016.357 PH7 COM. E REPRES. DE PROD. PARA DIAG LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 449,20R$                                       

01/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 10,00R$                                          

02/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 15,20R$                                          

02/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 10,00R$                                          

05/08/2024 RECIBO DE FÉRIAS FÉRIAS RECURSOS HUMANOS 2.525,47R$                                    

05/08/2024 NF nº 000.363.448 ALFALAGOS LTDA MEDICAMENTOS 1.228,50R$                                    

05/08/2024 NF nº 7428 B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 312,96R$                                       

05/08/2024 NF nº 825 MARQUES DRAGO LTDA ME GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 267,54R$                                       

05/08/2024 NF nº 826 MARQUES DRAGO LTDA ME GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 1.558,43R$                                    

06/08/2024 NF nº 000.020.898 A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPITALAR EIRELI MEDICAMENTOS 440,00R$                                       

06/08/2024 NF nº 000.182.342 FUTURA COMÉRCIO DE PROD. MÉDICOS E HOSPITALARES LTDA MEDICAMENTOS 532,10R$                                       

06/08/2024 NF nº 5251 DIMASTER - COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA MEDICAMENTOS 1.524,00R$                                    

DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PÚBLICOS RECEBIDOS

SALDO ANTERIOR

REPASSE FAEC REF. MAIO/2024

TOTAL DE RECURSOS DISPONÍVEIS NO EXERCÍCIO

RENDIMENTOS DE APLICAÇÃO FINANCEIRA

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS     

              RECURSOS PRÓPRIOS APLICADOS PELA ENTIDADE   

REPASSES PÚBLICOS NO EXERCÍCIO

REPASSE MÊS 2 - 8º ADITIVO

REPASSE HABILITAÇÃO UTI TIPO II COMP. 08/2024 - 8º ADITIVO

REPASSE CUSTEIO DO PISO SALARIAL DA ENFERMAGEM COMP. 07/2024



06/08/2024 NF nº 000.013.258 - PARCIAL ALFA CHEMICAL LTDA MATERIAL DE CONSUMO 3.506,26R$                                    

06/08/2024 FATURA nº DL261 PH7 COM. E REPRES. DE PROD. PARA DIAG LTDA LOCAÇÕES DIVERSAS 800,00R$                                       

06/08/2024 NF nº 002.653.976 C M HOSPITALAR S.A MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 2.820,00R$                                    

06/08/2024 NF nº 001.518.342 C M HOSPITALAR S.A MEDICAMENTOS 560,00R$                                       

06/08/2024 NF nº 001.516.703 C M HOSPITALAR S.A MEDICAMENTOS 776,00R$                                       

06/08/2024 NF nº 000.014.807 SUPERMERCADO MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 1.124,83R$                                    

06/08/2024 NF nº 47648 REAL LAB PROD. E EQUIP. PARA LABORATORIOS LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 450,00R$                                       

06/08/2024 NF nº 000.014.797 SUPERMERCADO MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 993,36R$                                       

06/08/2024 NF nº 29916 KVO MEDICAL SUPRIMENTOS HOSPITALARES LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 6.417,50R$                                    

06/08/2024 NF nº 000.064.828 CIRURGICA RIBEIRÃO PRETO LTDA-EPP MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 2.518,92R$                                    

06/08/2024 FATURA nº 467171868 ALGAR TELECOM S/A UTILIDADES PÚBLICAS 405,61R$                                       

06/08/2024 FATURA nº 467171868 ALGAR TELECOM S/A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 9,35R$                                            

06/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 22,64R$                                          

08/08/2024 NF nº 5348 J C LABORATORIO DE ANATOMIA PATOLOGICA EIRELI SERVIÇOS DE TERCEIROS 2.564,23R$                                    

08/08/2024 NF nº 000.023.663 - PARCIAL NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTADORA LTDA MEDICAMENTOS 1.785,00R$                                    

08/08/2024 NF nº 000.003.306 CIRURGICA CRAVINHOS LTDA-ME MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 1.483,00R$                                    

08/08/2024 NF nº 000.129.632 ATIVA HOSPITALAR LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 636,71R$                                       

08/08/2024 NF nº 000.319.201 CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA MEDICAMENTOS 2.160,00R$                                    

08/08/2024 NF nº 000.023.123 DIPHA DISTRIBUIDORA PHARMACEUTICA LTDA MEDICAMENTOS 985,60R$                                       

08/08/2024 NF nº 000.038.358 OXIGEN GASES EIRELI MEDICAMENTOS 7.600,00R$                                    

09/08/2024 NF nº 000.395.126 FARMARIN INDUSTRIA E COMERCIO LTDA MEDICAMENTOS 3.615,70R$                                    

09/08/2024 NF nº 43158 PROMEFARMA MEDIC. E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA MEDICAMENTOS 1.769,90R$                                    

09/08/2024 NF nº 000.760.609 AUTOPEL AUTOMAÇÃO COMERCIAL E INFORMATICA LTDA MATERIAL DE CONSUMO 4.342,35R$                                    

09/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 46,05R$                                          

12/08/2024 NF nº 000.008.986 CIRURGICA MEDSAÚDE HOSPITALAR BRASIL LTDA MEDICAMENTOS 2.058,00R$                                    

12/08/2024 NF nº 34 DIEGO ASSIS DE OLIVEIRA SERVIÇOS DE TERCEIROS 3.000,00R$                                    

12/08/2024 NF nº 127 HUMBERTO CINATRA CALIGARES SERVIÇOS DE TERCEIROS 580,00R$                                       

12/08/2024 NF nº 25 ANDERSON LAURITO PINTO SERVIÇOS DE TERCEIROS 1.150,00R$                                    

12/08/2024 NF nº 1711 1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMP. EXP. DE MEDICAMENTOS LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 2.070,00R$                                    

12/08/2024 NF nº 000.022.588 SULMEDIC COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA MEDICAMENTOS 900,50R$                                       

12/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 10,00R$                                          

13/08/2024 NF nº 719 ALINE MIRANDA DA SILVA ASSIS MATERIAL DE CONSUMO 22,30R$                                          

13/08/2024 NF nº 146 EMPORIO MORAES DE GUAIRA LTDA GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 4.066,87R$                                    

13/08/2024 NF nº 387 CENTER PÃO COMERCIO DE PÃES, DOCES E SALGADOS LTDA-ME GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 1.613,79R$                                    

13/08/2024 NF nº 000.429.457 CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACÊUTICOS LTDA MEDICAMENTOS 7.541,00R$                                    

13/08/2024 NF nº 70139 CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRI. DE PRODUTOS MEDICOS LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 875,00R$                                       

13/08/2024 NF nº 000.014.302 HUMANA ALIMENTAR- DISTRIB DE MED E PROD. NUTRI. LTDA GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 5.132,36R$                                    

13/08/2024 NF nº 70319 CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRI. DE PRODUTOS MEDICOS LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 4.918,40R$                                    

13/08/2024 NF nº 000.183.337 FUTURA COMÉRCIO DE PROD. MÉDICOS E HOSPITALARES LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 544,71R$                                       

13/08/2024 NF nº 000.012.448 CAT CLEAN COMERCIO DE DESCARTAVEIS LTDA MATERIAL DE CONSUMO 4.614,00R$                                    

13/08/2024 NF nº 000.013.882 - PARCIAL ALFA CHEMICAL LTDA MATERIAL DE CONSUMO 2.686,69R$                                    



13/08/2024 NF nº 001.526.082 C M HOSPITALAR S.A MEDICAMENTOS 500,00R$                                       

13/08/2024 NF nº 001.526.784 C M HOSPITALAR S.A MEDICAMENTOS 3.200,00R$                                    

13/08/2024 NF nº 000.130.240 - PARCIAL GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 423,50R$                                       

13/08/2024 NF nº 000.130.743 - PARCIAL GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 450,00R$                                       

13/08/2024 NF nº 000.130.562 - PARCIAL GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 423,50R$                                       

13/08/2024 NF nº 000.130.745 - PARCIAL GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 23,00R$                                          

13/08/2024 NF nº 000.132.792 - PARCIAL GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 484,00R$                                       

13/08/2024 NF nº 000.133.188 - PARCIAL GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 624,02R$                                       

13/08/2024 NF nº 000.133.190 - PARCIAL GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 423,50R$                                       

13/08/2024 NF nº 000.133.192 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 46,00R$                                          

13/08/2024 NF nº 000.014.840 SUPERMERCADO MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 692,23R$                                       

13/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 38,91R$                                          

14/08/2024 NF nº 000.001.530 RICARDO JUNQUEIRA LELIS GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 488,15R$                                       

14/08/2024 NF nº 827 MARQUES DRAGO LTDA ME GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 169,80R$                                       

14/08/2024 NF nº 71 JEFERSON JOSE CARNEIRO SERVIÇOS DE TERCEIROS 3.100,00R$                                    

14/08/2024 NF nº 000.184.325 BIOMEDICAL EQUIPAMENTOS E PROD. MÉDICO CIRURGICOS LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 680,00R$                                       

14/08/2024 NF nº 000.496.245 HDL LOGISTICA HOSPITALAR MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 692,00R$                                       

14/08/2024 NF nº 000.424.564 LONDRICIR COM. DE MT. HOSPITALAR LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 1.369,19R$                                    

14/08/2024 NF nº 000.253.930 MULTIFRAMA COMERCIO E REPRESENTAÇÕES LTDA MEDICAMENTOS 947,23R$                                       

14/08/2024 NF nº 000.024.080 NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTADORA LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 3.060,00R$                                    

14/08/2024 NF nº 000.024.080 NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTADORA LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 50,99R$                                          

14/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 20,00R$                                          

15/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 32,61R$                                          

21/08/2024 EXTRATO EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS COMP. 08/2024 EMPRÉSTIMO CONSIGNADO 32.255,81R$                                 

21/08/2024 EXTRATO EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS COMP. 08/2024 EMPRÉSTIMO CONSIGNADO 17.425,05R$                                 

21/08/2024 EXTRATO EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS COMP. 08/2024 EMPRÉSTIMO CONSIGNADO 20.020,83R$                                 

21/08/2024 NF nº 000.001.536 RICARDO JUNQUEIRA LELIS GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 402,35R$                                       

22/08/2024 NF nº 9398 VIRTUAL FARMA PRODUTOS FARMACÊUTICOS EIRELI-EPP MEDICAMENTOS 5.880,00R$                                    

22/08/2024 NF nº 142 WILLIAM PEREIRA SOARES COMERCIO E SERVIÇOS LTDA MEDICAMENTOS 1.200,00R$                                    

22/08/2024 GUIA DARF 1082 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL IMPOSTOS - RECURSOS HUMANOS 65.832,91R$                                 

22/08/2024 GUIA DARF 1082 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 434,49R$                                       

22/08/2024 GUIA DARF 0561 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL IMPOSTOS - RECURSOS HUMANOS 22.793,24R$                                 

22/08/2024 GUIA DARF 0561 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 150,43R$                                       

22/08/2024 GUIA DARF 0588 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL OUTROS TRIBUTOS 8.471,37R$                                    

22/08/2024 GUIA DARF 0588 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 55,91R$                                          

22/08/2024 GUIA DARF 1708 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL OUTROS TRIBUTOS 9.657,93R$                                    

22/08/2024 GUIA DARF 1708 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 63,74R$                                          

22/08/2024 GUIA DARF 5952 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL OUTROS TRIBUTOS 30.697,94R$                                 

22/08/2024 GUIA DARF 5952 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 202,60R$                                       

22/08/2024 GUIA FGTS CAIXA ECONÔMICA FEDERAL RECURSOS HUMANOS 66.673,51R$                                 

22/08/2024 GUIA FGTS CAIXA ECONÔMICA FEDERAL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 3.667,64R$                                    



22/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 3,98R$                                            

23/08/2024 NF nº 511 TARSIO JUNIOR E CIA LTDA-ME GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 165,34R$                                       

23/08/2024 NF nº 000.012.039 SUPRIMAIS SUPRIMENTOS PARA INFORMATICA LTDA MATERIAL DE CONSUMO 1.151,60R$                                    

23/08/2024 RECIBO DE FÉRIAS NADIA ABDALA IBRAHIM RECURSOS HUMANOS 4.474,31R$                                    

23/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 20,00R$                                          

26/08/2024 FATURA nº 851 ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MAT. CIRURGICOS LTDA LOCAÇÕES DIVERSAS 900,00R$                                       

26/08/2024 FATURA nº 853 ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MAT. CIRURGICOS LTDA LOCAÇÕES DIVERSAS 900,00R$                                       

26/08/2024 FATURA nº 857 ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MAT. CIRURGICOS LTDA LOCAÇÕES DIVERSAS 900,00R$                                       

26/08/2024 FATURA nº 855 ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MAT. CIRURGICOS LTDA LOCAÇÕES DIVERSAS 900,00R$                                       

26/08/2024 FATURA nº 859 ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MAT. CIRURGICOS LTDA LOCAÇÕES DIVERSAS 900,00R$                                       

26/08/2024 NF nº 000.014.892 SUPERMERCADO MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 1.477,45R$                                    

26/08/2024 NF nº 000.014.880 SUPERMERCADO MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 1.148,98R$                                    

26/08/2024 NF nº 000.014.891 SUPERMERCADO MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 1.399,00R$                                    

26/08/2024 NF nº 000.071.730 CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRI. DE PRODUTOS MEDICOS LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 1.099,00R$                                    

26/08/2024 NF nº 000.071.280 CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRI. DE PRODUTOS MEDICOS LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 3.334,76R$                                    

26/08/2024 NF nº 000.065.281 CIRURGICA RIBEIRÃO PRETO LTDA-EPP MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 1.575,84R$                                    

26/08/2024 NF nº 000.014.163 - PARCIAL ALFA CHEMICAL LTDA MATERIAL DE CONSUMO 984,49R$                                       

26/08/2024 FATURA nº 674 1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMP. EXP. DE MEDICAMENTOS LTDA LOCAÇÕES DIVERSAS 1.984,80R$                                    

26/08/2024 FATURA nº 2094 CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRI. DE PRODUTOS MEDICOS LTDA LOCAÇÕES DIVERSAS 2.500,00R$                                    

26/08/2024 NF nº 001.537.446 C M HOSPITALAR S.A MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 1.456,00R$                                    

26/08/2024 NF nº 000.444.848 CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACÊUTICOS LTDA MEDICAMENTOS 1.922,50R$                                    

26/08/2024 NF nº 000.444.444 CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACÊUTICOS LTDA MEDICAMENTOS 1.360,00R$                                    

26/08/2024 NF nº 000.024.431 INJEMED MEDICAMENTOS ESPECIAIS LTDA MEDICAMENTOS 1.124,00R$                                    

26/08/2024 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 21,63R$                                          

27/08/2024 NF nº 000.365.771 ALFALAGOS LTDA MEDICAMENTOS 467,14R$                                       

436.065,23R$                             

-R$                                             

82,95R$                                        

DECRETO MUNICIPAL N.º 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022

Guaíra/SP, 13 de setembro de 2024.

               VALOR AUTORIZADO PARA APLICAÇÃO NO EXERCICIO SEGUINTE    

                                       VALOR DEVOLVIDO AO ORGÃO CONCESSOR   

                                                                               TOTAL DAS DESPESAS

INTERVENTORA

CPF: 225.806.668-93

FRANCIENE LUCAS



Santa Casa de Misericórdia de Guaíra 

Rua 24, 872 – Jardim Paulista – Guaíra (SP) 
Fone / Fax: (17) 3332-7000  CEP: 14790-000 
CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento 

 
 

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

 
TERMO DE CONVÊNIO N. º 04/2022 – PROCESSO N. º 14/2022 

 
ÓRGÃO PÚBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE GUAÍRA – SP 

CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAÍRA – SP 

CNPJ: 48.341.283/0001-61 

ENDEREÇO E CEP: RUA 24, N° 872, JARDIM PAULISTA - CEP: 14790-000. 

RESPONSÁVEL PELA CONVENIADA: FRANCIENE LUCAS 

CPF: 225.806.668-93 

OBJETO: SERVIÇOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE SAÚDE. 

EXERCÍCIO: AGOSTO/2024 

ORIGEM DOS RECURSOS (1): FEDERAL 

 

DOCUMENTO DATA VIGÊNCIA VALOR - R$ 
Termo de Convênio nº 04/2022 22/03/2022 22/03/2022 a 22/09/2022 5.330.070,60 
1º Termo Aditivo 13/09/2022 23/09/2022 a 22/03/2023 5.330.070,60 
2º Termo Aditivo 09/12/2022 Sem alterações 2.068.959,64 
3º Termo Aditivo 22/03/2023 23/03/2023 a 22/06/2023 3.938.407,09 
4º Termo Aditivo 22/06/2023 23/06/2023 a 22/01/2024 8.939.811,58 
5º Termo Aditivo 10/11/2023 Sem alterações 776.783,34 
6º Termo Aditivo 05/01/2024 23/01/2024 a 22/07/2024 8.453.579,58 
7º Termo Aditivo 25/04/2024 Sem alterações 1.149.750,00 
8º Termo Aditivo 22/07/2024 23/07/2024 a 22/09/2024 3.108.328,70 

 

DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONÍVEIS NO EXERCÍCIO 
 

DATA 
PREVISTA 

PARA O 
REPASSE (2) 

VALORES 
PREVISTOS 

(R$) 
DATA DO REPASSE 

NÚMERO DO 
DOCUMENTO DE 

CRÉDITO 

VALORES 
REPASSADOS 

(R$) 

06/08/2024 86.309,26 06/08/2024 550.475.000.033.555 86.309,26 
20/08/2024 622,16 20/08/2024 550.475.000.027.368 622,16 
21/08/2024 150.268,23 21/08/2024 550.475.000.027.368 150.268,23 
21/08/2024 164.250,00 21/08/2024 550.475.000.027.368 164.250,00 

   
(A) SALDO DO EXERCÍCO ANTERIOR  31.731,97 
(B) REPASSES PÚBLICOS NO EXERCÍCIO  401.449,65 
(C) RECEITAS COM APLICAÇÕES FINANCEIRAS DOS 
REPASSES PÚBLICOS 

 
30,73 

(D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUÇÃO DO 
AJUSTE (3) 

 
0,00 

(E) TOTAL DE RECURSOS PÚBLICOS (A + B+ C + D)  433.212,35 

   

(F) RECURSOS PRÓPRIOS DA ORGANIZAÇÃO SOCIAL  2.935,83 

(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONÍVEIS NO EXERCÍCIO (E + 
F) 

 
436.148,18 

 
(1) Verba: Federal, Estadual ou Municipal, devendo ser elaborado um anexo para cada fonte de recurso. 
(2) Incluir valores previstos no exercício anterior e repassados neste exercício. 
(3) Receitas com estacionamento, aluguéis, entre outras. 
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O(s) signatário(s), na qualidade de representante(s) da SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAÍRA 
vem indicar, na forma abaixo detalhada, as despesas incorridas e pagas no exercício de 
AGOSTO/2024 bem como as despesas a pagar no exercício seguinte. 
 

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCÍCIO 
 ORIGEM DOS RECURSOS (4): FEDERAL 

CATEGORIA 
OU 

FINALIDADE 
DA DESPESA 

(8) 
 

DESPESAS 
CONTABILIZADAS 
NESTE EXERCÍCIO 

(R$) 

DESPESAS 
CONTABILIZADAS 

EM EXERCÍCIOS 
ANTERIORES E 
PAGAS NESTE 

EXERCÍCIO (R$) 
(H) 

DESPESAS 
CONTABILIZADAS 
NESTE EXERCÍCIO 

E PAGAS NESTE 
EXERCÍCIO (R$) 

(I) 

 
TOTAL DE 
DESPESAS 

PAGAS 
NESTE 

EXERCÍCIO 
(R$) 

(J= H + I) 

DESPESAS 
CONTABILIZADAS 
NESTE EXERCÍCIO 

A PAGAR EM 
EXERCÍCIOS 

SEGUINTES (R$) 

Recursos 
humanos (5) 

162.299,44 0,00 162.299,44 162.299,44 0,00 

Recursos 
humanos (6) 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

Medicamentos 50.077,17 0,00 50.077,17 50.077,17 0,00 

Material 
médico e 
hospitalar (*) 

41.680,71 0,00 41.680,71 41.680,71 0,00 

Gêneros 
alimentícios 

20.700,48 0,00 20.700,48 20.700,48 0,00 

Outros 
materiais de 
consumo 

17.307,69 0,00 17.307,69 17.307,69 0,00 

Serviços 
médicos (*) 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

Outros 
serviços de 
terceiros 

10.394,23 0,00 10.394,23 10.394,23 0,00 

Locações 
diversas 

9.784,80 0,00 9.784,80 9.784,80 0,00 

Utilidades 
públicas (7) 

405,61 0,00 405,61 405,61 0,00 

Equipamentos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

Empréstimos 
Consignados 

69.701,69 0,00 69.701,69 69.701,69 0,00 

Despesas 
financeiras e 
bancárias 

4.886,17 0,00 4.886,17 4.886,17 0,00 

Outros 
tributos (10) 

48.827,24 0,00 48.827,24 48.827,24 0,00 

TOTAL 436.065,23 0,00 436.065,23 436.065,23 0,00 

 
(4) Verba: Federal, Estadual, Municipal e Recursos Próprios, devendo ser elaborado um anexo para 
cada fonte de recurso. 
(5) Salários, encargos e benefícios. 
(6) Autônomos e pessoa jurídica. 
(7) Energia elétrica, água e esgoto, gás, telefone e internet. 
(8) No rol exemplificativo incluir também as aquisições e os compromissos assumidos que não são 
classificados contabilmente como DESPESAS, como, por exemplo, aquisição de bens permanentes. 
(9) Quando a diferença entre a Coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCÍCIO e a Coluna 
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DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCÍCIO E PAGAS NESTE EXERCÍCIO for decorrente de 
descontos obtidos ou pagamento de multa por atraso, o resultado não deve aparecer na coluna 
DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCÍCIO A PAGAR EM EXERCÍCIOS SEGUINTES, uma vez que 
tais descontos ou multas são contabilizados em contas de receitas ou despesas. Assim sendo deverá 
ser indicado como nota de rodapé os valores e as respectivas contas de receitas e despesas. 
(10) ISS; PIS, COFINS e CSLL; IRRF autônomos. 
(*) Apenas para entidades da área da Saúde. 
 
 

DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO EXERCÍCIO 
(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONÍVEL NO EXERCÍCIO  436.148,18 
(J) DESPESAS PAGAS NO EXERCÍCIO (H+I) 436.065,23 
(K) RECURSO PÚBLICO NÃO APLICADO [E – (J – F)] 82,95 
(L) VALOR DEVOLVIDO AO ÓRGÃO PÚBLICO  0,00 
(M) VALOR AUTORIZADO PARA APLICAÇÃO NO EXERCÍCIO SEGUINTE 
(K – L) 

82,95 

 

Declaro(amos), na qualidade de responsável(is) pela entidade supra epigrafada, sob 

as penas da Lei, que a despesa relacionada comprova a exata aplicação dos recursos 

recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabalho aprovado, 

proposto ao Órgão Público Contratante. 
 

Guaíra/SP, 13 de setembro de 2024. 
 
 

 
 
 

__________________________________________ 
FRANCIENE LUCAS 

CPF: 225.806.668-93 
 INTERVENTORA  

DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022 
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FICHA CONTÁBIL REPASSE AO TERCEIRO SETOR RELAÇÃO DE PAGAMENTOS 
REALIZADOS 

 
Mês de referência: AGOSTO/2024 
Processo n. º 14/2022                                 
Termo de Convênio n. º 04/2022  
Objeto: SERVIÇOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE 
SAÚDE. 
Órgão Público Convenente: PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE GUAÍRA - SP 
Conveniada: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAÍRA - SP 
CNPJ: 48.341.283/0001-61 
Responsável: FRANCIENE LUCAS 
Banco: BANCO DO BRASIL     Agência: 0475-8      Conta Corrente n. º 40025-4 
 

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS PAGAS COM RECURSO DO AJUSTE 
Data do 

Documento 
Histórico/Documento N.º Débito Crédito Saldo 

01/08/2024 SALDO ANTERIOR   31.731,97 
01/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.025.791 2.020,00  29.711,97 
01/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.016.357 449,20  29.262,77 
01/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
10,00  29.252,77 

02/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 
BANCÁRIAS 

15,20  29.237,57 

02/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 
BANCÁRIAS 

10,00  29.227,57 

05/08/2024 DÉBITO-C/C- RECIBO DE FÉRIAS 2.525,47  26.702,10 
05/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.363.448 1.228,50  25.473,60 
05/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 7428 312,96  25.160,64 
05/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 825 267,54  24.893,10 
05/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 826 1.558,43  23.334,67 
06/08/2024 CRÉDITO-C/C- REPASSE CUSTEIO DO PISO 

SALARIAL DA ENFERMAGEM COMP. 07/2024 
 86.309,26 109.643,93 

06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.020.898 440,00  109.203,93 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.182.342 532,10  108.671,83 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 5251 1.524,00  107.147,83 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.013.258 - PARCIAL 3.506,26  103.641,57 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- FATURA nº DL261 800,00  102.841,57 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 002.653.976 2.820,00  100.021,57 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 001.518.342 560,00  99.461,57 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 001.516.703 776,00  98.685,57 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.014.807 1.124,83  97.560,74 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 47648 450,00  97.110,74 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.014.797 993,36  96.117,38 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 29916 6.417,50  89.699,88 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.064.828 2.518,92  87.180,96 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- FATURA nº 467171868 405,61  86.775,35 
06/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
9,35  86.766,00 

06/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 
BANCÁRIAS 

22,64  86.743,36 

08/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 5348 2.564,23  84.179,13 
08/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.023.663 - PARCIAL 1.785,00  82.394,13 
08/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.003.306 1.483,00  80.911,13 
08/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.129.632 636,71  80.274,42 
08/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.319.201 2.160,00  78.114,42 
08/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.023.123 985,60  77.128,82 
08/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.038.358 7.600,00  69.528,82 
09/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.395.126 3.615,70  65.913,12 
09/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 43158 1.769,90  64.143,22 
09/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.760.609 4.342,35  59.800,87 
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09/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 
BANCÁRIAS 

46,05  59.754,82 

12/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.008.986 2.058,00  57.696,82 
12/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 34 3.000,00  54.696,82 
12/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 127 580,00  54.116,82 
12/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 25 1.150,00  52.966,82 
12/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 1711 2.070,00  50.896,82 
12/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.022.588 900,50  49.996,32 
12/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
10,00  49.986,32 

13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 719 22,30  49.964,02 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 146 4.066,87  45.897,15 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 387 1.613,79  44.283,36 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.429.457 7.541,00  36.742,36 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 70139 875,00  35.867,36 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.014.302 5.132,36  30.735,00 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 70319 4.918,40  25.816,60 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.183.337 544,71  25.271,89 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.012.448 4.614,00  20.657,89 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.013.882 - PARCIAL 2.686,69  17.971,20 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 001.526.082 500,00  17.471,20 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 001.526.784 3.200,00  14.271,20 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.130.240 - PARCIAL 423,50  13.847,70 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.130.743 450,00  13.397,70 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.130.562 - PARCIAL 423,50  12.974,20 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.130.745 - PARCIAL 23,00  12.951,20 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.132.792 - PARCIAL 484,00  12.467,20 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.133.188 - PARCIAL 624,02  11.843,18 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.133.190 - PARCIAL 423,50  11.419,68 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.133.192 46,00  11.373,68 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.014.840 692,23  10.681,45 
13/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
38,91  10.642,54 

14/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.001.530 488,15  10.154,39 
14/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 827 169,80  9.984,59 
14/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 71 3.100,00  6.884,59 
14/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.184.325 680,00  6.204,59 
14/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.496.245 692,00  5.512,59 
14/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.424.564 1.369,19  4.143,40 
14/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.253.930 947,23  3.196,17 
14/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.024.080  3.060,00  136,17 
14/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
50,99  85,18 

14/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 
BANCÁRIAS 

20,00  65,18 

15/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 
BANCÁRIAS 

32,61  32,57 

20/08/2024 REPASSE FAEC REF. MAIO/2024  622,16 654,73 
21/08/2024 REPASSE MÊS 2 8º ADITIVO  150.268,23 150.922,96 
21/08/2024 DÉBITO-C/C- EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS 

COMP. 08/2024 
32.255,81  118.667,15 

21/08/2024 DÉBITO-C/C- EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS 
COMP. 08/2024 

17.425,05  101.242,10 

21/08/2024 DÉBITO-C/C- EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS 
COMP. 08/2024 

20.020,83  81.221,27 

21/08/2024 REPASSE HABILITAÇÃO UTI TIPO II COMP.             
08/2024 8° ADITIVO 

 164.250,00 245.471,27 

21/08/2024 CRÉDITO-C/C – DEVOLUÇÃO DE DESPESAS 
FINANCEIRAS E BANCARIAS REF. 07/2024 

 2.935,83 248.407,10 

21/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.001.536 402,35  248.004,75 
22/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 9398 5.880,00  242.124,75 
22/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 142 1.200,00  240.924,75 
22/08/2024 DÉBITO-C/C- GUIA DARF 1082 65.832,91  175.091,84 
22/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
434,49  174.657,35 

22/08/2024 DÉBITO-C/C- GUIA DARF 0561 22.793,24  151.864,11 
22/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
150,43  151.713,68 
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22/08/2024 DÉBITO-C/C- GUIA DARF 0588 8.471,37  143.242,31 
22/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
55,91  143.186,40 

22/08/2024 DÉBITO-C/C- GUIA DARF 1708 9.657,93  133.528,47 
22/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
63,74  133.464,73 

22/08/2024 DÉBITO-C/C- GUIA DARF 5952 30.697,94  102.766,79 
22/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
202,60  102.564,19 

22/08/2024 DÉBITO-C/C- GUIA FGTS 66.673,51  35.890,68 
22/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
3.667,64  32.223,04 

22/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 
BANCÁRIAS 

3,98  32.219,06 

23/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 511 165,34  32.053,72 
23/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.012.039 1.151,60  30.902,12 
23/08/2024 DÉBITO-C/C- RECIBO DE FÉRIAS 4.474,31  26.427,81 
23/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
20,00  26.407,81 

26/08/2024 DÉBITO-C/C- FATURA nº 851 900,00  25.507,81 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- FATURA nº 853 900,00  24.607,81 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- FATURA nº 857 900,00  23.707,81 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- FATURA nº 855 900,00  22.807,81 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- FATURA nº 859 900,00  21.907,81 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.014.892 1.477,45  20.430,36 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.014.880 1.148,98  19.281,38 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.014.891 1.399,00  17.882,38 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.071.730 1.099,00  16.783,38 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.071.280 3.334,76  13.448,62 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.065.281 1.575,84  11.872,78 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.014.163 - PARCIAL 984,49  10.888,29 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- FATURA nº 674 1.984,80  8.903,49 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- FATURA nº 2094 2.500,00  6.403,49 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 001.537.446 1.456,00  4.947,49 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.444.848 1.922,50  3.024,99 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.444.444 1.360,00  1.664,99 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.024.431 1.124,00  540,99 
26/08/2024 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
21,63  519,36 

27/08/2024 DÉBITO-C/C- NF nº 000.365.771 467,14  52,22 
30/08/2024 CREDITO-C/C- RENDIMENTOS DE APLICAÇÃO 

FINANCEIRA 
 30,73 82,95 

SALDO FINAL 82,95 

 
Guaíra/SP, 13 de setembro de 2024. 

 
 

 
__________________________________________ 

FRANCIENE LUCAS 
CPF: 225.806.668-93 

 INTERVENTORA  
DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022 

 
 



 

Santa Casa de Misericórdia de Guaíra 

Rua 24, 872 – Jardim Paulista – Guaíra (SP) 
Fone / Fax: (17) 3332-7000  CEP: 14790-000 
CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento 

 
 
  Guaíra/SP, 13 de setembro de 2024. 
 
 

JUSTIFICATIVA  
 

PROCESSO N. º 14/2022 – FEDERAL 
TERMO DE CONVÊNIO N. º 04/2022 

 
 
          1. Ocorreu o pagamento de despesas financeiras e bancárias no período 
com valor total de R$ 4.886,17. Diante do exposto, o valor será devolvido em 
sua totalidade para conta bancária deste convênio e posteriormente 
apresentado o crédito nas prestações de contas. 

 
2. No dia 21/08/2024 foi realizada a devolução de despesas financeiras 

e bancárias referentes ao mês de julho/2024, no valor total de R$ 2.935,83. 
 

 
Sem mais para o presente momento, apresento minhas estimas e 

considerações. 
 
 

Atenciosamente, 
 

 
 
 

__________________________________________ 
FRANCIENE LUCAS 

CPF: 225.806.668-93 
 INTERVENTORA  

DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022 

 



Pix anruoacos

G333020817 155145104Ex Consultas - Extrato de conta corrente
02/09/2024 09:19:14

Gliente - Conta atual

Agência 475-8
Conta corrente — 40025-4º SANTA CASA DE M DE GUAIRA
Eeanadoido de 01 / 08/2024 até 31 / 08/2024

Lançamentos

Dt. Dt. ; abalancete movimento  À9- origem Lote Histórico Documento Valor R$ Saldo31/07/2024 0000 00000 — 000 Saldo Anterior
0,00 €

01/08/2024 0000 13105 144 Pix- Enviado 80.101 2.020,00 D
01/08 16:54 MEGAMIX COMERCIAL EIREL|

01/08/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 80.102 449,20 D
01/08 16:54 PH 7 COMERCIO E REPRESENTA

01/08/2024 0000 13113 258Tarifa Pix Enviado 832.141.100.128.019 10,00 D
Tar. agrupadas - ocorrencia 31/07/2024

01/08/2024 0000 : 00000 798 BB Rende Fácil 9,903 2.479,20 O 0,00 C
Rende Facil

02/08/2024 0000 13113 263 Tarifa de Extrato Postado 812.150.700.032.962 15,20 D
Cobrança referente 01/08/2024

02/08/2024 0000 138113 258Tarifa Pix Enviado 872.151.200.035.790 10,00 D
Tar. agrupadas - ocorrencia 01/08/2024

02/08/2024 0000 00000 798 BB Rende Fácil 9.903 2520C  0,00C
Rende Facil

05/08/2024 0000 13105 144 Pix- Enviado 80.501 2.525,A7 D
05/08 16:02 SANTA CASA DE M DE GUAIRA

05/08/2024 0000 13105 144 Pix- Enviado 80.502 1.228,50 D
05/08 16:03 ALFALAGOS LTDA

05/08/2024 0000 13105 144 Pix- Enviado 80.503 312,96 D
05/08 16:03 B.R., H DISTRIBUIDORA LTDA

05/08/2024 0000 13105 144 Pix- Enviado 80.504 267,54 D
05/08 16:03 MARQUES & DRAGO LTDA - ME

05/08/2024 0000 13105 144 Pix- Enviado 80.505 1.588,43 D

05/08 16:03 MARQUES & DRAGO LTDA - ME |
95/08/2024 0090 00000 798 BB Rende Fácil 9.903 5.892,90 O D,00 C

Rende Facil

06/08/2024 0475 99015 870 Transferência recebida 550.475.000.033.555 86.309,26 C
06/08 11:55 SP 351740 FMS ENFERMAGEM

06/08/2024 DODO 13105 109 Pagamento de Boleto 80.601 440,00 D
A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPIT

06/08/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 80.602 532,10 D
FUTURA COM PROD MEDICOS

06/08/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 80.603 1.524,00 D

DIMASTER COM PROD HOSPITALARES

06/08/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto | 80.604 3.506,26 D |

ALFA CHEMICAL LTDA

06/08/2024 0000 “13105 109 Pagamento de Boleto 80.605 800,00 D

PH 7 COMERCIO E REPRESENTACOES JA



dt

06/08/2024

06/08/2024

06/08/2024

06/08/2024

06/08/2024

06/08/2024

06/08/2024

06/08/2024

06/08/2024

06/08/2024

06/08/2024

08/08/2024

08/08/2024

08/08/2024

08/08/2024

08/08/2024

08/08/2024

08/08/2024

08/08/2024

09/08/2024

09/08/2024

09/08/2024

09/08/2024

09/08/2024

12/08/2024

12/08/2024

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

13105

13105

13105

13105

13105

18105

13105

13105

13105

13113

00000

13105

183105

13105

13105

13105

13105

13105

00000

13105

13105

13105

13113

00000

13105

13105

109 Pagamento de Boleto 80.606
CM HOSPITALAR SA

109 Pagamento de Boleto 80.607
CM HOSPITALAR SA

108 Pagamento de Boleto 80.608
CM HOSPITALAR SA

109 Pagamento de Boleto 80.609

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

109 Pagamento de Boleto 80.610

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP

109 Pagamento de Boleto 80.611
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
109 Pagamento de Boleto 80.612
KVO MEDICAL SUPRIMENTOS HOSPIT

144 Pix - Enviado 80.613
06/08 16:05 CIRURGICA RIBEIRAO PRETO L
363 Pagto conta telefone 80.614
CTBC TELECOM

258 Tarifa Pix Enviado 892.191.200.029.329
Tar. agrupadas - ocorrencia 05/08/2024

35] BB Rende Fácil 9.903
Rende Facil

144 Pix - Enviado 80.801
08/08 15:53 jc laboratorio de anatomia

144 Pix - Enviado 80.802
08/08 15:53 NOVA HOSPITALAR COMERCIAL

144 Pix - Enviado 80.803

08/08 16:10 CIRURGICA CRAVINHOS

144 Pix - Enviado 80.804
08/08 16:11 ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR

144 Pix - Enviado 80.805
08/08 16:11 CRISMED COMERCIAL HOSPITA
144 Pix - Enviado 80.806
08/08 16:12 DIPHA DISTRIBUIDORA PHARMA
144 Pix - Enviado 80.807
08/08 16:13 OXIGEN GASES EIRELI!

798 BB Rende Fácil 9.903
Rende Facil

144 Pix - Enviado 80.901
09/08 10:28 FARMARIN INDUSTRIA E COME

144 Pix - Enviado 80.902

09/08 10:31 PROMEFARMA MEDICAMENTOS

144 Pix - Enviado 80.903
09/08 10:31 AUTOPEL AUTOM COML INF LTD

258 Tarifa Pix Enviado

Tar. agrupadas - ocorrencia 08/08/2024

882.221.200.040.414

798 BB Rende Fácil 9.903

Rende Facil

144 Pix - Enviado 81.201

12/08 16:47 CIRURGICA MEDSAUDE HOSPITA

144 Pix - Enviado 81.202

2.820,00 D

560,00 D

776,00 D

1.124,83 D

450,00 D

993,96 D

6.417,50 D

2.518,92 D

414,96 D

22,64 D

63.408,69 D

2.564,23 D

1.785,00 D

1.483,00 D

636,71 D

2.160,00 D

985,60 D

7.600,00 D

17.214,54 C

3.615,70 D

1.769,90 D

4.342,35 D

46,05 D

9.774,00 O

2.058,00 D

3.000,00 D

0,900 Ç

9,00

0,00



12/08/2024

12/08/2024

12/08/2024

12/08/2024

12/08/2024

12/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

DODO

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

18105

13105

13105

13105

13113

00000

13105

13105

183105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

183105

13105

13105

13105

18105

13105

12/08 16:47 DIEGO ASSIS DE OLIVEIRA 08
144 Pix - Enviado 81.203
12/08 16:47 CALIGARES INFORMATICA

144 Pix - Enviado 81.204
12/08 16:47 ANDERSON LAURITO PINTO 006
144 Pix - Enviado 81.205
12/08 16:47 1000MEDIC DISTRIBUIDORA IM
144 Pix - Enviado 81.206
12/08 16:47 SULMEDIC COMERCIO DE MEDIC
258 Tarifa Pix Enviado 812.251.200.051.762
Tar. agrupadas - ocorrencia 09/08/2024

798 BB Rende Fácil 9.903

Rende Facil

144 Pix - Enviado 81.301
13/08 13:46 GSA

144 Pix - Enviado 81.302
13/08 13:46 Emporio Moraes De Guaira L

144 Pix - Enviado 81.303
13/08 13:47 Center Pao Comercio De Pae

144 Pix - Enviado 81.304
13/08 13:47 LABORATORIO CRISTALIA

109 Pagamento de Boleto 81.305
CISCRE IMP DIST PROD MEDICOS L

109 Pagamento de Boleto 81.306

HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDO

109 Pagamento de Boleto 81.307

CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUT

109 Pagamento de Boleto 81.308

FUTURA COM PROD MEDICOS

109 Pagamento de Boleto 81.309

ANA LUCIA FERREIRA DOS SANTOS

109 Pagamento de Boleto 81.310

ALFA CHEMICAL LTDA

109 Pagamento de Boleto 81.311

CM HOSPITALAR SA

109 Pagamento de Boleto 81.312

CM HOSPITALAR SA

109 Pagamento de Boleto 81.313
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO

109 Pagamento de Boleto 81.314

GEMMIN! GESTORA DE EQUIPAMENTO

109 Pagamento de Boleto 81.315

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO

109 Pagamento de Boleto 81.316
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO

109 Pagamento de Boleto 81.317

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO

109 Pagamento de Boleto 81.318

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO

109 Pagamento de Boleto 81.319

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO

580,00 D

1.150,00 D

2.070,00 D

900,50 D

10,00 D

9.768,50 C

22,30 D

4.066,87 D

1.613,79 D

7.541,00 D

875,00 D

5.132,36 D

4.918,40 D

544,71 D

4,614,00 D

2.686,69 D

500,00 D

3.200,00 D

423,50 D

450,00 D

423,50 D

23,00 D

484,00 D

624,02 D

423,50 D

9,00 C



13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

13/08/2024

14/08/2024

14/08/2024

14/08/2024

14/08/2024

14/08/2024

14/08/2024

14/08/2024

14/08/2024

14/08/2024

14/08/2024

15/08/2024

15/08/2024

20/08/2024

20/08/2024

21/08/2024

21/08/2024

21/08/2024

21/08/2024

21/08/2024

22/08/2024

22/08/2024

22/08/2024

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0475

0000

0475

0475

0000

0000

0000

0000

0000

0000

13105

13105

13113

00000

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13113

00000

13113

00000

89015

00000

99015

99015

14397

13105

00000

13105

13105

13105

109 Pagamento de Boleto

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

258 Tarifa Pix Enviado

Tar. agrupadas - ocorrencia 12/08/2024

798 BB Rende Fácil

Rende Facil

144 Pix - Enviado

14/08 16:16 RICARDO JUNQUEIRA LELIS M

144 Pix - Enviado

14/08 16:17 MARQUES & DRAGO LTDA - ME
144 Pix - Enviado

14/08 16:17 JEFERSON JOSE CARNEIRO - M
144 Pix - Enviado

14/08 16:17 BIOMEDICAL

144 Pix - Enviado

14/08 16:17 HDL LOGISTICA HOSPITALAR

144 Pix - Enviado

14/08 16:17 LONDRICIR COM MAT HOSP
144 Pix - Enviado

81.320

81.321

892.261.200.033.565

9.903

81.401

81.402

81.403

81.404

81.405

81.406

81.407
14/08 16:18 MULTIFARMA COMERCIO É REPR
109 Pagamento de Boleto

NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IM

258 Tarifa Pix Enviado

Tar. agrupadas - ocorrencia 13/08/2024

798 BB Rende Fácil

Rende Facil

258 Tarifa Pix Enviado

Tar. agrupadas - ocorrencia 14/08/2024

798 BB Rende Fácil

Rende Facil

870 Transferência recebida

20/08 15:00 SP 351740 FMS CUSTEIO SU

35] BB Rende Fácil

Rende Facil

870 Transferência recebida

21/08 16:15 SP 351740 FMS CUSTEIO SU

870 Transferência recebida

21/08 16:15 SP 351740 FMS CUSTEIO SU

821 Pix - Recebido

21/08 16:45 48341283000161 SANTA CASA

144 Pix - Enviado

21/08 16:44 RICARDO JUNQUEIRA LELIS M

351 BB Rende Fácil

Rende Facil

144 Pix - Enviado

22/08 14:49 VIRTUAL FARMA P FARMA EIRE

144 Pix - Enviado

22/08 14:49 SEED COMERCIO E SERVICOS

375 Impostos

81.408

882.271.200.042.435

9.903

882.281.200.042.095

9.903

550.475.000.027.368

9.903

550.475.000.027.368

550.475.000.027.368

211.645.197.693.072

82.101

9.903

82.201

82.202

82.203

46,00 D

692,23 D

38,91 D

39.343,78 C

488,15 D

169,80 D

3.100,00 D

680,00 D

692,00 D

1.369,19 D

947,23 D

3.110,99 D

20,00 D

10.877,36 O

32,61 D

32,61 €

622,16

622,16 D

80.566,54 C

164.250,00 C

2,935,83 C

402,35 D

247.350,02 D

5.880,00 D

1.200,00 D

138.360,56 D

0,00

0,00 Ç

9,00 €

09,00 C

0,00 €

+



22/08/2024

22/08/2024

22/08/2024

23/08/2024

23/08/2024

23/08/2024

23/08/2024

23/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

26/08/2024

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

13105

13113

00000

13105

13105

13105

13113

00000

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
144 Pix - Enviado 82.204
22/08 16:21 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
258 Tarifa Pix Enviado 892.351.200.030.779
Tar. agrupadas - ocorrencia 21/08/2024

798 BB Rende Fácil 9.903
Rende Facil

144 Pix - Enviado 82.301
23/08 16:33 TARSIO JUNIOR PAIVA & CIA

144 Pix - Enviado 82.302
23/08 16:33 KARTRO INFORMATICA E PAPEL

144 Pix - Enviado 82.303
23/08 16:34 SANTA CASA DE M DE GUAIRA

258 Tarifa Pix Enviado 872.361.200.030.717
Tar. agrupadas - ocorrencia 22/08/2024

798 BB Rende Fácil 9.903
Rende Facil

109 Pagamento de Boleto 82.601

ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE M

109 Pagamento de Boleto 82.602
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE M

109 Pagamento de Boleto 82.603

ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE M
109 Pagamento de Boleto 82.604

ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE M
109 Pagamento de Boleto — 82.605
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE M
109 Pagamento de Boleto 82.606

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

109 Pagamento de Boleto 82.607

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

109 Pagamento de Boleto 82.608

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

109 Pagamento de Boleto 82.609

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC

109 Pagamento de Boleto 82.610

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC

109 Pagamento de Boleto 82.611

CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA

109 Pagamento de Boleto 82.612

ALFA CHEMICAL LTDA

109 Pagamento de Boleto 82.613

1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMPORT

109 Pagamento de Boleto 82.614

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC

109 Pagamento de Boleto 82.615

CM HOSPITALAR S.A.

108 Pagamento de Boleto 82.616

CRISTALIA PROD QUIMICOS F LT

109 Pagamento de Boleto 82.617

CRISTALIA PROD QUIMICOS F LT

70.341,15 D

3,98 D

215.785,69 E

165,34 D

1.151,60 D

4.474,31 D

20,00 D

5.811,25C

900,00 D

900,00 D

900,00 D

900,00 D

900,00 D

1.477,45 D

1.148,98 D

1.399,00 D

1.099,00 D

3.334,76 D

1.575,84 D

284,49 D

1.984,80 D

2.500,00 D

1.456,00 D

1.922,50 D

1.360,00 D

0,00 C

0,00 O

JO



26/08/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 82.618 1.124,00 D
INJEMED MEDICAMENTOS ESPECIAIS

26/08/2024 0000 13113 258Tarifa Pix Enviado 812.391.200.056.496 21,638 D
Tar. agrupadas - ocorrencia 23/08/2024

26/08/2024 0000 00000 798 BBRende Fácil 9.903 25.888,45 C 0,00 O
Rende Facil

27/08/2024 0000 18105 144 Pix- Enviado 82.701 467,14 D
27/08 17:03 ALFALAGOS LTDA

27/08/2024 0000 00000 798 BB Rende Fácil 9.903 467,14 C 0,00 C
Rende Facil

31/08/2024 0000 00000 999SALDO
0,00 O

OBSERVAÇÕES:

Transação efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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WPr

Dados do Cliente

Agência
475-8

Cliente
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Resumo do mês - Agosto/2024

BB RENDE FÁCIL

Saldo bruto em 31/07/2024

Aplicações no mês:

Resgates líquidos no mês:

IR sobre resgates no mês:

IOF sobre resgates no mês:

Rendimentos no mês:

Saldo bruto em 30/08/2024:

Histórico de movimentação

Data

31/07/2024

01/08/2024

02/08/2024

05/08/2024

06/08/2024

08/08/2024

09/08/2024

09/08/2024

12/08/2024

13/08/2024

14/08/2024

15/08/2024

20/08/2024

21/08/2024

22/08/2024

22/08/2024

Histórico

Saldo Anterior

Resgate

Resgate

Resgate

Aplicação

Resgate

Resgate

Resgate

Resgate

Resgate

Resgate

Resgate

Aplicação

Aplicação

Resgate

Resgate

Conta
40025-4

CNPJ
48.341.283/0001-61

R$ 31.731,97

R$ 311.380,87

R$ 343.060,62

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 30,73

R$ 82,95

Capital Rendimento* IR IOF

R$ 31.726,98 R$499 : ' R$ õos R$ 0,00

R$ —— ” R$ Das o R$ 0,00 R$ mo

R$ 25,20 R$ dia ” 0,00 R$ 0,00

R$ 5.891,29 R$ 1,61 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 63.408,69 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 17.207,79 ” 6,75 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 6.123,98 R$ 2,64 R$ àoo R$ 0,00

R$ 3.646,96 R$ 0,42 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 9.766,97 R$ 1,53 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 39.336,06 R$ 7,72 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 10.574,87 R$ 2,49 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 32,61 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 622,16 ” ” R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 247.350,02 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 51,22 R$ 0,02 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 622,16 R$ 0,04 R$ 0,00 R$ 0,00

Valor Líquido

R$ 0,00

R$ 2.479,20

R$ 25,20

R$ 5.892,90

R$ 63.408,69

R$ 17.214,54

R$ 6.126,62

R$ 3.647,38

R$ 9.768,50

R$ 39.343,78

R$ 10.577,36

R$ 32,61

R$ 622,16

R$ 247.350,02

R$ 51,24

R$ 622,20



22/08/2024

23/08/2024

26/08/2024

27/08/2024

30/08/2024

Resgate

Resgate

Resgate

Resgate

Saldo Final

Mei accinho

R$ 215.103,81

R$ 5.810,80

R$ 25.885,41

R$ 467,07

R$ 82,93

* Rendimento desde o início da aplicação, referente ao capital resgatado.

RENUITMMEento”

R$ 8,44

R$ 0,45

R$ 3,04

R$ 0,07

R$ 0,02

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

UF

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

Impresso em 02/09/2024 às 09:44

Valor LIqQuigo

R$ 215.112,25

R$ ” 1,25

R$ 25.888,45

R$ 467,14

R$ 0,00



t1o5AGA9 .
Recebemos de MEGAMIX COMERCIAL - EIRELI, os rodutos constantes da nota fiscal indicada ao lado: Data de emi ão:25/07/2024 Val
Total: R$2.020,00, Destinatário: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAIRA RUA 24, 872 - JARDIM PAULISTA - GUAIRA/SP ator NF-eDATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICAÇÃO E, ASSINATURA DO RECEBEDOR

Nº 000 . 025 . 79 1|
SERIE: 1

Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRÔNICA | |LIL)LL TT|

DANFE Il

CH,
0 - ENTRADA

(AVE DE ACESSO1-SAÍDA 4124 0780 5469 4800 0186 5500 1000 0257 9119 9577 3197Nº 000.025.791 ' 'Ss É R I E: 1 Consulta e adia Ma da NF-e
FOLHA: 1/1 ou no site da Sefaz AutorizadoraNATUREZA DA OPERAÇÃO

PROTOCOLO DE. AUTORIZAÇÃO DE USO
VEN DA

141240221547367 25/07/2024 17:45:04
INSCRIÇÃO ESTADUAL

INSCEST.DO SUBST-TRIBUTÁRIO CNPJ907.91616-21 |
80.546.948/0001-86DESTINATÁRIO/REMETENTE

NOME/RAZÃO SOCIAL

CNPIXCPF/HEstrangeiro
DATA DE EMISSÃO

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
48.341.283/0001-61 25/07/2024

ENDEREÇO

BAIRRO/DISTRITO
CEP

DATA DE SAÍDA/ENTRADA ]
RUA 24, 872

JARDIM PAULISTA 14790-000 25/07/2024
MUNICÍPIO

FONE/FAX
ur INSCRIÇÃO ESTADUAL

HORA DE SAÍDA
GUAIRA

| (170)3332-7000 | SP 17:44:55FATURA/DUPLICATA
001 28/07/2024 R$ 2.020,00

CÁLCULO DO IMPOSTO
—BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO

VÁLOR TOTAL DOS PRODUTOS2.020,00 102,40 0,00 0,00 2VALOR DO FRETE
DESCONTO AS

| ()
VALOR DO SEGURO .020,00 |OUTRAS DESPESAS A VALOR DO HP)

VALOR TOTAL DA NOTA0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 2.020,00TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
ÚRAZÃO SOCIAL

FRETE POR CONTA ANTT PLACA DO VEÍCULO TUF —TENRAGBEBEMOL EXPRESS LOGISTICA LTDA O0-Rem (CIF) 35.441.755/0001-06
ENDEREÇO

)
UF INSCRIÇÃO ESTADUALRUA FORMOSA, NR. 237 PINHAIS PR | 908.75202-31

QUANTIDADE | ESPÉCIE
MARCA

NUMERAÇÃO
PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

1
1,000 1,000 —DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO

RODO DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCNWSH EST | crop | uni. | quant | MOR, | vVESR es Yews | VAR TA a831 [CATETER DESCARTAVEL 18 6 EX C 100 UND 90183929| 200 [6102] CX 10) 50,00] 500,00) 500,00 20,00/ 0,00) 4 [Oceraenel DESCARPACK(L: L2022 Q: 19 v.pa ag) “""*=m"e" 25. - een. oh. eo SA RSA RA SO948 ICATETER DESCARTÁVEL 20 G CX C 100 UND TKL(L:/ 90183926] 200 [6102] EX 25| 50,00/1.250,00|/1.250,00 50,00! 0,00) 4 onnmen 21492074 Q0:25V:0128) - SO E A SO MA IO SA950 [BOLSA COLETORA DE URINA 2000ML TKL(L: WBUO3 | 39269030] 060 6102 | UND 100/ 2,70] 270,00 270,00) 32,40] 0,00) 13 ToQ: 100 V: 07 28)

14/2022 CEB AS ioCONVÊNIO qNe Oo4/5 H déFONTE FEDERAL CON ER GU URIGINAL(CO ESTADUAL CDCO MUNICIPAL mm ”

"W.

DADOS ADICIONAIS
FESERVADO O FISCO

Valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF destino: R$261,20.EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL E NÃO GERA DIREITO À CREDITOFISCAL DE ICMS. LEI COMPLEMENTAR NR. 123 DE 12 2006.
MERCADORIA TRBUTADA be Aa

ADORIA TRIBUTADA 12%: '
ITENS PIS E COFINS RED ALIQ ZERO CONF DEC 6426 DE 07 04 2008 ART 1, ANEXO Ill:831, 948, 950
1022941
VENDEDOR(A): 044-VITORIA

WU OM EST 2PROCON-PR - www.pr.gov.briproconpr - 0800-411512 - Alameda Cabral 184 - Centro - Curitiba/PR - CEP 80.410-216



2 Consultas - Emissão de comprovantes GS3370116584116921
01/08/2024 17:02:03

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL81/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.02.0380475800475
8001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOCSABABA2O240801194338074024065CNPJ DO PAGADOR: 48.341 .283/00901-61VALOR: R$2.020,00TARIFA:
R$16,00DATA: 01/08/2024 - 16:54:42

PAGO PARA: Megamix Comercial Eireli
CNPJ: 80.546.948/0001-86
CHAVE PIX: SO546948000186
INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 2995 - CONTA: B0OCSSCCCONACCBA3A&129
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 8,99%,com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo
poderá ser consultado no BBDPIJ,

Notificacao enviada em: 01/08/2024 - 16:54:43

DOCUMENTO: 680101
AUTENTICACAO SISBB: 7.B8D.CEO.71B.B4C.110

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
60800 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
esco 729 coss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria,



PTEVEGEMOS DE pH7 Com e Repres. de Prod. Para Diag Ltda OS PRODUTOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA, AO LADO NF-eDATA E HÓRA IDENTIFICAÇÃO DO RECEBEDOR
Nº 000016357seo

SÉRIE O - FOLHA 111

scmases —) DOOM
0 - ENTRADA
1 - SAÍDA CHAVE DE ACESSO |
N.º 000016357 3524 0759 9201 3200 0184 5500 0000 0163 571 0 4357 8018SÉRIE 0 - FOLHA 1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-ewww,nfe.fazenda.gov.br/portalou no site da Sefaz Autorizadora

—— cerNATUREZA DE OPERACAO
Venda

& 0025 -4INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCR EST DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ635452162114
59.920.132/0001-84

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOEMITENTE

135241629291365pH7 Com e Repres. de Prod. Para Diag Ltda
OM (ZAÃO 80 R) “e *

Santa Casa de Misericordia de Guaira
ENDEREÇO
Rua 24 n 872
MUNICIPIO

Guaira
dd

DATA SAIDA/ENTRADA
29/07/2024

VALOR DO SEGURO

O-Emitente
i-DestinatarioENDEREÇO
MUNICIPIO

UF INSCRIÇÃO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO j PESO BRUTO PESO LIQUIDO' 1 INÃO

RENTE E :CÓD PROD DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS/SERVIÇOS NCM csT| crop UN QTDE VLR UNITÁRIO VLR TOTAL DESC BC ICMS VLR ICMS| VvLR IPI pr —
003624V FA 940 ID-Diacell A1,B (2x10ml) 19615266] 38221300 | 040] 5102 | UN 1 140,15 140,15 0,00 0,00 0,00] 0,00 o(SET/24)
004310V 27 3) TD-DiaCell I-IT-II (3x10ml) 196156661 | 38221990] 040 5102 | UN 1 309,05 309,05 0,00 0,00 0,00) 0,00 o(SET/24)

GAOM RECURSO
E ROCEDSO Nº 14/2022
CONVÊNIO Nº 04/2022
FONTE FEDERALESTADUALfo o)b% CU MUNICIPAL

CONFERE COM DRI
»» Ná

: 7 li À: 64262008 e Solucao ConsultaRFBPRODUTO GELADEIRA (Pis e Cofins tributado a aliquota zero, conforme Inciso II do artigo 1 do Decreto n 3 Ín 072013) e Portaria Conjunta CGECAF n 012023, Instrucãao Normativa n 21452023, Instrucao Normativa n 4752004 e Instrucao Normativa n Fa Ba >12342012 com as retencoes Federais: PIS (0,65%)=R$ 2,92 COFINS (3%)=RS$ 13,48 CSLL (1%)=R$ 4,49 IRRF (12%)=RS 5,39 Pedido: 16340 *
.

Nome: Conta, |



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL91/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.02.038475800475
6801

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA.
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EGPSOCBOC20240801194423664111238CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61VALOR: R$449,20
TARIFA:

R$090,00DATA: 61/08/2024 - 16:54:59
PAGO PARA: Ph 7 Comercioe Representacoes de PrCNPJ: 59.920.132/0001-84
CHAVE PIX: 59920132000184
INSTITUICAO: GeSACAGA BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3131 - CONTA: 6OCCOOCACOBADA253294
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,com valor máximo de R$10,00. O valor definitivopoderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 01/08/2024 - 16:54:59

DOCUMENTO: esgia2
AUTENTICACAO SISBB: C.E3D.FGA.A79.97E.66A

Central de Atendimento BB
4004 0091
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 deatendimento,

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
080D 729 Boss .
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

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

LS
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Empresa: 00003

; açaoAVISO E RECIBO DE E ERIAS
CAPITULO VI - TITULO II DA C.L.T.

DEC. - LEI Nº 5452 DE 01 105/1943, COM AS ALTERAÇÕES DO DEC. - LEI Nº 1.535 DE 13/04/1977 o
: AVISO PRÉVIO DE FÉRIAS

DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T,, PARTICIPANDO NO MÍNIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDÊNCIA

NOTIFICAÇÃO
' REGISTRO DO EMPREGADONOME DO EMPREGAD ofo) Nº CART. DO TRABALHO SÉRIE LIVRO Nº FLS/FIGHA Nº

LETICIA GABRIELE PEREIRA DE OLIVEIRA 687210 00464 019
Cargo: 0105 Aux. de Dispensário

Setor: 00009 FARMACIA

PERÍODO DE AQUISIÇÃO
DE: 20/07/2022 A: 19/07/2023

PERÍODO DE GOZO DAS FÉRIAS
DE: 16/08/2024 A: — 30/08/2024

BASE PARA CÁLCULO DA REMUNERAÇÃO DAS FÉRIASFALTAS NÃO JUSTIF. | SALÁRIO BASE ADICIONAIS MÉDIAS BASE DE CÁLCULO: MENSAL - HORÁRIO - TAREFA OU OUTRAS1.635,00 0,00 0,00 1-Mensal
Código Descrição Quant. / (%) Referência Valor Unitário Vencimentos Descontos4204 Férias 15,00 [gozadas neste mês 54,50 817,504205 1/3 sobre Férias gozadas neste mês 817,50 272,505901 F.G.T.S. 8,00 | 1090 mês atual 87,208104 INSS s/ Férias 7,50 [gozadas neste mês — 1.090,00 81,75

Local de Trabalho: FARMACIA
1.090,00 81,75

Valor Líquido 1.008,25
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lh e-ão concedidas férias relativas ao período acima descrito e a suadisposição fica a importância líquida de R$ 1.008,25(HUM MIL, OITO REAIS E VINTE E CINCO CENTAVOS

) à ser paga adiantadamente.

CIENTE

Ao Se QRDIA DE GUAIRA LETICIA GABRIELE PEREIRA DE OLIVEIRA- o, st TR 001-61

DE: BB TTRRO Ade tio

RECIBO DEEÉRTAS” E AcorDO coM O PARÁGRAFO ÚNICO DO ARTIGO 145 DAC.L.T.
Recebi da fima SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
estabelecidaà RUA24, 872

À

CNPJ/CPF nº 48.341.283/0001-61
JARDIM PAULISTA

em Guaíra SP  aimportânciadeRS$ 1.008,25
(HUM MIL, OITO REAIS E VINTE E CINCO CENTAVOS )
que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descriçãoacima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qua! dei meu "ciente",

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando à firma plena e geral! quitação.

Local e data
LETICIA GABRIELE PEREIRA DE OLIVEIRA

BAGO COM RECURSOS TAI2022PROCESSO Nº: 12/2052
FONTE OARED E AAL CONFERE COM ORIGINAL

q LL

p dY



Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FÉRIAS
CAPITULO VI - TITULO |! DA C.L.T.

DEC. - LEI Nº 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAÇÕES DO DEC. - LEI Nº 1.535 DE 13/04/1 977
AVISO PRÉVIO DE FÉRIAS |DE ACORDO COM O ART. 1385 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MÍNIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDÊNCIA

NOTIFICAÇÃO

REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO Nº CART. DO TRABALHO [! o . SÉRIE LIVRONº TT FLS/FICHA NºLIVIA MARQUES DOS SANTOS 63693 00279 017

Cargo: 0142 Auxiliar de Banco de Sangue
Setor: 00025 BANCO DE SANGUE

PERÍODO DE AQUISIÇÃO
DE: 06/11/2022 A: 05/11/2023

PERÍODO DE GOZO DAS FÉRIAS
DE: 12/08/2024 A: —26/08/2024

BASE PARA CÁLCULO DA REMUNERAÇÃO DAS FÉRIASFALTAS NÃO JUSTIF. | SALÁRIO BASE ADICIONAIS MÉDIAS BASE DE CÁLCULO: MENSAL - HORÁRIO - TAREFA OU OUTRAS2.183,56 282,40 0,00 1-Mensai
Código Descrição Quant. / (%) Referência Valor Unitário Vencimentos Descontos4204 Férias 15,00 | gozadas neste mês 82,20 1.233,004205 1/3 sobre Férias gozadas neste mês 1.233,00 411,005901 F.G.T.S. 8,00 | 1644 mês atual 131,529104 INSS s/ Férias 9,00 | gozadas neste mês 1.644,00 126,78

Local de Trabalho: BANCO DE SANGUE
1.644,00 126,78

Valor Líquido 1.517,22
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-ão concedidas férias relativas ao período acima descrito e a suadisposição fica a importância liquida de R$ 1.517,22(HUM MIL, QUINHENTOS E DEZESSETE REAIS E VINTE E DOIS CENTAVOS ** ten

) à ser paga adiantadamente.

Íliocal e data, =

CIENTE

LIVIA MARQUES DOS SANTOS

FE Anmoestrador <
"RECIBO DE FÉRIAS DE ACORDO COM O PARÁGRAFO ÚNICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T.

Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF nº 48.341.283/0001-61
estabelecida à RUA24, 872 , JARDIM PAULISTA
em Guaíra SP à importância de R$ 1.517,22
(HUM MIL, QUINHENTOS E DEZESSETE REAIS E VINTE E DOIS CENTAVOS | )
que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descriçãoacima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente".

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando à firma plena e gera! quitação.

Local e data LIVIA MARQUES DOS SANTOS

fr A rs

CONVENTO Nº 24/2082FONTE BIFEDERAL Lo. VESTADUAL > Íé MUNICIPAL ( À8



31/07/2024 — 1547291
| -SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Guaira SP 14790-000| RUA24, 872 | '

Fone: (17)3332-7000
|

Fax:48.341 .283/ :8.341.283/0001-61

—

Férias 2º Gozo
08/2024Informações da empresa sobre pagamento através de banco | :Nome do banco Agência Conta Convênio Número da remessa (NS.A)BANCO DO BRADESCO 335-2 1580-6 75315 000402

Data de pagamento: —o Funcionário des CPF Te Agência Jd ee [vao —BANCO DO BRADESCO
LETICIA GABRIELE PEREIRA DE OLIVEIRA 486.847 .378-65 335-2 | 1002223-1 1.008,25LIVIA MARQUES DOS SANTOS 379.813.258-54 335-2. 22198-8 1.517,22

| | Total: 2.525,47
Total de pagamentos diretos / Outros bancos: 0,00

Total geral: 2.525,47

DPCUCA 2024 E.3 - www.cucafresca.com.br / SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (017)3332-7000 Página: 1

28



=
EMPRESA Consultas - Emissão de comprovantes G3320516253661281

05/08/2024 16:31:23
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL85/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.31.248475800475

8001Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: ESPOOGOBAA2O24OBA5184826299755167
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR:

R$2.525,47TARIFA:
R$10,60DATA: 05/08/2024 - 16:02:56

PAGO PARA: Santa Casa de Misericordia de Guaira
CNPJ: 48.341.283/00801-61
INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A,
AGENCIA: 0335 - CONTA: BOCSCOCADADABNAÇ15SOS
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ,

Notificacao enviada em: 05/08/2024 - 16:02:58

DOCUMENTO: esA591
AUTENTICACAO SISBB: 1.785.3F1.A66.ABF. EAA

Central de Atendimento BB
4004 0801
Consultas, informacoes e servicos transacionais,

SAC BB

8800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
0800 729 5678
Reclamacoes não  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

30



Extrato Mensal / Por Período( P > SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA | CNPJ: 048,341.283/0001-61Nome do usuário: BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUESbradesco Data da operação: 13/09/2024 - 08hagnet CMpresa

Agência | Conta |
Total Disponível (R$)

Total (R$)
00335 | OOO1580-6 872,49

872,49Extrato de: Ag: 335 | CC: 0001580-6 | Entre 01/08/2024 e 31/08/2024
Data Lançamento ! Deto. Crédito (R$) Débito (R$) Saldo (R$)31/07/2024 SALDO ANTERIOR

2.037,86
TRANSFERENCIA PIX05/08/2024 — TRA SANTA C M GUAIRA 05/08 1600467 23.932,89 25.970,75TRANSFERENCIA PIX
REM: SANTA C M GUAIRA 05/08 1601009 7.229,45 33.200,20TRANSFERENCIA PIX
REM: SANTA C M GUAIRA 05/08 1601417 63.131,57 96.331,77TRANSFERENCIA PIX

|
REM: SANTA CASA MISERIC GU 05/08 1602255 536.683,93 633.015,70TRANSFERENCIA PIX
REM: SANTA CASA MISERIC GU 05/08 1602354 36.430,74 669.446,44TRANSFERENCIA PDREM: SANTA CASA DE M DE GU 05/08 - 1602579 X2.525,47

671.971,91PAGAMENTO FUNCIONARIOS 554 X 2.525,47 669.446,44PAGAMENTO FUNCIONARIOS 555 7.229,45 662.216,99
PAGAMENTO FUNCIONARIOS 556 36.430,74 625.786,25PAGAMENTO FUNCIONARIOS 557 63.131,57 562.654,68
PAGAMENTO FUNCIONARIOS - 558 -23.932,89 538.721,79PAGAMENTO FUNCIONARIOS 559 -536.693,93 2.037,86ENCARGOS DESCOBERTO CC 240805 -270,76 1.767,10

06/08/2024 — VENDA CARTAO DE CREDITO 9397237 381,52 2.148,62CIELO VDA DEBITO MASTER
CIELO S.A - INSTITUIÇÃO DE PAG 9397237 6,85 2.155,47CIELO VDA CREDITO, :
CIELO SA - INSTITUI EE PAG 9397237 SU,17 2.666,64CIELO VDA DEBITO MASTER07/08/2024 — CGIELOVDA INSTITUIÇÃO DE PAG 9397237 378,65 3.045,29PAGAMENTO FUNCIONARIOS 560 -700,00 2.345,29CARTAO VISA ELECTRON '08/08/2024 CIELO S.A. INSTITUICAO DE PAG 9397237 539,05

2.884,34CIELO VDA DEBITO MASTER
453086

CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 397237 539,05 3423,CIELO VDA CREDITO
5.160,19

CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 9397237 1.736,80 69,1REPASSE EMPREST CONSIG 77609 17.289,40 12.129,21REPASSE EMPREST CONSIG 77610 12.317,73 -24.446,9409/08/2024 — VENDA CARTAO DE CREDITO 9397237 102,23 24.344,71CIELO VDA DEBITO MASTER
24.236,90CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 9397237 107,81CARTAO VISA ELECTRON

-24.021,28

12/08/2024 — CARTAO VI: INSTITUIÇÃO DE PAG 9397237 215,62 :CIELO VDA DEBITO ELO

-23.484,59
13/08/2024 — CIELOSA-INSTITUICÃO DE PAG 9397237 536,69TRANSFERENCIA PI

15,41
REM: SANTA CASA MISERIC GU 13/08 | 1340229 23.500,00CIELO VDA DEBITO MASTER

456,45
15/08/2024 — CIEOSA-INSTITUICÃO DE PAG 9397237 11,04TRANSFERENCIA PIX

4.258,45
19/08/2024 — REM: SANTA CASA MISERIC GU 19/08 1710416 3.802,00 éPAGAMENTO FUNCIONARIOS 561 -3.802,00 456,45CARTAO VISA ELECTRON

2 613,27
20/08/2024 — CTELOSA - INSTITUICAO DE PAG 9397237 156,8CIELO VDA CREDITO MASTER 70 . 919,97CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 9397237 306, |TRANSFERENCIA PIX

2.259,97
3.179,94

REM: SANTA CASA MISERIC GU 20/08 1623174 1259, 01907PAGAMENTO FUNCIONARIOS 562 | 2.259,97 f 2921/08/2024 — VENDA CARTAO DE CREDITO 9397237 511,17 431,CIELO VDA DEBITO MASTER 1,72 1.592,86
22/08/2024 = ElOSA. INSTITUICAO DE PAG 9397237 161,PIX QR CODE DINAMIC

90,00 1.682,86
REM: ANGELA MARIA FICHER B 22/08 1146310

'CIELO VDA CREDITO MASTER
1.833,68

23/08/2024 — CIELOSA - INSTITUICAG DE PAG 9397237 150,82TRANSFERENCIA PIX 34088 4.474,31 6.307,99
REM: SANTA CASA DE M DE GU 23/08 à. : , ; 333 68PAGAMENTO FUNCIONARIOS 563 4.474,31 833,; CIELO VDA CREDITO MASTER 283/47 2.117,15

26/08/2024 — CIELOSA- INSTITUICAO DE PAG 397237 os,TARIFA BANCARIA i 1,26 2.115,89LIQUIDACAO QRCODE PIX
27/08/2024 — CARTAO VISAELECTRON 9397237 137,21 2.253,10

CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG
CIELO VDA CREDITO MASTER naasraT ara ae

estar

OI



Data Lançamento Deto. Credito (R$) Debito (R$) Saldo (R$)
CARTAO VISA ELECTRON28/08/2024 CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 9397237 176,42 2.793,78
PAGTO ELETRON COBRANCA
ODONTOPREV S/A 152 697,98 2.095,80

Total
711.805,40 -733.747,46 2.095,80

Os dados acima têm como base 13/09/2024 às 08h48 e estão Sujeitos à alterações.

Últimos Lançamentos

Data Lançamento Dcto. Crédito (R$) Débito (R$) Saldo (R$)
11/09/2024 SALDO ANTERIOR

602,96CIELO VDA DEBITO MASTER12/09/2024 CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 9397237 161,72 764,68
CIELO VDA DEBITO MASTER13/09/2024 CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 237413 107,81 872,49

Total 269,53 0,00 872,49

Ss)
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RECEBEMOS DE ALFALAGOS LTDA OS PRODUTOS DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO.
EMISSÃO: 02/0204 — > DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DR OUNORA elo LI TEIADATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAI NF-eTotal NF: 1.228,50 Volume: 9 Nº: 363448 SÉRIE: 1Número Pedido: 12296746 FOLHA: víANE ET E AA Time

DOCUMENTO
IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE SEA ELETRÔNICA
ALFALAGOS LTDA O - ENTRADA

AV ALBERTO VIEIRA ROMAO, 1700 1- SAÍDA CRAVEDE ACESSOBairro: DISTRITO INDUSTRIAL Nº 363 448
3124.0805.1945.0200.0114.5500.1000.3634,4811.2296.9494

37135-516 Alfenas - MG SÉRIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-eFr OLHA: m www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SefazFone: (35)3701-0450 * Autorizadora
DADOS DA NF-e

131246103189482 - 02/08/2024 14:52:26NATUREZA DA OPERAÇÃO

6108 VENDA DE MERC ADQ OU REC DESTINADA À NAO CONTRIB.INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ016.189,241.0050 813015151117 05.194.502/0001-14DESTINATÁRIO / REMETENTE
NOME / RAZÃO SOCIAL

CNPJ DATA EMISSÃO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 02/08/2024
ENDEREÇO

BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAÍDA
R. R 24, 872

JARDIM PAULISTA 14790-000 02/08/2024
MUNICÍFIO

FONE
ÀGuaira (01 73332-7000 "ep [TAISIORITADEA: IA AA 11.50.96INFORMAÇÕES DO LOCAL DE ENTREGA

NOME / RAZÃO SOCIAL
CPF/CNPJ INSCRIÇÃO ESTADUALENDEREÇO

BAIRRO/DISTRITO
CEP

MUNICIPIO

er A FONE/FAX
FATURA/DUPLICATAS

363448/1 - 02/08/24 - 1228,50
CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO 358 50 VALOR DO ICMS 147,42 | BASE DE CÁLCULO DO ICMS ” ool VALOR DO ICMS ST 0,00 VALOR TOTAL DOS A I98,50VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO | OUTRAS DESPESAS ACESS: RIAS VALOR DO IPT VALOR TOTAL DA NOTA0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.228,50TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL

FRETE POR CONTA, CÓDIGO ANNT PLACA DO VEÍCULO UF CNPI/CPFBR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM G DESTINA TARIO [o] 23.246.316/0001-63ENDEREÇO
MUNICÍPIO

UF | INSCRIÇÃO ESTADUALROD WASHINGTON LUIZ, KM 172 RIO CLARO SP e Tegaç280.1 15
PESO BRUTO PESO L)

QUANTIDADE ; ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO | 100,8000 100,8000DADOS DOS PRODUTO: ERVI Ss

:ORETO SODIO 0,9% 250ML SIST |
30049099 Lote: 218624 - 30/06/2026 Qtde: 315.00

Numero da FCI: / CEST: 13,003.00

DADOS ADICIONAIS

O COM RECURSO
PROCESSO Nº 14/2022
CONVÊNIO Nº 04/2022

FEDERALFONTE PR ESTADUAL
(CO MUNICIPAL

ORIGINAL

Ô

86,00 Estadual Fonte: IBPT /

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
Banco do Brasil - Agencia:0168-6 - CC:12.160-6 / Confira os
aceitamos Devolucoes apos 24 Hs da entrega / VENDA DIRE'
Venda utilizados: 12296746 / JE DIFAL: 813015151117 Trib

volumes no ato da entrega / Nao
TA APOIO 1022936 / Pedidos de

uto aproximado R$: 165,23 Federal R$:

RESERVADO AO FISCO

33
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SISBB - «SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL05/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.31.240475800475
0801Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: FOOCOBOBAO20240SO5 1849057 756512521CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: : R$1.228,50TARIFA:

R$0,090DATA; 05/08/2024 - 16:03:13

PAGO PARA: Alfalagos Ltda.
CNPJ: 5.194.562/0001-14
INSTITUICAO: Ogosdces BCO DO BRASIL S.A,
AGENCIA: 0168 - CONTA: 0OCACASABADAÇA121606
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo
poderá ser consultado no BBDP13,.

Notificacao enviada em: 05/08/2024 - 16:03:13

DOCUMENTO: 080502
AUTENTICACAO SISBB: D.E78.154.1D3.F2C.977

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais,.
SAC BB
8808 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
6800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
80800 729 0OB8
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartaoe outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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RECEBEMOS DE B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-e
DATA DE RECEBIMENTO -

IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
Nº 7498

SÉRIE 1
Ee EI II III rom SÉRIEB.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA DANFE

RUA DOUTOR HUGO FORTES, 1676 MENA EE SAND NOTAraio PARQUE INDUSTRIAL LAGOINHA - 0- ENTRADAEPANHOSP 115952650 1 - SAÍDA Chave de acessoFstiboidom nospratsr Ripeirão Preto / SP Nº 7428
3524084212551300017955001 0000074281821433630CONTABILIDADEGBRHOSPDISTRIBUIDORA.COM.BR SÉRIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-eFOLHA 1/11

http:/Awvww.nfe.fazenda.gov.br/portal! ou no site da Sefaz autorizada
NATUREZA DA OPERAÇÃO

Protocolo de Autorização de UsoVenda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros
135241671354701 - 2024-08-02 16:22:09INSCRIÇÃO ESTADUAL

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ797.740.696.116
42.125.513/0001-79

DESTINATÁRIO/REMETENTE
NOME / RAZÃO SOCIAL

CNPJ / CPF
DATA DE EMISSÃO

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (PN: 0005315)
48.341.283/0001-61 02/08/2024ENDEREÇO

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAÍDA
RUA 24, 872,

JARDIM PAULISTA 14790000 02/08/2024MUNICÍPIO
FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDAGuaíra (17)3332-7000 SP Isento 16:22:0FATURA/DUPLICATAS

FATURA: 1º VENCTO.: 02/08/2024 VALOR: 312,96

CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS [VALOR DO ICMS VALOR DO PIS VALOR DO COFINS [BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST] VALOR DO ICMS ST [VALOR TOTAL DOS PRODUTOS312,96 37,56 0,00] 0,00 0,00 0,00 312,96VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 312,96TRANSPORTADOR ! VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZÃO SOCIAL
FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT | PLACADO VEÍCULO [UF CNPJ/CPFMARCIO RODRIGO DE PAULA RIBEIRO TRANSP 1 pesmatáRo [O] 06209025000186ENDEREÇO
MUNICÍPIO uF INSCRIÇÃO ESTADUALAV JACOB JORGE ABI RACHED, 251 - 3º DISTRITO INDUSTRIAL () | Araraquara SP 181608645110QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO1 |

o 8,660 Kg
DADOS DO PRODUTO !/ SERVIÇO
CÓD. PROD. DESCRIÇÃO PMC | NCM | CST [CFOP|UNID|] QUANT. |V. UNITÁRIO! v. TOTAL | BC.ICMS | VICMS E0001139 AGULHA HIPODERMICA 30X07 (22G X 1 1/4P) BISEL 0,00 [90183219] O00 | 5102 ON 6.000,00 0,0475 285,00 285,00) — 34,20] 12,00TRIFACETADO SEVEN CARE C/100 - SEVEN CARELot: NMCC202301 Qtd; 60 Venc: 01-09-28

0001140 AGULHA HIPODERMICA 30X08 (21G X 1 1/4P) BISEL TRIFACETADO 0,00 [80183218] 000 | 6102| UN 600,00 0,0466 27,96 27,86) 3,96] 12,00.SEVEN CARE C/100 - SEVEN CARE
Lot: NMCC20230t Qtd: 6 Venc: 01-09-28

e

CURSO

PROCESSO Nº bao FF E M ORIGINAL
CONVÉ NNSEEDERAL
FONTE PSTTSTADUAL 2(O) MUNICIPAL í

CÁLCULO DO ISSQN
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DOS ADICIONAIS
NASA

DADO:
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES Código interno: 7,260 RESERVADO AO FISCO
PEDIDO: 1022941
Numero Pedido: COTHH 1022941665 fa, ANDO

CIC: GE
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL05/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.31.248475800475
esoComprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: FOPBBCOAA2A24O8A5184933796587275
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61VALOR:

R$312,96TARIFA:
R$06,00DATA: 05/08/2024 - 16:03:25

PAGO PARA: B.r. Hosp Distribuidora LtdaCNPJ: 42.125.513/0001-79
INSTITUICAO: Gegsesdcdce BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3376 - CONTA: SOCCOCCCCCCADABA2669
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,com valor máximo de R$10,00. O valor definitivopoderá ser consultado no BBDP3J.

Notificacao enviada em: 05/08/2024 - 16:03:25

DOCUMENTO: oseE503
AUTENTICACAO SISBB: 2.E34,133.852.26E.ASE

Central de Atendimento BB
4004 00601
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
8800 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
9800 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais deatendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 d0oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartaoe outros produtos e servicos de Ouvidoria.

NS)



Ea,
»

RECEBEMOS DE WTRRQUES DRAGO LTDA ME OS PRODUTOS / SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO
EMISSÃO. 30/07/2024 - DEST./ REM.: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - VALOR TOTAL; R$ 267,54 NF-eDATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR . : Nº 000.000.825

SERIE 001

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE

MARQUES DRAGO LTDA ME D AN F E
DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRÔNICAo AV. 23, 1783 - VILA NOSSA SENHORA 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO

APARECIDA - CEP; 14790-000 - GUAIRA - 1 " SAÍDA 1 3524 0704 2782 0700 0183 5500 1000 0008 2510 9897 0390e ; Consulta de autenticidad, | nacional da NF.TEL: (17)3331-7644 Nº 000.000.825 fl. | 1 onsulta de autenticidade no portal nacion: eR , £ www.nfe.fazenda.gov.br/portalfernando .drago(Dhotmail.com SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERAÇÃO

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO
VENDA DENTRO ESTADO /Venda Dentro do Est Prod Isen 135241642055965 30/07/2024 16:42:53INSCRIÇÃO ESTADUAL

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/CPF
322079553114 ó 04.278.207/0001-83

DESTINATÁRIO / REMETENTE
NOME /RAZÃO SOCIAL

CNPJ / CPF DATA DA EMISSÃO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA — + : 48.341.283/0001-61 30/07/2024ENDEREÇO .

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAÍDA / ENTRADA
R 24 N872,. CENTRO 14790-000 30/07/2024MUNICÍPIO : FONE/FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDAGUAIRA 3332-7000 SP 16:40:00. CÁLCULO DO IMPOSTO

BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CÁLC, ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST, VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 55,62VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO ON OUTRAS DESP, ACESS. VALOR DO [PI ç&o 0,00 0,00 (69,50 0,00 0,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS — |RAZÃO SOCIAL
CÓDIGO ANTT PLACADO VEÍCULO | UF CNPJ] CPFPAGO COM RECURSO NTE

O NV JÊ N IK Nº OA. 202S WiniCIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUALRALFONTE EE FEBRE DUAL 2 SO TTQUANTIDADE SP NY UNICIPAL MARCA EL NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

QDADOS DO PRODUTO / SERVIÇOS

MORRE o PctEA Do manumo/ servico —  Tnaws [oh cror] uno. | oem ] EEE, |. SAR [25PNS]20239 QUIABO b7089000 | og00 5102 KG Bos A 12,99] 78,007” 16,08 0,00 0,00 0,00] 0,00f 6,00Valor Aprox dos Tributos R$: 3,28 Federais e 5,
46 Estaduais.

249 TOMATE KG P7020000 | 0900 | 5102 KG 5,067 4,49)x *Á 4,69 0,00 0,00 0,00/ 0,00) 0,00Valor Aprox dos Tributos RE 0.96 Federais e 4,
10 Estaduais.

249 TOMATE KG 07020000 [| 0800 | 5402 | KG 5,058" 4,40/ * 22,71 4,68 0,00 0,00 0,00] 0,00j 0,00Valor Aprox dos Tributos R$: O, ” Federais e 4,
09 Estaduais.

249 TOMATE KG 07020000 | 0900 | 5102]KG 5,082Valor Aprox dos Tributos R$: 0,96 Federais e 4,
11 Estaduais.

249 TOMATE KG 07020000 | 0900 | 5102 KG 5080”  aaol' 22811 | 4,70 0,00 0,00 0,00) 0,00) 0,00

7

4,49 2282)” | a71 0,00 0,00 0,00] 0,00f 0,00

Valor Aprox dos Tributos R$: 0,96 Federais e 4,
11 Estaduais.

249 TOMATE KG P7020000 | 0800 | 51021 KG 5,069)
Valor Aprox dos Tributos R$: 0,96 Federais e 4,
10 Estaduais.

295 ABOBORA CABOTIA KG P7099300 | 9900 | 5102 KG ] 0,968) 5,99 5,92 1,22 0,00 0,00 D,00/ 0,00; 0,00

j
4,49). 2276 / 4,69 0,00 0,00 0,00] 0,00l 0,00

Valor Aprox dos Tributos R$: 0,25 Federais e 1,
07 Estaduais.

295 ABOBORA CABOTIA KG P7099300 | 0900 | 51021 KG ) 7,080 5,99 42,41 8,75 0,00 0,00 0,00) 0,00) 0,00Valor Aprox dos Tributos R$: 1,78 Federais e 7, :
63 Estaduais.

43763 CHEIRO VERDE P7 129090 | 0900 | 5102 UN 10,000] 4,29). 42,90 Vo 8,85 0,90 0,00 0,00] 0,00) 0,00Valor Aprox dos Tributos R$: 1,80 Federais e 3,
OO Estaduais.

64368 OVOS CARTELA COM 30 UND BRANCOS D4079000 | 0500 | 5405] UN 4,000 13,49 59,96 VV 11,13 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00
Valor Aprox dos Tributos R$: 2,27 Federais e 3,
78 Estaduais.

DADOS ADICIONAIS
DOG COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

ADORNO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL" e
-"NAO-GERA DIREITO A CREDITO O FISCAL DE ICMS .EREJJSS", FORMA DE

 ABAMENT O: PIX palcom br 2AGB R$: 14,17 Federais e 43,45 Estaduais, Ss
Fonte:|BPT/empresometfo.com.br 42CA6Ê, E; à no

Sa

dus — oelo? 0/03/24 37
LCK Consulioria e Sistemas - (16) 3810-3200



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL05/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.31.258475800475
00081

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO
-————=..=—..——-———..—- Tesas=e.-—=..———=—.—-.—"m——...
ID: EOBSOOCBAO202408O5184952865322832
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR:

R$267,54TARIFA:
R$2,64DATA: 05/08/2024 - 16:03:33

PAGO PARA: Marques & Drago Ltda - Me
CNPJ: 4.278.207/0001-83
CHAVE PIX: 042782067000183
INSTITUICAO: 908400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0182 - CONTA: BOBCOBACADA130032659
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor máximo de R$10,68. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ,

Notificacao enviada em: 05/08/2024 - 16:03:34

DOCUMENTO: GEAS5G4
AUTENTICACAO SISBB: 6.3E5.BOA.FE2.D21.E20

Central de Atendimento BB
4604 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
0888 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
60800 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agenciay SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
6800 729 0OB8
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.



LCK Consultoria e Sistemas - (16) 3810-3200

RECEBEMOS DE MARQUES DRAGO LTDA ME OS PRODUTOS / SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO NEEMISSÃO: 02/08/2024 - DEST. / REM. SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - VALOR TOTAL: R$ 1.558,43 e| DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO É ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 000.000.826

SÉRIE 001
IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE

MARQUES DRAGO LTDA ME DAN FE
DOCUMENTO AUXILIAR DA |
NOTA FISCAL ELETRÔNICA

AV. 23,1783 - VILA NOSSA SENHORA 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
APARECIDA - CEP:14790-000 - GUAIRA - 1 : SAÍDA 1 3524 0804 2782 0700 0183 5500 1000 0008 2615 7591 1622
SP

ok ãTEL: (17)3331-7644 Nº 000.000.826” fl iz] Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
fernando.drago(Dhotmail.com 2 nfe- fazenda.gov.br/portalÁ ' SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERAÇÃO
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

VENDA DENTRO ESTADO 135241671072207 02/08/2024 15:52:20
INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB, CNPJ / CPE
322079553114 04.278.207/0001-83 AA

DESTINATÁRIO / REMETENTE
NOME / RAZÃO SOCIAL

CNPJ / CPF DATA DA EMISSÃO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.34 1.283/0001-6] 02/08/2024 ÉENDEREÇO

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAÍDA / ENTRADA,
R24 N872.. CENTRO 14790-000 02/08/2024MUNICÍPIO FONE/FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDA
GUAIRA 3332-7000 SP 15:51:00

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DECÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CÁLC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS — | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 174,55 1.558,43 O
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO IPI “VAL

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

0 - REMETENTE
ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇOS '
EORIGODO. DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO nem, sn [SN] crop UNID. || QUANT. uNfráRIo à Jóia |1 eessoNnto | “CALC CMS T VALOR sl: ie VALOR à Hs .

59066 — —|TEMPEROSIAMARCHIMICHIRRITSG —  —b'iossoss|oscolstcalun [7 iodo or 47.43 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00Valor Aprox dos Tributos R$: 1,99 Federais e 3,
32 Estaduais. :

11447 ARROZ ALEGRETE PCT 5K 10063021 | 0900 | 5102] UN 40,000 27,89 111560” 000 0,00 0,00 0,00] 0,00! 0,00Valor Aprox dos Tributos R$: 46,86 Federais e
78,09 Estaduais.

34166 FEIJÃO IRANO PREMIUM 1 KG D7 133399 | 0900 | 5102] UN 60,000 6591 395,40)”  Q00 0,00 09,00 0,00] 0,00i 0,00Valor Aprox dos Tributos R$: 16,61 Federais e
27,68 Estaduais,

ECURSOPAGO COM R5 14/2022PROCESSO no 94/2022CONVÊNIO N CONFERE COM ORIGINALFONTE FEDERAL
ESTADUAL

CO MUNICIPAL 5”

O

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO -

E- "DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL" e Am j
- "NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS E DE ISS". FORMA DE FAREI = ATO |

PAGAMENTO: PIX Valor Aprox dos Tributos R$: 65,46 Federais e 109,09 Estaduais, é
Fonte:[BPT/empresometro.com.br 42CAG6E. Datas Oal OF Í RO 2H j

' tMarno: Foxl . aArlo Som 2ggur calo 3



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
05/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.31.250475800475 eeo1

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EO900B0Ç0020240805185009222041050
CNPJ DO PAGADOR: “48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.558,43
TARIFA: R$16,00
DATA: 85/08/2024 - 16:03:41

PAGO PARA: Marques & Drago Ltda - Me
CNPJ: 4.278.207/0001-83
CHAVE PIX: 04278207000183
INSTITUICAO: 98400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0182 - CONTA: 00OBCABABADA130A32659
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 05/08/2024 - 16:03:42.

DOCUMENTO: 686505
AUTENTICACAO SISBB: 4.B03.61A.F92.CFE.92C

Central de Atendimento BB
4004 0BO1
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 GCOBs
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

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



ma a
DOCUMENTO . |.É Í À ; : AUXILIAR DA: *VHOSPpIitalar | | ma" ' o
ELETRÔNICA | GHAVEDE ACESSO: j

É
: to 3524 0726 1539 9200

E A s * E O - ENTRADA ; 6 1639 9200 0180 5500 1000 0208 9812 5731 2274AZ COMERCIO DE MATERIAL HOSPITALAR EÉIRELT 1: saDARua Virgílio de Carvalho Neves Neto, 956 - Res. e Com) Páltiarês — Nº: 900020898 ici ;
' á SApbel BauoA * E : Consulta de autenticidad, rtal ld

“neirão Preto/SP - CEP 14092-480 - Fone: (16) 3237-6594 — JoeRão CO S98| Corsuinde autenticidade ro nor no Sie da Sefaz AttorzadoraFOLHA: 1/1NATUREZA DA OPERAÇÃO

apa ÇOLO DE
AUTORIZAÇÃO DE UBO

VENDA - 5405

135241497555135 12/07/24 15:18:19
INSCRIÇÃO ESTADUAL

[sor ESTADUAL DE SUBST TRIBUT. FeesT97307840115

26.153.992/0001-80
— DESTINATÁRIO REMETENTE”

NOME / RAZÃO SOCIAL
"JOCNPJ/CPF.

DATA EMISSÃO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

48.341.283/0001-61
12/07/2024

ENDEREÇO
BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTR/SAÍDA

RUA VINTE E QUATRO, 872
CENTRO

14790-000
MUNICÍFIO

FONE / FAX UF INSCRIÇÃOESTADUAL
FORA DA SAÍDA

GUAIRA
1733327000 SPFATURA / DUPLICATA

001 11/08/2024 440,00

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO T.G.M.S, VALOR DO .C.MS. !|BASE DE CALCULO DO .G.M 8. ST VALOR DO |1.C.M.S. SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 440,00
VALOR DO FRETE quo? DO SEGURO [DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSÓRIAS [VALOR TOTAL POP. VALOR APROX.TRIBUTOS] "VALOR TOTAL DA NOTA

À 0,00 0,00 0,00 0,00
440,00

TRANSPORTADOR 1 VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZÃO SOCIAL

FRETE POR CONTA CODIGO ANTT —[PLAGADO VEÍCULO TUF —TONFITCPF
MOVIMENTE EXPRESS, COMERCIO, SERVICOS, LOC O - Emitente

SP |134922709000247
ENDEREÇO

MUNICÍPIO
UF — INSCRIÇÃO ESTADUAL

VIA ANHANGUERA, KM 320
RIBEIRAO PRETO SP |797530195111

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NÚMERO
PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

11 Cx
30,000 Kg 30,000 Kg

DADOS DOS PRODUTOS /SERVIÇOS

.
REI Jo cos TRODUTOSTSERIÇOS E ST NDE | uma Twkose] Omo JEANS] SENST VS TS TE FenstoDOT38800 CLORETO DE SODIO 0,9% 1OML Ci200 SAMTEC 11/5405 11,000/ 40000000) 0,00% 440,00) 440,00] 0,00 0,00 0,00) 12,00 0,00

3004, 90,99 7 10201/LOTEICFIFAB,. 18/07/23/VAL .30/06/25 O] 560 ex 0,00) 0,00] 0,00 ms

PAGO COM dscursoPROCESSO Nº 14/2b2p O)CONVÊNIO Nº 04/2027 =FONTE FEDERAL "CI ESTADUAL
(CO MUNICIPAL

Confi SusaVira su merc doria noNá ato do cebimentoão Serão actitas re lamaçõe SsPÓS O prazo de 8hs.

DADOSADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO R

BOLETO
cotacao:1013906]10cal de entrega: rua 24, 872,Pedido: 20846
ENDERECO ENTREGA: RUA VINTE ERepres: 15-JAIR APARECIDO BORGES JUNIOR

jardim paulista guaira-sp
QUATRO, 872 - CENTRO - 147900098 - GUAIRA - Sp

a

LANÇADO — )
Dera VA 10 4 02
! Nome: falitiou ”Desenvolvido por Dual Consultoria e Sistemas - www.dualmais.com.br

SE)



: mm : Bancoltaú S.A.[341-7 | Comprovante de EntregaCTT EE
e eTstaTAneT) mtA2 COMERCIO DE MATERIAL, HOSPITALAR LT CNPJ/CPF:26.153.9 0623/99612-1 20898/01PAGADOR

NOSSO NÚMERO VENCIMENTO233-SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ/CPF: 48.3 109/00006258-8 11/08/2024DATA DORECEBIMENTO qa
VALOR DO DOCUMENTO

440.00

. LOCAL DE PAGAMENTO -

DATA DE PROCESSAMENTOATE O VENCIMENTO PREFERENCIALMENTE NO ITAU, APOS SOMENTE ITAU 12/07/2024

mm Banco Itaú S.A. | 341-7
RECIBO DO PAGADOR

LOCAL DE PAGAMENTO
' RECIBO DO PAGADORATE O VENCIMENTO PREFERENCIALMENTE NO ITAU, APOS SOMENTE ITAU 341-7

BENEFICIÁRIO

A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPITALAR LT CNPJ/CPF:;26.153.992/0001-80
VIRGILIO DE CARVALHO NEVES NETO. 956 - Bairro: RES.COM. PALMARES - RIBEIRAO PRETO - SP - CEP: 14
DATA DO DOCUMENTO N. DO DOCUMENTO ESPÉCIE DOC. ACEITE DATA DO PROCESSAMENTO12/07/2024 20898/01 DM N 12/07/2024
USO DO BANCO CciP CARTEIRA MOEDA QUANTIDADE VALOR109 h

ospitalar
Fone: (16) 3237-6594

INSTRUÇÕES DE RESPONSABILIDADE DO BENEFICIÁRIO. QUALQUER DÚVIDA SOBRE ESTE BOLETO, CONTATE O BENEFICIÁRIO
Após 11/08/2024, cobrar Juros de R$ 0,73 ao Dia.

VENCIMENTO 11/08/2024
AGÊNCIA! CÓDIGOIDO BENEFICIARO

0623/99612-1Parcela: 1/01
CART. / NOSSO NÚNEROMulta de R$ 22,00 após 11/08/2024. : 109/00006258-8
1 (=) VALOR DO DOCUMENTO 440,00

2(-) DESCONTO / ABATIMENTOS

3) OUTRAS DEDUÇÕES

dt) ORA LATA TIUROS

5 (+) OUTROS ACRÉSCIMOS

—

PAGADOR

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

Autenticação Mecânica

MN como nesa | 341.7 | 3419109008 00625880620 39961210000 1 980500D0044000
ATE O VENCIMENTO PREFERENCIALMENTE NO ITAU, APOS SOMENTE ITAU 11/08/2024
BENEFICIÁRIO
A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPITALAR LT CNPJ /CPF:26.153.992/0001-80
VIRGILIO DE CARVALHO NEVES NETO. 956 - Bairro: RES.COM. PALMARES - RIBEIRAO PRETO - SP - CEP: 14

AGENCIA! CÓDIGO DO BENEFICIÁRIO
0623/99612-1

DATA DO DOCUMENTO N DO DOCUMENTO ESPÉCIE DOC, ACEITE DATA DO PROCESSAMENTO CART. / NOSSO NÚMERO12/07/2024 20898/01 DM N 12/07/2024 109/00006258-8
USO DO BANCO crP CARTEIRA MOEDA QUANTIDADE VALOR 1 (=) VALOR DO DOCUMENTO .

109 R$ 440,00
INSTRUÇÕES DE RESPONSABILIDADE DO BENEFICIÁRIO. QUALQUER DÚVIDA SOBRE ESTE BOLETO, CONTATE O BENEFICIÁRIO
Após 11/08/2024, cobrar Juros de R$ 0,73 ao Dia.

Parcela: 1/01
Multa de R$ 22,00 após 11/08/2024.

2(-) DESCONTO / ABATIMENTOS

3 (-) OUTRAS DEDUÇÕES

4 (+) MORA / MULTA/ JUROS

5 (+) OUTROS ACRÉSCIMOS

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 GUAIRA
SACADOR/ AVALISTA

SP

qd
| | | | | | | | | | | | | | | | | || | | | | | | | | | | | | | | | | | | ! | | | | = e ee



E Consultas - Emissão de comprovantes G3370616030308851
06/08/2024 16:07:15

EMPRESA

06/08/2024 * - BANCO DO BRASIL - 16:07:15947508475
08ec1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: Q475-8 CONTA: 40.025-4
TTAU UNIBANCO S.A,

34191090080062588062039961210000198050OdACA MON
BENEFICIARIO:
A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPIT
NOME FANTASIA:
A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPIT
CNPJ: 26.153.992/0001-80
BENEFICIARIO FINAL:
A2 COMERCIO DE MATERIAL HOSPIT
CNPJ: 26.153.992/0001-80
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 80.601
DATA DE VENCIMENTO 11/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 66/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 440,00VALOR COBRADO 440,00

NR. AUTENTICACAO 5.CEB.73E.9806.2C0.819

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
80800 729 0BB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos 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 Boss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,outros produtos e servicos de Ouvidoria.

43



h Foatinentes — | EETERADTE S Pe ip ocom br Fiscal Eletrônica
| 4Futura Comércio de Produtos Médicos e Bana 2 Ca) Chave de Acesso da NF-eHospitalares LTDA 'Rua Doutor Gualter Nunes, 100 ChJunqueira No. 182.342 35240708231734000193550000001823421002041197Cep: 18271-210 Tatuí/SP SÉRIE: O T Consufa de à enticiaade no portal nacional da NF-6 www .nfe.fazen, a.gov.br/portal ou no sife-| Fone/Fax: (15) 3251-9494 / (15) 3305-4787 ) Página 1 de 2 roTocoo de Mão e Uso

NETTO RES Tc EE
|135241490438150 11/07/2024 20:19VENDA

N
[ 05.2

À 687,161.985.111
08.231.734/0001-93 )DESTINATÁRIO/REMETENTE :

[ 158 é Social
WTPE . Data da Emissão1.338 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA | 48.341.283/0001-61 - 11/07/2024-Rdereço TI —A—— ) Bairro/Distnto [18700-000 Data de SaldaEntradaRUA 24 872

JARDIM PAULISTA [15700000fanfêípio (Fora (isenToo — ) me, “= À| GUAIRA ) (17)033327000 [se | ISENTOFATURA
Ê Dupl. : 182.342 1 Valor: 532,10 Vencto. 10/08/2024

CÁLCULO DO IMPOSTO
Dase de Tálculo de TOM Bordo ICMS| co.)[? ordo Frete ] alor do Seguro esconto

0,00 | 0,00 |

base de Gicuro de
Valor fofar dos Produtos

uD ator do

Ss de: Ss O IP alor total da Nota|[ 0,00 | o.00 632,10 |

esonerado

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

0,00

[1 e: Car
PVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE NESSE)

ndereço

rêfe Dor Conta
1 - emitente
2- ah DO)

SAO ANTT Flaca do veículo VPUTOP

(se ) ASCIÇão aduuaROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO, 2200 GALPAO 11B Kin | sUMARE 671495090114itSNf1ICAE S) e arca [1] eso bruto eso Liquido| Í | CAIXAS ]) ) 4,900 4,900DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO
Cód. Produto / Descrição do Produto/Serviço Juve csT CFOP UNID. QTD. VLR.UNIT. VLR.TOTAL BCO.ICMS VLRICMS VLR.IPI ES o:

Seniço

573070 ||ACIDO ACETILSALICILICO t00MG Cx: [30046024] 000 É 5102 || ox 200/T 1341000 2,68 2,68 0,32 12,0C/30 CP "GENÉRICO" EMS
Lote : 4C4791 Val. 19/02/2026 2,00

570509 DOMPERIDONA 10MG C/60 CMP 30N48069F 000 5102 ex 3,00 A 4,7468000 14,24 14,24 1,71 12,0"GENERICO" EMS
Lote : 370581 Í Val. 22/10/2025 3,00

568092 || FUROSEMIDA 20MG 2ML CX C/100 — fscossossH coo É 5102 É cx 6,00 71,1890000 É 42714 | 42714 É 51,26 12,0"GENERICO" HYPOFARMA /Lote: 24020130 . — Val 28/02/2026 6,00

18,0
572591 CLORETO DE SODIO 9MG/ML 30ML 30038099 000 5102 FR 24,00 Vá 1,087600 26,34 26,34 4,74"NASONEW" AIRELA

Lote : 2360338 Val. 18/07/2025 24,00

02 cx 13,00 4,7486000 61,70 61,70 11,11 18,0673490 || OXIDO ZINCO+RETINOL+COLECAL — fscossotal ooo E 51 : : ;
(ASSOC) 5000UI 45G C/1 "BABYMED"
CIMED 8
Lote : 2407632 Val. 02/04/2026 ,

Local de entrega: RUA 24

PROCESSOESSO Nº 14/2025CONVÊNIO Ne 04/2022FONTE 6GIFEDERAL
COI ESTADUAL
CO MUNICIPAL

RECURSO

“ADO GUAIRA s

Bata: lol OA oÊ 7.
Conte

872 JARDIM PAULISTA 14780-090 AMO

Í
j
2
H
?%
ÍNMinmea:s

CONFERE COM ORIGINAL
»»

"| 4



ff

ea,

”

Recebemos de Futura Com.Prod.Médicos Hosp.Ltda os produtos/serviços constantes da nota fiscal indicada ao lado

Data de recebimento

NF-e
No. 182.342

Identificação e assinatura do recebedor JL
SÉRIE: O

Y

FUTURA ouDocumento Auxiliar da Nota
wwnw.fut ji com.br Fiscal Eletrônica

Futura Comércio de Produtos Médicos e Saída: 1Hospitalares LTDA Entrada: 2 Chave de Acesso da NF-e |
"Rua Doutor Gualter Nunes, 100 Ch.Jun queira e 182.342 35240708231734000193550000001823421002041197

: F SÉRIE: O onsulta de auten:Cep: 18271-210 Tatuí/SP : q ade no portal nacional da NF-e www.nfe.tazenda. gov. br/porial ou no sie
Fone/Fax: (15) 3251-9494 / (15) 3305-4767 Página 2 de 2 -. eo ADadors "

emirados )(Nalúfeza da Operação | 135241490438150 11/07/2024 20:19 )
VENDA
TISCrição EStadua,

| 687.161.985.111
TISCIIÇÃo ual do SUBSt. Tributario T

| 08.231.734/0001-93 )

CÁLCULO DO ISSQN

ON NTREG:
avux CONFERIR NO ATO DA ENTRES:

RD amos reciamaçõão posteriore:

- Favor conferir t920%. dr midade, fazee nã :

« EM vação no conhecimento.
transportadora e no verso do C 2

- Em caso.de não conformidade com 8 out:

(ermoLáDeis. são nó ato da entrede
dois « recebimento n'
- ar data e hora No Y '

e snhota da nota fiscal e no conheciment

de transporte.

( Tistrição Municipal

DADOS ADICIONAIS

) Valor Tofardos Serviços | Base de Cálculo do TSSQN | Valor do ISSUN )

fiformações Complementares
REG. :Ribeirão Preto

ID: 1013806

eservado ao (o)
N/P.206.843



di Banco Itaú S/A | 341-7 |
RECIBO DO SACADOCedente

Agência/Código Cedente Vencimento —FUTURA COM.DE PROD.MEDICOS HOSP.
4522/40077-1 10/08/2024Sacador/Avalista

Número do Documento Nosso NúmeroSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 182342/1 109/00301246-7Espécie Quantidade qodvaior
7(=)Valor Documento ()Descontos/Abatimentos —R$

R$ 532,10
(+)Outros Acréscimos (=)Valor CobradoDemonstrativo:

CNPJ DO CEDENTE: 08.231.734/0001-93
END.: RUA DR GUALTER NUNES 100 JD.JUNQUEIRA 18271-210 TATUÍISP

MS Banco Itaú S/A | 341-7 | 34191.09008 30124.674521 24007.710007 8 98040000053210

FUTURA COM.DE PROD.MEDICOS HOSP.

Local de Pagamento
: VencimentoAté o vencimento pagável em qualquer banco do sistema de compensação 10/08/2024Cedente

IAgência/Código Cedente
' 4522/40077-1Data Documento Número do Documento Espécie Doc. — JAceite — TData Processamento Nosso Número11/07/2024 182342/1 RC N 11/07/2024 109/00301246-7Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade (x)Valor (=)Valor Documento109 R$

R$ 532,107 õ

(-)Descontos/Abatiment:APOS VENCIMENTO COBRAR R$ 0,16 POR DIA DE ATRASO mostibauimentosAPÓS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE R$ 10,64 Douras DeduçõesSUJEITO A PROTESTO APOS 5 DIAS DO VENCIMENTO

(+)Mora/Multa

(+)Outros Acrêscimos

(E)Vator
Sacador/Avalista
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ: 48.341.283/0001-61RUA 24
JARDIM PAULISTA - GUAIRA
14790-000 -SP =

Ono

46



86/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:67:15947500475
0081

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: G0475-8 CONTA: 40.025-4

ITAU UNIBANCO S.A,

BENEFICIARIO:
FUTURA COM PROD MEDICOS
NOME FANTASIA:
FUTURA COM PROD MEDICOS
CNPJ: 08.231.734/0001-93
BENEFICIARIO FINAL:
FUTURA COM PROD MEDICOS
CNPJ: 08.231.734/0001-93
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 80.602DATA DE VENCIMENTO 10/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 06/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 532,10VALOR COBRADO 532,10

NR . AUTENTICACAO 8.D7D.BDO. C90.697.4A2

Central de Atendimento BB :4004 6001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 BBO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
08dAR 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos e servicos.

Ouvidoria
9800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
8800 729 0Oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



o Meat ET. Avenida CUMBICA N.429 Fiscal EletrônicaBairro CIDADE INDUSTRIAL SATELITE DE
35

SãO PAULO, Guarulhos - Sp O - ENT 3524 0702 5208 2900 0493 5500 1000 0052 5115 4199 5067- Fone: (11) 2483-4600, CEP: 07223300 1 - SAÍDA on Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.
bo . nfe. fazenda. gov.br/portal Ou no site da Sefaz AutorizadoraN, 5.251 ::

SÉRIE 1
FOLHA 1/1

J

NATUREZA DA OPERAÇÃO
:

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE Uso
Es MERC ADQ OU REC TERCEIROS

[assar ago 11/07/2024 17:28:30 )
INSCRIÇÃO ESTADUAL

TNSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ127678996118 ]
02.520.829/0004-93 )

DESTINATÁRIO/REMETENTE
' .NOME/RAZÃO SOCIAL

CNPJ/CPF
DATA DA EMISSÃO

[Saura CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA eo da 3900 48.341.283/0001-61
11-07-2024 )

ENDEREÇO
BAIRRO/DISTRITO

CEP DATA DA ENTRADA/SAÍDA
[Ea BR-324 N. 872 z . MARANGUAPE IT 14,790-000

)
[Susiro

peso : UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDA
Guaira '

SP ]
”

FATURA/DUPLICATA
Dup: 1, Venc: 12/08/2024, Valor: R$ 1.524,00

CÁLCULO DE IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS ERODUTOS

1.503,22 181,18 0,00] 0,00] | 1.524,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.524,00UMES

RAZÃO SOCIAL
FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM GERAL LTDA . O - Emitente XYZ 23.246.316/0001-63
ENDEREÇO : MUNICÍPIO

UF INSCRIÇÃO ESTADUAL
R WASHINGTON LUIZ N, KMi72 LOTE Al2 E Al3 RIO CLARO Í SP 587220280115

QUANTIDADE TESPÉCIE MARCA NÚMERO s PESO BRUTO PESP LÍQUIDO
1,0 -

9,2610 Kg ; 9,..0720 Kg
DADOS DOS PRODUTOS/SERVIÇOS '
CÓD. PROD DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS/SERVIÇOS E NCM/SH | CsT | CFOP| um. | quant. |v. uNITÁRIO|v. DESC.|3 DESC. V. TOTAL | BC ICMS) V. TCMS VASOS EEE

MIDAZOLAM INJETAVEL 50MG/10ML (6) (B1)"* SOD49099 |500 |5102 | AP 500 / 2,9800 0,00] 000 1.490,00|1.4890,00. 178,80 0,00 / 12,00] 0,00
322 :

: - >= “| Sto,
Marca:HIPOLABOR | TTIA3OT450086 | 769BT23907480 Trote AP-OT6/24M D.Fab; O VEIO] DDFTIICEA Z4A9A-4COB-SIBB-A62/B0408557 | Val. japrox. tributos: R$200.4
(13.45% Fed Nac) R$178.60 (12,00% Est) a

RECADOSPARACETAMOL 750MG COMPRIMIDO | 30049045 | 020 15102 | CP 200 ) 0,1700 0,00/ 000 34,00! 13,22) 2,38 0,00 [18,00] 0,00
14690

EROCESSO NETURSO — CONFERE COMORIGINALÊNIO Nº 04/2022FONTE GJFEDERAL — D/[O ESTADUAL =) MUNICIPAL á

mesm DETRAN E secos :fear ciatãs torno À:
pH — .H «omeorra ção |
3 aU aee

tato: NLLITA AAjo Alea

| Cal O anão)' - iNome: Lugar a—
CÁLCULO DO ISSQN

:
[Pseesto MUNICIPAL js TOTAL DOS SERVIÇOS 0,00 DE CÁLCULO DE ISSQN õ, oo DO ISSQN 0.00)

Cubagem total: 0,018965 m3
DADOS ADICIONAIS

e) TSCO

fteFoRNaAÇÕES COMPLEMENTARES
DOCA 36 OC: 470886 AO FISC "

CHAVE PIX: BANCODOBRASILCDIMASTER,COM.BR | CONTA PARA DEPOSITO: CNPJ 02.520.623/009fPATANaAA To ps
XXXIV DO RICMS/SP
IALVARA SANITARIO

214790000 | | *+m
(13.45% Fed Nac)

ENVIAR COMPROVANTE DE DEPOSITO: FINANCEIROGDIMASTER.COM.BR | BASE DE CALCULO REDUZIDA CFE. ANEXO II, ARTIGO III, INCISO

IMISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161 Endereco: Rod BR-324, "872 Bairro: MARANGUAPE II Cidade: Guaira-SP CEP:

54, INCISO XV, XVII,XIX.
| RICMS-SP/2000, LIVRO 1, TITULO III, CAPITULO IT, SECAO II, ARTIGO , xNRO 351740601-861-000002-1-3 | | COT1013906 | VENDA PIRETA | | DADOS ENTREGA - Nome: SANTA CASA DE

— Produto controlado, pertencente a Portaria 344/98. | Total aproximado de tributos da nota: R$204,98R$182,88 (12.00% Est) Fonte tributaria: IBPT



Recibo do Sacado

SICREDI) 748-0 | 74891.12446 85275.002179 06129,131048 7 98060000152400Local de pagamento: Pagávei em qualquer banco,
Vencimento:Beneficiario:

12/08/2024DIMASTER COMERCIO DE CNPJ: 02.520.829/0004-93
Agência/Benefíciario —Avenida CUMBICA4296 — = CIDADE INDUSTRIAL SA Guarulhos CEP: 07.223-300 0217.06.12913Data do Documento Número do Documento Esp.Doc. Aceit | Data Processamento |Nossó Número11/07/2024 , 8251 -1 | DM N 11/07/202 24/485275-0Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do DocumentoÚ oo R$

1.524,00instruções de responsabilidade do beneficiário, Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE R$ 30,48
APOS O VENCIMENTO COBRAR JUROS DE R$ 0,51 AO DIA.
PROTESTAR/NEGATIVAR APOS 10 DIAS DE ATRASO

O Desconto/Abatimento

0,00
(+) Móra/Multa

0,00
(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRACPFICNPJ: 48341283000161
Rod BR-324,872
14.790-000 - Guaira-SP

Autenticação Mecânica

Ficha de Compensação
SICREDI| 748-0 | 74891.12446 85275.002179 06129.131048 7 98060000152400

Local de pagamento: Pagável em qualquer banco,

PROTESTAR/NEGATIVAR APOS 10 DIAS DE ATRASO

Vencimento: aoBeneficiario:
12/08/2024DIMASTER COMERCIO DE CNPJ: 02.520,829/0004-93 Agência/BeneficiarioAvenida CUMBICA,429 CIDADE INDUSTRIAL SA Guarulhos CEP: 07,.223-300 0217.06.12913Data do Documento Número do Documento . Esp.Doc. Aceit | Data Processamento [Nosso Número11/07/2024 5251 -1 DM N 11/07/202 24/485275-0Uso do Banco - Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento| oo R$" 1.524,00Instruções de responsabilidade do beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário (-) Desconto/Abatimento

'

0,00
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE R$ 30,48

TNTAPOS O VENCIMENTO COBRAR JUROS DE R$ 1,52 AO DIA.
0,00

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

14.790-000 - Guaíra-SP

Sacador / Avalista

CPFICNPJ: 48341283000161
Rod BR-324,872



06/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:07:15047500475
ooe1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRAAGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4
BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

TABI1124468527500217906129131048798060000152400
BENEFICIARIO:
DIMASTER COM PROD HOSPITALARES
NOME FANTASTA:
DIMASTER COM PROD HOSPITALARES
CNPJ; 902.520.829/0001-140
BENEFICIARIO FINAL:
DIMASTER COM PROD HOSPITALARES
CNPI3: 02.520.829/0001-40
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 80.603DATA DE VENCIMENTO 12/08/2024DATA DO PAGAMENTO 66/08/2024VALOR DO DOCUMENTO 1.524,00VALOR COBRADO 1.524,00
NR. AUTENTICACAO 5.B01.A32.F74.321.850
Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0OO1 Demais localidades,
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
6808 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos 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 Fala0800 729 coss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,outros produtos e servicos de Ouvidoria.

SO



nina e erA CHEMICAL LTDA - 21.368.759/0001-00 OS PRODUTOS E/OU SERVIROS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF-e

ÔNICA INDICADA ABAIXO. DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GU, IRA, CIDADE: Guaira-SP - CPF/CNPJ: :

:2863/0001-61 - REC: Boleto Ban 18/07/24 R$:3.508,26. boleto Ban 07/08/24 R$: 3.506,26
Nº o 1 32 5 8

DATA DÊ RECEBIMENTO IDENTICAÇÃO E ASSINATURA DORECEBEDR
DATA EMISSÃO VALOR TOTAL DA NOTA

Old /07 -? SÍ fe 28/06/2024 7.012,52 || SÉRIE q
...—. — . .— .

US

Bm D ANFE
CONTROLE DO FISCO

Documento Auxiliar de
| E [1

Nota Fiscal Eletrônica
| j1- SAÍDA [O 2- ENTRADA
| ' 'Consuita de autenticidade no Porta! nacional da

ALFA CHEMICAL LTDA o A NF-e www.nfe.fazenda.gov.briportal ou no sito
RUA DELMIRO JOSE DE ANDRADE, 332 8 C nº 01 3258 da Sefaz Autorizada

CEP: 14781-134 - BARRETOS-SP
PaFONE: (17) 3324-2169 SÉRIE 1 .- Página 1 de 1 Chave de Acesso

3524 0621 3687 5900 0100 5500 1000 0132 5815 0003 2593
NATUREZA DA OPERAÇÃO

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO
VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO

135241377389606 - 28/06/2024 11:26:48
INSCRIÇÃO ESTADUAL

INSC. ESTADUAL SUBST. TRI6.
CNPJ

204137829117 |
21.368.759/0001-00 AODESTINATÁRIO/REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL

CNPJ/CPF
DATADAEMISSÃO —

SANTA CAS MISERI E GUAIRA
Z0001-61 228/06/2024 —

ENDEREÇO
BAIRRO/DISTRITO

ENTRADA/SA

RUA 24.872 S N
14790000

"MUNICIPIO
FONE/FAX UF. [[INSCRIÇÃO ESTADUAL

HORA DE ENTRADA/SAÍDA

Guaira
E (17) 3332-7000 SPFATURA 2.

TFATURA —- VENCTO * vao | FATURA VENCTO VALOR | FATURA VENCTO VALOR | FATURA VENCTO VALOR

001 8/07/2024 3.506,26 || 002 07/08/2024 3.506,26CÁLCULO BQ IMPOSTÓ
BASE CÁLC. ICMS |[VaroRDO ICMS BASE CÁLCICMS ST |[VALOR icms sT VIMPIMPORTAÇÃO VICMS UF REMET. VALOR DA FCP q[vaLoR DO PIS VTOTAL PRODUTOS

7.012,52 1.262,25 0,00 0,0 : 0,00 0,00 0,00 36,67 6.904,00)

VALORFRETE VALORSEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESASÍ[ VALOR DO (PF; VICMS UF DEST. VAPROX TRIB VALOR DA COFINS VTOTAL NOTA

0,0
0,0 | 0,0 108,5 A 1.080,7 9, 7.012;52)

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS[ RAZÃO SOCIAL
FRETE POR CONTA E) ANTT [PLACA VEICULO [FF CNFICPFENDEREÇO

' MUNICIPIO UF. || INSCRIÇÃO ESTADUALQUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO
PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

7 [VoLdME js 'E o | es. 376,360 | 372,000
DADOS DO PRODUTO/SERVI O

=
A

SEE
873 ALPHA LAV ADT 60KG

34023100] 000 — (5101 jBB 1,0000l/  559,0000 559,00 ST7,17)/ 10388 18,17 18,00 3.25
1247 ALPHA LAV POWER N 50L

34025000] 000 — [5101 feg 2,0000// 1.390,0000 2.780,00 2.870,35" 516,68 90,35 | 18,00 [3,25
7292627105074 | ALPHA LAV PROX S6KG

28289011 | 000 — (5101 |Bg 2,0000|/ 1.445,5000 2.891,00 2.891,00 7 520,38 — 0,00|18,00 jo.00
TB98621104916 | ALFA SOFT BLUE 50L

386099190] 000 — [5101 [BB 2,0000l/ 337,0000 674,00),7 674,00” 121,33 — 0,00/18,00/6,00

PAGO COM RECURSOER CENTO Ne s4rzoss — — CONFERE COMORIGAA,co "
íFONTE (IFEDERAL D/(OI) ESTADUAL mtCO MUNICIPAL SN Ó

VALORDER$ 3. soc as ROTITEO
Liu OL 107/2029 j

Foxk' ÍMiome: jsc DO ISSON VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN F
| ISENTO

DADOS ADICIONAIS
|:

RESERVADO AO FISCO
TEED: VBA: 26OOo Sa aE VAR TIAGO HENRIQUE; Codigo Cliente: 00000053; Nome Fantasia; SANTA CASA DE

& j
GUAIRA;

W

Qecam mis”



E TO PAS —” é go temem o emo se PP anger

Te fones” | 74B-X |
Pagador

RECIBO DO PAGADOR

» Número do Documento

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ: 48.341.283/0001-61 ' 013258/B

Beneficiário ' oo
ALFA CHEMICAL LTDA

: - CNPJ: 21.368.759/0001-00

R DELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial 11

CEP: 14781-134 - BARRETOS / SP

Instruções (Texto de responsabilidade do Beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário)

APÓS 07/08/2024 COBRAR JUROS DE R$ 11,69 AO DIA
PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS
PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO

Nosso Número Espécie Moeda Quantidade Valor do Documento Especie Documento Agência/Código Beneficiário

24/208461-5 REAL 3.508,26 | DM 0715.25.16553
Autenticação Mecânica

48-X 74891 12420 08461.507157 25165.531010 9 98010000350626

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DE CRÉDITO DO SICREDI!

Beneficiário

o

ALFA CHEMICAL LTDA - CNPJ: 21.368.759/0001 -00o | =

R DELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial I! - CEP: 14781-134 - BARRETOS / SP
À

" Data do Documento Nº do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento
&

28/06/2024 013258/B DM N 28/06/2024

" Uso do Banco Carteira Espécie Moeda | Quantidade Moeda Valor
x

1 R$
,

Instruções (Texto de responsabilidade do Beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário) (-) Desconto

APÓS 07/08/2024 COBRAR JUROS DE R$ 11,69 AO DIA
'Abatiment

PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS
(-) Outras Deduções/Abatimento

PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO (+) Mora/Multa/Juros

(+)Outros Acréscimos

Pa
(=) Valor Cobrado

A A e TNT
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

GNPJ: 48.341.283/0001-61

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

SAC CEP: 14790-000 - Guaira/SP
RCA: 056 - TIAGO HENRIQUE

SACADOR/AVALISTA:

ATT
CPFICNPJ:

Autenticação - Ficha de Compensação

ÀhMM TT

E2



06/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:07:15847500475 6881

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4
BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

74891124200846150715725165531010998010800350626
BENEFICIARIO:
ALFA CHEMICAL LTDA
NOME FANTASIA:
ALFA CHEMICAL LTDA
CNPJ: 21.368.759/0001-00
BENEFICIARIO FINAL:
ALFA CHEMICAL LTDA
CNPJ: 21.368.759/0001-00
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO
80.604DATA DE VENCIMENTO 07/08/2024

DATA DO PAGAMENTO 06/08/2024VALOR DO DOCUMENTO 3.506,26VALOR COBRADO 3.506,26

NR. AUTENTICACAO 5.70D.6A5.98A.812.078

Central de Atendimento BB
4604 09081 Capitais e regioes metropolitanas
6800 729 0B01 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 90722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos 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
88009 729 0Oess
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



Juntos pela vida!
Qin /pn7iaImunodiagnóstico

- e :

Número: DL261

Data de Emissão: 01/08/2024

A empresa pH7 Comércio e Representações de Produtos para Diagnósticos Ltda,CNP'!: 59.920.132/0001-84, estabelecida à Rua Carlos Gomes, 172 - Centro - SãoBernardo do Campo/SP, declara que cedeu ao cliente:

CNPJ 48.,341.283/0001-61
Santa Casa de Guaíra
A locação de bens móveis conforme descrito abáixo:

Item Descrição ! TR i — Na Valor em

oi PRESTACAO DE SERVICO DE LOCAÇÃO CARA 800,00
Recibo de locação de equipamentos. ref. ao mês
Julho/2024. : | ;

Valor Total: R$ 800,00

Vencimento:
BROCRCOM RECURSO

Nº 14/2025imento: 08/08/2024 SONVÊNIO Nº 04/2022Data de Venciment /08/ FONTE RJGEEDERAL
(CO ESTADUAL
CO MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL
>,
/

io



BANCO DO BRASIL | 001-9 | 001890.00009 02753.491006 01012.068175 3 98020000080000Local de Pagamento:d

Vencimentoe li o VENCIMENTO, |PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO
08/08/2024

edente

Agência/Código Tédente mc oc
—PH7 COM E REPRES. DE PROD. PARA DIAG LTDA 59.920.132/0001-84

3131-3/2753491
Data O o108/90no | No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data Processamento | Nosso Nu mero MT TTAe hiaLooao os RS a. DM NÃO 31/07/2024Uso do Banco | Carteira Espécie Moeda” T Quantidade Co Valor (= EL do Decano! O...Po A7 R$ 800,00 800,00

(-) Descontos/ABbatimentosInstruções:

VALORES EM REAIS !
| TESE TS SUESSCOBRAR MORA DE R$0,80 PORDIADE ATRASO | (+) Mora/Multa = co

(+) Outros Acréscimos

| (=) Valor Cobrado oco
Sacado :
Santa Casa de Misericórdia de Guaira

48.341.283/0001-61Rua 24, n 872
Guaira Jardim Paulista SP
14790-000

BANCO DO BRASIL | 001-9 | 00190.00009 02753.491006 01012.068175 3 98020000080000Local de Pagamento: , VencimentoATÉ O VENCIMENTO, PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO 08/08/2024 .Cedente | AgêncialCódigo Cedente =PH7 COM E REPRES. DE PROD. PARA DIAG LTDA 59.920.132/0001-84 3131-3/2753491Data do Documento: No. do Documento Espécie Doc. Áceite Data Processamento | Nosso Número01/08/2024 DM NÃO 07/31/2024 2753491 0001012068Uso do Banco “CCO TCarteira Espécie Moeda T Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento "
17 R$ 800,00 800,00

(-) Descontos/AbatimentosInstruções:

(-) Outras Deduções

(+) Mora/MultaVALORES EM REAIS

COBRARMORADE R$0,80 POR DIADE ATRASO (+) Outros Acréscimos
(=) Valor Cobrado TOO

Sacado : 48.341.283/0001-61Santa Casa de Misericórdia de Guaíra
Rua 24, n 872
Guaíra Jardim Paulista SP
14790-000

A TT 55
Ficha de Compensação



06/08/2024 —- BANCO DO BRASIL - 16:07:15047500475 | 6901
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRAAGENCIA: 0475-8 CONTA: 49.025-4
BANCO DO BRASIL

BENEFICIARIO: :
PH 7 COMERCIO E REPRESENTACOES
NOME FANTASIA:
PH 7 COMERCIO E REPRESENTACOES PROD
CNPJ: 59.920.132/0001-84
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUATITR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 80.605
NOSSO NUMERO 275349100901012068CONVENTO 892753491
DATA DE VENCIMENTO 08/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 06/08/2024VALOR DO DOCUMENTO 800,00
VALOR COBRADO 800,00

NR. AUTENTICACAO 9.17B.ADD.AB6.FB2.9A6

Central de Atendimento BB
4004 60801 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 BBO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
9800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos 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 OBBs
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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| Bradesco [237-2 |
Comprovante de EntregaBeneficiário

Agência/Cód. Beneficiário Nro.Documento () Mudou-se
CMHOSPITALAR S.A, (CTL) CNPJ: 12.420.164/0003-19

3376-6/00002417-1 002653976 ( ) AusentePagador
Vencimento Valor do Documento ( ) Não existe nº indicado

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 08/08/2024 2.820,00 ( ) Recusado
( ) Não procuradoData Assinatura ( ) Endereço insuficiente

Recebi(emos) o bloquetoftítulo Com as características acima,
( ) Desconhecido

Data Entregador ( ) Falecido

( ) Outros (anotar no verso)

:

Recibo do Pagador| Bradesco |2 37-2
Local de Pagamento

Vencimento
Pagável em qualquer Banco até o Vencimento.

08/08/2024Beneficiário/CNPJ/Endereço
;

Agência/Código do Beneficiário
C M HOSPITALAR S.A. (CTL) - CNPJ: 12.420.164/0003-19

3376-6/00002417-1
EIXO 3, SN - CATALAO - GO 75709-685

Data do Documento Nro.Documento
Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número

12/07/2024 002653976 DM N 12/07/2024 02/000011 89447-7
Uso do Banco Carteira — Ps Quantidade Valor Valor do Documento02 R$

2.820,00
instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva responsabilidade do beneficiário)

(-)Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTi O, COBRAR MULTA 2,00%

()Outras DeduçõesCOBRAR JUROS DE R$ 5,64 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS.

(+)MoraMuttaNAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
JOu A

BANCARIA, NÃO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM
& mos

O(OS) DEBITO(S).

(=)Valor CobradoPagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Código Interno: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA

CNPJ: 48.341 .283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000

Autenticação Mecânica

Sacador/Avalista

"Bradesco [237-2 | 23793.37609 20000.118941 47000.241704 1 98020000282000Loca! de Pagamento
VencimentoPagáve! em qualquer Banco até o Vencimento.

08/08/2024Beneficiário/CNPJ/Endereço

Agência/Código do BerieficiárioC MHOSPITALAR S.A. (CTL) - CNPJ: 12.420.164/0003-19
3376-6/0000241 7-1EIXO 3, SN - CATALÃO - GO 75709-685 :

Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. 'Aceite Data do Processamento Nosso Número12/07/2024 002653976 DM N 12/07/2024 02/00001189447-7Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documentoo2 R$
2.820,00instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva responsabilidade do beneficiário)

CDesconto/AbatimentoAPOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00%
o DeduçêCOBRAR JUROS DE R$ 5,64 POR DIA DE ATRASO

PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS.
(F)MoraMultaNAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE

BANCARIA, NÃO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM
(+)Outros AcréscimosO(OS) DEBITO(S).

EWakor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Código Intemo: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA

CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000

N

Sacador/Avalista

Ficha de CompensaçãoA LL a



06/08/2024 - .BANCO DO BRASIL - 16:07:158047500475
e0oe1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO BRADESCO S.A.

23793376092000011894147000241704198020000282000
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 80.606
DATA DE VENCIMENTO 08/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 96/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 2.820,00
VALOR COBRADO , 2.820,00

NR. AUTENTICACAO 8.A1E.660.14E.30F.AS1

Central de Atendimento BB
4604 0081 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 0BO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
0800 729 5678
Reciamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0Oss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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HE pradesco /237-2 |
Comprovante de EntregaBeneficiário

* [ABência/Cód. Beneficiário Nro.Documento () Mudou-seCM HOSPITALAR S.A. (RPO) CNPJ: 12.420. 164/0001-57 . 3376-6/00002417-1 001518342 () AusentePagador
Vencimento Valor do Documento ( ) Não existe nº indicadoSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 07/08/2024 560,00 ( ) Recusado

( ) Não procuradoData Assinatura ( ) Endereço insuficienteRecebi(emos) o bloqueto/título com as Características acima,
( ) Desconhecido

Data Entregador ( ) Falecido
( ) Outros (anotar no Verso)

:
Recibo do PagadorFu Bradesco | 23/-2 |

Loca! de Pagamento

VencimentoPagáve! em qualquer Banco até o Vencimento.

07/08/2024Beneficiário/CNP. Endereço

Agência/Código do BeneficiárioC MHOSPITALAR S.A, (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57
3376-6/00002417-1AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055 i

Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Nosso Número11/07/2024 001518342 DM N 11/07/2024 02/00001186843-3Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documentoo2 | R$
560,00

Instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva responsabilidade do beneficiário)
(IDesconto/Abatimento

APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00%
COutras DeduçõesCOBRAR JUROS DE R$ 1,412 POR DIA DE ATRASO

BROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS.
(+)Mora/MuttaNAO AUTORIZADO PAGAMENT: O EM CONTA CORRENTE

JOutros AcrêscimosBANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NÃO QUITAM
6Ó(OS) DEBITO(S).
E)Valor Cobrado

Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Código Interno: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA

CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000

MARR A

Sacador/Avatista

Autenticação Mecânica

FOFl Bradesco [237-2 | 23793.37609 20000.118685 43000.241703 3 98010000056000
Local de Pagamento

Vencimento
Bagével em qualquer Banco até o Vencimento.

07/08/2024Beneficiário/CNPJ/Endereço
Agêncial Código do BeneficiárioCM HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.,164/0001-57

3376-6/00002417-1AN. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055

Jata do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Nosso Número= 107/2024 001518342 DM 11/07/2024 02/00001186843-3Uso do Banco Carteira Espécie 'Quantidade Valor Valor do Documento 560,00
02

R$

- É)Instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva responsabifidade do beneficiário) ()Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00%

Doutras Deduções
COBRAR JUROS DE R$ 1,42 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS.

FIMoraMulta
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM (+)Outros AcréscimosO(OS) DEBITO(S).

Ealor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Código interno: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000

:

Sácador/Avalista |
a 3

Ficha de Compensação



06/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:67:15
8047500475 8001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO BRADESCO S.A.

23793376092000011868543000241703398010000O56000
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 80.607
DATA DE VENCIMENTO 07/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 06/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 560,09
VALOR COBRADO 560,09

NR. AUTENTICACAO 0.9B8.BD5.82D.4E1.670

Central de Atendimento BB
4904 0001 Capitais e regioes metropolitanas
60800 729 0OB1 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
9800 729 0088
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Su
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Bradesco 1237-2 |
Comprovante de Entrega

Beneficiário "
Agência/Cód. Beneficiário No Documento ( ) Mudou-seC M HOSPITALAR S.A. (RPO) CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002417-1 001516703 ( ) Ausente“Pagador Vencimento Valor do Documento ( ) Não existe nº indicadoSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 06/08/2024 776,00 () Recusado

( )Nãop doData Assinatura ( ) Endéreço insuficienteRecebi(emos) o bloqueto/título com as características acima.
( ) Desconhecido

Data Entregador () Falecido |
( ) Outros (anotar no verso)

=
Recibo do PagadorRM Bradesco 1237-2 |

Local de Pagamento
VencimentoPagável em qualquer Banco até o Vencimento.

06/08/2024
Beneficiário/CNPJ/Endereço

. Agência/Código do BeneficiárioC M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57
3376-6/00002417-1AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055

Data do Documento Nro.Documento Ps Doc. Aceite — IData do Processamento Nosso Número10/07/2024 001516703 DM N 10/07/2024 02/06001182210-7Uso do Banco Carteira = Espécie Quantidade Valor Valor do Documento02 R$
776,00Instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva responsabilidade do beneficiário)

(Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00%

(J)Outras DeduçõesCOBRAR JUROS DE R$ 1,55 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. (*)MoraMuitaNAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE

JOut ACrésciBANCARIA, NÃO SAO IDENTI IFICADOS, PORTANTO NÃO QUITAM
& mosO(OS) DEBITO(S).
(=)Valor Cobrado

Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Código interno: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA

GNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000

MAFRA

Sacador/Avalista

Peas
Autenticação Mecânica

la esp

Bradesco 237-2 | 23793.37609 20000.118222 10000.241702 6 98000000077600
Local de Pagamento

Vencimento
Pagáve! em qualquer Banco até o Vencimento. 06/08/2024
Beneficiário/CNPJ/Endereç

Agência/Código do BeneficiárioC M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12,420.164/0001-57 3376-6/00002417-1AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055

Data do Documento Nro.Documento Tespécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número10/07/2024 001516703 DM N 10/07/2024 02/00001182210-7Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documentoo2 R$ | 776,00Instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva responsabilidade do beneficiário) (C)Desconto/Abatimento i
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% TOutras Deduçõ
COBRAR JUROS DE R$ 1,55 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. GoraVulta
NAG. AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM (+)Outros Acréscimos
DIOS) DEBITO(S).

Evao

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Código interno: 000076-0001
RUA 24, 872 -JD PAULISTA CNPJ: 48,341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000 :

MAFRA«star

Ps
Sacador/Avalista

G +



06/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:07:15847500475 08081

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATIRA
AGENCIA: 9475-8 CONTA: 40.025-4

BCO BRADESCO S.A.

237933760920000118222100002417026980BOGADOA77600
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 80.608
DATA DE VENCIMENTO 06/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 86/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 776,00
VALOR COBRADO 776,00

NR. AUTENTICACAO F.94A.9EC.5A7.611.FE6

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0OB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
08BOB 729 09722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
0809 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0OBB
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



; DANFE :Documento Auxiliar da 5 &o Nota Fiscal Eletrônica

SUPITAAIROADO ARUTIRÁDDE GUARA LTOH O - Entrada [E] :IMICRIÇO: NA 23 NE TES ONANEA LIA o 1- Saida VA 1:ENPA EA RISTOIZ OSS GIN AST ERIDA 3 SAT A de o
TE: nã. FEILITGA- FASO 3? ANILASSO N ecra ia 1/2 CHAVE DE ACESSOAs aço FR “foge, oder,RSA SS SpErAAIo = == SÉRIE 1 3524 0756 9270 2300 0109 5500 1000 0148 0710 0150 7569OPERAÇÃO REG.EM ECF Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

Inscrição Estadual Tosco. Estadual Subst. Tributário TCNPT EROTOCOEo Ends Sov. rp S eau no site da Sefhz autorizada322011587118 56.927.023/0001-09 135241585290851 23/07/2024 14:06:05DESTINATARIO/REME TENTE
MNome 7 Razão Social TPFTTUNEITT [Data da Emissão — 7SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 23/07/2024Em

Bairro 7 Distrito TEP Data da SaídaRUA 34 Nº 872 | CENTRO 14790-000 23/07/2024Minioíio FoneTFax TF ARE di Sai ———GUAIRA (17) 3332-7000 SP |- 13:59:49FATURA
1 1124.83 12/08/2024

LIZ
CÁLCULO DO IMPOSTO

[Fase de Cálculo do IUMS Valor do ICMS "Base de Cálculo do ICMS Substituição T Valor do ICMS Substital fituição Valor total dos ProdutosMeteo cio, et RE ERA AA Tedede eek ek defeko kk Teto dedo ak
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessórias Valor do IPI falor total da NotaFeed dee ie LAPEA A ARE A o DM o eo do, efe eek ke Feed AA) dk
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[Nome 7 Razão Social Frete por Vonta: UF T UNPITUPE-

O0-Frete por conta do Remetente(CIF) -Endereço Município Inscrição Estadual
Quantidade Espécie Marca umeração eso Bruto eso Líquido

0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

SRAEES Roc
0,00 0,00 0,0019163 BROCOLIS NINJA 300G UNIDADE [J07041000/0/40 |5929 JUN 5 4,99 24,95

UN
03094 CHEIRO VERDE 84198999 [0/40 5929 PAI a980 = — 0,00 0,00] G.60 033077 MELAO AMARELO KG oso71900 0/40 5929 KG Ta] 555 Bal "000 0.00] o.00 034044 ABOBORA ITALIANA KG 07099300 0/40 [5929 [KG 6,065] — 3,79 22.98 [6,00 0,00] “"G.00 052504 OVO GRANDE BRANCO DIONISIO — Jo4072100 0/40 5929 [UN PAESTTTO 75961” 0.00 0,00] “906 oA GRANEL C/30 RF:8

6033... REPOLHO VERDE KG 07049000 [0/40 [5929 KG 8,28 — 1,99 16,47 — 0,00: 0,00 0,00 o6040 TOMATE EXTRA KG 07020000 [0/40 15925 KG 25,085]. 399 7ao9-" 000 0,00] “ooo o6064 BETERRABA 07061000 0/40 [5929 [KG 5068 399 15141” "0.00 0,00 0,00 o6101 ABOBORA CABOTIA RF. 000000002 (o7099300/0/40 (5029 fwKm 10,07] 536 34,13 0,00 0,00] Goo õ6156 CHUCHU KG 07099300 a/40 5529 [KG T9as| = 349 27,21” 0.00 0,00] 0,00 o6163 MANDIOCA SALSA KG 07149000 [0/40 5929 [KG [235] DRESS) 145,68 o.00 0,00] G.00 o6170 BANANA NANICARF. 00101002 — Jjosossn00|0/40 [5929 [KG EXATA CANTO) 160311 "o,00 0.00] “Goo o67 MAMAO FORMOSA KG 08072000 /o/40 5525 (KG 324 366 9681 0,00 0,00] ooo o6231 MELANCIA KG 08071100 0/40 5925 (KG 159/2169 3163 2 0,00 0,00] 0,00 o6262 TILO VERDE KG 07108000 0/20 5929 [KG 968 699 6165] 0.00 0,00] oo o6293 LIMAO KILO 08055000 [6/40 [3625 [KG 102] 369 3,04 0,00 0,00 0,00 o6323 LARANJA KILO 08051000 lo/40 15929 [KG Cos] "459 7881 0.00 0,00] “9,00 o
és ABACAXI 08043000 [0/40 5929 fuUN 6 to 53.54] 2º 0,00 0.60] o00 õ
6477 VERDURA FOLHA. 84198099 [0/40 [5929 TUN 61 59 4794” 0,00 0.00] “G.00 0
6491 MILHO VERDE 20058000 10/40 [5929 JUN É 7,80 sa40b” "6,00 0.001 0.00 o
6668 ACELGA 07051900 jo/40 T5629 [KG 11,913 2,99 35620” 0,00 0.00] “o.00 0
CÁLCULO DO ISSQN

[sigo Manica. | Valor total dos Serviços Reed eee e [ BSS de CATeto do ISSQN dededo dede ek | Por do ISSQN Aededo ke art
DADOS ADICIONAIS PS O)

Informações complementares Fr
Ref. Cupom Fiscal: 5627, $ E.

PEDIDO ENO IARA 2024 Inema = |NCIMENT ê
BOLETO BANCARIO foste: tsta: 223 102 7É 2oU po

| Loud ;

20 234 3/0) 67
:Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat com.br - Sift ERP 8.24.06 MPC

“Recebemos de SUPERMERCADO MUTIRÃO DE GUAIRA LIDA os produtos da Nota Fiscal indicada ao fado. NF-e
Emissão:23/07/2024 Total R$ É 1.124,83 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 000014807

Data de Recebimento Tdentificação e assinatura do Recebedor SÉRIE 1



THTCRIÇO. Ns 2 NK 1780 -OUANA SIP
CAPS 66 HIT OTROS MF INHOAST,: EEIOIANEI AS

DANFE
Documento Auxáliar da
Nota Fiscal Eletrônica

0 - Entrada
1- Saída VÁ

rr

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

TEC E? EEILISDO- TASO 52 DIDLEASSO Nº 00001480 . 2/2 CHAVE DE ACESSOTIA AA aa ici SÉRIE 1 3524 0756 9270 2300 0109 5500 1000 0148 0710 0150 7569OPERAÇ: ÃO REG EM ECF Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e —- 7 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada

322011587118 56.927.023/0001-09 VA 135241585290851 23/07/2024 14:06:05
DESTINATARIO/REMETENTE

ome ocial TPFTCNES [| DER dEmsio = O,SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 23/07/2024En: Eatro / Distoto TEP Data da Saída ERUA 34 Nº 872 CENTRO 14790-000 23/07/2024Município Fone / Fax DF oraGUAIRA (17) 3332-7000 SP 13:59:49FATURA.
1 1124.83 12/08/2024

CÁLCULO DO IMPOSTO
ase de o Valor do ICMS Base de Cálculo do ICMSSubstituição | Valor do ICMS Substituição Valor total dos Produtos0,00 0,00 0,00 0,00 1.124,83

Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessórias Valor do IPI Valor total da Nota0,00 0,00 0,00 0,00 1.124,83)”
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

Nome 7 Razão Social Pp Z Flacado veículo — TUF T CNPI7CPE- O-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Endereço Municipio UF Inscrição Estadual

Quantidade Espécie Marca Numeração Peso Bruto Peso Líquido
0.000 0.000

6859 MACA NACIONAL RF. 000001090 0,00 0
T898944586390 ICOUVEMANTEIGAPICADAPCT —[o7049000|0/40 [5929 [KG 61 0,00 0,00 o200G

PAGO COM RECURSOPROCESSO Nº 14/2022
CONVÊNIO Nº 04/2022 CONFERE COM ORIGINAL
FONTE FEDERAL

ESTADUAL 2”
CO MUNICIPAL

O

CÁLCULO DO ISSQN
Inscrição Municipal — | Valor total dos Serviços | Base de Cálculo do ISSQN [vao do 15SQN

TICIONAIS —panos Ao EE

Ref. Cupom Fiscal: 5627,
PEDIDO GRAZYELA
VENCIMENTO 12/08/2024
BOLETO BANCARIO

:. Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat.conbr - Sifat ERP 8.24.06

Emissão:23/07/2024 Total R$ 1.124,83 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
| Data de Recebimento Tdentificação e assinatura do Recebedor

NF-e
000014807

SÉRIE 1



"o RECIBO DO PAGADOR
GS Banco ltaú S.A. 341-7 | 34191.57007 04127.801332 31805.680001 3 98060000112483
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes, Aa) 2/08/2024
Beneficiário

Agência/Código BeneficiárioSUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09 1333/18056-8AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP
Data do documento úm. do documento Espécie Doc. — [Aceite — [Data Processamento Nosso Número23/07/2024 000014807 DMI N 23/07/2024 157 / 00041278 - OUso do Banco Carteira cie —IQuantidade Valor &) Valor do Documento157 R$ 1.124,83Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate o BENEFICIÁRIO. — [(-) Descontos/Abatimento

APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61UA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP
eneficiário final CNPJ/CPF:

Autenticação mecânica

Silo Banco ltaú S.A. | 341-7 | 34191.57007 04127.801332 31805.680001 3 98060000112483
i t[Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes. Romen : 2/08/2024

Beneficiário
IA gência/Código BeneficiárioSUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09 1333/18056-8AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

Data do documento — INúm. do documento Espécie Doc. — [Aceite — [Data Processamento Nosso Número23/07/2024 000014807 DMI N 23/07/2024 157 /00041278-0Uso do Banco Carteira pécie — [Quantidade Valor (E) Valor do Documento
157 R$ 1.124,83Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate oBENEFICIÁRIO. (CO) Descontos/Abatimento

APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(CH) Juros/Multa

&) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CNPJ/CPF: 48,341 .283/0001-61
UA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

E final CNPJ/CPF:

A o TT “Alemao meta| | | | Autenticação mecânica

yY



96/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:07:15847500475 68oo1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

ITAU UNIBANCO S.A.

34191570070412780133231805680001398060000112483
BENEFICIARIO:
SUP MUTIRÃO DE GUATRA LTDA
NOME FANTASIA:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
BENEFICIARIO FINAL:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 89.609
DATA DE VENCIMENTO 12/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 06/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 1.124,83
VALOR COBRADO 1.124,83

NR. AUTENTICACAO 6.96B.39D.48E.AAD.OCB

Central de Atendimento BB
4004 00OB1 Capitais e regioes metropolitanas
8800 729 0001 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
60800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

“produtos e servicos.

Ouvidoria
9800 729 5678
Reciamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
60800 729 0OB8
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



“

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE | D ANFE

REAL LAB PRODUTOS E ROGUMENTO ENO
EQUIPAMENTOS PARA NOTA FISCAL | |
LABORATORIOS LTDA ELETRÔNICA mA BE ACESSOAVENIDA PORTUGAL, 357 - VILA SEIXAS O-ENTRADA 3524 0767 4408 5900 0192 5500 1000 0476 4818 4865 4900

14020-073 RIBEIRÃO PRETO - SP 1-SAÍDA | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e(16) 2132-3000 47.648 Www,nfe.fazenda.gov.br/portal
FORA í n ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAÇÃO | PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVenda
135241537513037 17/07/2024 15:04:04

INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. — CNPJ
582.320.532.119

67.440.859/0001-92
DESTINATÁRIO
NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ ! DATA DA EMISSÃOSANTA CASA DE MIS DE GUAIRA 48,341.283/0001-61 17/07/2024ENDEREÇO

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDARUA 24, 872 CENTRO 14790-000 17/07/2024MUNICÍPIO UF [FONE/FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDAGUAIRA SP (17) 3332-7000 15:08:09
FATURA / DUPLICATA
| 2846/001 11/08/2024 450,00 | | | saCÁLCULO DO IMPOSTO '

BASE CÁLC ICMS VALOR ICMS BASE CÁLC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS50,00 81,00 0,00 ,00 450,00VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA.| | : 0,00 0,00 0,00 | 450,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME /RAZÃO SOCIAL FRETEPOR CONTA  JCODIGOANTIT — [PLACADOVEIC TUF  TONEJ

9-Sem Transp. ||ENDEREÇO MUNICÍPIO UF — [INSCRIÇÃO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESOBRUTO PESO LÍQUIDO1 DIVERSOS 1,000

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO . NCM/SH | CST | CFOP| UNID | QUANT | VALOR | VALOR | B.CÁLC] VALOR | ALÍQ.PRODUTO : UNIT | TOTAL| ICMS | ICMS | ICMS4511 REVERCEL IJOML FRESENIUS

FONTE

COM DOES

a Lote: 71 WFO0SEG Validade: 16/08/2024.

PAGO COM RECURSO
PROCESSO Nº 1414/2022CONVÊNIO Nº 04/2022

FEDERAL
CI ESTADUAL
(CO MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL
—
-”

|38221300] 000 | 5102 2] 225,00 | 450,00 | 450,00 [| 81,00] 18

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
Pedido: 2846 - Cliente 3753

É PEA
FB

UniNFe | NF-e OPEN Source | www.uninfe.com.br Gerado erem 7 8/07/2034 às 15:47:04 pelo UniDANFE 3.9.4 Plus | www.unidanfe.com.br
esTa—|F...——.——————.————...-.-—.-........—.————.—.—.———.——.-——..—.

O000-GUATRA-SP

ONSTANTES DA NOTA FISCALRECEBEMOS DE REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA LABORATÓRIOS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS C' NF-e
ELETRÔNICA Nº 47.648. EMISSÃO: 17/07/2024 VALOR TOTAL: 450,00 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA - RUA 24, 872, CENTRO, 14790-

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
47.648

SÉRIE 1



Comprovante de EntregaiBenefíciário — '
REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA Agência/Código do Beneficiário Vencimento
LABORATORIOS LTDA - EPP. CNPJ: 67440859000192 0629/S5STD-7 1/08/2024Pagador Número do Documento Nosso NúmeroSANTA CASA DE MIS DE GUAIRA 002846 109/00012664-8Espécie Quantidade (x) Valor &) Valor do Documento (-) DescontoR$ 450,00

(++) Outros Acréscimos (=) Valor CobradoDemonstrativo:
Referente a compras do pedido 2846 Nota Fiscal 047648
2 via

Corte Aqui

Recibo do PagadorBeneficiário ' ; ; dáRE AL LAB PRODUTOS EE QUIP AMENTOS PAR Agência/Código do Beneficiário Vencimento —
LABORATORIOS LTDA - EPP. CNPJ: 67440859000192 OZSISSENIAA TI/08/2024
Bágador Número do Documento Nosso NúmeroSANTA CASA DE MIS DE GUAIRA 002846 109/00012664-8Espécie Quantidade (x) Valor (P) Valor do Documento (-) DescontoR$ 450,00

(+) Outros Acréscimos (=) Valor CobradoDemonstrativo:

Referente a compras do pedido 2846 Nota Fiscal 047648
2º via

Autenticação Mecânica

Banco Itaú S.A. | 341-7|
Corte Aqui

34191.09008 01266.48062] 35587.070000 8 98050000045000
Local de Pagamento —- PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO Vencimento

11/08/2024
Cedente Agência/Código Cedente
REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA LABORATORIOS LTDA - EPP CNPJ; 67,440.859/0001-92 0623/55870-7
Data Documento Número do Documento TJEspécie Doc. Aceite — [Data Processamento Nosso Número

17/07/2024 002846 DM N 18/07/2024 109/00012664-8
Uso do Banco Carteira Espécie [Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento

109 R$ 450,00

Cobrar juros de mora por dia atraso R$ 1,12
SUJEITO A PROTESTO 05 DIAS APÓS O VENCIMENTO

Instruções (Todas as informações deste bloqueto são de exclusiva responsabilidade do Cedente) (-) Desconto
(+) Mora/Multa
(+) Outros Acréscimos
(5) Valor Cobrado

Sacador/Avalista

Sacado SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA
RUA 24872 CENTRO GUAIRA SP 14790-000

CNPJ: 48.341.283/0001-61

Ficha de Compensação

ALL Autenticação Mecânica



86/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:07:150475800475 0881

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

ITAU UNIEBANCO S.A.

34191090080126648062135587070000898050000AA5ABA
BENEFICIARIO:

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP
NOME FANTASIA:
REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP
CNPJ: 67.440.859/0001-92
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 880.618
DATA DE VENCIMENTO 11/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 06/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 450,00
VALOR COBRADO 450,00

NR. AUTENTICAÇÃO B.DB1.918.DBE.E45.FBO

Central de Atendimento BB
4004 8001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0BO1 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
8880 729 OOss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

+5



TIDCRIÇO. Se 23 NE 3708 GUNEA CIP
CNT AAO ALE SIROSOL OGENSOSISE.: RI DI 3 SD 118

DANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrônica

O - Entrada
1- Saída Mt |TEU S9. NEJISO0- SAR 03 ADS SESS Nº 000014797/FL.1/1 | sSEDEACESSOTAIT emo ao é : AoE Natiroza da SpEFáção = == SÉRIE 1 3524 0756 9270 2300 0109 5500 1000 0147 9710 0176 4466OPERAÇÃO REG.EM ECF

Consulta de autenticidade no portal nacional da NE-e—
Wwww.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada

| 322011587118 56.927.023/0001-09 135241538386301 17/07/2024 16:23:09DESTINATARIO/REMETE;
Nome 7 Razão Social TPETTUNET— [| DER GESANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 17/07/2024Ender jarro / Distrito TE Data da SaídaRUA 24 Nº 872 | CENTRO 14790-000 17/07/2024Município Fone/Fax UF Ao da SaidaGUAÍRA Aa, (17) 3332-7000 SP |- 16:16:49FATURA 7 S

1 99336 À 06/08/2024 )

CÁLCULO DO IMPOSTO
ase de o Valor do ICMS Base de Cálculo do ICMSSubstituição | Valor do TOMS Substituição Valor total dos Produtos433,23 64,82 0,00 0,00 993,36 éValor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessórias Valor do IPI Valor total da Nota0,00 0,00 0,00 0,00 993,36|

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
Nome 7 Razão Social Frete por Conta: Placado veículo — TUF T CNEITTOPF- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) ”Endereço Município Inscrição Estadual

Quantidade Espécie Marca "Numeração eso Bruto Peso Líquido; 0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

76223001 19652 FERMENTO QUIMICO EM PO 21023000 [0/00 15929 JUN 127,90
18.00 | oROYAL 250G

7T893000383005  IMARGARINA CREMOSA S/SAL 15171000 [0/60 [5929 JUN 30 8,99 269,70) 0,00 0,00 0,00 oQUALY 500G P
7T894900530032 | AGUA MINERAL CRYSTAL S/GAS 22011000 pro 5929 [UN 12 3,39 40,68 VA 0,00 0,00 0,00; o1,5L

”
T896069575732 |CHOCOLATE EM PO CREMOSO 18061000 10/60 15929 [UN 10 9,99 99,90 PÁ 0,00 0,00 90,00 oSIAMAR 32% CACAU 200G :
7T896205789382 IMACARRAO BASILAR AVE MARIA |19021900[0/00 |5929 UN 30 3,99 119,10)/ 119,70 8,38 0,00) 7,00] O

SEMOLADO 400G RF.14639
7896356800356 [ARROZ PRO-INTEGRAL 10062010 [0/40 15929 UN 9 9,99 89,91| 0,00 0,00 0,00 o

PARBOLIZADO PILECCO NOBRE
KG.

T896706302813 | AMIDO DE MILHO NEIILAR 11081200 [0/00 [5929 [UN 7 5,99 41,93 7? 41,93 71,55 9,00] 18,00 o
MAISCERTA PACOTE 5009G

T896876400111 [QUEIJO RALADO Q LADY 40G 04062000 [0/00 [5929 [UN 30 4,79 143,70] 2º 143,70 25,87 0,00 18,00] ORE.QRQ0001
T7898949924388 |ARROZ VASCONCELOS INTEGRAL [10063011] 0/40 |5929 [UN 6 9,99 59,94 Pá 0,00 0,00 0,00 o

1KG .RF.2010059

puma NESSESRSS REcHs — CONFERE COMORIGNAL LANÇADORS EN Nº ESTA i : É .
CONVÊNIO Nº 04 a :FONTE OJGFEDERAL DZ o 03 .. :

(II) ESTADUAL E ê
UC MUNICIPAL $ Ô) À

j
CÁLCULO DO ISSON

| Inscrição Municipal | Valor total dos Serviços | "Ease de Cáloulo do ISSQN |

DADOS ADICIONAIS —
Informações complementares Reservado ao Fisco

Ref. Cupom Fiscal: 201604,
PEDIDO GRAZYELA
BOLETO BANCARIO
VENCIMENTO 06/08/2024

2018 £ - 131
: Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat. com.br - Sifat ERP 8.24.06 sta em
“Recebemos de SUPERMERCADO MUTIRÃO DE GUAIRA LIDA osDA os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado. NF-e
Emissão: 17/07/2024 Total R$ 993,36 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 000014797
Data de Recebimento Identificação e assinatura do Recebedor SÉRIE 1



RECIBO DO PAGADOR
US) Banco ltaúS.A. | 341-7 | 34191.57007 04127.721332 31805.680001 8 98000090099336
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes. Temer 6/08/2024
Beneficiário

Agência/Código BeneficiárioSUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP
Data do documento — Núm. do documento Espécie Doc. — [Aceite ata Processamento Nosso Número17/07/2024 000014797 DMI N 17/07/2024 157 / 00041277 - 2Uso do Banco Carteira écie — [Quantidade Valor O) Valor do Documento157 R$

993,36Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate o BENEFICIÁRIO. — |() Descontos/Abatimento[APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

eneficiário final CNPJ/CPF:

Autenticação mecânica

ita) Banco ltaú S.A. | 341-7 | 34191.57007 04127.721332 31805.680001 & 98000000099336
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes. TE 6/08/2024
Beneficiário

Agência/Código BeneficiárioSUP 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 — Núm, do documento Espécie Doc. — [Aceite — Data Processamento Nosso Níumero17/07/2024 000014797 DMI N 17/07/2024 157 / 00041277 - 2Uso do Banco Carteira spécie — |jQuantidade Valor (=) Valor do Documento157 R$ 993,36Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate o BENEFICIÁRIO. — |() Descontos/Abatimento
APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(+) Juros/Multa

(C) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP
eneficiário final

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

CNPJ,/CPF:

Ficha de Compensação
Autenticação mecânica

>



06/08/2024 " BANCO DO BRASIL - 16:07:15947500475 6081

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA éAGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

ITAU UNIBANCO S.A.

341915700704127721332318056800018980000ADANT A dE
BENEFICIARIO:
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927,.023/0001-09
BENEFICIARIO FINAL:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 80.611
BATA DE VENCIMENTO 06/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 06/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 993,36
VALOR COBRADO 993,36

NR. AUTENTICACAO 7.319.375.F2B8.E57.AEB

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
60800 729 0001 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
9800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento,

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
08BOO 729 0BBS
Informacoes, reciamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



KVE
MAUICAL

KVO MEDICAL SUPRIMENTOS HOSPITALARES LTDA
Rua Alfredo da Costa Figo, 347

Jardim Santa Candida - 13087-534
I Campinas -
1

SP. Fone: (19) 3243-7070

DANFE
Documento Auxiliar

da Nota Fiscal
Eletrônica

O - ENTRADA
1 - SAÍDA

Nº 29.916
Série O

Fo?ha 1/1

WIUU) ll)
CHAVE DE ACESSO

3524 0796 4167 7100 0133 5500 0000 0299 1614 2731 9480
Consulta de autenticidade no portal nacional da NE-e

Www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no Site da Sefaz Autorizadora(MATIREZA DA OPERAÇÃO
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVenda de Mercadoria Ad ida de Terceiros 135241478203011 - 10/07/2024 15:53:46INSCRIÇÃO ESTADUAL

INSCRIÇÃOESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJL. 244.487.964.110
96.416.771/0001-33DESTINATÁRIO / REMÉTENTE

furor / RAZÃO SOCIAL
CNPJ / CPF |DATA DA EMISSÃO(SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 10/07/2024 jENDEREÇO

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍDA/ENTRADA(RUA. 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 10/07/2024MUNICÍPIO
UF FONE / FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDA/ENTRADAGuaira SP É ISENTO 15:53:42 |FATURA / DUPLICATA

liar .
Eos
vVaior

001
09/08/2024

R$ 6.417,50

CÁX.CULO DO IMPOSTO
[BAS% DE CÁLCULO DO ICMS [VALOR DO ICMS BASE DE CÁLC. ICMS S.T, [VALOR DO ICMS SUBST. —w [VALOR IMP. IMPORTAÇÃO  |VALOR DO PIS |VALOR TOTAL DOS PRODUTOS| 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.417,50VALOS DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO IFI VALOR DA COFINS [VALOR TOTAL DA NOTA | |LC 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.417,50)TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS — -fuOME ; RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO ur — YoNPA 7 CPF ]lgva MEDICAL SUPRIMENTOS HOSPITALARES LTDA (0) Remetente (CIF) 96.416.771/0002-14j* NDERESTO

MUNICÍPIO
UF INSCRIÇÃO ESTADUALiRUA AMERICO BRASILIENSE TEÊNSE, 1069 Ribeirao Preto SP 124589715115 d5 SSSE L2DGADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO (KG) PESO LÍQUIDO (KG)| 5 CAIXA ) |DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

féptco PRODUTO! DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH jO/CST| CFOP | UN | QUANT ÍVALOR UNITNALOR TOTAL As “ne seo eo oro| EETOCLOO EQUIPO ICAJET EL 0421 0000 90185099! D4o | 5102 | UND 200 25,15] 5.030,00 0,00 9,60 0,00[G,062 [0,00| TO0I000944020 200 02/03/2027 * | ed oFS 1 0422 0000 — TTTTTTTTTS COS gAGos | 040 Tio óNpTT TIC ES OOUST AS C1IB685 50 OO Bro USO GO oO GO 0,06! 47002000893000 50 01/02/2026 *eo - mem mãe mem memo mm om teres q scene mm se mins e amemados  cmaiaÉ e emndo ndo o e de o meme le ame) NON DESA E lero boo

|
|

PAGO COM RECURSO
PROCESSO Nº 11/2022 — | (CONFERE COM ORIGINALCONVÊNIO Nº 64/202P
FONTE FEDERAL e]

(CI ESTADUAL a
CO MUNICIPAL ,

LANÇAo
A

DADOS ADICIONAIS Data: ESA A
[anPoRMAÇÕES COMPLEMENTARES

ari .magalhaes&kvo.com.br .
"Produto Isento de ICMS conforme previsto nc

tdo a Consumidor Final.

D inatario:
te:

AMeill [20/47

artigo 14, lo, item à, do Anexo I dó RICMS/SEP"

À

SERVADO AO FT:

iNome: Tale.euro rena:

fingresão em 10/27/2024 es 15:53: v. 4.0.1 - Powered by Omiexperience S/A € 2024, www.om"2.com.br

HR



Instruções

1. Imprima em impressora jato de tinta (ink jet) ou laser, em qualidade norma! ou alta, Não use modo econômico.Por favor, configure Margens esquerda e direita para 17mm,2. Utilize folha A4 (210 x 297 mm) ou Carta (216 x 279 mm) e margens mínimas à esquerda e à direita do formulário.3. Corte na linha indicada. Não rasure, risque, fure ou dobre a região onde se encontra o código de barras.
Corte na linha pontilhada

| Recibo do Pagador
| —001-9 | 00190.00009 02230.782001 00006.294177 1 98030000641750

Beneficiário
Agência / Código do Beneficiário Espécie & Quantidade Nosso númeroKVO MEDICAL SUPRIMENTOS HOSPITALARES LTDA

Rua Alfredo da Costa Figo , 347 - CEP: 13087-534 - jardim Santa 2913-0 / 00004017-7 R$ 22307820000006294€ Cândida - Campinas - SP
Número do documento Contrato CPF/CEI/CNP) : Vencimento : Valor documento229916 18710644 96.416.771/0001-33 09/08/2024 6.417,50ão Desconto / Abatimento (+) Juros / Multa É

é Pagador

'SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - 48.341.283/0001-61 - RUA 24, 872 - JARDIM PAULISTA - Guaira - SP - CEP: 14790-000

Autenticação mecânica

Corte na tinha pontilhada

001-9 00190.00009 02230.782001 00006.294177 1 98030000641750

Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário)
(-) Desconto / Abatimento

Pedido de Venda 1768 / Nota Fiscal 00029916,

(+) Juros / Multa

E Pagador
+ SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - 48.341.283/0001-61
* RUA 24, 872 - JARDIM PAULISTA
* Guaira - SP - CEP: 14790-000
E Sacador/Avalista

a
Corte na linha pontilhada

É Cód. baixa
Autenticação mecânica - Ficha de Compensação



96/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:07:15847500475
0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BANCO DO BRASIL

99190000090223078200100006294177198030000GA1750
BENEFICIARIO:
KVO MEDICAL SUPRIMENTOS HOSPIT
NOME FANTASIA:
KVO MEDICAL SUPRIMENTOS HOSPITALARE
CNPJ: 96.416.771/0001-33
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 80.612
NOSSO NUMERO . 22307820000006294
CONVENTO 02230782
DATA DE VENCIMENTO 89/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 06/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 6.417,50
VALOR COBRADO 6.417,50

NR. AUTENTICACAO A.1EF.70F.8A4.2C6.9CA

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 0BO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
6800 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
6800 729 0088
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



CONTROLE DO FISCO

UU
NATUREZA DA OPERAÇÃO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros

DANFECIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA - EPP Documento Auxiliar

da Nota Fiscal
RUA MARQUES DA CRUZ, 1623, 1623 Eletrônica

MONTE ALEGRE O- ENTRADA
RIBEIRAO PRETO - SP 1-SAIDA

CEP: 14.051-150 '
Fone: (16) 3963-2829 4 No: 064.828

Série: 1 FL:1/1
CHAVE DE ACESSO DA NF -e P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO SITE WWW.NFE.FAZENDA .GOV.BR3524.0702.7369.5100.01 59.5500.1000.0648.2813.8067.7482INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ Protocolo de autorização582475777112

02.736.951/0001-59
135241488945075 - 11/07/2024 13:24:40DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME RAZÃO SOCIAL

CNPWCPF
DATA EMISSÃO

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
48.341 .283/0001-61 11/07/2024

ENDEREÇO

BAIRRO/DISTRITO CEP
DATA DA SAIDA

RUA VINTE E QUATRO ,872..
CENTRO 14.790-000 11/07/2024

MUNICÍPIO
FONE/FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

HORA DA SAIDA
GUAIRA

(17) 3332-7000 SP
—FATURA

001 R$ 2.518,92 08/08/2024 | =
. CALCULO DO IMPOSTO | |BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLC. DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS2.518,92 453,40 0,00 0,00 2.518,92VALOP DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR IPI0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL y é a

FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACAVEÍCULO | UF CNPJ/CPFRODONAVES TRANSP, E ENCOMENDAS LTDA À DESTINATÁRIO [1] SP | 44.914.992/0001-38ENDEREÇO
MUNICÍPIO

UF INSCRIÇÃO ESTADUALRUA GAL. AUGUSTO SOARES DOS SANTOS, 683 RIBEIRAO PRETO SP 582249216111QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO . PESO LIQUIDO1 | volume | 4.000 4.000DADOS DO PRODUTO/SERVIÇOS
:CÓDIGO ' VALOR VALOR 8. CÁLCULO VALOR | VALOR | ALÍO. ALÍOQ.

PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇOS NCMSH | CST| CFOP|/ UND| — OTDE UNITÁRIO | * foTAL ICMS ICMS IP ICMS| jp110 -] NYLON 0 CT20 POINT SUTURE .] 30061020] 000 [5102 | EV 24 FA 3,4400 82,56 82568| 14686 0,00] 18,00]! 000Validade: 02/06/2028 .Lóte: NPO13A/23061 ; ;110 NYLON O CT20 POINT SUTURE | SO061020| 000 | 5102 | EV 24 ÔÕ 3,4400 82,56 82,56 14,86 0,00) 1800! OooValidade: 03/05/2029 Lóte: NPO13A/24051 T ' .: do126 NYLON 2-0 CT30 POINT SUTURE 30081020] 000 |5102 | Ev 46] 3,0800 148,32 14832] 2670 0,00) 1800] 000Validade: 27/12/2028 Lote: NP213F/23124130 NYLON 3-0 CT24 POINT SUTURE 30061020] 000 | 5102 | Ev 120 Fa 3,4400 412,80 41280) 7430 0,00 18,00] 0,00Validade: 24/05/2029 Lote: NP313F/24054
|143 NYLON 4-0 CT24 POINT SUTURE 30061020] 0DO | 5102 | EV 72 ” 3,4400 247,68 247,68 44,58 0,00! 1800] 000Validade: 18/03/2029 Lote: NP413F/24034

4 Prá143 NYLON 4-0 CT24 POINT SUTURE 30061020] 000 | 5102 | Ev s6 PÁ 3,4400 330,24 330,24) S5944 0,00] 18,00) 0,00Validade: 24/05/2029 Lote: NP413F/24054-1 rá21 ABSORVIVEL SINTETICO 2-0 MR26 POINT 30061020] 000 | 5102 | EV 36 12,4300 447,48 447,48) — 80,565 0,00) 18,00] 0,00SUTURE
Validade: 02/01/2029 Lote: BV23B/24044 f30 ABSORVIVEL SINTETICO 3-0 CR30 POINT 30061020] 000 | 5102 | Ev 36 12,1400 437,04 437,04] 7867 0,00 18,00] 0,00SUTURE * =
Validade: 26/11/2027 Lote: BV32A/23095 ã559 NYLON 4-0 CT24 75CM POINT SUTURE 30061020] 000 | 5102 | EV Ec) 3,4400 330,24 330,24) 5944 0,00) 1800] 0,00Validade: 24/05/2029 Lote: NP413G/24054

PAGO COM RECURSO: FE COM 0PROCESSO Nº 14/2022CONVÊNIO Nº 04/2022 PQFONTE FEDERAL
(O) ESTADUAL He ;£ ML AALINEPIIFSOIDIA 1
XY PÁ CEINITICINTITIEE SA

CÁLCULO DO ISSQN
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO [SSQN VALOR DO ISSQN

| : s

SOTTRTIVE sor Eus Fo Vs s:
DADOS ADICIONAIS . : : ,7 E

VADO AO.FISCO
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES .

RESER novo, | e
NOM:300681020-REDUÇAO A 0% DE PIS E COFINS CONFORME DECRETO 6426/08 esa . :

cã: - cabo

À : =

Recebemos de CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA - EPP osprodutos da Nota Fiscal indicada ao lado. | NF. eEmissão: 11/07/2024 Destinátário: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Valor Total: 2.518,92 No: 064.828
DATA DE RECEBIMENTO ' IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SÉRIE: 1 FL: 1 n



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL06/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.07.150475800475 6881
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACÃAO

ID: EGPOSBSONO20240806173623018646656
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR:

R$2.518,92
TARIFA:

R$09,00DATA: 06/08/2024 - 16:05:36

PAGO PARA: Cirurgica Ribeirao Preto Ltda
CNPJ: 2.736.951/0001-59
CHAVE PIX: 02736951000159
INSTITUICAO: eocedsdoee BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 6504 - CONTA: BOCCSCAONCDAOCAÇA1O626
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 06/08/2024 - 16:05:36

DOCUMENTO: O08B613
AUTENTICACAO SISBB: 8.E18.EE0.053.7F6.0CB

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

SAC BB
60800 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 0Oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transação efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES,

SS



SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
-24872R

CENTRO

14790-000 GUAIRA SP

Algar:
Telecora

TELECOM

FALE COM À ALGAR TELECOM

á

Pág: 1 de 3

Nº da fatura
467171868

Valor total da conta
R$ 414,96

Data de vencimento
 05/290/2024 |

CN

CN
www,.algartelecom.com.br

Galgartelecom
facebook.com/algartelecom

Ou lique 103 12

HISTÓRICO VALOR DA CONTA
(R$)

402

Q ) | FEV MAR ABR MAI JUN À)
( EMISSÃO DESTA CONTA: 21/07/2024

CONTA SIMPLIFICADA
É TELEFONE FIXO ON

SEU NÚMERO VALOR (R$) PLANO PLANO INTERURBANO PLANO INTERNACIONAL
17-3332-7000 405,61 PA0O33/2005 PAO3SA4/2005 PAOSS/2016 - VOZ TOTAL Basico Basico

(TOTAL R$ 405,61
”.

Õ SERVIÇOS DA CONTA ON
SERVIÇO VALOR (R$) SERVIÇOS
100002990830 9,35 Serviços Da Conta

(TOTAL R$ 9,35 ”

Algar
Tea o

UTILIZE ESTA VIA PARA PAGAMENTO ti
g ente pelo nosso canal

Você pode migrar para um plano que não possui
vros Aiaitais, sem à cobrança de muita. Fale com a

de atendimento 10312,

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRACliente:

Nº da Fatura Banco / Agência Identificação Data de Vencimento Valor Total da Conta

467171868 | | 100002990830 05/08/2024 | 414,96

SE4680000D004-0 14960004010-4 00029908300-6 467 17186800-4

In
AUTENTICAÇÃO MECÂNICA

3



TELECOM ( SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA ) Pág: 2 de 3

DETALHAMENTO DE CONTA ALGAR TELECOM S/A
TELEFONE FIXO : 17-3332-7000Plano LOCAL: PAO33/2005 PAO34/2005 PAO68/2016 - VOZ TOTAL Plano INTERURBANO: Basico Plano INTERNACIONAL: Basico

ALGAR TELECOM S/A =
SERVIÇOS
PERIODO DESCRIÇÃO

DESCONTO VALOR (R$) ALIQ%21.06.2024 30.06.2024 ASSINATURA VOZ TOTAL EXECUTIVO
133,00 1801.07.2024 20.07.2024 ASSINATURA VOZ TOTAL EXECUTIVO
272,61 18

SUB-TOTAL FATURA SERVIÇOS R$ 405,61

LIGAÇÕES NACIONAIS O01h24mi2s
DATA HORA DURAÇÃO TIPO ORIGEM DESTINO TELEFONE TARIFA VALOR (R$) ALIQO%07.2024 01h24mi12s DDD 0,00 o
SUB-TOTAL FATURA LIGAÇÕES NACIONAIS R$ 0,00

LIGAÇÕES PARA CELULAR 00h01mos6s
DATA HORA DURAÇÃO TIPO ORIGEM DESTINO TELEFONE TARIFA VALOR (R$) ALIQ%07,2024 00h01mo6s vc

0,00 o
SUB-TOTAL FATURA LIGAÇÕES PARA CELULAR R$ 0,00

LIGAÇÕES LOCAIS - VOIP 04h45mi2s
DATA HORA DURAÇÃO TIPO ORIGEM DESTINO TELEFONE TARIFA VALOR (R$) ALIQ%07.2024 04h45m12s Local

9,00 [3
SUB-TOTAL FATURA LIGAÇÕES LOCAIS - VOIP R$ 0,00

XY ”
(TOTAL TELEFONE: 17-3332-7000 R$ 405,61 )

SERVIÇOS DA CONTA

ALGAR TELECOM S/A
SERVIÇOS
PERIODO DESCRIÇÃO "DESCONTO VALOR (R$) ALIQ%
11.07.2024 Correcao Monetaria Telecom - Venc.:03/07/2024 paga em 10/07/2024 0,44 o
11.07.2024 Juros - CTBC TELECOM - Venc.:03/07/2024 paga em 10/07/2024 0,93 [
11.07.2024 Multa - CTBC TELECOM - Venc.:03/07/2024 paga em 10/07/2024 7,98 [3

SUB-TOTAL FATURA SERVIÇOS R$ 9,35

( ToTAL TELEFONE: R$ 9,35 )

( Sus-TOTAL FATURA R$ 414,96 )

PAGO COM RECURPROCESSO Nº 14/2022CONVÊNIO Nº 04/2022FONTE OOFEDERAL
(CI ESTADUAL
(CO MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL
O
Ô

Ss



— Algar:
Felecam

TELECOM [ sema CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA ) Pág: 3 de 3

(totaL DA FATURA ALGAR TELECOM S/A R$ 414,96LÁ

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA ã Y(sam E QUATRO 872 R Nº telefone: 1733327000 Eóeliga da ente: AT oDoo2og0BãoJD PAULISTA 14790000 GUAIRA SP
:Fatura: 467171868

NOTA FISCAL CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61
Inscrição Estadual:

SERVIÇOS DE TELECOMUNICAÇÕES CFOP: 5303
Nat. Operação; PREST. SERV. COMUNIC. PARA ESTABELECIMENTO COMERCIAL

ALGAR TELECOM S/A
NOTA FISCAL FATURA Na 014927576 SERIE U SUBSERIE - SPRua Monsenhor Rosa, 1989 - Centro - Franca - SP / CEP : 14400-670
CNPJ 71.208.516/0119-66 - Insc. Est. 310.075.186.111

RESERVADO AQ FISCO

8b3f.288b.d18c.427f.95f8.493c.2d48.760c
Assinatura de Servicos de Telefonia 405,61TOTAL ALGAR TELECOM S/A 405,61

TOTAL SERVIÇOS DE TELECOMUNICAÇÕES 405,61

Base de Cálculo (R$) 405,61 Valor ICMS (R$) 73,01

Contribuições para o FUST(1%) e FUNTTEL (0,5%) do valor dos Ã ãtarifas. Cada operadora é r ds t pelo Tee à r ane Sarvicãoo ooo -Documento fiscal autorizado por REPie Especial SEFAZ SP - Processo UA 13001-816642/2008, com anuência SEFAZ MG RE/PTA nº 16.000451815-74,
”

OUTROS VALORES
COBRANCA DE ENCARGOS 535
SUB-TOTAL DA FATURA 414,96
TOTAL DA FATURA ALGAR TELECOM S/A 414,96

Está precisando da segunda via da sua conta? Então anota aí essa dica: no APP ou no site, você acessa quando quiser e sem custos. Bem simples. Do jeito que você precisa.
Lembrando que o envio da via pelo lo e loja é o valor de R$ 3,59,

Central de ii da À 1: 1331. di a com deficiência auditiva: 1332. Ao ligar, inf Oo nº da recl ão cr na operadora.

Atualização de Cadastro: confira suas informações cadastrais na nota fiscal e se necessitar atualizá-las, acesse o Portal Algar Telecom ( algartelecom.com.br ) ou ligue 103 12 e fale “Outros Serviços”,

(Tocais de pagamento: bancos credenciados, casas lotéricas, Agências de Correios e agentes autorizados. Pagando sua conta em dia, você N
evita muita de 2% , juros de 1% pro rata dia e correção monetária IPCA pro rata dia por atraso. Caso o pagamento não seja efetuado,
após 19 dias do vencimento, seus serviços de telefonia, internet e TV poderão ser parcialmente bloqueados (internet terá a velocidade
reduzida e TV será disponibilizado somente canais obrigatórios), após 30 dias desse bloqueio podem ser totalmente bloqueados e após
mais 30 dias do bloqueio total o contrato poderá ser rescindido e seus dados registrados nos órgãos de proteção de crédito. Os débitos ora
apresentados podem ser contestados pelo Assinante na forma da Regulamentação. Conforme determinado na Resolução nº 424 de
dezembro de 2005 art. 11 É obrigatório o truncamento da fração do centavo na apresentação do valor final de qualquer registro individual
constante da fatura. Em cumprimento ao artigo 64, do Regulamento do Serviço de Comunicação Multimídia, aprovado pela Resolução nº
614/2013 da ANATEL, a Algar Telecom oferece gratuitamente serviço de conexão à internet por meio do provedor NETSITE (Vogel S/A).
Fique atento ao vencimento de sua fatura, e continue desfrutando do mundo Internet. O serviço de Auxilio à Lista é gratuito, a menos que
você tenha solicitado e recebido da sua prestadora a lista telefônica de assinantes oficial. "A partir de 01/09/2012, o serviço NetSuper será
bioqueado após 19 (dezenove) dias do vencimento da fatura sem o efetivo pagamento. Quando precisar consultar sobre os tributos

QTedentes em seus produtos e serviços, acesse; algartelecom.com.br/tributos >

É MENSAGENS IMPORTANTES

Informamos que o circuito 01508177VOZ, pertencente ao contrato Nº A252775732, com reajuste previsto para 30/06/2024, foi reajustado
conforme Índice IST pelo fator 2.4837%.

NX.
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Ermpenesa | Consultas - Emissão de comprovantes G3370708061145821

07/08/2024 08:17:34

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
67/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 08.17.34
8475800475 SEGUNDA VIA eso

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 8475-8 CONTA: 49.025-4

Convenio CTBC TELECOM
Codigo de Barras — 84680000004-0 14960004010-4

90029908300-6  46717186800-4
Data do pagamento 06/08/2024
Valor em Dinheiro 414,96
Valor em Cheque 9,00
Vaior Total 414,96

DOCUMENTO: GS8AS1A4
AUTENTICAÇÃO SISBB: 8.4E1.BSF.53A.FDO.B6B

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



hoaas-A

RPS: 5028 - Data: 07/08/2024

Prestador de Serviços

. a Número icPrefeitura de Ribeirão Preto 5348 E A =
s "” - LeiNFS-e - Nota Fiscal Data de emissão : xo Ede Serviços Eletrônica 07/08/2024 1125 — “IEEE

Código de verificação
4092AD75A

Razão Social: | C Laboratorio de Anatomia Patológica Eireli
CNP: 29.005.939/0001-20
Inscrição Municipal: 20107020
Rua Garibaldi, 1881 - Jardim Sumaré
Ribeirão Preto - SP - 14025-382
admQEGjcanatomia.com.br - (16) 9131-2723

— Tomador dos Serviços
Razão Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
CNPJ: 48.341.283/0001-61
Rua 24, 872 - Jardim Paulista
Guaíra - SP - 14790-000
financeiro&santacasadeguaira.com.br

Serviços
Código CNAE É: temLC 116/2003 | Atividade do Município

8640201 04.02 j* ADeOL= Análises clínicas, patologia.

Descrição do Serviço

PRESTAÇÕES DE SERVIÇOS REFERENTE A JUNHO/2024 - SUS
VALOR APROXIMADO pos Lisindasa 7,63%

Município de Incidência Município de Prestação do Serviço Natureza da OperaçãoRibeirão Preto - SP Ribeirão Preto - SP Exigível

Desconto Condicionado Desconto Incondicionado Deduções Base de CálculoR$ 0,00 | R$ 0,00 BS 0,00

PIS COFINS | INSS IRRFR$ 17,76 : R$ 81,97 ! R$ 0,00 R$ 40, 98

CSLL ] ISS Retido Outras Retenções
à 27,32 Não RS 0,00

Valor Totalc dos ——— Total ISSQN (%) — Valor Líquido da! NFS-e -e
RS 54,65 (2,00%) R$ 2.564,23R$ 2.732,26 Í

PAGO COM RECURSOPROCESSO Nº 14/2022CONVÊNIO Nº 04/2022
FONTE CIFEDERAL

) ESTADUAL

CONFERE COM ORIGINAL
RR —CO MUNICIPAL

é

+.
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|
Z | Consultas - Emissão de comprovantes G3310816359630191

08/08/2024 16:39:32EMPRESA

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.39.328475800475 eco:

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOOCOCONAO2O0240BAB164818731163214
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$2.564,23
TARIFA: R$10,80
DATA: 08/08/2024 - 15:53:18

PAGO PARA: 5Jc Laboratorio de Anatomia
CNPJ: 29.005.939/0001-20
CHAVE PIX: faturamento*jcanatomia, com.br
INSTITUICAO: 58160789 BCO SAFRA S.A.
AGENCIA: 06012 - CONTA: 6OCACACOCCACASSASAOS5
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$16,80. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 08/08/2024 - 15:53:19

DOCUMENTO: Os80801
AUTENTICACAO SISBB: 2.8DbDD.4D1.FBF.123.079

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
08080 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.

21
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.39.32
8475800475

68081
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOCCCONSAO202408081704A4A53ADAGASL
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.785,00
TARIFA: R$98,08DATA: 08/08/2024 - 15:53:19

PAGO PARA: Nova Hospitalar Comercial e Importad
CNPJ: 21.036.417/0001-84
CHAVE PIX: 21036417000184
INSTITUICAO: Gossoesceo BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3062 - CONTA: OBSCBOCADABABGA1146602
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,80. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDP1J,

Notificacao enviada em: 08/08/2024 - 15:53:19

DOCUMENTO: 080802
AUTENTICACAO SISBB: 4.2C3.576.9BE.0D2.1F7

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
680B 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
6800 729 BOBs i
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

1



DANFE CONTROLE DO FISCO

LL E =  IMMOI O
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros

CHAVE DE ACESSO DA NF -« PI CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO SITE oDaésa nexe:

3524.0821.0476.9300.0148.5500.1000.003 0618.0611.7486INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. EST. SUBST, TRIBUTÁRIO CNPJ Protocolo de autorização
:279031717111

21.047.693/0001-48
135241718755970 - 08/08/2024 09:59:57DESTINATÁRIO REMETENTE

À
NOME RAZÃO SOCIAL

CNPI/CPF ! DATA EMISSÃO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

48.341.283/0001-61 ; 08/08/2024
ENDEREÇO

BAIRRO/DISTRITO CEP : DATA DA SAIDA
RUA 24 N.872

PARANOA 14.790-000 08/08/2024
MUNICÍPIO

FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL
HORA DA SAIDA

|GUA RA (17) 3332-7000 SP
FATURA

001 R$ 1.483,00 08/08/2024 |

CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO tCMS VALOR DO ICMS

BASE DE CÁLC. DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS0,00 0,00 0,00 9,00 1.483,00VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR IPI
SE0,00 0,00 0,00 0,00 0,00TRANSPORTADOR/VOLUMES FTRANSPORTADOS

i
RAZÃO SOCIAL

FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA VEÍCULO Jur CNPJ/CPFO0- EMITENTE [o]
1- DESTINATARIO

.
ENDEREÇO

MUNICÍPIO
ur INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

DADOS DO PRODUTO/S ERVIÇOS

CÓDIGO
VALOR VALOR B. CÁLCULO] VALOR! | VALOR | ALÍO. ALÍO,

PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇOS NCM/SH | CST| CFOP| UND QTDE UNITÁRIO TOTAL 1CMS ICMS | PL 1cms | ip)2105 AGULHA DESC. 40X12 90183929 01025102 | UN 5000.0000 | 9,0650 325,00 0,00 0,08 0,00 0,00] 0,00
228 ALGODAO HIDROFILO 500GRS 30059090 01025102 | RL 100.0000| 11,4000 1.110,00 9,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00
1228 MASCARA LARINGEA N.5,0 90183929 01025102 | UN 3.0000 16,0000 48,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00

PAGO COM RECURSO
E RVENS Nº pa/2des ERE CON ORIGINALCONVÊNIO Nº D4/2022
FONTE 6«Y)FEDERAL() ESTADUAL O,

CO MUNICIPAL : 7

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

RESERVADO AO FISCO
APOIO 1030991

BANCO SANTANDER
AG 0019
CC 13011660.8
CIRURGICA CRAVINHOS
PIX 21.047.693/0001-48 '
* Empresa Optante Pelo Simples Nacional. Nao Gera Credito de ISS e IPI.

T
Recebemos de CIRURGICA CRAVINHOS LTDA - ME os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado.

: NF-e Eissão: 08/08/2024 Destinatário: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Valor Total: 1.483,00
Emissão: 08/08/:

No: 003.306IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
É

DATA DE RECEBIMENTO ç
SÉRIE: 1 FLA /1



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL08/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.39.328475808475 eee1
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: FOBCBSOCA2O2408AS191001505096370
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.483,00TARIFA: R$10,89DATA: 08/08/2024 - 16:10:38

PAGO PARA: Cirurgica Cravinhos
CNPJ: 21.047 .693/0001-48
CHAVE PIX: 21047693000148
INSTITUICAO: 98400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0019 - CONTA: 0BBBBBCADABI13A1166OS
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,08. O valor definitivo

poderá ser consultado nó BBDPJ.

Notificacao enviada em: 08/08/2024 - 16:10:40

DOCUMENTO: G8ABG3
AUTENTICACAO SISBB: 7. D6F.E45.FD8.2FB.94F

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

SAC BB
6800 729 8722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
08OB 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 doss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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INDICADA ABAIXO. EMISSÃO: 07/08/2024 VALOR. TOTAL:24, 872 JARDIM PAULISTA GUAIRA-SP

RECEBEMOS DE ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA OS PRODUTOS E/OU $i
R$ 636,71 DESTINAT.

SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA jÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA | | |
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR NFe Nº. 000. 129.632| Série ool

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE : | TA<> DANFE |AB Documento Auxiliar da Nota |h 4º) Fiscal Eletrônica | !
0 - ENTRADA :ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA 1- SAÍDA CHAVE DE ACESSO |SANTA GRUSDO JOSE TACÓDES 14030-686 Nº. 000.129.632 3524 0804 2749 8800 0138 5500 1000 1296 3210 2449 0397

RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1639939100 Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-eFolha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz AutorizadoraNATUREZA DA OPERAÇÃO
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

VENDA 135241712678265 - 07/08/2024 17:29:21[RSS ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ / CPF ]582596876113 À 04,274.988/0001-38DESTINATÁRIO / REMETENTE
;NOME /RAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO ]SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 07/08/2024ENDEREÇO

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDAENTRADARUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000MUNICÍPIO UF FONE / FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA eneNTaADA |GUAIRA SP 1733327000
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Venc. 14/08/2024
Valor R$ 636,71
CÁLCULO DO IMPOSTO
£” CÁLC.ICMS YVALOR DO ICMS — [VALOR DO ICMS-FCP BASE CALCICMS S.T. VALORICMSS.T. VALORICMS S.T-FCP

636,71 114,61 0,00 0,00 0,00[os DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IPI VALOR IMPORTAÇÃO '
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

:NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA , YcóDiGOANTT PLACA DO VEÍCULO Yor CNPJ/CPF ]PVN TRANSPORTES E SERVICOS LTDA |  O-Remetente | 12.270.745/0004-00ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO! ESTADUAL sROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO,2200 GP11B KM 2.2-SP110-330 SUMARE SP 671495090114QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO
1 Volumes | 6,300 6,300DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS : PPROB. DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH | CST | CFOP | UN | Quant | SANS" | YOROR IBaseicMs| VALOR | VALOR aa eve ro52269 |EQUIPO TRANSFUSAO DE SANGUE C/ CAMARA | 90189010 | 000 | 5102 | UN 150) 42447] 63671) 63671] 114,61 18,00DUPLA E FILTRO LUER SLIP 1,5M CREMER

Lose Lote: 2400013606 Qt: 150 Fab: 10/07/24 Val: 10/06/27 É clas — A. —

AEOCESSO Ne THRSo IGINALGQNVÉNIS Ne pa/2022 FERE COM ORPNTE CITEDERAL *

DADOS ADICIONAIS sINFORMAÇÕES COMPLEMENTARES q[RESFRVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte:
COTACAO APOIO 1030991
PEDIDO DE COMPRA:PDCH1030991%APOIO
Vendedor: 162-ATIVA REGIAO 16 - MARUI Id Mov: 2449039
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
“CONFIRA À MERCADORIA NO ATO DO RECEBIMENTO"
Inf. fisco:
Valor Aprox Tributos Federal: R$ 85,64 Estadual: R$ 76,41 Muni ipal: R$ 0,00 Fonte: IBPT SG à

Impresso em 07/08/2024 as 17:29:23
Www. geweb.com.br



ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA
RUA HUMAITÁ, 290

Crp:14020-680 - RIBEIRAO PRETO - SE
Fone:(16)3993-9160

M Bradesco
RECIBO DO PAGADORBeneficiário:

AginciaCod Bensfícitrio — | Datado Documento VencimentoATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA | 2401-5/0015122.P 07/08/2024] 14/08/2024
Pegador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (1321) Número Documento: Nosso Número: | Valor:RUA 24,872 - JARDIM PAULISTA

129632-01 0000008925? i 636,7114790-000 - GUAIRA-SP
;

Autenticação Mecânica

 Bmasesco = | 2372 | 23792.40100 90000.008921 52001.512202 2 98080000063671Local de Pagamento: :
VencimentoPAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO

14/08/2024Beneficiário
Agência/Código BeneficiárioATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA- 04,274.988/0001-38 2401-5/0015122-PEndereço Beneficiário

RUA HUMAITÁ, 290 - 14020-680-RIBEIRÃAO PRETO-SP
Data do documento: No. do documento Espécie doc. Aceite Data Processamento Cart./Nhesa Número07/08/2024 129632-01 DM N 07/08/2024 09/00000089252-4

Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Quantidade Ç) Valor (2) Valor do Documentoos R$ 636,71Instruções (Texto de responsabilidade do cedente)
(O Descontos/AbatimentoPGTO/ATRASO COBRAR MORA DE R$ 1,70 AO DIA

PGTO/ATRASO COBRAR MULTA DE R$ 12,73 j -PROTESTAR APÓS 2 DIAS DO VENCIMENTO
6) Outras Deduções

(+) Mora/Multa

O Outros Acréscimos

L

O) Valor Cobrado

Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (1321)
RUA 24,872 - JARDIM PAULISTA
14790-000 - GUAIRA-SP
48.341.283/0001-61
Sacador/Avalista

Ficha de Compensação

UU Autenticação Mecânica

5



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.39.326475800475 0881

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSAÇÃO

ID: EGOSOCAÇAO20240808191057070414675
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: : R$636,71
TARIFA: R$6,30
DATA: 08/08/2024 - 16:11:05

PAGO PARA: Ativa Comercial Hospitalar Ltda
CNPJ: 4.274.988/0001-38
CHAVE PIX: 04274988000138
INSTITUICAO: 99400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0289 - CONTA: 0OBCCOCODADB130027730
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 08/08/2024 - 16:11:07

DOCUMENTO: Gs8OSO4
AUTENTICACAO SISBB: 9.5BF.AE5.69D.016.A72

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

SAC BB
08BOB 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 0OBSs
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.



EMISSÃO: 07/08/2024

RECEBEMOS DE CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR

DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

LTDA OS PRODUTOS DA NOTA FISCAL INDICADA

ET EDATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
SANTA SERICORDIA DE GU ; eTomlNF: 2.160,00 Nº: 319201 SÉRIE: 1EIS IT mm : ETTA 2OLEA: 11

EEE: EEE TT:
CRISMED COMERCIAL DANFEMosca LTDA — | seetieetom | ALON AANTBNVANI ONRua Sao Paulo, 13 FISCAL ELETRÔNICA| Bairro: Vila Belmiro NEnTAÇÃES :CRISMED

11075-330 Santos - SP º ' NA VA 3524.0804.1928.7600.0138.5500.1000.3192.0110.0968.9009éh à Fone: (Ló33228-29058 Nº 319.201 Consulta de autenticidade no Portal nacional da NF-eSÉRIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SefazFOLHA: 1/1 | Autorizadora
DADOS DA NF-e

135241712380841 - 07/08/2024 17:01:28NATUREZA DA OPERAÇÃO

|5102 VENDA DE MER ADQ REC D TERC
INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ633.566.329.115

04,192.876/0001-38DESTINATÁRIO /REMETENTE
NOME / RAZÃO SOCIAL

CNPJ
:DATA EMISSÃO

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA e 48.341.283/0001-61 | 07/08/2024BAIRRO/DISTRITO « CEPR 24,872
JARDIM PAULISTA 14790-000 [PAPAS ng na,MUNICÍPIO FONE/ UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDAGuaira [[01713332-7000 SP | : 17:00:59INFORMAÇÕES DO LOCAL DE ENTREGA

/ CEST: 13.003.00

Marca: FRESENIUS KABI
Princípio Ativo: CEFTRIAXONA 1G LV.
Modelo: CX C/ 50 FRASCOS
Lote: 78SE2399 - 16/06/2025 Qtde: 12.00

INOME/RAZÃO SOCIAL
ja — [PoTN —[ENDEREÇO

TRITO Cc

MUNICÍPIO

FATURA/DUPLICATAS
319201/1 - 07/08/24 - 2160,00
CÁLCULO DO IMPOSTO

|BASE DE CÁLCULO DO TCMS VALOR DO TCMS BASE DE CÁLCULO DO TOMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOSO, | | 0,00 0,00 ; 2.160,00VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO TPI VALOR TOTAL DA NOTA —
0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 2.160,00TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

|RAZÃO SOCIAL A CÓDIGO ANNT T PLACA DO VEÍCULO T UF TF CPEPVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE TDESTINATARIO [o]] | 12.270.745/0001-50ENDEREÇO MUNICÍPIO UF [INSCRIÇÃO ESTADUALR SÃO PAULO, 41 SANTOS SP |1633.751.854.115QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO
0,0000 16,3200DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

21297 — | (9) CEFTRIAXONA DISSOD HEMIEPTAI IGPO SOL INTIVCXEA | 000 fo 12,0000 180f — 0,0000 2.160,00] 216000] 38880 0,00 [800] 0,0030042059 |VDAMB CEFTRIONA 5102 i

PAGO COM RECURSO
CESSO Nº 14/2022SON Nº 04/2022

FEDERAL
ESTADUAL

CO MUNICIPAL

CONVÉÊNI
FONTE

CONFERE COM ORIGINAL
Pa

6DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
PEDIDO: 9337 / / Local Entrega: N - - - - / Obs: COT 1030997 - BANCO DO BRASILAG 3359-6 C/C 25002-3 Pagamento a vista - confirmar pagamento - / Regime Especialconforme portaria CAT 198/09 Tributo aproximado R$: 290,52 Federal Fonte: IBPT /

RESERVADO AO FISCO

>
OUROWEBG - WWW.OUROWEB, COM.BR



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL08/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.39.32
0475800475 0801

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOPCOSACA2O2408AB191138271665012
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$2.160,00
TARIFA: R$00,00DATA: 88/08/2024 - 16:11:44

PAGO PARA: Crismed Comercial Hospitalar Ltda.
CNPJ: 4.192.876/0001-38
INSTITUICAO: cesocgsccoe BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3359 - CONTA: OBABCSCCCACAGAD250023
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 80,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDP3J.

Notificacao enviada em: 08/08/2024 - 16:11:44

DOCUMENTO: 68B8Q5
AUTENTICACAO SISBB: 9.989 .DE2.DD9.6F2.CAB

Central de Atendimento BB
40804 20oeg1
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 Dogs
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

io



À : 'AL: R$ 985,60 DESTINATÁRIO: À DGUAIRA - R 24, 872 JARDIM PAULISTA GUAIRA-SP
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE Mm l Il | | l Im | | 1 l

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
NF e Nº. 000.023. 123| Série 001

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE S D E
:

di ho Documento Auxiliar da noDõD PNA Fiscal Eletrônica
0- ENTRADADIPHA DISTRIBUIDORA PHARMACEUTICA LTDA | 1.& AÍDA (1) CHAVE DE ACESSO |RUA DOUTOR JORGE LOBATO, 1410 e 3524 0844 6720 6200 0115 5500 1000 0231 2310 0239 7012VILA TIBERIO - 14050-110 Nº. 000.023,123 Consulta de autergicidad rtall nscional da NERIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1637715458 Série 001 o! e autenticidade no portal nacional “EFolha 1/1 wWwww.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no sité da Sefaz AutorizadoraNATUREZA DA OPERAÇÃO

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO : RVENDA DE MERCADORIA 135241713436143 - 07/08/2024 19:23:12INSCRIÇÃO ESTADUAL
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST, TRIBUT, CNPJ / CPF :T9IT833036116

44.672.062/0001-15DESTINATÁRIO / REMETENTE
[SAN / RAZÃO SOCIAL

CNPJ / CPF — "(DATADA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 ; 07/08/2024ENDEREÇO * BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADAR 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 ;MUNICIPIO
UF FONE/FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA amenoGUAIRA SP 1733327000 :FATURA / DUPLICATA

Num. 001
Venc. 07/08/2024
Valor R$ 985,60

CÁLCULO DO IMPOSTO :BASE CÁLC.ICMS VALOR DO ICMS [VALOR DO ICMS-FCP BASE CÁLCICMS S.T. VALORICMSS.T. VALOR ICMS S.T-FCP TOTAL PRODUTOS985,60 118,27 0,00 0,00 0,00 0,0 985,60VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IPI VALORIMPORTAÇÃO '* (TOTALDA NOTA0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00) 985,60TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOSvs /RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACADOVEÍCULO YE" [CNPISCREPVN TRANSPORTES E SERVICOS EIREII| — 0-Remetente 12.270.745/0004-00ENDEREÇO
MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUALROD ADAUTO CAMPO DALL'ORTO,2200 GALPAO 11B KM 2.2 SP 110-33 SUMARE SP 671495090114MARCA NUMERAÇÃO qo BRUTO PESO LÍQUIDOVolumes

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
2RODO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM'SH | CsT |croP|UN| Quant | VAEOR VOL [BASEICMS Teo VAR o RR O757 —|(623) SOL. FISIO. CLORETO DE SODIO 9 MG/ML —| 30049099 | 500 | 5102 | CX 10 433600] 433,60] 433,60 52,03] 12,00SOL INJ IV CX 200 AMP PE X 10 ML EQUIPLEX O+

Lote: 2431784 Qt: 10 Val: 30/05/26
FCE41I8ABEA0-1891-43C0-A ASB-07D36799C477

| 2412  [HEMITARTARATO DE NOREPINEFRINA 2 MG/Mil 30045099 |” 500 5102 | CX 6) 920000) 552,00] 552,00 66,24.” 12,00 |INJ CX 50 AMP X 4ML HIPOLABOR G+
Lote: AB-006/24M Qt: 6 Val: 30/09/25
FCI:38622A6F-BD93-4E87-B354-42FB1C1E9B96 . "e

PAGO COM RECURSO
CONVENTO N-oazod2 | — CONFERE COM ORIGINALCONVÊNIO Nº 04/2032
FONTE /SC9FEDERAL 'CI ESTADUAL OCO MUNICIPAL 7

DADOS ADICIONAIS
(INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
Inf. Contribuinte:
PDCH10309974APOIO
PEDIDO DE COMPRA:PDCA1030997%4APOIO
Vendedor: 22-ELAINE CRISTINA PRADO Id Ped: 239413
ATENDIMENTO (16) 3771-5458
DEVOLUCAO DE MERCADORIA NO PRAZO MAXIMO DE 48 HORAS.
AFE 3.11280-6
AFE 4.04495-0
AFE 1.27329-6
AE 1.27330-8
Inf. fisco:
Valor Aprox Tributos Federal: R$ 132,56 E:
(A) VENDA PARA CONSUMIDOR FINAL.
(B) VENDA PARA CONSUMIDOR FINAL. ALIQUOTA
Regime Especial - 100320/2022 - Portaria CAT no 116/20
ROTA: ENTREGA | DIA

dual: R$ 118,27 Municipal: R$ O,

7
ICMS CONFORME ART. 54, INCISO XIX, DO RICMS/SP-2000.

“arco Sie T5G,
Ro 2108
Ojo OL-2

[RESERVADO AO FISCO

49
00 Fonte: IBPT

ii
Impresso em 07/08/2024 as 19:23:13

WWww.geweb.com.br



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL68/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.39.320475880475 6881
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: G475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOPOCCCAN2O240BROB191214218836571
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61VALOR: R$985,60TARIFA: R$9,75DATA: 08/08/2024 - 16:12:19

PAGO PARA: Dipha Distribuidora Pharmaceutica LtCNPJ: 44.672.062/0001-15
INSTITUICAO: 02038232 BANCO SICOOB S.A.
AGENCIA: 3108 - CONTA: B0OCOCOCACADANOO79812
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor máximo de R$10,80. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDP1J,

Notificacao enviada em: 08/08/2024 - 16:12:20

DOCUMENTO: 080806
AUTENTICACAO SISBB: 6.2D0.6B6.159.F22.70D

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 agenciay 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.



RECEBEMOS DE OXIGEN GASES EIRELI OS PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO
— NF-e

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº: 1000.038.358
O rá SÉRIE; 1

OXIGEN GASES EIRELI DANFE
vocumestto axanaae (IBIORIVOOOAO AAVENIDA MARIO DE OLIVEIRA, 1000 EEE

DISTRITO INDUSTRIAL 11) — O - Entrada EXAVEDE!ACÇESSO |BARRETOS|| 1 - Saída 3524 0813 2431 4000 0132 5500 1000) 0383 5810 0037 4656SP
TEL/FAX; 1733231581 Nº 000.038,358. " Consulta de autenticidade no portal nacional daCEP: 14781160 porta: nacionSERIE : 1 NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal

| FOLHA: 1del1 ou no site da Sefaz Autorizadora i

NATUREZA DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO
VENDA

135241723137496 - 08/08/2024 16:03:13

INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL SUB. TRIBUTÁRIA CNPJ
204098309112 13.243.140/0001-32

DESTINATÁRIO/REMETENTE ;
NOME/RAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO
NE = CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 [08/08/2024

BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADARUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000
MUNICÍPIO FONE/FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL |HORA DE SAÍDA
GUAIRA (17) 3332-7000 SP :

FATURA

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE C e. DE ICMS VALOR DO es ” BASE DE CÁLCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALORITOTAL DOS PRODUTOS

; 0,00. 0,00 . 7.600,00= , À " . .
ee. do VALOR DO SEGURO TI OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO FPI VALOR TOTAL DOS IMPOSTOS VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 2.390,20 7.600,00* , 3 . , . » á
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS : |
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA | CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO | UF CNPY/CPF

9-Sem Frete |
ENDEREÇO MUNICÍPIO UF * [INSCRIÇÃO ESTADUAL

om. GASICICINDEO MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

1.330,000 266,000
DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO

Cop. 7 7 NCM VALOR VALOR ALIQUOTAS — | VALOR TOTAL,PROD. DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO su fesosn| croF| uni. | quant. | VAO, Tora — [BCALC.ICMs [VALORICNMS [valor A | CE .. seo :

24002 RATO ES ADÃO MEDICINAL 2804400010 102] 5102] M3 190,0000  [40,000000000 7.600,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 2.390,20
- ONU 1072 2.2 25 - CAP 10,00M3
19 CILINDRO(S)

CONTINUAÇÃO DAS INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES I

Local de Entrega: RUA 24, 872 - - JARDIM PAULISTA - GUAIRA - SP* COMPRA DE OXKXIGENIO MEDICINAL SOB OS LOTES O8082024-C 08082024-D
Valor Aproximado dos Tributos R$ 2.390,20 (31,45%) Fonte: IBPT

URSOAGO COM REC
EROCESSO Nº 1 EDS FERE COM ORIGINAL
CONVÊNIO Nº O4/
FONTE CJFEDERALESTADUAL

(O) MUN ICIPAL Ú

CÁLCULO DO ISSQN
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN |

: 0,00 0,00 j0,00

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

PEDIDO 26692
Titulos: Nro 72456/1 Venc. 08-08-2024 Valor 7600,00
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NÃO G
ERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI E ICMS.
DECLARO QUE OS PRODUTOS PERIGOSOS ESTAO ADEQUADAMENTE CLASSIFICADOS,

EMBALADOS, IDENTIFICADOS, E ESTIVADOS PARA SUPORTAR OS RISCOS DAS O
PERACOES DE TRANSPORTE E QUE ATENDEM AS EXIGENCIAS DA REGULAMENTAÇAO : Jol

RESERVADO AO FISCO



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL08/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.39.329475808475 : 0081
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

1D: FOBCABAÇO2024080OR191308019714051
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$7. 600, dOTARIFA: R$10,80
DATA: 08/08/2024 - 16:13:21

PAGO PARA: Oxigen Gases Eireli
CNPJ: 13.243.140/0001-32
CHAVE PIX: 13243140000132
INSTITUICAO: 71328769 SICOOB COCRED cc
AGENCIA: 3214 - CONTA: GBOBCAOBSABCAPACADA118SA
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ,

Notificacao enviada em: 08/08/2024 - 16:13:22

DOCUMENTO: 080807
AUTENTICACAO SISBB: 0.F7E.6E5.7C3.962.67D

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

SAC BB
080G 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
9800 729 0088
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

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

30L



RECEBEMOS DE Faârmarin Industria e Comercio Ltda OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA- A FIBCAL INDICADA RO LADO 3355 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - NF-e
INTERIOR 7 (R$ 3.615,70) (três mil e seiscentos e quinze reais e setenta cantavos) N. 395.126 :

tão
. .

DATA À. 'BIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASS: DO; ] * YooaSs-y SéRIE 1.
-

S ess? Farmarin Industria e Comercio DANFELtda DocumentoO FARMARIN
VALGIUZANDO VIGAB

3524 0858 6358 3000 0175 5500 1000 3951 2611 2256 e277' O - ENTRADAFone: (11) 2402-8800, CEP;07140000 1 - SAÍDA Consulta de autenticídade no Portal nacional da Nf-e www.nfe. fazenda .gov.br/portal ou no site da Sefaz AutorizadoraN. 395.126
E 1

FOLHA 1/1 -NATUREZA DA OPERAÇÃO(VE .

RUA PEDRO DE TOLEDO N.600
Bairro JARDIM ALMEIDA PRADO, GUARULHOS
- SP

Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrônica rca —

CHAVE DE ACESSO

NDA FE DE AUTORIZAÇÃO DE USO
135241735644614 09/08/2 34 29:15:56INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC, ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTÁRIO CNPI/CPF 38, EE q33649B8855117 Í 58.635.836/0861-75 )DESTINATÁRIO/REMETENTE

ÚfNOME/RAZÃO SOCrAL
CNPJ/CPF

DATA DA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 3355 1 48.341.283/0001-61 09-08-2024ENDEREÇO
BAIRRO/DISTRITO cre DATA DA ENTRADA/SAÍDARUA 24 N. 872
JARDIM PAULISTA [xa . 790-000 09-08-2024MuNICÍPIO

FONE/FAX ur INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDA[SonTRA | SP j 19:15:28FATURA/DUPLICATA

VENDA A VISTA BANCO DO BRASIL | OUT=00t Venc=09/08/2024 Valor=3,615,70
nm

CÁLCULO DE INPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS aT VALOR TOTAL DOS PRODUTOS| 2.109,04] 253,08] | 0,00 3.615,70FÍvaLoR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPT VALOR TOTAL DA NOTA0,00 , | 0,00) 0,00] 0,00] 3.615,70
RAZÃO SOCIAL

FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT FLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPFDEX TRANSP ROD CARGA LTDA O — Emitente | j| 05.784.288/0001-56ENDEREÇO
]MoCcthIO ur INSCRIÇÃO ESTADUAL| OUT KASATU MARU N, 240 GUARULHOS SP 336786025114 o)QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO PESO LÍQUIDOF 25,00 carxaí(s)| | 333,5000 Kg 309, 0000 KgDADOS DOS FRODUTOS/SERVIÇOS 6

CÓD. DESCRIÇÃO DOS Y v. % VALOR |VALOR |ALÍQUOTA
PROD SRODUTOS/ SeKVLÇOS NCM/SH»|CST| CFOP| UN. | QUANT. | vy. UNIT DESC. | DESC. V. TOTAL BE 1CMS ICMS IPI TCMS| TPI

GLICOSE 5% FRASCO PEBD
|104902017 SOSn0dam qEae 0 DE, abr 300490993/ 020] 5101| cx 10 80,32 0,00 0,00 803,20 468,51 56,22 12,007/2024 Dt.Val: 07/2026

SOLUCAO FISIOLOGICA
” CLORETO DE SODIO 0,9% -

:510290101 | 250 ML CX C/ 50 Lote: 30049099 |020| 5101] cx 34) 187,50 0,00| 0,00 187,50 109,37 13,12 12,0GO41024D Qtde: .1à Dt.Fab:
06/2024 Dt.Val: DE/2026

+) SOLUCAO FISIOLOGICA
CLORETO DE SODIO 0,9% -

510290101 | 250 ML CX C/ 50 Lote: 30049099] 0201 5101 cx 14 187,50 0,00 0,00 2.625,00] 1.531,16 183,74 12,0GO43824C Qtde: 14 Dt.Fab:
06/2024 Dt.Val: 06/2026 | E SR OO RAS ANSA RAS MO eee [A E O

Leme mmeedo US dA -

PAGO COM RECURSO' | PROCESSO Nº 14/2022: CONVÊNIO Nº 04/2022, FoNTEPAEADERA — — CONFERE COMORIGINAL(CC) ESTADUAL

A conferência d
CÁLCULO DO ISSQN : É

(CO MUNICIPAL

oa toi
—

Ô
o material deverá ser realizada no ato da entrega, não aceitaremos reclamações posteriores.

[ INSCRIÇÃO MUNICIPAL is TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DE ISSQN VALOR DO ISSQN
0,00 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES
REDUÇÃO DE BASE DE CALCULO CONFORM|
REDUZIDA CONFORME INCISO XVII, DO ARTI
Entrega imediata, PEdido 1030997.
DE 2000 - IN.
ACEITOS DEPOSITOS EM CONTA, |

COMPLEMENTARES

is no site waw.fi in.com.br.

E ARTIGO 62, ANEXO lt DO RICMS SP | ALIQUOTA ICMS
GO 54, DO RICMS SP

| | EMPRESA OPTANTE DO CREDITO PRESUMIDO PIS/COFINS, LEI 10.147-SRF 358 DE 09/09/2003 [ PEDIDO: 200663 | SEU PEDIDO: | COBRANCA VIA BANCO! NÃO SERÃO
- Os iaudos dos produtos estao disponi

RESERVADO AO FIBCO

Jo J



ZEMPRESA Consultas - Emissão de comprovantes G3330910316955421
09/08/2024 10:36:04

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
09/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 10.36.03
0475800475 6881

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 9475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOOCOCCCO20240809132919367265924
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$3.615,70
TARIFA: R$0,080
DATA: 09/08/2024 - 10:29:26

PAGO PARA: Farmarin Industria e Comercio Ltda
CNPJ: 58.635.830/0001-75
INSTITUICAO: Gacecdces BCO DO BRASIL S.A,
AGENCIA: 3222 - CONTA: 0OCOACBCACCAGAOCABAS2197
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 09/08/2024 - 10:29:26

DOCUMENTO: 080901
AUTENTICACAO SISBB: 90.186.1E8.AG8.SEE.F2D

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

SAC BB
8800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
0800 729 5678
Reclanacoes nao  solucionadas nos canais

habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
9800 729 0088
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Jo



[RECEBEMOS DE PROMEFARMA MEDIC. E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA “TT NEe || OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 14001023 |...[DaTA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
; " 431 58

SÉRIE 2 J
Identificação do Emitente AN "o
PROMEFARMA MEDIC. E PRODUTOS D F e
HOSPITALARES LTDA Documento Auxiliar da" Nota FiscalRUA JOÃO AMARAL DE ALMEIDA - 100 - o

dCIDADE INDUSTRIAL - CURITIBA - PR - - ENTRADA -81170520 1 - SsaAíDA 1 RAVE: DE ACESSO |
Nº. 43158 4124 0881 7062 5100 0198 5500 2000 0431 5811 21107179

Telefone: 413165-7900 SÉRIE 2 FLToOf2| consulta de autenticidade no portal nacional da[ naTUREZA DE OPERAÇÃO |.
NF-e www.nfe, fazenda .gov.br/portalVENDA A PRAZO - CONSUMIDOR FINAL

INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. EST. DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ Protocolo de Autorização(Data e Hora)10176046-40 816014972114 81706251000198 141240236765614 08/08/2024 14:08:47
DESTINATÁRIO/REMETENTE

:[ NOME/RAZÃO SOCIAL
CNPJ/CPF —)( DATA DA EMISSÃO ”SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
48.341.2863/0001-61 08/08/2024

LOGRADOURO NÚMERO COMPLEMENTO BAIRRO/DISTRITO PATA DA ENTRADA/SAÍDAR VINTE E QUATRO 872 Í JARDIM PAULISTA 08/08/2024CEP MUNICÍPIO
Telefone/Fax UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DE SAÍDA14790-000 GUAIRA 3517406 SP ) 14:08

)FATURA
Nº Venc. Valor1 08/08/24 1.769,90

|

CÁLCULO DO IMPOSTO
.f SASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST, VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR :TOTAL DOS PRODUTOS1.769,90 212,39 0,00 0,00 1.769,90VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.769,90 |

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
Í RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA | CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPIVCPF mmCF LOG TRANSPORTES EIREL] - ME 0 - Remetente PR 19004938000108LOGRADOURO

MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL
RUA IRMA MARIA LUCIA ROLAND, 532 - HAUER CURITIBA PR 9065120175QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO4 4 15,00 15;00

INFORMAÇÕES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZÃO SOCIAL

CNPYCPF INSCRIÇÃO ESTADUAL

48.341.283/0001-61
ENDEREÇO

BAIRRO/DISTRITO CEPrua 24 872 JARDIM PAULISTA 14790000
MUNICÍPIO UF FONÉ/ FAX

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇOS

código | DESCRIÇÃO DO PRODUTO NCKW/SH | cst |CroP|] umD fossa) v. UN. V. TOTAL BC. ICMS |V. ICMS V. TPI | AO. ano.
5348 |FRUTOGENASE 10ML AMP FRUTOVITAN CX100AMP |30045090 | 500 6108] AM 200 5,80 1.160,00 1.160,00 139,20 0,00] 1200] 000

CRISTALIA
NR. ANVISA: 1029800180023 N LT. 500109802 DATA FAB.:
15/02/2024 DATA VAL.: 15/02/2026 PERC.PARC.FCI: O - N. FCI:
SE4GBBA4A-BOI94E27-B903-A41401E18761
EAN=78966/6401561

12254 |[LIDOCAINA 2% GELEIA TOP 30G LIDOGEL 30048043 | 500 [6108] BN 100 4,60 460,00 460,00 55,20 0,00] 1200) 0,00
CX50TUBOS HYPERA
NR. ANVISA: 1558401620025 N LT. B24E2337 DATAFAB.:
25/05/2024 DATA VAL.: 30/05/2026 PERC.PARC.FCI: O - N. FCI:
B64728C36-CF98-4B39-9063-3A4E012E5010
EAN=7896/714215617 0.00

128838 | PROXIMETACAINA it SMG/ML SOL OFT SML 30049039 | 500 16108 | FR 10 8,99 89,80 89,90 10,79 0,00] 12,00 3
ANESTALCON CX1FR ALCON
NR. ANVISA: 10068810870015 N LT. 77507 DATA FAB.:
09/02/2024 DATA VAL.: 31/03/2026
EAN=7896548197158 2 0,007338 [SACCHAROMYCES BOULARDI! 100MG CPS 30049099 | 500 j6108 | CA 120 0,50 60,00 60,00 7,20 0,00Í 12,00
REPOFLOR CX12CPS EMS
NR. ANVISA: 1023504200016 N LT. 4D8181 DATA FAB:

ÁLCULO DO ISS
:o RE VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DE ISSON VALOR DO ISSQN |

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

B. DO BRASIL AG 39087-4 C/C 1012690-6
o

DIFAL DA UF ORIGEM R$08.00.

PAGO COM RECURSOPROCESSO Nº 14/2022CONVÊNIO Nº 04/2022FONTE FEDERAL
CO ESTADUAL
(CO MUNICIPAL

BSERVACOES: NOTA ANTECIPADA AGUARDANDO PGTO ID 1638997
VALORES TOTAIS DO ICMS INTERESTADUAL: DIFAL DA UF DESTINO R$129.51 + FCP R$90.00;

CONFERE COM ORIGINAL
—L7/

Õ
bo

D [ERA AO FISCO : ON

dos



[RECEBEMOS DE PROMEFARMA MEDIC. E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
NF-eOS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 1001023 Nº. 43158DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

'

SÉRIE2 —
SEDEC IILLIIAIdentificação do Emitente AN —

PROMEFARMA MEDIC. E PRODUTOS D D F é eocumento Auxíliar daHOSPITALARES LTDA Nota Flacal| RUA JOÃO AMARAL DE ALMEIDA - 100 -
fCIDADE INDUSTRIAL - CURITIBA - PR - 1 TIVE DE SeRSSO :81170520 - SAÍDA
;L 4124 0881 7062 5100 0198 5500 2000 0431 5811 2110 7179Nº. 43158
“Telefone: 413165-7900 SÉRIE 2 FL20f2| consulta de autenticidade no portal nacional daNATUREZA DE OPERAÇÃO

NF-e www.nfe.fazenda.govibr/ portalVENDA A PRAZO - CONSUMIDOR FINAL
INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. EST. DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ Protocolo de Autorização(Data e Hora) |10176046-40 E 6014972114 81706251000198 141240236765614 08/08/2024 14:08:47

INFORMAÇÕES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZÃO SOCIAL

CNPJCPF INSCRIÇÃO ESTADUAL
48,341.283/0001-61

ENDEREÇO
BAIRRO/DISTRITO eEPrua 24 872 JARDIM PAULISTA 14790000MUNICÍPIO

UF FONE FAX
DADOS DO PRODUTO/SERVIÇOS

|a | DESCRIÇÃO DO PRODUTO | NCM/SH ] est [E] UND | QTD | V. UN. V. TOTAL | BC. ICMS |" ICMS | V. IPI | 2LIO- E17/06/2024 DATA VAL: 17/06/2026 PERC.PARC.FCI: 0 - N. FCI:
44A05F5D-4C26-4CFA-ACD5-58D71 EB9030E
EAN=789680047 15247

FIM DOS PRODUTOS



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL09/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 10.36.04
0475800475 | 09001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EORBCOSCO20240809133101037492711
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.769,90
TARIFA: R$0,00DATA: 09/08/2024 - 10:31:05

PAGO PARA: Promefarma Medicamentos e Produtos H
CNPJ: 81.706.251/0001-98
INSTITUICAO: GABSesdo BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3007 - CONTA: 0OCOCAOCADOBADI1A1L2606
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacaão enviada em: 09/08/2024 - 10:31:05

DOCUMENTO: 6899982
AUTENTICACAO SISBB: F.A41.D13,E1C.23C.3F3

Central de Atendimento BB
4004 08601
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
8800 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria
60800 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

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

Jo+



RECEBEMOS DE Autopel À Cc e Ink

»

Ltda. OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO
NF.

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
N DO0TEDEDA
SÉRIE 1

Identificação do emitente D ANFE
Í

me ormatica Ltda NOTA FISCAL ELETRÔNICA
ESTRADA TENENTE MARQUES, 1818 CENTRADA [1] CHAVE DE ACESSO DA NF-EComplemento: GALPAO 17 : L-SAÍDA 3524 0806 6980 9100 0590 5500 1000 7606 0918 0316 0805PARQUE PANORAMA Ii Cep:66534-630 N. 090760609
TIA DE PARNAIBA/SP SÉRIE 1. Consulta de autenticidade no portal nacional! da NF-eane: 1128003590 FOLHA 01/01 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ AutorizadaNATUREZA DA OPERAÇÃO

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOLANC. EFET, SIMPLES FATURAMENTO DECOR.VENDA ENT. FUTURA
135241721829273 08/08/2024 14:14:28INSCRIÇÃO ESTADUAL

INSCKSTADUAL DO SUBST:623038037114 TR:
DEGSADOL /0005-90

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZÃO SOCIAL
CNPI/CPFF

DATA DE EMISSÃO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48,341.283/0001-61

08/08/2024ENDEREÇO
BAIRRO/DISTRITO cr DATA ENTRADA/SAÍDA

R 24, 872 « JARDIM PAULISTA 14790-000 08/08/2024MUNICIPIO FONE/FAX vF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAÍDAGUAIRA 1733327000 sP O 14:14:00
INFORMAÇÕES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZÃO SOCIAL

CNPICFF INSCRIÇÃO ESTADUALSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
48.341.283/0001-61ENDEREÇO

BAIRRO/DISTRITO CEPR 24,872
JARDIM PAULISTA 14790000MUNICIPIO

UF |[FONE/FAXGUAIRA
sp |/1733327000FATURA

oo!
08/08/2024
4.342,35

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS IBASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS0,00 0,00 0,00 0,00 4.177,29VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR | > VALOR TOTAL DA NOTA0,00 0,00 0,00 0,00 165,06 4.342,35TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
WoRAZÃO SOCIAL FRETEPORCONTA —|CÓDIGOANTT | PLACADOVEÍCULO UF CNEJICPF: O-REMETENTEENDEREÇO MUNICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDOVOLUME 439,200 439,200DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO
COD. PROD DESCRIÇÃO DO PRODJSER. NCMSH  [Ccst | croP UN [quaNT. V.UNITARIO VTOTAL BCICMS VICMS VIH AICMS JARIV3330 CANETA ESF. BIC MEDIA À 96081000 —l041 j5922 |UN 100,0000 0,5300 53,00 |e? 0,00 0,00 10,60/ 0,00% Do,00%z

V2760 CANETA MARCA TEXTO AM. jo6o0R2060 1041 15922 |UN 60,0000 0,8400] 50,40 0,00 0,00 6,55] 0,00% 13,00%VIi4289 PAPEL A4 75G 500FLS AUT 48025610 [041 |5922 jRS 200,0000 19,7095). 3.941,89]. 0,00 0,00 128,11) 0,00% | 3,25%OPAPER (EMBALAGEM VERME
LHO) FSC CREDITO MISTO
CERTIFICADO CU-COC-8165

90

-.v2107 PILHA ALCALINA AAAC/2U — [85061019 |j04t 15922 [CR $0,0000 2,6400 132,00) 0,00] 0,00 19,80] 0,00% 5,00%
RSS MO MO O MO RA EA A A EA E A ã

CALCULO DO ISSQN
ALOR DO ISSQNINSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN vTolo

PRADOS ADICIONAIS / RESERVADO AO FISCO
Protocolo: 135241721829273

Cç "
CLA, à

Léa

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

PEDIDO IDAPOIO 1029822 || 1029822 | Vencto: 08/08/2024] Valor Aproximado do(s)
Tributo(s): R$ 630.04 (14.51%) Federal e R$ 732.60 (16.87%) Estadual

10?

A CNPOo

COM RECURSO
PROCESSO Nº 14/2022
CONVÊNIO Nº 04/2022
FONTE FEDERAL

(O) ESTADUAL
(CO MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL

Jo se6



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
99/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 10.36.04
0475800475 08e1

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ITD: EBOCCCOÇO202408091331234BO501657
CNPJ DO PAGADOR: 48.341 .283/0001-61
VALOR: R$4.342,35TARIFA: R$10,00
DATA: 09/08/2024 - 10:31:45

PAGO PARA: Autopel Autom Coml Inf Ltda
CNPJ: 6.698.091/0005-90
CHAVE PIX: G6698091000599
INSTITUIÇÃO: 60701198 ITAÚ UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 0861 - CONTA: GOCOACOCAABABADOA3A674A
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDP3J.

Notificacao enviada em: 09/08/2024 - 10:31:46

DOCUMENTO: 680903 :
AUTENTICACAO SISBB: F.270.959.66C.6C8.378

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

SAC BB
080D0 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 0OBS8
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

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

JA



TEVEDRIVO UE CIKRURGICA MEDSAUDE HOSPITALAR BRASIL LTDA OS PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO SSÃO1a Pt 04/07/24 sa NESENTREGA - DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA) VALOR DA NOTA (R$) N : 000.008. 98604/07/24
2.058,00/ SÉRIE:1

FREITAS JESUS
JO PRIMAVERA

BADY BASSITT-SP - CEP: 18115-000

Telefone: (17) 3818-5075
E-Mail: vendas(&cirurgicamedsauda.com.br

Cmte

DANFE
Documento Auxiliar

da Nota Fiscal
Eletrônica Mn!

Saída: 1
Entrada: O [1]

CHAVE DE ACESSO DA N
3524 0737 7602 88200 0135 5500 1000 0089 8619 0564 5779

Nº: 000.008.986
SÉRIE: 1

Página: 01/01
CONSULTA DE AUTENTICIDADE DO PORTAL NACIONAL DA NF-e

www,.nfe.fazenda.gov.br/portal OU NO SITE DA SEFAZ AUTORIZADORA
NATUREZA DA OPERAÇÃO
Venda de mercadoria adquirida

INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTÁRIO . ÍCNPJ DADOS DA NF-e (PROTOCOLO)195.051.160.115 37.760.282/0001-35 Autorizada -> Protocolo: 195241426878875 Data: 04/07/24 Hora: 12:56
DESTINATÁRIO/REMETENTE
NOME/RAZÃO SOCIAL

CNPJSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48,341.283/0001-61ENDEREÇO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAÍDARua 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 04/07/24MUNICÍPIO UF FONE/FAX INSCRIÇÃO MUNICIPAL INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA ENTRADA/SAÍDAGUAIRA SP 17 3332-7000 ISENTO 12:53FATURA
DOCUMENTO VENCIMENTO VALOR
8986-01/01 01/08/24 2.058,00

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DECÁLCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO |VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS2.058,00 335,16 0,00 0,0 2.058,00VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS [VALOR DO IP! :À Ô a 0,00 0,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CO CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPFCIRURGICA MEDSAUDE HOSPITALAR BRASIL LTDA pe E) GAM6C91 SP 37.760.282/0001-35ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUALRua JOÃO ARENQUE FREITAS JESUS, 547 BADY BASSITT SP 195051160115QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA jveração PESO BRUTO PESO LÍQUIDO| 26 VOLUMES , 0,000

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO
CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCMSH CST jCFOP UNID. |AaTD. JVLR.UNIT. VLR.TOTAL BC ICMS VLRICMS IVLR.IP! alo AL.

004771 SORO GLICOFISIOLOGICO 1000ML C/10 30049099 | 000 |5102| UND 200 7,3500 1.470,00] 1.470,00] 264,60 000 18 |/ oLote: 802622 Fabricação: 01/08/22 Validade: 01/08/24
000774 — | SORO GLICOFISIOLÓGICO 500 ML (JP) 30048098 | OOO |5102| FRS 120 4,9000 588,00 588,00 | 70,56 000| 12 | oLote: 811523 Fabricação: 01/07/23 Validade: 29/07/25

N.Registro: 1049100180128

PAGO COM RECURSO
CONVENTOS Nº 04/2032CONVÉNIO Nº 2CONTA GEEDERAL CONFERE COM ORIGINAL(CI ESTADUAL

CO MUNICIPAL DD,

"|

CÁLCULO DO ISSQN
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN o oo quaor DO ISSQN o oo

0,00 o .

DeRos ERAS no RESERVADO AO FISCO
ME OPTANTE PELO SIMPLES "

ESSES ES NEIRA DRA DES Ena LANÇADORAROS SONEENTÕIO 10.178-8 / CNPJ(CHAVE Px). E 760. 2 B2/0001-35
COTAÇÃO 1005262
Cond. de Pagamento: 30 DIAS
Lançamento: :
Funelonário: ALEXANDRE Desa LDO + CEIA

mano



Po
= Í Consultas - Emissão de comprovantes

G3341216464434311
12/08/2024 16:50:24EMPRESA

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.50.24
8475800475 081

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 409.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: ESOCORADA20240812193141518937714
CNPJ DO PAGADOR: 48,341.283/0001-61
VALOR: R$2.658,00
TARIFA: R$16,60
DATA: 12/08/2024 - 16:47:23

PAGO PARA: Cirurgica Medsaude Hospitalar Brasil
CNPJ: 37.760.282/0001-35
CHAVE PIX: 37760282000135
INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 2740 - CONTA: 0OC0OBCACABADOA27178E
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor máximo de R$168,60. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 12/08/2024 - 16:47:24

DOCUMENTO: G81201
AUTENTICAÇÃO SISBB: 1.E26.DD5.C3A.A67.3AB

Central de Atendimento BB
4004 00091
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria
0800 729 5678
Reclanacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

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

))
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"
PREFEITURA MINICIPAL DENJ Fe Ae DANFSe v1.0 isa UBERABAe :
SECRETARIA DE FAZEDESSA Documento Auxiliar da NFS-e (34)3318 0625 NDA
departamentofiscalizaagura(Qgmail.com

Chave de Acesso da NFS-e
31701 072244465337000140000000000003424083235265750
Número da NFS-e Competência da NFS-s Data e Hora da emissão da NFS-e34 02/08/2024 02/08/2024 17:47:24
Número da DPS Série da DPS Data e Hora da emissão da DPS á900 02/08/2024 17:47:24 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada

pela leitura deste código QR ou pela consulta da
Chave de acesso no porta! nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF /NIF Inscrição Municipal TelefonePrestador do Serviço 44.465.337/0001-40 - (34) 3325-3785
Nome / Nome Empresarial E-mailDIEGO ASSIS DE OLIVEIRA 08593696686 ESCRITORIOEURIPEDESQMEDNET.COM.BR
Endereço Município CEPADELIA AZEVEDO PINHEIRO, 25, JARDIM ITALIA Uberaba - MG 38038-116
Simples Nacional na Data de Competência ” Regime de Apuração Tributária pelo SNOptante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVIÇO CNPJ / CPF / NIF Inscrição Municipal Telefone: 48.341.283/0001-61 - -
Nome / Nome Empresarial E-mail
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA -
Endereço Município CEP24, 872, JARDIM PAULISTA Guaira - SP 14790-000

INTERMEDIÁRIO DO SERVIÇO NÃO IDENTIFICADO NA NFS-eSERVIÇO PRESTADO
Código de Tributação Nacional Código de Tributação Municipal Local da País da Prestação08.02.01 - Instrução, treinamento, - Uberaba - MG - |orientação pedagógica e educacion...
Descrição do Serviço
Prestação de serviços: Serviço de enfermagem prestado com ênfase em hemodiálise e educação continuada na UTI do hospital Santa casa de misericórdiaGuaira-SP.
Competência : Julho de 2024.
Dados Adicionais:
Diego Assis de Oliveira.
Banco 0260 NU Pagamentos SA.
Agencia 0001
TRIBUTAÇÃO MUNICIPAL
Tributação do ISSQN
Operação Tributável

País Resuitado da Prestação do Serviço

Suspensão da Exigibilidade do ISSQN

Município de Incidência do ISSON
Uberaba - MG

Regime Especial de Tributação
Nenhum

Tipo de Imunidade Número Processo Suspensão Benefício Municipal7 Não - -
Valor do Serviço Desconto Incondiclonado Total Deduções/Reduções Cálculo do BMR$ 3.000,00 - - -
BC ISSQN Alíquota Aplicada Retenção do ISSQN ISSQN Apurado- - Não Retido -
TRIBUTAÇÃO FEDERAL
IRRF CP csLL

PIS COFINS Retenção do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAÇÃO FEDERAL

VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Serviço Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN RetidoR$ 3.000,00 R$ R$ *

- Reti PIS/COFINS Retidos Valor Líquido da NFS-eNão) ias ! etidos i R$ 3.000,00

TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais Municipais

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

PAGO COM RECURSOPROCESSO Nº 14/2022CONVÊNIO Nº 04/2022
FONTE CJFEDERAL

( ESTADUAL
CO) MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL
2Gn

JA



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.50.24
60475800475 6881

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: O0475-8 CONTA: 408.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EGOCCOCOC20240812193232100864970
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$3.000,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 12/08/2024 - 16:47:24

PAGO PARA: Diego Assis de Oliveira O8593696686
CNPJ: 44.465,337/0001-40
CHAVE PIX: 44465337000140
INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS S.A.
AGENCIA: GOB1 - CONTA: 0OCCAOCOBADO236699072
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 90,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDP1J.

Notificacao enviada em: 12/08/2024 - 16:47:25

DOCUMENTO: 681202
AUTENTICACAO SISBB: F.AEA.1EC.359.FB7.DOS

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

SAC BB
6800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelaménto 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 0OsB8
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.



- DANFSev1.0 1 GgAL LR Sobra — Documento Auxiliar da NFS-e | | 4
Municipio de Guarra se
Departamento Tributário
(17)3331-5865
tributos (Qguaira.sp.gov.brChave de Acesso da NFS.e

35174062220126957000196000000000012724072124029657
Número da NFS-s

Competência da NFS-e Data e Hora da emissão da NFS-e
127

31/07/2024
31/07/2024 12:18:14

ça
Número da DPS Série da DPS Data e Hora da emissão da DPS ERES
130

8900
31/07/2024 12:18:14

À autenticidade desta NFS-e pode ser verifica
|

pela leitura deste código QR ou Pela consulta c
'

chave de acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF / NIF Inscrição Municipal Telefone
Prestador.do Serviço 20.126.957/0001-96 -

(17) 3331-4283Nome / Nome Empresarial
E-mailHUMBERTO CINATRA CALIGARES 293166 12870 -Endereço
Município

CEP =
24, 0128, CENTRO

Guaira - SP 14790-000Simples Nacional na Data de Competência
Regime de Apuração Tributária pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -TOMADOR DO SERVIÇO CNPJ / CPF / NIF Inscrição Municipal Telefone
UV ; 48.341.283/0001-61 -

-Nome / Nome Empresarial
E-mailSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA -Endereço
Município CEP

24, 872, JARDIM PAULISTA
Guaira - SP 14790-000INTERMEDIÁRIO DO SERVIÇO NÃO IDENTIFICADO NA NFS-eSERVIÇO PRESTADO

Código de Tributação Nacional Código de Tributação Municipal Loca! da Prestação País da Prestação
14,02,01 - Assistência técnica. - Guaíra - SP -Descrição do Serviço
MANUTENÇAO IMPRESSORA HP BANCO DE SANGUE
TRIBUTAÇÃO MUNICIPAL
Tributação do ISSON País Resultado da Prestação do Serviço Município de Incidência do ISSQN Regime Especial de Tributação
Operação Tributável

Guaira - SP NenhumTipo de Imunidade Suspensão da Exigibilidade do ISSON Número Processo Suspensão Benefício Municipal
- Não - " :Valor do Serviço Desconto Incondicionado Total Deduções/Reduções Cálculo do BM
R$ 580,00 - - =BC ISSQN Alíquota Aplicada Retenção do ISSQN ISSQN Apurado
= - : Não Retido - :TRIBUTAÇÃO FEDERAL
IRRF CP CSLL
PIS COFINS Retenção do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAÇÃO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Serviço Desconto Condiclonado Desconto Incondicionado ISSQN RetidoR$ 580,00 R$ R$ -- Reti PIS/COFINS Retidos

Valor Líquido da NFS-e

Reggae Retidos F
R$ 580.00

TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS .
|Federais

MunicipaisEstaduais

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

PAGO COM RECURSO
PROCESSO Nº 14/2022

VÊNIO Nº 04/2022
FONTE FEDERAL

ESTADUAL
() MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL

se.



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.50.24
0475800475 0801

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO .

ID: EOBCOBOGO20240812193255127510427
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$580,00
TARIFA: R$09,66DATA: 12/08/2024 - 16:47:24
PAGO PARA: Caligares Informatica
CNPJ: 206.126.957/0001-96
CHAVE PIX: 20126957600196
INSTITUICAO: Geceesea BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 0475 - CONTA: 0OBACCAOCADAODAÇO333298
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 12/08/2024 - 16:47:25

DOCUMENTO: 081203
AUTENTICAÇAO SISBB: 1.22A.E62.13C.29F.C6C

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

SAC BB
90800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria
e8eo 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0Oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

3S



Lo =
Município de Guaira SPNES e:nos a a. 110 EServiço eletrônica Documento Auxiliar da NES-e E. Cotas E oush a sn.gov.br

lustração, revisão, carga e recarg...
Descrição do Serviço
Manutenção corretiva em ar condicionado centro cirúrgico.
Troca motor ventilador turbina.

Chave de Acesso da NFS-9 i
« 351740622342709480001898000000000002524075358631902

Número da NFS-e Competência da NFS-e Data e Hora da emissão da NFS-e25 31/07/2024 31/07/2024 16:24:48
Númera da DPS Série da DPS Data e Hora da emissão da DPS é900 31/07/2024 16:24:48 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada

pela leitura deste código QR ou pela consulta da
Chave de acesso no portal nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF / NIF inscrição Municipal TelefonePrestador do Serviço 34.270.948/0001-89 - (17) 9170-1182
Nome / Noma Empresarial E-mail
34.270.948 ANDERSON LAURITO PINTO ANDERSONGUARANIQOHOTMAIL.COM
Endereço Município CEP1, 636, CENTRO Guaira - SP 14790-000
Simples Nacional na Data de Com; Regime de Apuração Tributária pelo SNOptante - Micraempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVIÇO CNPJ / CPF / NIF Inscrição Municipal Telefone

48.34 1.283/0001-61 - -
Nome / Nome Empresarial E-mail
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA -
Endereço Município CEP24, 872, JARDIM PAULISTA Guaira - SP 14790-000

INTERMEDIÁRIO DO SERVIÇO NÃO IDENTIFICADO NA NFS-eSERVIÇO PRESTADO
Código de Tributação Nacional Código de Tributação Municipal Local da País da Prestação14.01.01 - Lubrificação, limpeza, - Guaira - SP -

TRIBUTAÇÃO MUNICIPAL
Tributação do ISSQN País Resultado da Prestação do Serviço — Município de Incidência do ISSQN Regime Especial de TributaçãoOperação Tributável - Guaira - SP Nenhum
Tipo de imunidade Suspensão da Exigibliidade do ISSQN Número Processo Suspensão Benefício Municipal
“ Não ã& -
nr do Serviço Desconto Incondicionado Total Deduções/Reduções Cáiculo do BM
R$ 1.150,00 - - i-
BC ISSQN Alíquota Aplicada Retenção do ISSQN ISSQN Apurado- - Não Retido -
TRIBUTAÇÃO FEDERAL

IRRF CP CSLL

PIS COFINS Retenção do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAÇÃO FEDERAL

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Serviço Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 1.150,00 R$ R$ -

-R PIS/COFINS Retidas Valor Líquido da NFS-e+ eliana - R$ 1.150,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduais Municipais

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

PAGO COM RECURSO
ESSO Nº 14/2022

CONVÊNIO Nº 04/2022
FONTE GIFEDERAL

(O) ESTADUAL
CU MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL
o
á)

MG



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.50.25
0475800475 88081

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: ESOCOCBOCO20240812193207947360424
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.150,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 12/08/2024 - 16:47:25

PAGO PARA: Anderson Laurito Pinto 09660520923
CNPJ: 34.270.948/0001-89
CHAVE PIX: 34270948000189
INSTITUIÇÃO: 98400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0182 - CONTA: OBCOCOCAOSAR130040670
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDP3,

Notificacao enviada em: 12/08/2024 - 16:47:27

DOCUMENTO: 081204
AUTENTICAÇAO SISBB: A.BA4E.DBO.48A4., ESC.ED5

Central de Atendimento BB
40804 00091
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722
Tnformacoes, 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 729 008
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

JSF



RECEBEMOS DE 1000Medic Distribuidora Imp Exp de Medicamentos Ltda OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF-eELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSÃO: 13/08/2024 VALOR TOTAL: R$ 2.070,00 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DEGUAIRA - R 24, 872 JARDIM PAULISTA Guaira-SP õDATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº. 000.001.71 1de Série 001
IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE —Y D FE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrônica

1000Medic Distribuidora Imp Exp de Medicamentos Ltda O - ENTRADA
R LUIZ TADEU GANDOLFI DUTRA, 156 1- SAÍDA CHAVE DE ACESSOJardim Eldorado - 88133-568Palhoca - SC Fone/Fax: 4632247700 Nº. 000.001.711 4224 0805 9936 9800 0530 5500 1000 0017 1110 4327 2202

Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
[| Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz AutorizadoraNATUREZA DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO |

Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros, dest 242240119855850 - 13/08/2024 13:51:38[ção ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
261146394 824021886110 05.993.698/0005-30

DESTINATÁRIO / REMETENTE
[San ? RAZÃO SOCIAL Po / CPF TDATA DA EMISSÃO |
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 13/08/2024| ENDEREÇO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍIDA/ENTRADA, |
R 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 13/08/2024[Guaira UF |" /FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍIDA/ENTRADA
Guaira SP 1733327000 | 1. 13:51:00
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Venc. 13/08/2024
Valor R$ 2.070,00

CÁLCULO DO IMPOSTO
FF. DE CÁLC. DOICMS [VALOR DO ICMS BASE DE CÁLC. ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SUBST. |V. IMP. IMPORTAÇÃO |V. ICMS UF REMET. YVALOR DO FCP [o DOPIS — |V TOTALPRODUTOS

2.070,00 82,80 0,00 0,00 0,00 0, 00 0, 00 0,00 2.070,00[os DOFRETE — [VALOR DOSEGURO [DESCONTO OUTRAS DESPESAS [VALORTOTALIPI  |[V,ICMS UF DEST. V. TOT. TRIB. VALOR DACOFINS |V. TOTAL DA NOTA
0,00) 0,00 0,00 0,00 0,00 289,80 0, 00 0,00 2.070,00

TRANSPORTADOR /VOLUMES TRANSPORTADOS
latas / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO Jur YCNPI/CPE |
BRASPRESS TRANSPORTES URGENTES ITDA (0) Emitente 48.740.351/0015-60ENDEREÇO MUNICÍPIO UF — [INSCRIÇÃO ESTADUAL
RUA GILMAR SCHMIDT 150 LOTE A 03 Palhoca / SC
QUANTIDADE [Tor MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO o

1 caixa 5,700 5,700
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
CÓDIGO PRODUTO] DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH |O/CsT|CFoF | UN | Quant | VALOR | VALOR Bs Seo VADOR ENO ALÍQ. TPI

274 SERINGA ANGIOGRAFICA SINOPOWER-S (SN-CT-S01) |90183119| 100 | 6108 / UN 30,0000) 69,0000] 2.070,00] 2.070,00 82,80 4,00
CX C/50 UND Lote: 11101192670 x30 Val:09/11/26 SINO
MDT
PFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00%
PICMSInterPart=100,00% vFCPUFDest=0,00
VICMSUFDest=289,80 vICMSUFRemet=0,00

EmuENTS Ni eaz0ss | |) CONFERACOMORIGINAL
FONTE atADUA, o”CO MÚUNICIRAL fi

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Tnf. Contribuinte: :: Parcela 1:1/1 de R$ 2.070,00 p/ 13/08/24 :: Tipo de Cobrança: Transferencia 3: Pedido:2612452 :: Inf. de entrega:::
End. Entrega: R 24 872 - JARDIM PAULISTA - Guaira - SP - CEP: 14790000 Email do Destinatário: '
compras(&santacasadeguaira.com.br
fi iro(asantacasadeguai . .
Int fisco. Valor total do ICMS Interestadual para a UF de destino:289,80 :: Valor aproximado dos tributos R$ (0.00%) Fonte: IBPT
3EF85C Obs:PAGAMENTO A VISTA ANTECIPADO VIA TRANSFERENCIA BANCARIA. 38

1 fsist.com.brImpresso em 13/09/2024 as 09:46:38 Gerado em www, fsist.com,br



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.50.25
6475800475 0801

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: O475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACÃAO

ID: ESOSSCODO20240812193314039061236
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$2.670,00
TARIFA: R$090,60
DATA: 12/08/2024 - 16:47:25

PAGO PARA: 108Bmedic Distribuidora Importadora
CNPJ: 5.993.698/0001-07
CHAVE PIX: O5993698000107
INSTITUICAO: GaBadcoeo BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: Q0495 - CONTA: OOCOACCANBAODAÇOA3A2A8?
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifáda em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDP3J.

Notificacao enviada em: 12/08/2024 - 16:47:25

DOCUMENTO: 081205
AUTENTICACAO SISBB: 9.4D3.97E.3CB.94F. ADC

Central de Atendimento BB
4004 ego1
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
08CO 729 B0OBS
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

A



RECEBEMOS DE SULMEDIC COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF-eELETRÔNICA INDICADA ABAIXO. EMISSÃO: 08/08/2024 VALOR TOTAL: R$ 900,50 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA -RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA GUAIRA-SP õ
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº. 000.022.5 88

Série 003

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE D FE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrônica

SULMEDIC COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA
0 - ENTRADA

AV.MARGINAL NORTE DA RODOVIA DOS BANDEIRANTES, 2400 - GALPAODEPOSITO 5 1-SAÍDA 1| [cHAVEDE ACESSO
DISTRITO INDUSTRIAL - 13213-008TIRDINSSToneiaa A STISÃESS Nº. 000.022.588 3524 0809 9443 7100 0358 5500 3000 0225 8814 3221 9031

Série 003 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO
VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS 135241724467099 - 08/08/2024 18:15:58[eco ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ |

407872052119 09.944.371/0003-68
DESTINATÁRIO / REMETENTE
NOME / RAZÃO SOCIAL ás / CPF —[DATADA EMISSÃO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 08/08/2024RUA d BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍIDA/ENTRADA |
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 08/08/2024MUNICÍPIO UF PF" 1FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA |
GUAIRA SP 1733327000 18:11:00
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Venc. 08/08/2024
Valor R$ 900,50

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLC. DO ICMS [VALOR DO ICMS BASE DE CÁLC. ICMS S.T, | VALOR DO ICMS SUBST. |V. IMP. IMPORTAÇÃO [V. ICMS UF REMET. [VALOR DO FCP VALOR DO PIS |” TOTAL PRODUTOS o

900,50 145,42 0, 00 0,00 0,00 0, 00 0,00 0, 00 900,50oo DOFRETE —[VALORDOSEGURO [DESCONTO OUTRAS DESPESAS [VALORTOTALIPI  [V.ICMS UF DEST. V.TOT. TRIB. VALOR DA COFINS É TOTAL DA NOTA |
0,00 0, 00 0, 00 0, 00) 0, 00 9,00 229,18 0, 00 900,50

TRANSPORTADOR /VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF — [CNPJ/CPF ]
PVN TRANSPORTES E SERVICOS LTDA (0) Emitente 12.270.745/0004-00ROD à MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL s
ROD ADAUTO CAMPO DALL'ORTO,2200 GALPAO11 SP . 671495090114QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO FP BRUTO PESO LÍQUIDO |

1 CX kL 2,377 1,810
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
CÓDIGO PRODUTO! DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH |O/csT| crop |uN| quant | VAGOS | VARSR | BENS AR LO | ARO ALÍQ IP

M11965 BAMIFIX QOMG - CLORIDRATO BAMIFILINA-20COM |30042099| 000 | 5102 | CX 4,0000)  30,9000 123,60 123,60 22,25 18,00
REV-CHIE
LOTE:] 194332 - Val:07/05/2026 PMC: O

MII809 — IFUROSEMIDA IOMG/ML - GEN-SOL INT IVIM-100AMP | 30039086 | 000 | 5102 | CX 4,0000] 69,5000) 278,00) 278,00) 33,36 12,00
2ML-HYPOFARMA
LOTE:24040462 - Val:30/04/2026 PMC: 0.01

O MI2031  — [EMPAKSOOMG(CI)-GABAFENTINA-SOCAP — 36040039] 500 [5102 | CX! —3,6000]  ”,6000 19,20 19,20 3,46 18,00
DURA-BIOLAB
LOTE:40402303 - Val:31/05/2026Resolucao do Senado
Federal nº 13/12, Numero da FC]
SOSB6ACI5-5457-432A-9A42-61478D0SBF10. PMC: 83.32
FCI:SOSB6ACS-5457-432A-9A42-61478D05BF10

| “MIi703 — [TARBETIMG/ML-CLORIDRATO DEMETOPROLOL |30049039| 000 | 5102 /CX| 6,0000) 79,9500] 47970) 47970) 8635] | 1800]
SOL-INJ-IV-05-AMPX5ML TEUTO
LOTE: :46990001 sa Val24/10/2074 MCSE o lee ode se a A EA ERA AA o

PAGO COM RECURSO SN
PROCESSO Nº 14/2022 (CONFERE COM ORIGINAL
CONVÊNIO Nº 04/2022 á
FONTE OEERADUA 7( ) ESTADUAL err

(CO MUNICIPAL Ó

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: | Pedido:027282 | ID 1030997 ALIQ 12% EM SP,CFME ITEM 24 DO $ 1º ,ART 34, LEI 6374/89 Valor .
Aproximado do(s) Tributo(s): R$ 121.11 (13.45%) Federal e R$ 108.05 (12.00%) Estadual Fonte: IBPT. Email do Destinatário:

fi inancelro(sanmacasadoguálra: com.br
nfe.pvntransportes(Qgmai , .
Inf. fisco: CASO NECESSITE DO CERTIFICADO DE ANALISE, SOLICITAR POR E-MAIL: qualidade (Qsulmedic.com J do

Impresso em 02/10/2024 as 09:52:48 Gerado em wwu"fsist.com.br



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.50.25
0475800475 08001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOCCOCODO20240812193358893820647
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$900,50
TARIFA: R$8,91
DATA: 12/08/2024 - 16:47:26

PAGO PARA: Sulmedic Comercio de Medicamentos Lt
CNPJ: 9.944,371/0003-68
CHAVE PIX: 09944371000368
INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 3176 - CONTA: GOBABABCODAN1IABIA1661
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 12/08/2024 - 16:47:28

DOCUMENTO: 081206
AUTENTICAÇÃO SISBB: 6.C8D.782.144,F3C.D75

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

SAC BB
08006 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.

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

AA



E
Recebemos de ALINE MIRANDA DA SILVA ASSIS 33310851893 os

hoassA
produtos e/ou serviços constantes da NFe indicada ao lado. NF.ão: 02/07/2024 Dest/Reme: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Valor Total: 22,30 : reDATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 000.000.719

Série 001

ANFEALINE MIRANDA DA SILVA ASSIS |,  DANFE |
33310851893 Nota Fiscal Eletrônica |

0 - ENTRADA | 1 |
RUA 02, 465 - CENTRO - GUAIRA - SP - CEP: | 1 - SAÍDA O es eTaa 5132 8200 0104 5500 1000 0007 1914 4514 001314790-000 Nº 000.000.719 :Fone: (17)3331-6161 SERIE 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-eFOLHA 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

NATUREZA DA OPERAÇÃO
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 135241408377192 02/07/2024 14:44:38INSCRIÇÃO ESTADUAL

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTÁRIO CNPJ322112198119
44.513.282/0001-04

DESTINATÁRIO /REMETENTE
NOME/RAZÃO SOCIAL

CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA NS 48.341.283/0001-61 02/07/2024ENDEREÇO
&6 V BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍDARUA 24, 872 Y CENTRO 14790-000 02/07/2024 OMUNICÍPIO

UF TELEFONE / FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDAGUAIRA
SP | (17)3332-7000

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS PA0,00 0,00 0,00 0,00 22,30VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO [PI VALOR TOTAL DA NOTA PA9,00 0,00 0,00 0,00 0,00 22,307TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/RAZÃO SOCIAL

FRETE POR CONTA CÔDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

9 -SEM FRETEENDEREÇO MUNICÍPIO UF — [INSCRIÇÃO ESTADUAL
QUANTIDADE — [ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

pó DESCRIÇÃO DO PRODUTO /SERVIÇO NCMISH |CsosN| croP| UNID. | Qme | NASA, DESCONTO LigumDOo CALEDENS e Mica eq1600 PASTA CATALOGO PRETA C/ 50 ENV ACP 42021210 | 0500 | s405 | UN 1,00 22,30 0,00 22,30 0,00 0,00 0,00] 0,00 | 0,00

PAGO COM RECU nãoPROCESSO Nº 14/202
CONvENnto Nsesaos= — CONFERE COMORIGIALFONTE FEDERAL

( ESTADUAL
CO) MUNICIPAL 7

0

CÁLCULO DO ISSQN
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN ó VALOR TOTAL DO ISSQN ofo

:

DADOS ADICIONAIS —
RESERVADO AO FISCO segrasenantãoCod Verif 1665. "DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL" NL. ;

"TI-NAO GERA DIREITO À CREDITO FISCAL DE IPI" o— aus HForma de Pagto:: 22,30 t t perto . |

t. OS FRORS...:20415 - cl o Tata, O! 1051 220%;poe ' |
; ij ZA UR2 Edmanas — Guâmcia. Enfumagem Momsi  g

DATA E HORA DA IMPRESSÃO: 02/07/2024 14:45:23 RDW Tecnologia



EMPRESA || Consultas - Emissão de comprovantes G3311314345581481
13/08/2024 14:38:45

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.38.460475800475 6001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOCOCADANO2O240813124242885243395
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$22,30
TARIFA: R$090,00
DATA: 13/08/2024 - 13:46:32
Mm e e A o mm fm mt o 0 um A o o om q im ca us um ei um a o o um oe
PAGO PARA: Gsa
CNPJ: 44.513.282/0001-04
CHAVE PIX: 44513282000104
INSTITUICAO: OgBegscsso BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: G475 - CONTA: 0OPAOBBOADAODACADAAS13A
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 8,95%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 13/08/2024 - 13:46:32

DOCUMENTO: 081301
AUTENTICAÇCAO SISBB: 4.ACE.AF1.FOC.894,.70F

Central de Atendimento BB
4004 0091
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 90722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
0800 729 5678
Recliamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 2Ooss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

II



r

RECEBEMOS DE EMPORIO MORAES DE GUAIRA LTDA OS PRO:
ABAIXO, EMISSÃO: 18/07/2024 VALOR TOTAL: R$ 4.066,87 DE:
PAULISTA, 872 JARDIM PAULISTA GUAIRA-SP

DUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA
STINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24 N 872 JARDIM

[DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
Nº. 000.000.146

Série 001

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE

EMPORIO MORAES DE GUAIRA LTDA

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica TUTTI
RUA 6, 309 0 - ENTRADA 1) CHAVE DE ACESSO

CENTRO - 14790-000 1- SAÍDAGUAIRA - SP Fone/Fax: 173331256] Nº. 000.000.146 3524 0726 2169 9500 116 5500 1000 0001 4617 8018 3314
Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 Wwww.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO |
VENDA DENTRO ESTADO 135241546149967 - 18/07/2024 12:45:58[esco ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ |

322055032114 26.216.995/0001-16
DESTINATÁRIO / REMETENTE

[8ãã / RAZÃO SOCIAL / CPE DATA DA EMISSÃO |
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 18/07/2024ENDEREÇO BAIRRO / DISTRITO CEF DATA DA SAÍIDA/ENTRADA |
RUA 24 N 872 JARDIM PAULISTA, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 18/07/2024— UF PP FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍIDA/ENTRADA ]
GUAIRA SP 17992307711 12:26:00
CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLC. DOICMS [VALOR DO ICMS [BASE DE CÁLC. ICMS S.T. |VALOR DO ICMS SUBST. V. IMP. IMPORTAÇÃO |V. ICMS UF REMET. [VALOR DO FCP VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS )

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 00 0, 00 0,00 4.066,87VALORDOFRETE É. |VALORDOSEGURO [DESCONTO OUTRAS DESPESAS |VALORTOTALIFI  |V.ICMS UF DEST. V. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS |V. TOTAL DA NOTA ]
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 00 0, 00 0,00 4.066,87

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF — [CNPJ/CPF

(0) Emitente
ENDEREÇO MUNICÍPIO UF — [INSCRIÇÃO ESTADUAL

[rioaE eo MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
ICÓDIGO PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SAH |O/CST| cFOP|UN| quant | YSCOR | VALOR | BEM | VALOR | VALOR TENS | ALÍQ. IPI

315 MACA DA PALETA BOVINO KG 02013000 | 0102 | 5102 | KG 70,7330] 24,9000i 1.761,25 0,00 0, 00 0, 00: — [Valor Aprox dos Tributos R$: 0,00 Federais e 0,00 Estaduais. |U O| 312  [ACEMBOVINOKG 02013000 | 0102 | 5102 | KG 35,3150] 21,9900) 776,58 0, 00 0, 00 0, 00
.... . . | Valor Aprox dos Tributos R$: 0,00 Federais e 0,00 Estaduais [UU dedo ed NO DN“376 — [FILEFRANGO CONGELADO KG 02071400 | 0102 | 5102 | KG 40,4800] 18,4900] 748,48 0, 00 0, 00 0, 00e lor Aprox dos Tributos R$: 0,00 Federais e 0,00 Estaduais UU NS AA

363 IMBO SUINO KG 02031100 | 0102 | 5102 | KG 25,4200) 17,9000) 455,02 0, 00 0, 00 0, 00
4 eee — | Valor Aprox dos Tributos R$: 0,00 Federais e 0,00 Estaduais |U NO
370 COXA SOBRE COXA CONGELADA KG 02071400 | 0102 | 5102 | KG 41,2600 7,8900 325,54 0, 00 0,00 0, 00

een. — |Valor Aprox dos Tributos R$: 0,00 Federais e 0,00 Estaduais PU NS O

PAGO COM RECURSO
PROCESSO Nº 14/2022 N ORIGINAL
CONVÊNIO Nº 04/2022 CONFERE
FONTE FEDERAL

O) ESTADUAL 5» L
CO) MUNICIPAL A

DADOS ADICIONAIS ãINFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: Valor Aprox dos Tributos R$: 9,00 Federais e 0,00 Estaduais, Fonte: . 32)

Impresso em 13/09/2024 as 09:50:57 Gerado em www, fsist.com.br



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.38.46
0475800475 0801

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOCSSOCADA26240813124301628254103
CNPJ DO PAGADOR: 48.341 .283/0001-61
VALOR: R$4.066,87
TARIFA: R$10,80
DATA: 13/08/2024 - 13:46:45

PAGO PARA: Emporio Moraes de Guaira Ltda
CNPJ: 26.216.995/0001-16
CHAVE PIX: 26216995000116
INSTITUIÇÃO: 79052122 CCPI ALIANÇA
AGENCIA: 6715 - CONTA: OOCBBCCONCABABAJ&154S
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor máximo de R$10,60. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 13/08/2024 - 13:46:46

DOCUMENTO: 081302
AUTENTICACAO SISBB: 2.5B6.5E7.7DF .79B.65C

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

SAC BB
0808 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria
09800 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agenciay SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0OB8
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

JS



RECEISSMOS DE CENTERPÃO COMERCIO DE.PAES; DOCES E SALGADOS LTDA-ME OS PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

20362 - osfo?

NF+= É | Nº 000.000,387DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR:

SÉRIE: 1

CENTER PÃO COMERCIO DE occmato tura da Nota | race nonco ”PAES, DOCES E SALGADOS | |”*KisSzene | JIN ATE A OLTDA-ME O - Entrada - — i1- Saída 1 CHAVE DE ACESSO
3524 0837 5690 8600 0188 5500 1000 0003 8717 7002 1101AVENIDA 11,679 - - CENTRO, Guaira, SP - CEP: 14790000 - era É Consulta de autenticidade no porta! nacional daFone/Fax: 1733314639 S RIE: 1 |, NF-e www.nfe.fazenda. gov.br/portal ou no sitePágina 1de 1 1 da Sefaz AutorizadoraNATUREZA DA OPERAÇÃO

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVENDAS
135241688468488 - 05/08/2024 13:11INSCRIÇÃO ESTADUAL

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ / CPF322075283116
37.569.086/0001-88 PDDESTINATÁRIO/REMETENTE

NOME/RAZÃO SOCIAL
CNPKCPF DATA DA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAIRA | 48.341.283/0001-61 05/08/2024 AÁENDEREÇO

BAIRRO/DISTRITO . CEP DATA DE ENTRADA/SAÍDARUA 24, 872 - JD. PAULISTA 14790-000MUNÍCIPIO 'b PONE/FAX UF ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAÍDAGuaira ÀS 1733327000 SP
FATURA 9 À

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS0,00 0,00 0,00 0,00 1.613,79 |VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA0,00 0;00 0,00 0,00 0,00 1.613,79TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL ,

FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPICPFCENTER PÃO, COMÉRCIO DE PÃES, 3-Remetente Próprio 37.569.086/0001-38ENÍEREÇO NES E " ; om
UF INSCRIÇÃO ESTADUALAVENIDA 11 N. 679- CENTRO Guaira 2 SP 1322075283116| Femper ESPÉCIE MARCA posa PESO BRUTO . À PESO LÍQUIDO

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO
CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCM/SH CST | CFOP | UNID. QTD. VLR. UNIT. | VLR. TOTAL BCICMS VLR. ICMS VLR. IP ando. aLto.ol PÃO FRAN 19059090 fo400 [5102] KG [116,1000 13,9000 1.613,79

PAGO COM RESI/2022PROCES e 94/2022CNE BenA ——  CONFERECOMORIGINALFON ; ESTADUAL ces
(CO) MUNICIPAL ”

<< fa

SSQONra GEES TORNE E146551026
DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

RESERVADO AO FISCO LANCANO

insta: 05 108 / 202Y

Nome: Áexh
T26



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.38.46
0475800475 6081

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: O475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOGOOCOR020240813124334348501675
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.613,79
TARIFA: R$10,68DATA: 13/08/2024 - 13:47:07

PAGO PARA: Center Pao Comercio de Paes, Doces e
CNPJ: 37.569.086/0001-88
CHAVE PIX: 37569086000188
INSTITUICAO: 79052122 CCPI ALIANÇA
AGENCIA: 6715 - CONTA: OOCOBCACABADAA1A2406
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor máximo de R$16,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 13/08/2024 - 13:47:09

DOCUMENTO: 081303
AUTENTICAÇAO SISBB: A.526.E48,268.79B.746

Central de Atendimento BB
4004 0BO1
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
29800 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, reciamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

JAY



RECEBEMOS DE CRISTALIA PRODUTOS

PARANDA GUAIRA-SP

E QUIMICOS FARMACE $ LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCALELETRÔNICA INDICADA ABAIXO. EMISSÃO: 15/07/2024 VALOR TOTAL: R$ 7.541,00 DESTINATÁRIO: STA CASA MIS DE GUAIRA - R 24,872 NF-e
[DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Série 010
Nº. 000.,429.457

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica TNTCRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACE S LTDA 0 - ENTRADA
RODOVIA MONSENHOR CLODOALDO DE PAIVA, S/N 1-SAÍDA CHAVE DE ACESSO

LOTEAMENTO NACOES UNIDAS - 13974-908Itapira - SP Fone/Fax: 1138639500 Nº. 000.429.457 3524 0744 7346 7100 2286 5501 0000 4294 5712 8736 8246
Série 010 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

: Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora[re DA OPERAÇÃO
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

- Venda merc.adq.receb.de terceiros 135241515828399 - 15/07/2024 14:21:18[SO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
374076430117 44.734.671/0022-86

DESTINATÁRIO / REMETENTE
NOME / RAZÃO SOCIAL fo Te DATA DA EMISSÃO
STA CASA MIS DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 15/07/2024lR24 BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍDA/ENTRADA
R 24, 872 PARANDA 14790-000

lGuaiR UF FONE / FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDA/ENTRADA |
GUAIRA SP 1733327000
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Venc. 14/08/2024
Valor R$ 7.541,00
CÁLCULO DO IMPOSTO

£” DE CÁLC. DOICMS [VALOR DO ICMS BASE DE CÁLC, ICMS S.T. quo DO ICMS SUBST. |V. IMP. IMPORTAÇÃO |V. ICMS UF REMET. [VALOR DO FCP. VALOR DO PIS V. TOTAL 7.541,00)
7.541,00 1.093,38 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 00 135,40 7.541,00[oe DOFRETE —[VALORDOSEGURO IDESCONTO OUTRAS DESPESAS |VALORTOTALIFI  |[V.ICMSUFDEST. É |V.TOL.TRIB. VALORDACOFINS |V.TOTALDANOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 00 0, 00 638,32 7.541,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO YuFr “JcNPI/ CPE
BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM GERAL (0) Emitente 23.246.316/0001-63ENDEREÇO MUNICÍPIO UF — [INSCRIÇÃO ESTADUAL
RODOVIA WASHINGTON LUIZ KM 172 RIO CLARO SP 587220280115QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

8 Volumes 25,955 25,430
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
CÓDIGO PRODUTO| DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH |O/csT| croP | UN | quant | VALOR | VALOR | BCE NS Bo AE ALÍQ. TPF

os00000nco730n01co | HEPARINOX 20mg/0,2mL SI 1OSERO,2mL+SIS 30049099 | 200 | 5102 | CX 10,0000|] 113,5000] 1.135,00] 1.135,00/ 204,30 18,00
one Esta Positiva - R930,70 PMC: 6.00 A RS RO O SA ANA DRA SA NO Oc00000000073000007 IHEPARINOX 60mg/0,6mL SI 2 SERO,6mL+SIS S 30049099 | 200 | 5102 | CX 15,0000/ 32,0000) 480,00) 480,00 86,40 18,00
see o o |LÁSta Positiva - R393,60 PMC: 0.00 A OS RR O A RNA RAS AAA NO

aocnnoaNÇOo 70000075 | FENTANEST 0,05meg/mL So.inj 25fa.amb. 800 | 5102 | CX 8,0000)  80,0000 640,00 640,00 115,20 18,00
Lista Positiva - R524,80 - Al PMC: 0.00
FCEACS98A54-8DC0-407F-A995-4F43E4C9 1654 À

| cononocooatanaNN6t |FLUMAZIL O,img/mL So.Inj LOAp.ámE ||| 30045069 | 500 | 5102 | CX 30000) 52,0000) 156,00) 156,00 28,08 18,00
Lista Positiva - R127,92 -CI PMC: 0.00
FCEBEOFC3E4-9CE0-49DC-9ABA-GCIBASBEAÇSE O

| cocococncoTocoDas2 |DIMORF 0,Img/mL So.Inj SOEst IAp.ImL 30044990 | 500 | 5102 | CX 2,0000 145,0000) 290,00] 290,00 52,20 18,00
Lista Positiva - R237,80 - Al PMC: 0.00
FOIFSOBICO-6S1B0-4SCC92AA-63593DCOBASI NS

—ococonnADOTAÇANaas |DIMORF IOmg/ml SoInj50Áp.imL || 30044990 | 500 | 5102 | CX 4,0000] 110,0000l 440,00) 440,00 79,20 18,00
Lista Positiva - R360,80 - Al PMC: 0.00
FCLEBDOSEGDA-2DDO0-4317-8996-D4ASACBE4SALE|UUÂÂNÂ SS A O

“oooocnonco7aDana3s [OMEPRAZOL SOD.40mg Lio 25FA+25APAiliom.. — . — | 30049069] 500 | 5102 | CX 20,0000] 220,0000] 4.400,00 4.400,00) 528,00 12,00
Lista Negativa - R3,872,00 PMC: 0.00 ;
FCL452C2B86-828E-4AD3-A141-3AD3BESS8EI3 SS CO —

PAGO COM RECURSORENT Nº a4/2d22 —) CONFERE COMORICINALCONVÊNIO Nº 04/2022FONTE FEDERAL »(O ESTADUAL dA
CO) MUNICIPAL 7

DADOS ADICIONAIS =
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES j RESERVADO 4O FISCO
Inf. Contribuinte: Representante HV5 Responsavel Tecnico CRF 29843 SP Faturamento: 90198220 - Remessa: 80309651 - Ordem:
168187 - Referencia Cliente: 1013906 BOLETO DISPONIVEL NO DDA do seu banco. OU INSTR. DEPOS.: Banco Itau S/A
(341)-AG: 0011- C/C 10069-0. Se preferir, solicitar o boleto pelo e-mail: cobranca.boleto(Qeristalia.com.br Í D
1013906/969423/6324346E Pedido 1013906 Trib.Conf. Decreto 45.490/00 - RICMS/SP Trib. Aliq Zero Conf. Decreto 7.212/10 Lei ) ds
10.147/200] éhi

Impresso em 13/09/2024 as 09:55:29 Gerado em www, fsist.com.br



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/08/2024 - * AUTOATENDIMENTO - 14.38.46
8475800475 ooo:i Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOCCOSCDO20240813125853957971185
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$7.541,600
TARIFA: R$90,00
DATA: 13/08/2024 - 13:47:25

PAGO PARA: Laboratorio Cristalia
CNPJ: 44.734.671/0001-51
CHAVE PIX: 44734671000151
INSTITUIÇÃO: OoBdAADoa BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 5115 - CONTA: 0OOBACOCACADABAZO141
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDP3J.

Notificacao enviada em: 13/08/2024 - 13:47:25

DOCUMENTO: 681304
AUTENTICAÇÃO SISBB: 5.60D.14D.C69.4C1, EAD

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

SAC BB
0806 729 90722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
6800 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.

28



CISCRE IMPORTACAO E
DISTRIBUICAO DE DÃO 1

PRODUTOS MEDICOS. | pg TA FISCAL |
A A dam: , LTDA. “| ELETRÔNICA

(OCISCR Rua Murilo de Campos Castro, 84 Anexo 1
2 MP à i 1.8atDa [1] CHAVE DE ACESSO

Ce o. Cândida 1- SAÍDA 3524 0707 0143 1800 0332 5500 1000 0701 3914 0550 2941
13087.541 Nº 70.139 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
103553 5705 SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal

Folha 1 de 1 ou no site da SEFAZ Autorizadora
NATUREZA DE OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 1352415 2 24 12:22
INSCRIÇÃO ESTADUAL TINSC. ESTADUAL SUBST, TRIBUTÁRIO CNPJ

122.382.370.113 07.014.318/0003-32
DESTINATÁRIO/REMETENTE
NOME/RAZÃO SOCIAL | CNPJ. INSCRIÇÃO ESTADUAL DATA DA EMISSÃO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 ISENTO 15/07/2024

ENDEREÇO CEP DATA DA SAIDA/ENTRA|
RUA 24 872 14790-000 15/07/2024
MUNICÍPIO FONE/FAX UF. | BAIRRO/DISTRITO HORA DA SAÍDA
Guaira 5517992309765 JARDIM PAULISTA 12:19

INFORMAÇÕES DE LOCAL DE ENTREGA

NOME/RAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF. INSCRIÇÃO ESTADUAL
SANA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 ISENTO

CEF
Rua 24, Nº: 872 14790-000
MUNICÍPIO UF. BAIRRO/DISTRITO FONE/FAX
Guaíra SP | JARDIM PAULISTA 17 3332 7000

FATURA

NUMERO VENCIMENTO VALOR)
70139/1 14/08/24 875,00

CÁLCULO DO IMPOSTO

BASE DE CÁLCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS VALOR ICMS DESONERADO |BASEDECALCULOICMSST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
À 157,50 0,00 0,00 0,00 875,00

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS | VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 875,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME/RAZÃO SOC FRETE POR CONTA | CÓDIGO ANTT [PLACA DO VEIC. [ UF. | CNPJ/CPF.
o SPORTADORA GLI LTDA O0-EMITENTE 18.670.098/0001-50

MUNICÍPIO UF. [INSCRIÇÃO ESTADUAL
Rua a Armando Tarozzo 200 Ribeirão Preto / SP SP
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

5 | 0,66 0.66
DADOS DO PRODUTO

CÓDIGO csT/ VALOR VALOR BASE VALOR ALÍQUOTAS
PRODUTO DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS NCMSH — CSOSN] CFOP | UNID. QTDE UNITÁRIO TOTAL ICMS TITCMS TPI TCMS TPL

Í ás FINECARE PROTEÍNA C REATIVA (PCR) [3822.90.00 1500 [5.102] CX 1,00] 375,0000 375,00 375,00 67,50 0,00] 18,00] 0,00

é 6 Lote: F20118B0DBD-I x] Val: 14/02/25 Cód. Alt.: CS771
2707 | FINECARE TROPONINA | 2822.90.00 |500 |5- 102/0x | 1,00] 500,0000 | 500,00 500,00 90,00 0,00] 18,00] 0,00

p G S Lote: FXOSTSSOLADT x] Vat26/11/25 Cd AIt.: C4516

OGo com RECURS
EASSENSO Nº 4/2028 AE . ORIGINAL
CO FEDERAL
FONTE CO STADUAL

CC) MUNICIPAL GT

DADOS ADICIONAIS [ mánaas 1

EMENT RESERVADO AO FISC ASO A :
EO de Cobramça- Carta] = Valor aproximado dos tributos R$ (0.00%) Fonte: IBPT | :: Pedido:60492 | :: Inf de entrega::: End. Entrega: Rua ES SE! DO "
24 872 - JARDIM PAULISTA - Guaira - SP - CEP: 14790000

í

Data: FT f10 SAB
Í

| | Ã
intarno: (o O nn

I30



Banco Itaú 341-7 Recibo do Pagador
"  ftocarde Pagamento VencimentoPAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO 14/08/2024

Beneficiário Agência/Código do Beneficiário
CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA 2934/28909-7

” Endereço do Beneficiário CNPJ do BeneficiárioR. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 -PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 07.014.318/0001-70
Data do Documento Número do Documento lEspécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número

15/07/2024 70139/1 DM N 15/07/2024 109/00602787-4Uso do Banco Carteira Espécie — [Quantidade Valor (=) Valor do Documento
109 R$ 875,00

instruções (Instruções de responsabilidade do beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.) (-) Desconto/Abatimento
Multa de 2,00 % após 14/08/2024
Juros/Mora ao dia: R$ 0,29 após 14/08/2024 6) Outras Deduções
Protestável a partir de 29 dias do vencimento Tr) Mora/MultaíJuros
Após o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possível
isentar multa e juros legais. (+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASCASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ do Pagador
14760-000 JARDIMPAULISTA GUAÍRA SP Código de Baixa 48:341,283/0001-61

Beneficiário CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-3: 109/00602787-4
Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1

41RNR7-.641 - CAZENDA CANTA CÂNDINA - CAMPINAS, XD
R 1to através do ch núm. do banco Autenticação Mecânica
Esta quitação só terá validade após o do cheque pelo
banco pagador.

Banco Itaú 341-7 34191.09008 60278.742931 42890.970009 5 98080000087500

PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO
Vencimento

14/08/2024
Beneficiário CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDIC! - CNPJ: 07.014.318/0001-70 Agência/Código do Beneficiário

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

R. MURILO DE CAMP: FAZENDA SANTA ÇAN - CAMPINAS - SP 2934/28909-7
J Data do Documento Número do Documento &pécie Dor. *jAceite Data do Processamento Nosso Número .

15/07/2024 70139/1 DM N 15/07/2024 109/00602787-4
Uso do Banco Carteira Espácie uantidade Valor (=) Valor do Documento

109 R$ : 875,00
de lliidade do b tário. Q dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.) (-) Desconto/Abatimento

Multa de 2,00 % após 14/08/2024
Juros/Mora ao dia: R$ 0,29 após 14/08/2024 (9) Outras Paduções
Protestável a partir de 29 dias do vencimento i EI MorMunauros
Após o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possível
isentar muita e juros legais. (+) Outros Acréscimos

E) Valor Cobrado

T CPF/CNPJ do PagadorPagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE e RA A. AE 341 263/0001-64

14790-000 JARDIM PAULISTA GUAÍRA SP Código de Baixa
Beneficiário CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNP.!: 07.014.318/0003-32 109/00602787-4

Mo | Autenticação Mecânica - Ficha de Compensação

NL



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:46
8475860475 0081

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: : 40.025-4

ITAU UNIBANCO S.A.

34191090086027874293142890970009598080CAÇA&75
BENEFICIARIO:
CISCRE IMP DIST PROD MEDICOS L
NOME FANTASIA:
CISCRE IMP DIST PROD MEDICOS L
CNPJ: 07.014.318/0001-70
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 81.305
DATA DE VENCIMENTO 14/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 875,00
VALOR COBRADO 875,00

NR. AUTENTICACAO B.9BD.AS9.042.39D.CB6

Central de Atendimento BB
4004 6001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0O01 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
08086 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
eg8eo 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0BB8
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



RECEBEMOS DE HUMANA ALIMENTAR - DISTRIB DE MED E PROD NUTRICIONAIS LTDA.NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA ABAIXO. EMISSÃO: 15/07/2024 VALOR TOTAL: R$
MISERICORIDIA DE GUAIRA - RUA VINTE E QUATRO, 872, 872 JD, PAULISTA Guaira-SP

OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA
5.132,36 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
Nº. 000.014.302

Série 001

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE

HUMANA ALIMENTAR - DISTRIB DE MED E PROD NUTRICIONAIS LTDA,
RUA JOAO PENTEADO, 717

JARDIM SUMARE - 14025-010
RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1632349555

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica

—.

0 - ENTRADA
1- SAÍDA

Nº. 000.014,302

CHAVE DE ACESSO

3524 0702 7864 3600 0698 5500 1000 0143 0216 5820 6783
Série 001
Folha 1/1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz AutorizadoraNATUREZA DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

VENDA DE MERCADORIA 135241516425119 - 15/07/2024 15:14:14 R[seco ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ ;
7T97923648111 02.786.436/0006-98

DESTINATÁRIO / REMETENTE
[&aa T RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSÃO |
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 15/07/2024ENDEREÇO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍIDA/ENTRADA
RUA VINTE E QUATRO, 872, 872 JD. PAULISTA 14790-000 15/07/2024 |MUNICÍPIO UF FONE / FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDA/ENTRADA )
Guaíra SP 1733327000 15:14:12
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Venc. 14/08/2024
Valor R$5.132,36

CÁLCULO DO IMPOSTO
” DE CÁLC. DO ICMS [eos DO ICMS BASE DE CÁLC. ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SUBST. |V. IMP, IMPORTAÇÃO |V. ICMS UF REMET.  |VALOR DO FCF VALOR DO PIS [V. TOTAL 3336

5.132,36 923,82 0,00 0,00 0,00 0, 00 0, 00 54,38 5.132,36[os DO FRETE [o DO SEGURO [DESCONTO OUTRAS DESPESAS [VALORTOTALIFI — ÍV.ICMS UF DEST. V.TOT. TRIB. VALOR DACOFINS |V.TOTALDA NOTA |
0,00 0,001 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 00 250,46 5.132,36

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZÃO SOCIAL [A POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF — [CNPI/CPE R
ros HENRIQUE CERRI (0) Emitente 66.529.777/0001-56ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

SP T97T438369116
QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO
| 11 CX 80,000 80,000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS VALOR TVADOR TAIS : +
CÓDIGO PRODUTO] DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH | O/csT| cFOoP | UN | quant | YAÇOR | YAOR | BEM | Vara! EL |EN | ALÍQ TPI

156... .sERESUBIN HP ENERGY EB - 500ML — . )21069090) 100 |5102 UND] —45,0000] 35,9000] 1.615,50] 1.615,50] 290/79 1 18,00]- 157 |FRESUBINHPENERGYEB-1000MEI [21069090] 100 | 5102 UND! 16,0000] 55,7100]. 891,36]. 8OL36| 16044]. [18,00]ne IDIBEN 1.5 HP EB 1000ML. —  . -—.. 121069090] 100 [5102 UND] 24,0000] 63,0000] 1.512,00] 151200]. 27216]... 5,00|EQUIPO ENTERAL SMART FRESENIUS. — . 190189099] 100 | 5102 UND) —85,0000l 13,1000] 1.113,50] 1.113,50/ 20043] | 18,00]

COM RECURSO CON $ CO IGINAL
PAGO SM Re Ti12022 FERE COM OR
CONVÊNIO Nº 04/2022
FONTE C9FEDERAL . ”

) ESTA DUAL S
CO) MUNICIPAL É

DADOS RATIO ARES RESERVADO AO FISCO ]INFORMAÇÕES COMPLEMENTA

Inf. Contribuinte: SOLICITADO PELA CONSULTORA THAIS VIA WHATS E DIGITADO POR BRUNO. MONT E FAT POR 33

ELIAS DO

Impresso em 04/09/2024 as 07:59:37 Gerado em www. fsist.com.br



0337 Comprovante de Entrega
Local de Pagamento Data de Vencimento

PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 14/08/2024
Beneficiário HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA Agência/Código do Cedente

RUA JOÃO PENTEADO - 717 CNPJ: 02.786.436/0006-98 00004 / 8629510
Data Documento Número do D Espécie de D: Aceite Data Processamento Nosso Número
15/07/2024 14302 P1 DM N 15/07/2024 330003537828-3

Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade — | Valor Valor do Documento
5 53.132,36

ACRÉSCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 esses As SLARAÇÃO DE ACEITE
APÓS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40 DISCRIMINADO PARA po O Taro AoA
Não será aceito pagamento via depósito bancário. 1
Sr. caixa após vencimento, recebimento com juros. FOCAL TT DATA

ASSINATURA
Pagador

SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872
14.790-000 GUAÍRA SP JD. PAULISTA

«» Santander 033 - 7 Recibo do Sacado
Local de Pagamento Data de Vencimento

PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 14/08/2024
Beneficiário HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA Agência/Código do Cedente

RUA JOÃO PENTEADO - 717 CNPJ: 02.786.436/0006-98 00004 / 8629510
Data Documento Número do Documento Espécie de Documento Aceite Data Processamento Nosso Número
15/07/2024 14302 P1 DM N 15/07/2024 330003537828-3

Uso do Banco Carteira Moada Quantidade — | Valor Valor do Documento
5 5.132,36

ACRÉSCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 & DeNeOmialA ae Temo 0,00
APÓS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40 OMTendesuções '
Não será aceito pagamento via depósito bancário. (+) MoraMulta
Sr. caixa após vencimento, recebimento com juros. (+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador .

SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872
14.790-000 GUAIRA SP JD. PAULISTA

Autenticação Mecânica

033 - 7 03399.86291 51033.000350 37828.301012 6 98080000513236«e» Santander

Local de Pagamento Data de Vencimento

PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 14/08/2024

eneficiáio HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA Agência/Código do Cedente
E JOÃO PENTEADO - 717 CNPJ: 02.786.436/0006-98 00004 / 8629510

Nosso Número

Não será aceito pagamento via depósito bancário.
Sr. caixa após vencimento, recebimento com juros.

Data Documento Número do Documento Espécie de Documento Aceite Data Processamento

15/07/2024 14302 P1 DM N 15/07/2024 330003537828-3
Carteira Moada Quantidade — | Valor Valor do DocumentoUso do Banco 5 51 32,36

(-) Desconto/Abatimento O, o o

ACRÉSCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 TETO

APÓS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40 GENS

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador

SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - AA
14.790-000 GUAÍRA JD. PAULISTA I3Y

Ficha de Compensação - A

O NI



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:46
847500475 ooo:

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

83399862915103300035037828301012698080AOO513236
BENEFICIARIO:
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDO
NOME FANTASIA:
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDORA DE
CNPJ: 02.786.436/0001-83
BENEFICIARIO FINAL:
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDORA DE
CNPJ: 02.786.436/0001-83
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAI
CNPJ: 48,341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 81.306
DATA DE VENCIMENTO 14/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 5.132,36
VALOR COBRADO 5.132,36

NR. AUTENTICACAO E.488.271.73E.6B1.829

Central de Atendimento BB
4904 0OO1 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 OBO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
eBOO 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 OBS
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

JIB5



NATUREZA DE OPERAÇÃO.

OCISCRE

DESTINATÁRIO/REMETENTE

LISLKRE IMPOURIAÇÃO É
DISTRIBUICAO DE DOCUMENTO

PRODUTOS MEDICOS | prRoAL |
Rua Murilo de cavIDA: 84 Anexo 1 ELETRÔNICA

: 0 - ENTRADA "= CHAVE DE ACESSO. o Cândida 1- SAÍDA [1] 3524 0707 0143 1800 0332 5500 1000 0703 1917 6450 1232
1308754) Nº 70,519 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
19,327357199 SÉRIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal

Folha 1 de 1 ou no site da SEFAZ Autorizadora
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO13524153

CNPJ

Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros
INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRIBUTÁRIO
122.382.370.113 : | 07.014.318/0003-32

NOME/RAZÃO SOCIAL CNFJ INSCRIÇÃO ESTADUAL DATA DA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA | 48.341.283/0001-61 ISENTO 17/07/2024ENDEREÇO CEP DATA DA SAIDA/ENTRA]RUA 24 872 14790-000 17/07/2024MUNICÍPIO FONE/FAX UF. | BAIRRO/DISTRITO HORA DA SAÍDAGuaira 5517992309765 SP | JARDIM PAULISTA 12:37
INFORMAÇÕES DE LOCAL DE ENTREGA

NOME/RAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF. INSCRIÇÃO ESTADUAL
SANTA CASA DE MISERIÇORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 ISENTOERE:
Rua 24, Nº: 872 14790-000MUNICÍPIO UF. BAIRRO/DISTRITO FONE/FAXGuaíra SP | JARDIM PAULISTA 17 3332 7000

FATURA

NUMERO VENCIMENTO — VALORI NÚMEROVENCIMENTO VALOR)7O319/1 16/08/24 4.918,40

CÁLCULO DO IMPOSTO

BASE DE CÁLCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS VALORICMS DESONERADO TBASEDECAÁLCULOICMSST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS|4.918,40 885,31 0,00 0,00 0,00 4.918,40VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS | VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.918,40

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME/RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA | CÓDIGO ANTT [PLACA DO VEIC. | UF, | CNPJ/CPF.
TRANSPORTADORA GLI LTDA O0-EMITENTE 18.670.098/0001-50ENDEREÇO ' MUNICÍPIO UF. [INSCRIÇÃO ESTADUALRua Armando Tarozzo 200 Ribeirão Preto / SP SP
QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

| 3,37 3.37
DADOS DO PRODUTO

CÓDIGO csTt/ VALOR VALOR BASE VALOR ALÍQUOTASPRODUTO DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS NCM/'SH — ESOSNI CFOP | UNID. QTDE. UNITÁRIO TOTAL ICMS TOMS TPE TOMS 2d
y É GEM 3.5X. BG/HCT/LY TES/GLU/LAC 450 TESTES [3822.19.90 |700 [5.102 CX 1,00)  4.452,0000 445200] — 4452,00 801,36 0,00] 18,00] 0,00

q 6 Lote: 413066A x1 Val:05/11/24 Cod. Alt.: OOO26345089
1408 | GEM CVP (PJ 3822.19.90 Jroo fs102 jox | 1,00] 466,4000 466,40 466,40 83,95 0,00] 18,00] 0,00

&Q SH bá ra COL AIt: 00024001587

PAGO COM RECURSOPROCESSO Nº 14/2022CONVÊNIO Nº 04/2022FONTE "JFEDERAL
(CO ESTADUAL
CO MUNICIPAL

7
CONFERE COM ORIGINAL

”

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
:: Tipo de Cobrança: Carteira | :: Valor aproximado dos tributos R$ (0.00%) Fonte: IBPT | :: Pedido:60609 | :: Inf. de entrega::: End. Entrega: Rua
[24 872 - JARDIM PAULISTA - Guaíra - SP - CEP: 14790000

RES sao ANO

FABI TAETECES ARRTAMCSRDE ro. em5

nO

-.RA: TJ
« Lan |

J36



Bradesco 237-2 Recibo do Pagador
Local de Pagamento

Vencimento| PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESSC 16/08/2024Bereficiário
Agência/Código do BeneficiárioCÍSCRE IMPORTAÇÃO E DIST RIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA 3389-0/000 1354-4Endereço do Beneficiário
CNPJ do BeneficiárioR. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 07.014.318/0001-70

Data do Documento Número do Documento Espécie Doc — Taceits s Data do Processamento Nosso Número17/07/2024 70319/1 ' DM IN 17/07/2024 09/00000042928-PUso do Banco Carteira Espécie — Kuantidade Valor (=) Valor do Documen:o9 R$ 4.918,40Instruções (Instruções de responsabilidade do beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.)
Multa de 2,00 % após 16/08/2024

(-) Desconto/Abatimento

Juros/Mora ao dia: R$ 1,64 após 16/08/2024
Protestável a partir de 29 dias do vencimento

() Outras Deduções

Após o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possível
(+) Mora/Multa/Juros

isentar multa e juros legais.

Beneficiário CISCRE IMPORTAGAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNP.! 07.014.318/0003-32

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPFICNPJ do Pagador24 872,
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAÍRA SP Código de Baixa 48.341.283/0001-61Beneficiário CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-3; 09/00000042928-PFinal: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1

4INAT.EAIL PAZENDA SANTA CÂNDINA - CAMPINAS , SD
R i través do cheque núm. do banco Autenticação Mecânica
Esta quitação só terá validade após o pagamento do Cheque pelo
banco pagador,

Bradesco 2 37-2 23793.38904 90000.004292 28000.135401 6 98100000491840
Loca! de Pagamento

VencimentoPAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESSC 16/08/2024Beneficiário CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDIC! - CNP.J:07.014.318/0001-70 Agência/Código do Beneficiário
R. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - P, E RURAL E, A. 'AÇAN- CAMPINAS - 3389-0/0001354-4Data do Documento Número do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número17/07/2024 7TO319/1 + N 17/07/2024 09/00000042928-PUso do Banco ra Quantidade Valor = men

[6X] e 4.918,40
Instruções (Instruções de resp llidade do beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.) &) Desconto/AbatimentoMulta de 2,00 % após 16/08/2024
Juros/Mora ao dia: R$ 1,64 após 16/08/2024 () Outras Deduções
Protestáve! a partir de 29 dias do vencimento CINTASApós o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possível
isentar muita e juros legais.

(+) Outros Acréscimos

E) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ do Pagador
RUA 24 872, : 48.341.283/0001-6114790-000 JARDIM PAULISTA GUAÍRA SP Código de Baixa

09/00000042928-PFinal: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1
2087.6441 LA

Autenticação Mecânica - Ficha de Compensação



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:46
047508475

ooce1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO BRADESCO S.A.

23793389049000000429228000135401698100000A9 1840
BENEFICIARIO:
CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUT
NOME FANTASIA:
CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUTOS ME
CNPJ: 07.014.318/00801-70
BENEFICIARIO FINAL:
CISCRE IMP E DISTRIB DE PRODUTOS ME
CNPJ: 67.014.318/0001-70
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 81.307
DATA DE VENCIMENTO 16/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 4.918,40
VALOR COBRADO 4.918,40

NR. AUTENTICAÇÃO D.450.FCC.E12.A3A.BC1

Central de Atendimento BB
4084 6001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0BO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 6722
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 eoss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

58



nscrição Estadual do Subs. Tn
687.161.985.111

| FUTURAS || pone E |Documento Auxiliar da Nota |É OU com hr Fiscal Eletrônica
|Saída: 1Futura C de Prod édicos e Entrada: 2 Chave de Acesso da NF-eHospitalares LTDA

Rua Deutor Guatter Nunes, 100 Ch.Junqueira No. 183.337 | 35240708231734000193550000001 833371 002051146Cep: 18271-210 Tatuí/SP SERIE: [U ds e do Ss so a0e no portal nacional da NF-e wwnw.nte.fazenda.gov.br/portal ou no site
Fone/Fax: (15) 3251-9494 / (15) 3305-4787 ) Página 1 de 2 Toi uforiza so' Consoante Er

.
- (Ni Operação | 135241549821826 18/07/2024 19:34

VENDA |
Tiscnção Estadua no

08.231.734/0001-93
DESTINATARIO/REMETENTE
( Nome/Razão Social

1.338 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
5

| 48.341.283/0001-61
Data da Emissão

18/07/2024ndereço : Sairro/Distnto ep Data dê Saide/EntradaRUA 24 872
JARDIM PAULISTA 14790-000 18/07/2024úncipio on nscnção Estadua, [ ” de Saida )[| GUAIRA (17)033327000 SP ISENTOFATURA

Í Dupl. : 183.337/1 Valor: 544,71 Vencto. 17/08/2024
|

CÁLCULO DO IMPOSTO
Dase de Cálculo de ator do ICMoO Dase ge Laiculo de

544,71
alor do Fre alor do Seguro escon

0,00 0,00

98,05
esonerado

0,00

0,00
odutos

544,71
alor ator Total da Noi

0,00 544,71

S é uD Valor do VW uo Valor total dos PA EA MANET ATESs despesas

0,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

(Razão Sociar” 1emíente o 1) digo AN Fraca do veiculo VTPVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE em) MM 12.270.745/0004-00VegveneentteaEEÇ—S:

( Endereço únicipio U iscrição Estadua;
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO, 2200 GALPAO 11B Kh se 671495090114( Quantidade Speécie arca eso eso Liquido1 ) CAIXAS ) 6,000 6,000DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO

Cód. Produto / Descrição do Produto/Serviço NCMWSH csT cFoP UNID, QTD, VLR.UNIT. VLR.TOTAL BC.ICMS VLR.ICMS VLR. IPI ALIQ, ALIQ.Serviço
icms À fel

572243 [CATETERINTRAVENOSO 18G CX .— Iontesscof oco É 5102 À cx 6,00 54,570000 327,42 327,42 58,94 18,0C/100 BIOMASS '
Lote : 2210018 Val. 30/09/2027 6,00

570615 BATADURACREPE 13F 12CM X isocossosol 000 É 5102 À PCT 10,00 / 8,023200 80,23 80,23 14,44 18,0
1,8M/4,5M C/12 UND "EUROPA"
POLARFIX
Lote : 112023 Val. 31/10/2028 10,00

s68056 É ATADURACREPE 13F 20CM X scossosof 000 | s102 || PCT 10,00 13,706400 137,08 137,06 24,67 18,0
1,8M/4,5M C/12 UND "EUROPA"
POLARFIX 16%
Lote : 042024 Val. 01/03/2029 X

RUA 24 872 JARDIMPAULISTA — 14790-000 GUAIRA SPLocal de entrega:

PAGO COM RECURSOPROCESSO Nº 14/2022CONVÊNIO Nº 04/2022FONTE FEDERAL
( ESTADUAL
CO MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL
2

””

"s



e

a

Recebemos de Futura Com.Prod.Médicos Hosp.Ltda os produtos/serviços constantes da nota fiscal indicada ao lado NF-e
183.337Le em

Data de recebimento Identificação e assinatura do recebedor

| 687.161.985.111

Tnscrição Estadual

—

SÉRIE: O

)
Rn

CR

FUTURA o Ana: Documento Auxiliar da NotaSiifirh ” om br Fiscal Eletrônica |
Futura Comércio de Produtos Médicos e Saida: 1 [FChave de Acesso da NF.

Hospitalares LTDA Entrada: 2 2YS de À da NF-eRua Doutor Gualter Nunes, 100 Ch.Junqueira ps 183.337 35240708231734000193550000001833371002051146
Cep: 18271-210 TatufSP SERIE: O FTonsu autentci no portal nacional da NF-8 Www.nte.fazenda.gov.br/portal ou no site
Fone/Fax: (15) 3251-9494 / (15) 3305-4787 Página 2 de 2 eiricdnia idaro utonzação [so

o ÇÃO,Nalera de Operação | 135241549821826 18/07/2024 19:34
VENDA

nNScnção Estaqual do Subst. INDUtaro T—
08.231.734/0001-93

CÁLCULO DO ISSQN
NSCHÇÃãO VIUNICIDA:

DADOS ADICIONAIS

cAVUK LoNDERIA NU Aly VA ENTREGA
- Não aceitamos reclamações postertores
- Favor conferir todos os itens.
- Em caso de não conformidade, faze:
observação no conhecimento d:
transportadora e NO Verso do canhoto
- Em caso de não conformidade com produto:
termotábeis, a devolução só será aceite
quando realizada no ato da entrega.
- Colocar data e hora no recebimento nec
canhoto da nota fiscal e no ennheriment:
Ap tranenoria

RECLAMAÇÕES
EM ATÉ 24hs

ator to eviços se ( Valor do ISSQN )

nformações Complementares

REG. :Ribeirão Preto

1D 1018787

eservadgo ao

N/P.207.977
(9)

MO



Banco

AY Barnico Naú S/A | 341-7 | RECIBO DO SACADOCedente Agência/Código Cedente VencimentoFUTURA COM.DE PROD.MEDICOS HOSP. 4522/40077-1 17/08/2024Sacador/Avalista Número do Documento Nosso NúmeroSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 183337/1 109/00303192-1Espécie Quantidade [valor (=)Valor Documento (-)Descontos/AbatimentosR$ x R$ 544,71
(+)Outros Acréscimos (=)Valor CobradoDemonstrativo:

CNPJ DO CEDENTE: 08.231.734/0001-93
END.: RUA DR GUALTER NUNES 100 JD.JUNQUEIRA 18271-210  TATUÍISP

Banco
à Banco Haú S/A | 341-7 | 34191.09008 30319.214521 24007.710007 1 98110000054471

R
Local de Pagamento

VencimentoAté o vencimento preferencialmente no ITAU. Após o vencto., somente no ITAU. 17/08/2024Cedente
Agência/Código CedenteFUTURA COM.DE PROD.MEDICOS HOSP. 4522/40077-1Data Documento Número do Documento Espécie Doc. — [Aceite Data Processamento Nosso Número18/07/2024 183337/1 RC N 18/07/2024 109/00303192-1Uso do Banco — jCIP Carteira Espécie Quantidade CoValor (=)Valor Documento109 R$ R$ 544,71

"APOS VENCIMENTO COBRAR R$ 0,16 POR DIA DE ATRASO anta ApetmentosAPÓS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE R$ 10,89 TlOutras DeduçõesSUJEITO A PROTESTO APOS 5 DIAS DO VENCIMENTO
(+)Mora/Multa

(+)Outros Acréscimos

(=)Valor

Sacado
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA 24
JARDIM PAULISTA - GUAIRA
14790-000 - SP

Sacador/Avalista

o A

JUL



13/08/2024 -” BANCO DO BRASIL - 14:38:46
6047500475

680061

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

ITAU UNIBANCO S.A.

34191090083031921452124007710007198110000054471
BENEFICIARIO:
FUTURA COM PROD MEDICOS
NOME FANTASIA:
FUTURA COM PROD MEDICOS
CNPJ: 08.231.734/0001-93
BENEFICIARIO FINAL:
FUTURA COM PROD MEDICOS
CNPJ: 08.231.734/0001-93
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341,.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 81.308
DATA DE VENCIMENTO 17/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 544,71
VALOR COBRADO 544,71

NR. AUTENTICACAO 3.235.992.A90.858.AB1

Central de Atendimento BB
4804 0001 Capitais e regioes metropolitanas
89800 .729 0001 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
6800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
09800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0oss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

FIL



Emissão: 22/07/2024 Destinatário: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
Cm NA eT NOS SO E TVA NT TRA DIO ME PECIUO E |
GUAIRA - RUA 24, 872 - JARDIM PAUL)

Al CIONONICA INIÇAdAa BO tado,
STA GUAIRA/SP Valor Total: 4.614,00 Nr-e

000012448DATA RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO REGEBEDOR

CEP 15810-175 FO

Corfiil
CAT CLEAN COMERCIO DE DESCARTAVEIS LTDA

RUA TAUBATE, 6 (LOJA)
JARDIM SOTTO - CATANDUVA - SP

DANFE b 7Documento Auxiliar da : " |Nota Fiscal Eletrônica | | Éines inha! E E
" 1 - Saída CHAVE DE ACESSONF-e 000012448-” 3524 07326378 8600 0133 56500 1000 0124 4812 4480 7229

Série 001 - Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal Ou no site da Sefaz autorizadoraNE (17) 3311-5291

NATUREZA DA OPERAÇÃO '
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVENDAC/ ST

135241572042891 22/07/2024 09:35:43INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTÁRIO CNPJ260234320110
32.637.386/0001-33 —DESTINATÁRIO / REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL
CNPJ/CPF DATA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA : 48.341.283/0001-61 22/07/2024 AFENDEREÇO

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAÍDA LRUA 24, 872 2 JARDIM PAULISTA 14790-000 22/07/2024 PAMUNICÍPIO UF TELEFONETFAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA SAÍDAGUAIRA SP (17) 3332-7000 09:35:26FATURA/DUPLICATAS *
PAGAMENT (9) NUMERO: 012448 - VALOR ORIGINAL: R$4.614,00 - VALOR DESCONTO: R$0,00 - VALOR LÍQUIDO: R$ 4.614,00

ES ARS 4.614,00 :
CÁLCUDO-RO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICMS SUBST, VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRÓDUTOS ”0,00 0,00; * 0,00 0,00 4.614,00VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO (PI VALOR TOTAL DA NOTA,(2X RSA 0,00 0,00 0,00 0,00 | 4.614,00TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS : :NOME / RAZÃO SOCIAL

FRETE POR CONTA CÓDIGOANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ CPF
9-Sem frete :ENDEREÇO ; MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO |

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 'CÓDIeo DESCRIÇÃO DO PRODUTO/ SERVIÇO Ncwm/sH jest] croP | unia | ame | VESR, pesconto | aaa [een] VAOR | VIOR SE EE| 4889  fPAPELTOALHAINTERFOLHA BRANCO PRINCESA 48183000 10500] 5405 | UN 600,000) T7,6900) 0,00) — 4614,00] 0,00 0,00 0,00] 0,00 | 0,00

PAGO COM RECURSOPROCESSO N* 1 4/2022CONVÊNIO Nº 04/2022FONTE EDERAL
(CO ESTADUAL
CU MUNICIPAL

Weslei Marques
RG: 30.601.493-2

Atmoxarifado

DADOS ADICIONAIS
DSTOFESCS

NOTA FISCAL E BOLETO
RESE

0206 — 220 343
DATA / HORA IMPRESSÃO: 22/07/2024 09:35:49



Te Bradesco 237-2 Recibo do Sacado
: VencimentoPagável preferencialmente na rede Bradesco ou Bradesco Expresso : : : 19/08/2024Cedente CAT CLEAN CPF/CNPJ 32,637.386/0001-33 | 'Agência/Código Cedente .RUA TAUBATE, 6 - JARDIM SOTTO - = CATANDUVA/SP - 1624-1/0023008-1Data do documento Número do documento Espécie doc. Aceite Data do processamento Nosso número22/07/2024  INFE-O12448-1/1 DS. N 22/07/2024 09/000000074198Uso do banco Cárteira Espécie Quantidade Valor ( = ) Valor do Documento09 R$

4,614,00Instruções (Texto de Responsabilidade do Cedente) (-) DescontoMora Dia/Com.Permanência:- R$ 15,23 - : -Multa após o Vencimento:- R$230,70 : (-) Outras Deduções / AbatimentoMANTENHA SEU CRÉDITO, PAGUE EM DIA.
(+) Mora / Multa / JurosProtestar após 5 dias do Vencimento.

|Não receber após à data agendada para protesto, ( +) Outros acréscimos

( = ) Valor Cobrado
Sacado:

CPF / CNPJSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48,.341.283/0001-61RUA 24, 872 - JARDIM PAULISTA
14790-000 - GUAIRA/SP "o
Sacador/Avalista: -

Autenticação mecânica
Recebimento através do cheque número — * do banco
Esta quitação só terá validade após o pagamento do cheque pelo banco sacado. *

237-2 23791.62403 90000.000746 19002.300804 4 98130000461400
Cocal de pagamento VencimentoPagável preferencialmente na rede Bradesco ou Bradesco Expresso : 19/08/2024Cedente CAT CLEAN CPF/CNPJ 32,637.386/0001-33 'Agência/Conta 1624-1/0023008-1RUA TAUBATE, 6 - JARDIM SOTTO - CATANDUVA/SP. Ed - " - ÁData do documento Número do documento Espécie doc. Aceite ta do processamen osso número22/07/2024 NFE-012448-1/1 DS. N 22/07/2024 09/000000074198Uso do banco Carteira Espécie Quantidade | Valor ( =) Valor do Documento09 R$ 4.614,00Instruções (Texto de Responsabilidade do Cedente) ( - ) Desconto
Mora Dia/Com,Permanência:- R$ 15,23 TOUS DER AbRERAMulta após o Vencimento:- R$230,70 (-) Outras Deduções / Abatimento
MANTENHA SEU CREDITO, PAGUE EM DIAL ao Sen nado. e Tr Nora (Nolta 1 Áuos:Pfotestar apos SWÍBS/96 Venicimento. ETA VERAS o AÇO NELE Lv ITED vã ruin (-+: Mora: CMulta-/ Juros
Não receber após a data agendada para protesto, ( + ) Outros acréscimos

( =) Valor Cobrado

Sacado: .
“CPF 7 CNPJSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA : 48.341.283/0001-61RUA 24, 872 - JARDIM PAULISTA

14790-000 - GUAÍRA/SP
Sacador/Avalista: -

nem aeentazç2aaaeãEÉ SÃ->0. Ásº

JM



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:46047500475 081

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4
BCO BRADESCO S.A.

23791624039000000074619002300804498130000461400
BENEFICIARIO:
ANA LUCIA FERREIRA DOS SANTOS
NOME FANTASIA:
ANA LUCIA FERREIRA DOS SANTOS CATAN
CNPJ: 32.637.386/0001-33
BENEFICIARIO FINAL:
ANA LUCIA FERREIRA DOS SANTOS CATAN
CNPJ: 32.637.386/0001-33
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 81.309
DATA DE VENCIMENTO 19/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 4.614,00
VALOR COBRADO 4.614,00

NR. AUTENTICACAO B.09B.71B.3A1.6CD.55F

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
6800 729 0Oo1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
60800 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 0OEB8
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



"RECEBEMOS DE ALFA CHEMICAL LTDA - 21,368.759/0001-00 OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF-eELETRÔNICA INDICADA ABAIXO. DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA, CIDADE: Guaira-SP - CPF/CNPJ:48.341.283/0001-61 - REC: Boleto Ban 15/08/24 R$: 2.686,69; boleto Ban 04/09/24 R$: 2.686,69: Nº 013882DATA DE RECEBIMENTO " IDENNTICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DATA EMISSÃO ' VALOR TOTAL DA NOTA ,

2910 "” Jim | LONA auco Aa DERA do Gésio 26/07/2024 5.373,38 | SERIE 1
[===] [=] rm à Le: Em mm ex Es oi” mm me Lx] um ma - == LL...) LL.) —m = = mm [LL mm —m [Lo] ue ma us mm Em mm mm em Em um

DANFE CONTROLE DO FISCO
à É cr Documento Auxiliar de 'ALFA Nota Fiscal Eletrônica É

— CHEMICÁL — NX]| 1-SAÍ -1- SAÍDA [] 2 ENTRADA " de autenticidade no porta! . Fda

ALFA CHEMICAL LTDA NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site
RUA DELMIRO JOSE DE ANDRADE, 332 8 C nº 013882 da Sefaz AutorizadaCEP: 14781-134 - BARRETOS-SP

FONE: (17) 3324-2169 SÉRIE 1 Página 1 de 1 Chave de Acesso
3524 0721 3687 5900 0100 5500 1000 0138 8215 0003 2935

NATUREZA DA OPERAÇÃO
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO 135241614728500 - 26/07/2024 16:50:43

INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRIB. CNPJ204137829117 21.368.759/0001-00.
DESTINATÁRIO/REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL
CNPJ / CPF DATA DA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 26/07/2024

ENDEREÇO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAÍDARUA 24,872 S N Centro 14790000 29/07/2024MUNÍCIPIO FONE/FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAÍDAGuaira | | (17) 3332-7000 SP |
FATURA E ,

FATURA VENCTO VALOR Lorna VENCTO VALOR | FATURA VENCTO VALOR | FATURA VENCTO VALOR |001 15/08/2024 2.686,69 || 002 04/09/2024 2.686,69 | -
CÁLCULO DO IMPOSTO

BASE CÁLC. ICMS VALOR DO ICMS BASE CÁLC.ICMS ST VALOR ICMS ST VIMPIMPORTAÇÃO VICMS UF REMET. VALOR DA FCP VALOR DO PIS V.TOTAL PRODUTOS5.373,38 967,21 0,00) 0,00 0,00 0,00; 0,00 28,35) 5.328,20
VALOR FRETE VALOR SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS|| VALOR DO (PI V.ICMS UF DEST. VAPROX, TRIB VALOR DA COFINS V.TOTAL NOTA sã0,0 0,00) 0,00 0,00 45,18 0,00 1.198,12 130,83) 5.373,38] +

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA DIGO ANTT PLACA VEÍCULO UF CNPJICPFtemendo LE) | |
ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO :6 | VOLUME KR | 7 315,360 IE 312,000
Vs

OBENUCOS AO : Sao SUNT avésTOS MERIENSI VER IBM eis | m
7B698621103094 | ALPHA LAV CLOR 50L 286289011 1,0000 373,2000 |. 373,20 373,20 67,183 — 0,00/18,00 0,00
1247 ALPHA LAV POWER N 50L 34025000] 000 — [5101 |BB 1,0000 7 1.390,0000 rá 1.390,00 1.435,18 258,33  45,18/18,00 3,25
7292627 105074 | ALPHA LAV PROX 56KG 282869011 | 000 — [5101 |BB 2,0000 e A45,5000 |, — 2.891,00 2.891,00 520,38 — 0,00[18,00/ 0,00

7898621104916 | ALFA SOFT BLUE 50L 38099190 | 000 — 15101 |BB 20000) — 337,0000 | + 674,00]. — 674,00 121,54 — 0,00118,00 0,00

ESNVENO pn eaRto CONFERECOMORIGINA —  pacueNTO PARCIALNO
veneran — VALORDER$ 2.636,69

vages, a aVC

Á DO ISSON
ESA TATINTEN VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

ISENTO

DADOS ADICIONAIS REST ESoS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

PED. VDA: 250003293; VND: TIAGO HENRIQUE; Codigo Cliente: 00000053; Nome Fantasia: SANTA CASA DE
GUAIRA; J hj Ç



748-X

R DELMIRO JOSE DE ANDRADE
CEP; 14781-134 - BARRETOS / SP

Instruções (Texto de resp

332 - Distrito Industrial 1

RECIBO DO PAGADORPagador Nas
Número do Documento & |

SANTA CASA DE MISERICORDIA EG GUAIRA - CNPJ: 48.341.253/0001-81 013882/ABeneficiário "o.
ALFA CHEMICAL LTDA

- CNPJ: 21,368.759/0001-00

Nosso Número

APÓS 15/08/2024 COB
PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS
PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO

onsabilidade do Beneficiário.
RAR JUROS DE R$ 8,868 AO DIA

"Quantidade

Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário)

24/208960-9 Valor do Documento
2.686,69

Agência/Código Beneficiário
0715.25.16553

[748-X
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DE CRÉDITO DO SICREDI

T14891.12420 08960.907155 25165.5310447 98090000268669
Beneficiário

ALFA CHEMICAL LTDA - CNPJ: 24 -368.759/0001-00
R DELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito industrial 1 - CEP: 14781-134 - BARRETOS 1SP

Data do Documento Nº do Documento Espécie Doc. Acelte Data do Processamento26/07/2024 013882/A DM N 26/07/2024Uso do Banco Carteira Espécie Moeda | Quantidade Moeda | Valor1 R$
Instruções (Texto de responsabilidade do Beneficiário, Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o bensficiário) (-) Desconto |APÓS 15/08/2024 COBRAR JUROS DE R$ 8,96 AO DIA

PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS
() Outras Deduções/AbatimentoPAGAR SOMENTE ESTE BOLETO

(+) Mora/Multa/uros

(+) Outros Acréscimos

(=)Valor Cobrado

CNPJ: 48.341.283/0001-81
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

2 ÃO? RUA 24,872, S/N, , Centro
CODIGO: 00000053 ETEP: 14790-000 - Guaira/SP
RCA: 056 - TIAGO HENRIQU

SACADOR/AVALISTA;
CPF/CNPJ:

MH| À

Autenticação - Ficha de Compensação

JF



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:46
8475880475 6081

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: G475-8 CONTA: 49.025-4

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

74891124200896690715525165531044798090000268669
BENEFICIARIO:
ALFA CHEMICAL LTDA
NOME FANTASIA:
ALFA CHEMICAL LTDA
CNPJ: 21.368.759/0061-09
BENEFICIÁRIO FINAL:
ALFA CHEMICAL LTDA
CNPJ: 21.368.759/0001-00
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0901-61

NR. DOCUMENTO 81.310
DATA DE VENCIMENTO 15/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 2.686,69
VALOR COBRADO 2.686,69

NR. AUTENTICAÇÃO B.71D.1F7.1F2.DCB.451

Central de Atendimento BB
4904 60081 Capitais e regioes metropolitanas
6806 729 OBO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0896 729 8722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
68066 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
08GG 729 GOSS
Informacoes, reciamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

JB
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: Bradesco 237-2 |
Comprovante de Entrega

Beneficiário
Agência/Cód. Beneficiário | Nro.Documento ( ) Mudou-seC MHOSPITALAR S.A. (RPO) CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002417-1 001526082 ( ) Ausente

Pagador Vencimento Valor do Documento ( ) Não existe nº indicadoSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 19/08/2024 500,00 () Recusado
( )Nãop joData Assinatura
( ) Endereço insuficiente
( ) Desconhecido

Data Entregador ( ) Falecido
( ) Outros (anotar no verso)

Recebi(emos) o bloqueto/título com as características acima.

:
Recibo do PagadorBradesco 237-2 |

Local de Pagamento
VencimentoPagáve! em qualquer Banco até o Vencimento.

19/08/2024
Beneficiário/CNP. /Endereço

Agência/Código do BeneficiárioC M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002417-1AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055

Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número22/07/2024 001526082 DM N 22/07/2024 02/00001213309-7Uso do Banco Carteira | Espécie Quantidade Valor Valor do Documentoo2 R$ 500,00Instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva responsabilidade do beneficiário) (-)Desconto/Abati:

APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% (Outras Deduções
COBRAR JUROS DE R$ 1,00 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. | (+)Mora/MultaNAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE ()Outros Acrêscimos
BANCARIA, NÃO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM
O(OS) DEBITO(S).

(=)Valor Cobrado
Pagador

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Código Interno: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000

MAFRA
mECSIIO AÇÃO

Sacador/Avalista

Autenticação Mecânica

| Bradesco 237-2 | 23793.37609 20000.121333 09000.241704 5 98130000050000
Local de Pagamento Vencimento

Pagável em qualquer Banco até o Vencimento. 19/08/2024
Beneficiário/ CNPJ/Endereço j Agência/Código do Beneficiário
CM HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002417-1AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055

Data do D: ft Nro.Documento "Tespécie Doc. láceite — [Data do Processamento Nosso Número
ZFAfO7IPOPA Ú 001526082 DM N 22/07/2024 02/00001213309-7
Uso do Banço Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documentoo2 R$ o 500,00
Instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva resp bilidade do beneficiário) (-)Desconto/Al )

APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00%
COBRAR JUROS DE R$ 1,00 POR DIA DE ATRASO

(-)Outras Deduções

PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. (ToraMult
NÃO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE —
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM C)Outros Acréscimos
O(OS) DEBITO(S). NV Coorads

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Código Intemo: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000

MAFRA
ISSacador/Avalista é S

, ] ]| Ficha de Compensação



13/88/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:46647500475 oee1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 8475-8 CONTA: 40.025-4

BCO BRADESCO S.A.

23793376092000612133309000241704598130000A50000
BENEFICIARIO:
CM HOSPITALAR SA
NOME FANTASIA:
CM HOSPITALAR SA
CNPJ: 12.420.164/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:
CM HOSPITALAR SA
CNPJ: 12.420.164/0061-57
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0601-61

NR. DOCUMENTO 81.311
DATA DE VENCIMENTO 19/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 500,80
VALOR COBRADO 508,00

NR . AUTENTICACAGS E.C1C.BB2,266.COF.EDA4

Central de Atendimento BB
4004 60801 Capitais e regioes metropolitanas
6800 729 0001 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
6800 729 6722
Informaçoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos e servicos.

Ouvidoria
e8em 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
8809 729 0088
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

IL
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Bradesco 23/-2 |
Comprovante de EntregaBeneficiário =. Agência/Cód, Beneficiário | Nro. Documento (O) Mudou-seC M HOSPITALAR S.A. (RPO) CNPJ: 12.420.164/0001-57 .: 3376-8/00002417-1 001526784 () AusentePagador

Vencimento Valor do Documento ( ) Não existe nº indicadoSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 19/08/2024 3.200,00 () Recusado
( ) Não procuradData Assinatura ( ) Endereço insuficienteRecebi(emos) o bloqueto/título com as características acima.
( ) Desconhecido

Data Entregador ( ) Falecido
( ) Outros (anotar no verso)

—
Recibo do PagadorFM Bradesco 237-2 |

Loca! de Pagamento
Vencimento. Pagável em qualquer Banco até o Vencimento.

19/08/2024Berieficiário/CNFJ/Endereço
Agência/Código do BeneficiárioC MHOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 ;

3376-6/00002417-1AV: LUIZ MAGGION!, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055
“ Data do Documento Nro Documento TESpédie Doc. Aceite — [Data do Processamento —  TíNosso Número22/07/2024 001526784 DM N 22/07/2024 02/00001215271-7Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documentoo2 R$

3.200,00Instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva responsabilidade do beneficiário)
()Desconto/Abatimento

APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00%
COutras DeduçõesCOBRAR JUROS DE R$ 6,40 POR DIA DE ATRASO

PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS, | ()MoraMuitaNAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE o —BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM 6 mosO(OS) DEBITO(S).
(=)Valor Cobrado

Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Código interno: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA

CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000

Autenticação Mecânica

Sácador/Avalista
E;

Local de Pagamento
Vencimento

Pagável em qualquer Banco até o Vencimento. 19/08/2024
Beneficiário/CNP Endereço

Agência/Código do BeneficiárioCMHOSPITALAR S.A, (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57
3376-6/00002417-1AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055

Data do Document: Nro. Documento TEspécie Doc. Data do Processamento Nosso Número22/07/2024 =” ” 001526784 DM | N 22/07/2024 02/00001215271-7Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documentoo2 R$ | 3.200,00Instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva responsabilidade do beneficiário) (-)Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% Dou =
COBRAR JUROS DE R$ 6,40 POR DIA DE ATRASO ç
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. | FITioraMulta
NAO' AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
BANÇARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM (+)Outros Acréscimosfe. ) DEBITO(S).

(=)Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Código interno: 000076-0001
emo RUA 24, 872 - JD PAULISTA

CNPJ: 48.341 .283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000 ;

MAFRA
PO; ISSSacador/Avalista

Ficha de Compensação

— IN



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:47
047500475 9881

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO BRADESCO S.A.

23793376092000012152371000241704298130000320000
BENEFICIARIO:
CM HOSPITALAR SA
NOME FANTASTA:
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 81.312
DATA DE VENCIMENTO 19/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 3.200,00
VALOR COBRADO 3.200,00

NR. AUTENTICACAO E.9A7.D27.2D1.412.2E2

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0BO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0808 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 OOss
Informaçoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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loa3-7 | Recibo do PagadorBeneficiário
VencimentoGEMMINI! Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJI:24,481.773/0001-03) 1AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500 3/ 08/2024Pagador

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61 Agência / Código Beneficiário

R$423.50

0004-3/828197-1Data do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número14/06/2024 130240/2 DM N 14/ 06/2024 000001302402-7Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do DocumentoECR R x(-) Descontos/Abatimentos (+) Mora/Multa (=) Valor Cobrado
Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário)
Título 130240/2 (2 de 2)

essseseoreeno Caorte.aqui -

 033-7| 03399.82811 97100.000138 02402.701011 7 98070000042350
Vencimento

13/08/2024
Beneficiário
GEMMINI! Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03)
AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

Data do Documento  |No., do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número14/06/2024 130240/2 DM N 14/06/2024 000001302402-7
Uso do Banco Carteira Espécie [Quantidade Valor Valor do Documento

ECR R$ " R$423,50
Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário) (-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48,341.283/0001-61
RUA 24, 872
PARANOA
14790000 - Guaira - SP 58

BoAMITO Ficha de Compensação

Autenticação Mecânica



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:47847508475 eso

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: G475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

033998281197100008138024027010117980/0000042350
BENEFICIARIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24,481.773/0001-03
BENEFICIÁRIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-63
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUATR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 81.313
DATA DE VENCIMENTO 13/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 423,50
VALOR COBRADO 423,50

NR. AUTENTICACÃAO 3.E55.151.878.2FA.FEO

Central de Atendimento BB
4804 00901 Capitais e regioes metropolitanas
0880 729 0BOB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
6809 7229 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
68066 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
29860 729 0088
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

DEI
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| 033-7Beneficiário Recibo do Pagador
GEMMINI Gestora de Equip Mater Med implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03)AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Vencimento

19/08/2024Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61 Agência / Código Beneficiário

0004-3/828197-1Data do Documento [No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número20/06/2024 130743/2 DM N 20/06/2024 000001307432-6Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do DocumentoECR R$
(-) Descontos/Abatimentos

(+) Mora/Multa R$450,00
(=) Valor Cobrado

0337] 03399.82811 97100.000138 07432.601016 1 98130000045000Local do Pagamento
Pagável em Qualquer Banco até o Vencimento Vencimento

19/08/2024Beneficiário
GEMMINI! Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03)AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Agência / Código Beneficiário -
0004-3/828197-1

Nosso Número
000001307432-6

Data do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite — — [Data do Processamento20/06/2024 130743/2 DM N 20/06/2024Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade ValorECR R$ "
Valor do Documento

R$450,00Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário)
(-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61
RUA 24, 872
PARANOA
14790000 - Guaira - SP

TONI Ficha de Compensação

enticação Mecânica



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:47647500475 ego

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: G475-8 CONTA: 49,025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

93399828119710000013807432601016198130800045080
BENEFICIARIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0081-03
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 81.314
DATA DE VENCIMENTO 19/08/2024DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 450,00VALOR COBRADO 450,00

NR. AUTENTICACAO F.4B4.C19.1E9.AD7.460

Central de Atendimento BB
4084 66G1 Capitais e regioes metropolitanas
0806 729 8881 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais,

SAC BB
0806 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos e servicos,

Ouvidoria
6890 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
6890 729 0888
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Sel
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Beneficiário
GEMMINI Gestora de Equip Mater
AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVI

[033-7 | Recibo do Pagador
Med Implan Nac/Imp Ltda

ELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17
(CNPJ:24,481.773/0001-03)
035-500

Vencimento

17/08/2024Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DEG Agência / Código BeneficiárioUAIRA CNPJ:48,341 .283/0001-61

0004-3/828197-1Data do Documento No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número18/06/2024 130562/2 DM N 20/06/2024 000001305622-0Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do DocumentoECR R x(-) Descontos/Abatimentos
(+) Mora/Multa R$423,50

(=) Valor Cobrado

Local do Pagamento
loa33-7! 03399.82811 97100.000138 05622.001013 1 98110000042350

Pagável em Qualquer Banco até o Vencimento Vencimento
17/08/2024Beneficiário

GEMMINI! Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp LtdaAV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, (CNP):24,481.773/0001-03)
10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

Data do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número28/06/2024 130562/2 DM N 20/06/2024 000001305622-0Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do DocumentoECR R$ " R$423 50Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário)
(-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61
RUA 24, 872
PARANOA
14790000 - Guaira - SP

Sacador/Avalista: 81

AT Ficha de Compensação

Autenticação Mecânica



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:47847500475 08e1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: G9475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399828119710000013805622001013198110000042350
BENEFICIARIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481,773/0001-03
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24,481.773/0001-03
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ; 48,341,.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 81.315
DATA DE VENCIMENTO 19/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 423,50
VALOR COBRADO 423,50

NR. AUTENTICACÃO 1.2A2.9C6.1CC.2EC.FF1

Central de Atendimento BB
4694 6661 Capitais e regioes metropolitanas
60806 729 0001 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
909890 729 6722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos e servicos.

Ouvidoria
6860 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento,

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
68698 729 0688
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

65
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[033-7 |:
Recibo do PagadorBeneficiário '
VencimentoGEMMINI Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03) 19/08/202AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

/ / 4Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61 Agência / Código Beneficiário
Data do Documento No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento20/06/2024 130745/2 DM N 20/06/2024

Carteira

0004-3/828197-1
Nosso Número

000001307452-0Uso do Banco Espécie | Quantidade Valor Valor do DocumentoECR R$ x R$23,00(-) Descontos/Abatimentos (+) Mora/Multa (=) Valor Cobrado
Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário)
Titulo 130745/2 (2 de 2)

033-7 | 03399.82811 97100.000138 07452.001014 6 98130000002300Local do Pagamento
Pagável em Qualquer Banco até o Vencimento

Vencimento

19/08/2024Beneficiário
GEMMINI Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24,481.773/0001-03)AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

Nosso Número
000001307452-0

Data do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento20/06/2024 130745/2 DM N 20/06/2024Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade ValorECR R$ x
Valor do Documento

R$23,00Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário) (-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48,341.283/0001-61
RUA 24, 872
PARANOA
14790000 - Guaira - SP

JoyOT Ficha de Compensação

Autenticação Mecânica



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:47647569475 ego

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

633998281197100000138074520010145698130000002300
BENEFICIARIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINIT GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
BENFFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24,481,.773/0001-03
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.,341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 81. 316
DATA DE VENCIMENTO 19/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 23,00
VALOR COBRADO 23,00

NR. AUTENTICACÃO E.F52.0BD.686D.9BF.B2D

Central de Atendimento BB
4004 0081 Capitais e regioes metropolitanas
6896 729 GBB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
098056 729 9722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
6806 729 5678
Recilamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
6806 729 0088
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

J68
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| 033-7 | Recibo do Pagador
VencimentoGEMMINI Gestora de Equip Mater Med implan Nac/Im Ltda PI:24.481. -AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - se - SS EA P91713/0001-03) 14/08/2024Pagador
Agência / Código BeneficiárioSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341,283/0001-61 0004-3/828197-1Data do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número15/07/2024 132792/1 DM N 15/07/2024 000001327921-1Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do DocumentoECR —R$ “x = R$484,00(-) Descontos/Abatimentos (+) Mora/Multa (=) Valor Cobrado

Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário)
Título 132792/1 (1 de 2)

DTTTTITADAAISeToosSenssesesmessesesrecesrerressencesceceseneeaeao Carte.aqui -

| 033-7] 03399.82811 97100.000138 27921.101013 2 98080000048400Local do Pagamento
VencimentoPagável em Qualquer Banco até o Vencimento 14/08/2024Beneficiário
Agência / Código BeneficiárioGEMMINI Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ):24.481.773/0001-03) 0004-3/828197-1AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Data do Documento  [No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número15/07/2024 132792/1 DM N 15/07/2024 000001327921-1Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do DocumentoECR R$ x = R$484,00Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário) (-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61
RUA 24, 872
PARANOA
14790000 - Guaira - SP

TT maio,Autenticação Mecânica



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:47
6475860475 ego:

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

63399828119716009013827921161013298ARCOABAB&AGO
BENEFICIÁRIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48,341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 81.317
DATA DE VENCIMENTO 14/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 484,00
VALOR COBRADO 484,00

NR. AUTENTICAÇÃO 5.7FB.4AB.B20.8B6.D28

Central de Atendimento BB
4864 0001 Capitais e regioes metropolitanas
6898 729 6603 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
60808 729 6722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Quvidoria
88560 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
098096 729 0888
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

JI7)
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[o33-7 | Recibo do Pagador
GEMMINI Gestora de Equip Mater Med implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03)
AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Vencimento

17/08/2024
Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48,341.283/0001-61

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

Data do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número
18/07/2024 133188/1 DM N 18/07/2024 000001331881-0
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento

ECR R$ " = R$624,02
(-) Descontos/Abatimentos (+) Mora/Multa (=) Valor Cobrado

Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário)
Titulo 133188/1 (1 de 2)

lo33-71 03399.82811 97100.000138 31881.001015 1 98110000062402
Vencimento

17/08/2024
Beneficiário
GEMMINI Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03)
AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

Data do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número
18/07/2024 133188/1 DM N 18/07/2024 900001331881-0
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento

ECR R$ x = R$624,02
Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário) (-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61
RUA 24, 872
PARANOA
14790000 - Guaira - SP

MI Ficha de Compensação

IF3
Autenticação Mecânica



13/08/2824 - BANCO DO BRASIL - 14:38:47
6475080475 egoo1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 6475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

83399828119710600013831881001015198110000062402
BENEFICIARIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.,481.773/00601-03
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0601-03
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 81.318
DATA DE VENCIMENTO 19/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 624,02
VALOR COBRADO 624,02

NR. AUTENTICACAO 8O.F4A.1F3.9C6.A48.AC7

Central de Atendimento BB
4604 0061 Capitais e regioes metropolitanas
6896 729 0901 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0806 729 29722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos. ó

Ouvidoria
898086 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0860 729 90OBB
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

JF
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| 033-7 | Recibo do Pagador
Vencimento

GEMMINI Gestora de Equip Mater Med Implan N 24,481. -
AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10.90 -  AURU - SW -1f056.600 ABI 1T3/0001-09) 17/08/2024
Pagador ênci ódi iciári
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61 A ru O004-3/8281907 1
Data do Documento No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número = |18/07/2024 133190/1 DM N 18/07/2024 000001331901-9Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do DocumentoECR R$ " = R$423,50

(-) Descontos/Abatimentos (+) Mora/Multa (=) Valor Cobrado

loa3-7] 03399.82811 97100.000138 31901.901012 7 98110000042350
Vencimento

Pagável em Qualquer Banco até o Vencimento 17/08/2024
Beneficiário Agência / Código Beneficiário
GEMMIN! Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03) 0004-3/828197-1
AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Data do Documento |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número
18/07/2024 133190/1 DM N 18/07/2024 000001331901-9
Uso do Banco Carteira = Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento

ETR R$ x = R$423,50
Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário) (-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48,341.283/0001-61
RUA 24, 872
PARANOA
14790000 - Guaira - SP

Tin E
Autenticação Mecânica



13/68/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:47
6475900475 68001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 9475-8 CONTA: 46.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

93399828119710060013831901901012798110000042350
BENEFICIÁRIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24,481.773/0001-63
PAGADOR :
SANTA CASA DE MESERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.,3941,.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 81.319
DATA DE VENCIMENTO 19/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 423,50
VALOR COBRADO 423,50

NR. AUTENTICACAO E.A5SD.BEB.975.8E9.AS5O

Central de Atendimento BB
4094 6661 Capitais e regioes metropolitanas
86866 729 0BB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
6806 729 8722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos,

Ouvidoria
6898 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 600688
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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|o33-7 | Recibo do Pagador
Vencimento

GEMMINI Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03)
AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500 17/08/2024
Pagador Agência / Código Beneficiário
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJI:48.341.283/0001-61 0004-3/828197-1
Data do Documento |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número
18/07/2024 133192/1 DM N 18/07/2024 000001331921-3
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento —

ECR R$ Fo = R$46,00
(-) Descontos/Abatimentos (+) Mora/Multa (=) Valor Cobrado

Es

Local do Pagamento
lo33-71 03399.82811 97100.000138 31921.301011 4 98110000004600

Pagável em Qualquer Banco até o Vencimento
Vencimento

17/08/2024
Beneficiário
GEMMINI Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481,.773/0001-03)
AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

Data do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número

18/07/2024 133192/1 DM N 18/07/2024 000001331921-3
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento

ECR R$ = R$46,00
Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário) (-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61
RUA 24, 872
PARANOA
14790000 - Guaira - SP

mi Ficha de Compensação

JD
Autenticação Mecânica



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:47847589475 ese

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 8475-8 CONTA: 408.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399828119710000013831921301011498110000004600
BENEFICIARIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-63
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/00981-03
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0091-61

NR. DOCUMENTO 81.320
DATA DE VENCIMENTO 19/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 46,00
VALOR COBRADO 46,06

NR. AUTENTICAÇÃO 7.6C1.33E.E95.E6D.DD7

Central de Atendimento BB
4964 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0888 729 0OB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
8806 729 8722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
08068 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0869 729 2088
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



DANFE
7 Documento Auxiliar da

X Nota Fiscal Eletrônica
PE 0 - Entrada
a 1- Saída A

iTTTIRÁRTIGE Nº Q00014840 EL,
era

x) ?

CAREES meu oa SON SÉRIE 1 Pá 2/1 CHAVE DE ACESSONãfureza da operação
3524 0756 9270 2300 0109 5500 1090 0148 4016 0155 5908OPERAÇÃO REG.EM ECF Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-eTnscrição Estadual Tnsc. Estadual Subst. Tributário T CNET PROTOCOLO DE AD Toni Dural ou no site da Sela antorizada322011587118

S$6.927.023/0001-09 PA 135241540490549 30/07/2024 14:14:43DESTINATARIO/REMETENTE
Nome / Razão Social

TPFETCTNEI [Data da EmissãoSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 30/07/2024Endereço
Bauro / Distrito ARUA 34 Nº 872 [CENTRO 14790-000 30/07/2024Município Fone 7 Fax UE fo FAori da SaidaGUAIRA CANA (17) 3332-7000 SP |- 14:07:50FATURA É ”

1 69223 * 19/08/2024 :

CÁLCULO DO IMPOSTO
Base de Cálculo do ICMS Valor do ICMS Base de Cálculo do ICMS Substituição | Valor do IGMS Substituição Valor total dos Produtos .0,00 0,00 0,00 0,00 692,23 |Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessórias Valor do TPI Valor total da Nota '0,00 0,00 0,00 0,00 6282,23|TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
Nome 7 Razão Social

Tete por Conta: Placa do veículo UF T TNPJI7CTPF* O-Frete por conta do Remetente(CIF) -Endereço
Município UF Inscrição Estadual

Quantidade Espécie Marca Numeração Peso Bruto Peso Líquido
0.000 0.000DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

Código * 4 * Descrição do;Produto:/ Serviço = a Valor... : Valor | BaseCale]l > Valor | Valor | Ala. Alia,NA EO EaD alho PESSOA ES be si Unitário [OO Total | IGMS 0) cms | ro Licvus|tr19163 BROCOLIS NINJA 300G UNIDADE 07041000 [0/40 [5929 UN 5 4,99 24,95 x 000 0,00 0,00 o33077 MELAO AMARELO KG 08071900 [0/40 |5929 [KG 8,76 4,99 43,71 E 0,00 0,00 0,00 o34944 ABOBORA ITALIANA KG 07099300 10/40 15929 |KG 5,995 2,99 17,93 Se 000 0,00 0,00 (6033 REPOLHO VERDE KG 07049000 10/40 15929 |KG 5,06 1,59 8,04 DO 0,00 0,00 0,00 o6064 BETERRABA 07061000 [0/40 [5929 |KG 3,05 2,99 9,12 > 0,00 0,00 0,00 o6065293 16457 Sd o MANTEIGA PICADA PCT 07049000 10/40 15929 [UN 6 6,99 41,94 x 0,00 0,00 0,00 o

6156 CHUCHU KG 07099300 10/40 15929 |KG 8,22 2,99 24,58 | > 0,00 0,00 0,00 o6163 j MANDIOCA SALSA KG 07149000 j0/40 [5929 [KG 7,025 19,99 140,43 | >< 0,00 0,00 0,00 o
6217 MAMAO FORMOSA KG 08072000 10/40  |5929 [KG 4,09 4,99 20,41 [> 0,00 0,00 0,00 o
6231 MELANCIA KG 08071100 10/40 15929 [KG 17,06 1,79 30,54 | 0,00 0,00 0,00 o
6293 LIMAO KILO 08055000 (0/40 15929 KG 1,085 2,49 2,701 > 0,00 0,00 0,00 o
6323 LARANJA KILO 08051000 [0/40 15929 [KG 6,135 4,59 28,15 | >< 90,00 0,00 0,00 o
6330 BATATA DOCE KG 07142000 j0/40 15929 [KG 3,32 3,79 12,58 rs 0,00 0,00 0,00 o
6415 ABACAXI 08043000 10/40 [5929 JUN 5 7,99 39,95] 9,00 0,00 0,00 o6477 VERDURA FOLHA 84198999 [0/40 [5929 JUN 6 7,99 47,94) 0,00 0,00 0,00 o6491 MILHO VERDE 20058000 [0/40 [5929 [UN 15 7,80 117,00] =. 0,00 0,00 0,00 o
6668 ACELGA. 07051900 [0/40 [5929 |KG 10,655 2,99 31,86| >: 0,00 0,00 0,00 o
6859 MACA NACIONAL RF. 000001090 08081000 j0O/40 15929 |KG 5,045 9,99 50,40 | > 0,00 0,00 0,00 o

| Sao Mo | Valor total dos Serviços Base de Táloulo do ISSON Valor do ISSQN |
DADOS ADICIONAIS

Informações complementares
Reservado ao Fisco

Ref. Cupom Fiscal: 77,
DANF REFERENTE PEDIDO GRAZIELA
BOLETO BANCARIO COM VENCIMENTO 19/08/2024

PAGO COM RECURSO CONFERE COM ORIGIN! -À á a
CONVÊNIO Nº 04/2022 A í ASHFONTE PJFEDERAL 7 OSS Sera TS) ESTADUAL : —— 1

MUNIC By dif: é
OO AO SEO : J po

ÃO Des AS EA AR Coe DES SL ARE BRAD o a A E A SALA
Recebemos de SUPERMERCADO MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado, NF-e
Emissão:30/07/2024 Total RE — 692,23 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. 000014840Data de Recebimento Identificação e assinatura do Recebedor SÉRIE 1Í 3 A e E há ; sita200 T 134 Avai ; dó) 2 2 rua MIA



RECIBO DO PAGADOR

EB Banco ltaú S.A. 341-7 | 34191.57007 04128.551332 31805.680001 1 98130000069223
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes. Temer 9/08/2024
Beneficiário

Agência/Código BeneficiárioSUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09 1333/18056-8&AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP
Data do documento — Núm. do documento Espécie Doc. — [Aceite — [Data Processamento Nosso Número30/07/2024 14840 DMI N 30/07/2024 157 /00041285 -5Uso do Banco Carteira spécie — [Quantidade Valor (O) Valor do Documento157 R$ 692,23Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate o BENEFICIÁRIO.
APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

E) Valor Cobrado

agador -SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61IRUA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP ;
Beneficiário final CNPI/CPF:

Autenticação mecânica

; Banco ltaú S.A. 341-7 | 34191.57007 04128.551332 31805.680001 1 I8130000069223
encimentoLocal de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes. 19/08/2024

Beneficiário
|Agência/Código BeneficiárioSUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09 1333/18056-8AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

Data do documento — Núm. do documento Espécie Doc. — [Aceite — Data Processamento Nosso Número30/07/2024 14840 DMI N 30/07/2024 157 / 00041285 - 5Uso do Banco Carteira Espécie — jQuantidade Valor =) Valor do Documento
157 R$ 692,23

Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate o BENEFICIÁRIO. (-) Descontos/A batimento
APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(+) Juros/Multa

(O) Valor Cobrado

[Pagador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CNPJ/CPF: 48.341 .283/0001-61
IRUA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP
Beneficiário final CNPS/CPE:

Hb
A

Ficha de Compensação
Autenticação mecânica



13/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:38:47
947580475

60001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 6475-8 CONTA: 40.025-4

ITAU UNIBANCO S.A.

34191570070412855133231805680001198130000069223
BENEFICIARIO:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.623/00861-09
BENEFICIARIO FINAL:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0691-69
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 81.321
DATA DE VENCIMENTO 19/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 13/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 692,23
VALOR COBRADO 692,23

NR. AUTENTICACAO 0.935.957 .498.85F.AES

Central de Atendimento BB
4064 0001 Capitais e regioes metropolitanas
6800 729 9001 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
2806 729 6722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
06808 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
68690 729 60688
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

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

2383



Yooa S-UM
| TORNIIICAÇÃO DO EMITENTE DANFE

AUXILIAR DA ÉRICARDO JUNQUEIRA LELIS NOTARSCAL | AAV. 7,807 - CENTRO i [ CHAVE DE ACESSO14790-000 GUATRA - SP O-ENTRADA 3524 0800 7164 7900 0167 5500 1000 0015 3010 0000 9983FONE: (17) 3331-3919 | 1SAÍDA = Consulta de autenticidade no portal nacional da NE-e
RADIO wWwww.nfe fazenda. gov .br/portal
FOLHA da ou no site da Sefaz AutorizadoraNATUREZA DA OPERAÇÃO

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVENDA : |
135241768183821 14/08/2024 07:43:52,INSCRIÇÃO ESTADUAL

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT., CNH322.019.471 417
00.716.479/0001 -67DESTINATÁRIO / REMETENTE —

NOME / RAZÃO SOCIAL
| CNFIT CPF DATADAENISSÃO — — |ISANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 14/08/2024ENDEREÇO”

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍDARUA 2Á N. 872
JARDIM PAULISTA 108/2024GUAIRA | SP 3332-7000 07:43: 26CÁLCULO DO IMPOSTO |

BASE CÁLC ICMS VALOR ICMS IBASE CÁLC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS FRODUTOS0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 488,15VALOR FRETE VALOR SEGURO (VALOR DESCONTO OUTRAS DESP [VALOR TPI VALOR APROX TRIB TOTAL DA NOTA0,00 | —G00 0,00 0,00 . | 0,00 0,00 488,15TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
OME / O SOCIAL

FRETE POR CONTA DIGO ANTT (PLACA DO VEIC "JTUF TCNEITCERO-EMITENTEEREÇO
MUNICIPIO UF JINSCRIÇÃO ESTADUAL

OUANTIDADE ES MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO — TPESO TiQUIDO
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

: 'CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH | CSOSN| CFOP | UNID | QUANT] VALOR] VALOR | B.CÁLC] VALOR. ALÍO.PRODUTEF 555
UNIT | TOTAL | ICMS | ICMS | ICMS226 ' ABACATE

08044000] 0102 | 5102] KG 5 2,99] 14,95] 0DOO 0,00348 BANANA NANICA 08039000 |0102 | 5102] KG 25| 4,99/124,75| 0,00 6,00233 BATATA
071010090] 0102 | 5102] KG 15f 4,99/ 74,85] 0,00! 0,00275 CHUCHU " 07089000] 0102 [ 5102] KG 8i 3,99] 31,92] 0,00] 0.00247 LARANJA PERA RIO ' FOSOS 1000 0102 | 5102] KG 6] 4,99] 29,94] 0,00| 0,00254 "* | MAMAO FORMOSA : 626079927] 0102 [5102] KG 4| 3,99] 15,956] 0,00) 0,00748 MANDIOCA DESCASCADA : : 0714000] 0102 | 5102] KG 8| 6,99] 55,92] 0,00] 0,00279 LO
07089000] 0102 | 5102] KG 8] 6,99] 55,92] 0,00] 0,00]368 QUIABO
07089000 | 0102 | 5102] KG 61 13,99] 83,94 -0,00í 0,00M RECURSO

PACGRESSO Nº 14/2022CONVÉNI LPIERAL
CU MUNICIPAL

o
ul

Se. CONFERE COM ORIGINAL9 4
DADOS ADICIONAIS .
TNFORMAÇÕES COMPLEMENTARES TRESERVADO AO FISCO
EF DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL / 1I-
NÃO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ISS E IPI, NOS TERMOS DO ART 23. LC
123/2006.
VOCE PAGOU APROXIMADAMENTE: R$ 23.33 TRIB. FEDERAIS / R$ 23.33 TRIB.
ESTADUAIS / R$ 0,00 TRIB. MUNICIPAIS. FONTE: IBPT

TRE | WWW, U! com.LILITSISrecressessoeescensessesseeeunsa --.-———————.——--. =
RECEBEMOS DE RICARDO TUNQUEIRA TLELIS OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL CA INDICADA AO LADO. EMISS NF-e14/08/2024 VALOR TOTAL: 488,15 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24 N. 372, IARDIM PAULISTA, 14790-000-GUAIRA-SP 000.001.530

DATA DO RECEBIMENTO

Hger24l Tenda Aut. SÉRIE 1



|
EMPRESA | Consuitas - Emissão de comprovantes G3331416179167151

14/08/2024 16:23:20

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.23.200475800475 eee1

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40,.025-4

SOBRE A TRANSACAO

TD: EOBCOCCAS2O240814135900350909723
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61VALOR: R$488,15TARIFA: R$4,83DATA: 14/08/2024 - 16:16:50

PAGO PARA: Ricardo Junqueira Lelis Me
CNPJ: 716.479/0001-67
CHAVE PIX: 09716479000167
INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0182 - CONTA: BOCCPDACADAÇ13AGAO32501
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor máximo de R$19,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 14/08/2024 - 16:16:51

DOCUMENTO: 081401
AUTENTICACAO SISBB: 9.5C6.72A.25D.88C.F49

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
08060 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
60800 729 0oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

JS
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| RECEBEMOS DE SAARQUES DRAGO LTDA ME OS PRODUTOS / SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO

o EMISSÃO: 08/08/2024 - DEST. ? REM.: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - VALOR TOTAL: R$ 169,80

DATA DE RECEBIMENTO - IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR |

NF-e
Nº 000.000.827

SÉRIE 001

III
retention 4
CHAVE DE ACÉSSO

| 3524 0804 2782 0700 0183 5500 1000 0008 2714 9998 2789

||
e ana ignição 6 ante se ESA

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE

MARQUES DRAGO LTDA ME DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRÔNICA

0 - ENTRADA 1
1-SAÍDA

Nº 000.000,827” fi, 1/1
SÉRIE 001

AV. 23, 1782 - VILA NOSSA SENHORA

APARECIDA - CEP: 14790-000 - GUAIRA -

SP
TEL: (17)3331-7644
fernando drago(Qhotmail.com

DANFE - |
|

Consuita de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fa7zenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

| PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

135241 723935737 08/08/2024 17:14:08
CNPJ/CPF

| NATUREZA DE OPERAÇÃO

VENDA DENTRO ESTADO
:;

[INSCRIÇÃO ESTADUAL TATA = ] INSCRIÇÃO ESTADUAL EO SUBST. TRIB Toro

| 322079553114 o. o |

DESTINATÁRIO / REM ETENTErrADÃO ea
| NOME /RAZÃO SOCIAL

:
CNP) / CPF DATA DA EMISSÃO

| SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA | | 48.341.283/0001-61 08/08/2024 FF

=

04.278,207/0901-83 DA
oa

ENDEREÇO

BAIRRO / DISTRITO ce DATA SAÍDA / ENTRADA

R24 N872,.
CENTRO 14790-000 | 08/08/2024

Fiwaro
' FONE / FAX .

ÃO ESTADUAL FORA DA SAÍDA

| GUAIRA —— 3332-7000 o | 17:13:00 !

CÁLCULO DO IMPOSTO
perco a rata anger et q.

[BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CÁLC. ICMS SUBST

|

i 0,00; 0,00 | 0,00
AA aba. ROC TT EAAANSANNSS:

"

| VALOR DO FRETE TM VALOR DO SEGURO |: DESCONTO OUTRAS DESP. ACHKSS,

i| 0,00 | 0,00 0,00
mm — À,
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZÃO SOCIAL
mRETEPORTONTA 7 | CODIGOANTY FLACA DO VEÍCULO — | UF CNFI/ CPF

|
| O-REMETENTE | |

,
o ND Dr ss Us

; ENDEREÇO

| MUNIE ÍPIO
UF TNSCRIÇÃO ESTADUAL

|

POCANBADE | egg TUTTI

Lo o t&rç—

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇOS

[cópiGo DO
| PROD./SERV..
[6100
|

VALOR DO ICMS SUBST. ' VALOR APROX. DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 19,02 |
| VARGAS

0,00 |
VALOR DO [P!

DO nt

Poços oo PR
NUMERAÇÃO

piso BRUTO
PESO LÍQUIDO

DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO

MARGARINA S/SAL AUALVSOO GR
Valor Aprox dos Tributos R$: 7,13 Federais e 1.

89 Estaduais.

ROGERIO Nº 04/2022 CONFERE COM ORIGINAL
FONTE ( FEDERAL NR

ESTADUAL /Á
(CO) MUNICIPAL 7

DADOS ADICIONAIS
FTNFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

| 1 - "DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL" e

: 1-"NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS E DE ISS".FORMA DE

Í PAGAMENTO: PIX Valor Aprox dos Tributos R$: 7.13 Federais e | 1.89 Estaduais,

:; Fonte:!BPT/empresometro.com,br 42CAG6E.

o DO
eee

ER)inme: : ng Ç

| ao 2aay - oelo?
e ea o o Amo aa

= 1810-3

tea: peer DETIIO AA seca o s—— a
LCK Consultoria e Sistemas - (16) 3810-3



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/08/2024 - AUTOATENDIMENTO —- 16.23.20
0475808475 6Be1

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: G475-8 CONTA: 40,025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOOCOBOGO2O240814141614325015381
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$169,80
TARIFA: R$1,68
DATA: 14/08/2024 - 16:17:03

PAGO PARA: Marques & Drago Ltda - Me
CNPJ: 4.278.207/0001-83
CHAVE PIX: 04278207000183
INSTITUICAO: 98400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0182 - CONTA: OOBOPOBCOBADS13AO32659
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPIJ.

Notificacao enviada em: 14/08/2024 - 16:17:05

DOCUMENTO: e81402
AUTENTICACAO SISBB: 2.920.D9C.6D8.469.,ACO

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

SAC BB
0800 729 08722
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 0OBO88
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

3I8+
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NFSe MA DANFSe v1.0 Bs: paia a do do ih2) A ESTILOS (11 17)3331-586:Prosas. Documento Auxiliar da NFS-e E: o) O UBI 53-06. br
Chave de Acesso da NFS-e
35174062215753993000 1400000000000071 24080242598824
Número da NFS-e Competência da NFS-e Data e Hora da emissão da NFS-e71 05/08/2024 05/08/2024 12:19:08
Número da DPS Série da DPS Data e Hora da emissão da DPS ta71 900 05/08/2024 12:19:08 À autenticidade desta NFS-e pode ser verificada

pela leitura deste código QR ou pela consulta da
Chave de acesso no portal nacional da NFS-eEMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF /NIÍF Inscrição Municipal TelefonePrestador do Serviço 15.753.993/0001-40 - (17) 9975-8575

Nome / Nome Empresarial E-mail15.753.993 JEFERSON JOSE CARNEIRO COMPUTECGUAIRAGGMAIL.COM
Endereço

Município CEP19, 827, CENTRO Guaira - SP 14790-000Simples Nacional na Data de Competência Regime de Apuração Tributária pelo SNOptante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVIÇO CNPJ / CPF /NIF Inscrição Municipal Telefone 48.341.283/0001-61 - -
Nome / Nome Empresarial

E-mailSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA -
Endereço

Município CEP24, 872, JARDIM PAULISTA Guaira - SP 14790-000
INTERMEDIÁRIO DO SERVICO NÃO IDENTIFICADO NA NFS-eSERVIÇO PRESTADO

Código de Tributação Nacional Código de Tributação Municipal Local da Prestação País da Prestação01.07.01 - Suporte técnico em - Guaira - SP -informática, inclusive instalação,
con...

Descrição do Serviço
Prestação Serviços T.| referente Santa Casa Misericórdia de Guaira (Manutenção e Suporte Técnico Infraestrutura e Sistemas Hospitai).
TRIBUTAÇÃO MUNICIPAL
Tributação do ISSQN
Operação Tributável

País Resultado da Prestação do Serviço Município de incidência do ISSQN
Guaira - SP

Regime Especial de Tributação
Nenhum

Tipo de imunidade Suspensão da Exiglbilidade do ISSQN Número Processo Suspensão Benefício Municipal- Não - -
Valor do Serviço Desconto Incondicionado Total Deduções/Reduções Cálculo do BMR$ 3.100,00 é - h

BC ISSQN Alíquota Aplicada Retenção do ISSQN ISSQN Apurado- " Não Retido -
TRIBUTAÇÃO FEDERAL
IRRF CP CSLL

PIS COFINS Retenção do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAÇÃO FEDERAL

VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Serviço Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN RetidoR$ 3.100,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Líquido da NFS-eR$ 0,00 - R$ 3.100,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduais Municipais

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

COM RECURSO
PROCESSO Nº 14/2022
CONVÊNIO Nº 04/2022
FONTE EJFEDERAL

(CO) ESTADUAL
CO MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL
=?
Ô

JOSS



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.23.20
0475800475 6001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: O475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: ESOGOCBOG20240814172447970656157
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$3.100,00
TARIFA: R$10,60
DATA: 14/08/2024 - 16:17:26

PAGO PARA: Jeferson Jose Carneiro - Me
CNPJ: 15.753.993/0001-40
CHAVE PIX: 15753993000140
INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 0335 - CONTA: OOBCOCOACABADAA3A0DA7
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,90. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 14/08/2024 - 16:17:27

DOCUMENTO: 081403
AUTENTICACAO SISBB: 7.3F3.5B1.685.351.B14

Central de Atendimento BB
4004 090091
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
9800 729 0OSS
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

65



NOSSO FEDIDO: 165944 - P. PEDIDO DO CLIENTE: 1035559. Valor aproximado
dos tributos conf. Lei 12.,741/2012. Federal: R$ 91,46 (13,45%)

IBPT. DADOS BANCARIOS: FAVORECIDO:
BIOMEDICAL CNPJ: 51,943,645/0001-07 - BRADESCO - PARADA DE TAIPAS / SP
AGENCIA: 0601 -7 CONTA CORRENTE; 1077- 4 - ITAU AGENCIA: 7482 CONTA
CORRENTE: 36000-0 - SANTANDER AGENCIA: 388 CONTA CORRENTE: 13002340-0 -

Estadual: R$

OU CHAVE PIX

81,60 (12,00%) Fonte:

— CNPJ: 51.943,645/0001-07.

RECEBEMOS DE BIOMEDICAL EQUIPAMENTOS PRODUTOS MEDICO-CIRURGICOS LTDA OS PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FIS( | VALOR NOTA NF. e& y : S RS 680,00
DATA DE RECEBIMENTO | IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DESTINATÁRIO | Nº: 000.184.325

/ á (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA SÉRIE: 1

DANFE ax

DOCUMÉNTO Ali. [Pee= 6” DA NOTA FISCAL
biome col ELETRÔNICA = ;

CHAVE DE ACESSOBIOMEDICAL EQUIPAMENTOS E PRODUTOS + 0 - Entrada 3MEDICO-CIRURGICOS LTDA | == 1 - Saída [1] S24 0851 9436 4500 0107 5500 1000 1843 2510 0464 0321
Av. Amador Aguiar, 1500 - City Jaraguá - São Paulo- SP Nº 000.184,325 onsulta de autenticidade no portal nacional da NF-eCEP; 82998-020 Tel. (011) 3944-5555 SÉRIE : 1 Consuita d “sem = frzenda, SvipE/portal vas! wwyw.bio.com.br FOLHA:  1del EA à. orizadora

NATUREZA DA OPERAÇÃO y 125- PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVENDA PRODUCAO PROPRIA oe Y 135241782344782 - 15/08/2024 14:48:54
INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL SUB, TRIBUTÁRIA CNPJ
11088356411] 51.943.645/0001-07

DESTINATÁRIO/REMETENTE
NOME/RAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF [DATA DA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 [15/08/2024ENDEREÇO BAIRRO/DISTRITO CEP IDATA DE SAIDA/ENTRADAIR 24, 872 JD PAULISTA 14790-000 |15/08/2024MUNICÍPIO FONE/FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL — | HORA DE SAÍDA| GUAIRA (17) 3332-7000 SP 14:48:44

e REAL URA cm o maos er creme Mm cimeme sete topRaeenteamert o ( sessevameens mem meet a
Número Data Veto —Valor
001 15/08/2024 680,00

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO ICMS ST: VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO — | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS680,00 122,40 0,00 0,00 680,00
VALOR DO FRETE [VALOR DO SEGURO DESCONFO . OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS] VALOR DO IPI VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 ó 0,00 0,00 173,06 680,00
“TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZÃO SOCIAL j FRETE POR CONTA | CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO | UF. | CNPICPEPERI SERVICOS DE COMUNICACAO LTDA. O - Rem. 57.185.621/0001-04ENDEREÇO MUNICÍPIO UF —|INSCRIÇÃO ESTADUALAV PERI RONCHETTI, 583 JARDIM PERI SAO PAULO SP [ISENTO
QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 VOLUME 0,686 0,490

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇCO

Do | DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NE est [croe| umio. || Quan. ósros o Vora — BCaLC ICMS | VALOR ICMS | VALOR IP! Era RES s— e
CiTiBNWZ — |Cateter para Subclavia CVCTI 7Frx — J9o183929|5 oolsioi| UN | 10,0000 | 68,000000 680,00 680,00 122,40 000 F1800T 00 | 173.0620cm BNWZ.

L: 4375207: 10 RESOLUCAO DO
SENADO FEDERAL 13/12, NoFCL:3083
SBDB-AS39-4253-BCCS-7EA3ODSESB25

OoPAGO COM RECURS >: OCESSO Nº 14/202 Y: Convento nº 042022 — (CONFERE COM ORIGINALÁ FONTE (JGFEDERAL :
O ESTADUAL >,| ) MUNICIPALGN o A 40% ( Ó

CÁLCULO DO ISSQN
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS — — -  TEBASEDECALCULODO ISSQN VALOR DO ISSQN

| 85215163 0,00 0,00 ; 0,00

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.23.200475800475 ese

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: Q0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: ESOCOCOCA2H240814185610411063317
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$680,80TARIFA: R$6,73
DATA: 14/08/2024 - 16:17:38

PAGO PARA: Biomedical
CNPJ: 51.943.645/0001-07
CHAVE PIX: 51943645000107
INSTITUICAO: 60701190 ITAÚ UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 7482 - CONTA: 0OBSOPCAAADAGAA36ADÇAN
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,60. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 14/08/2024 - 16:17:49

DOCUMENTO: G81404
AUTENTICAÇÃO SISBB: 5.BCE.FB7.2A9.FC1.75B

Central de Atendimento BB
4004 0ce1
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0808 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria
0890 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0Oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.23.200475800475 ; 8001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: G475-8 CONTA: 409.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: ESOCABABO20240814185639984410695
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$692,00
TARIFA: R$06,68
DATA: 14/08/2024 - 16:17:46

PAGO PARA: Hdl Logistica Hospitalar Ltda.
CNPJ: 11.872.656/0001-10
INSTITUICAO: cegsessce BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 2591 - CONTA: GOSCOCCCAGAGAL1A25252
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ,

Notificacao enviada em: 14/08/2024 - 16:17:46

DOCUMENTO: 081405
AUTENTICACAO SISBB: 7.938.94D.597.43F.D81

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

SAC BB
08C0 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
6800 729 0B8B
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

393



RECEBEMOS DE LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA OS P
INDICADA ABAIXO. EMISSÃO: 14/08/2024 VALOR TOTAL: R$ 1.369,1

[JARDIM PAULISTA GUAIRA-SP-SP

RODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA
9 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24,872

—

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
Nº. 000.424.564

Série 001

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica MNLONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA 0 - ENTRADA
Av Tiradentes, 7100 1-SAÍDA CHAVE DE ACESSO

Jardim Rosicler - 86072-000LONDRINA - PR Fone/Fax: 4333733400 Nº. 000.424.564 4124 0800 3392 4600 9192 5500 1000 4245 6417 0349 2568
Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO |
- VENDAS FORA DO ESTADO 141240243650799 - 14/08/2024 16:58:53[so ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ |

6012875795 00.339.246/0001-92
DESTINATÁRIO / REMETENTE
NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF [DATA DA EMISSÃO )
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 14/08/2024mos BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍDA/ENTRADA |
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000

lemAa UF FONE / FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍIDA/ENTRADA |
GUAIRA-SP SP 1733327000 ,
FATURA /DUPLICATA
Num. 001
Venc. 14/08/2024
Valor R$ 1.369,19

CÁLCULO DO IMPOSTO :
ço DE CÁLC. DO ICMS [VALOR DO ICMS BASE DE CÁLC. ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SUBST. TV. IMP, IMPORTAÇÃO |V, ICMS UF REMET. — |VALOR DO FCP VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS |

1.369,19 164,31 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 19,21 1.369,19[A DOFRETE — [VALORDO SEGURO |O OUTRAS DESPESAS [VALORTOTALIPFI  |[V.ICMS UF DEST. V. TOT. TRIE. VALOR DACOFINS IV. TOTAL DA NOTA )
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 82,15 439,37 88,48 1.369,19

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
Ros: / RAZÃO SOCIAL & FOR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO — Tur CNPJ / CPF s
RODONAVES TRANSP E ENCOMENDAS LTDA (0) Emitente | 44.914,992/0038-20ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL
RODOVIA CONTORNO LESTE BR 116, 14219 SAO JOSE DOS PINHAIS PR 9061706477

[Too ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

6 14,000 14,000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS —
CÓDIGO PRODUTO) DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH |O/csT| CFOP | UN | Quant | VALOR | YALOR | BCE Ve ] VADOR [ACO TALIQ. IPI

2445] COMPRESSA DE GAZE ESTERIL 7,5X7,5 13 F. C-194579 | 30059090 | 000 | 6108 JENV| 1.200,0000 1,1025] 1.323,00] 1.323,00 158,76 12,00ENV/C/10 UN CREMER
Cod Barras (cEan): 7891800197532 PMC; 0.00
PpFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00%
pICMSInterPart=100,00% vFCPUFDest=0,00
vVICMSUFDest=79,38 vICMSUFRemet=0,00

— 27919 — SONDA URETRAL N10 COD-664058.. UNEMBRAMED | 90183929] 000 | 6108 | UNI 600000 04065] 2997] 2997 "GT 1200]
Cod Barras (cEan): 7898468471073 PMC: 0.00
PFCPUFDest=0,00% piCMSUFDest=18,00%
PICMSInterPari=100,00% vFCPUFDest=0,00
vVICMSUFDecst=1,80 vICMSUFRemet=0,00

NDA URETRAL NI6 UN MARK MED 90183929 |000 [6108 |UN| 200000) 8110 1622 1622 Los] 12,00Cod Barras (cEan): 7898430461828 PMC: 0.00
pFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00%
PICMSInterPart=100,00% vFCPUFDest=0,00
vVICMSUFDest=0,97 vICMSUFRemet=0,00

P,
PROCESSO NE CURSO CONFERE COM ORIGINALCONVÊNIO Ne 4/202PFSNTE : O04/202PETFEDERAL O)

€ ) ESTAD UALI =CI MUNICIPAL á
L

DADOS ADICIONAIS R

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: INSCRICAO AUXILIAR NO ESTADO DE SP DE Numero 816.017.660.115, DISPENSADO DO
RECOLHIMENTO DO DIFAL EM GNRE
PED: 992181 Vendedor: DENIS FERRAZ DA SILVA
Sep: UEBERTOM Conf. WANDERLEI

Vilares dos Slbiio $ 439,37 (32,09%) Fonte: IBPTibutos R$ 439, onte:
e CONS ALIQUOTA ZERO CONFORME INCISO III ARTIGO PRIMEIRO DECRETO 6426/2008: Produtos(25371, 27919) -
Partilha ICMS operação interestadual consumidor final, disposto na Emenda constitucional 87/2015. Valor ICMS para UF destino: R$
82,15. Valor FCP para o destino: R$ 0,00. Valor ICMS UF remetente: R$ 0,00. AQ Ny

Impresso em 04/09/2024 as 09:21:06 Gerado em www. fsist.com.br



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.23.200475800475 ooe1

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: ' — ESOSBSCBOO20240814185701523189148
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.369,19
TARIFA: R$06,60
DATA: 14/08/2024 - 16:17:54

PAGO PARA: Londricir Comercio de Material Hospi
CNPJ; 339.246/0001-92
INSTITUICAO: CeBedsece BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 2755 - CONTA: BOESCCCACCÇSAÇOA1215507
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo
poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 14/08/2024 - 16:17:54

DOCUMENTO: G81406
AUTENTICACAO SISBB: E.5B9.CG6.AS92.6D7.809

Central de Atendimento BB
4004 0801
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
80800 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

ISS



RECEBEMOS DE MULTIFARMA COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA . Vv -21. =OS PRODUTOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO espasiano - 21.681 325/000-57 o NF-eDATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
VALOR DA NOTA: 947,23 Nº 253930
DATA DE EMISSÃO: 14/08/2024 SÉRIE 1

DANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrônica

MULTIFARMA COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA =| O” Saba La]
CHAVEDEACESSO 3124082] 68132500 0157 5500 1000 2539 3014 5534 2180Avenida TRES, 283 - PARQUE NORTE Nº 253930 CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO PORT, 'Vespasiano - MG - CEP: 33.203-144 - FONE: (31) 2522-8170 série 1 WWW NFEPAZENDA GOV BPORCIONAL DANFE

OU NO SITE DA SEFAZ AUTORIZADORAFOLHA 1/1
NATUREZA DA OPERAÇÃO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros desti PROT. DE AUTORIZAÇÃO 181246124597075 14/08/2024 11:27:00CAT (Código de Regime

INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRIBUTARIA CNPYCPF3 - Regime Normal : [06348501 80029 | 813015392110 | 21.681.325/0001-57DESTINATÁRIO/REMETENTE :NOME/ZRAZAO SOCIAL
CNPIWCPF DATA DE EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 14/08/2024ENDEREÇO

BAIRRO (CEP IDATA DE ENTRADA/SAÍDARUA 24, 872
BAR PAULISTA |[14.790-000 14/08/2024MUNICÍPIO UF PAIS . FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL IHORA DE ENTRADA/SAÍDA|Guaira SP | Brasil . (17)3332-7000 | 11:25:49FATURA

CAIXA

CÁLCULO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO TCMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICMS DE SUBSTITUIÇÃO VALOR DO ICMS DE SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS947,23 113,67 : 0,00 047,23VALOR DO FRETE. VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS At AS | VALOR TOTAL DO IPI VLR APROX DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA0.00 | 0,00] o.00l E ES.00 0. 115.67 947,28TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL '

FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJQUALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS REMETENTE 06.321.409/0013-20ENDEREÇO
MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUALRUA R SYLVIA DA SILVA BRAGA 415 SETOR AER Campinas SP 122819217110QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO

1 |
PESO BRUTO FESOLIQUIDO

o 4,580 | 4,580

14,83 123,55
PROFENO (GENÉRICO) 50 MG/ML SOL 123,5500 123,55ENJ IM CX 100 AMP VD AMB X 2 ML

Lt: BG-027/23 |Qnt: 1.0 | Fab: 16/10/2023 | Val:
[30/09/2025 | VPMC: 237.8
IHEMITARTARATO DE NOREPINEFRINA GEN | 30049099
I2MG/ML INJ CX C/S0 AMP 4ML

it: AB-012/24M | Qnt: 10.0 | Fab: 19/05/2024 | Val:
1/10/2025 | VPMC: 551.28

1029032 0/00 [6108] CX | 10,0000 | 82,3680 823,68 98,84 823,68 98,84 0,00  [12,00]0,00

PAGO COM RECURSO 'convento N-osasas —  CONFERECOMORIGINALFONTE (MFEDERAL Dl )(7 ESTADUAL
CO MUNICIPAL Ó

RESERVADO AO FISCO
COTAÇÃO 1035515
Banco Santander: Agencia: 3523 Banco: 033 Conta corrente: 13003227-3Nao incidencia de
DIFAL conf. EC 87/15 e conv. CONFAZ 93/2015. Generico cont. Daecr. 61840/2016 RICMS/SP. Vr.
Venda c/ICMS R$ 1076,40 - vr. Desonerado de ICMS R$ 947,23 -vr. Do ICMS R$ 129,17.
Conforme - Operacao contratada na modalidade nao presencial.

NF-e emitida pelo Oobj-NFE - http:/Awww.oobj.com.br



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.23.20
9475800475 0861

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.,025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOBCOGODO20240814185747802054232
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$947,23
TARIFA: R$9,37
DATA: 14/08/2024 - 16:18:03

PAGO PARA: Multifarma Comercio e Representacoes |
CNPJ: 21.681.325/0001-57
INSTITUICAO: 990400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 3523 - CONTA: OBOBBCOBCAD130032273
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 14/08/2024 - 16:18:04

DOCUMENTO: G81407
AUTENTICAÇÃO SISBB: A.D69.128.E85.E5D.DEO

Central de Atendimento BB
4004 00681
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
8800 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
8800 729 0BB8
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

JY+
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j 001-9 |
Nome do Beneficiario/CNPJ/CPF
NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTADORA LTDARUA PAOLO PERIOTTO-
363W5AO CARLOS-SPV 1. vãs A417/0001-84
Pagador

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Comprovante de Entrega
Ag./Cod. Beneficiário: Moti2062-7/114660-2 lotivos de não entrega (para uso da empresa entregadora)

Nosso Número Mudou-seO () Ausente () Não existe nº
26913910000016640 Recusado ( ) Não Procurado () Falecido

Vencimento |N.do Documento — | Espécie Valor do Documento Pesconhedida () End. Insur, () Outros
09/08/2024 24080/INF R$ 3.060,00
Recebi(emos) o bloqueto Data ó Assinatura Data Entregador
de características acima- *-

PTANIINANAANATATANINATAA DRC OTITETANANTOTeneNTRCCNERTADADADEANMeNToNTNTeNENSCCINNETeNTASTEVAerSISNOVCNECCUCACTEANADCNCANE CNA TIDO CDA TEN DVENONCEN CTN CRC Cesc NCaNveNaaaçor.

00190.00009 02691.391003 00016.640179 6 98030000306000
“Local de Pagamento : Vencimento
Pagável em qualquer banco até o vencimento. Após, atualize o boleto no site bb.com.br 09/08/2024
Nome do Beneficiario/CNPJ/CPF | Agência / Código Beneficiário
NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTADORA LTDAWRUA PAOLO PERIOTTO-3631SAO CARLOS- 3062-7/114660-2
SPV1.036.417/0001-84
Data do Documento No. do Documento 7 Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número
10/07/2024 24080/INF R$ N 10/07/2024 26913910000016640
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade | Valor ' Valor do Documento

17 R$ x = 3.060,00
Instruções : ( -) Desconto / Abatimento

' (-) Outras Deduções (Abatimento)
APÓS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2% E JUROS DE 7% AO MÊS. : ao
TITULO SUJEITO A PROTESTO APÓS O VENCIMENTO (*+) Mora / Multa

( +) Outros Acréscimos =

(=). Valor Cobrado ,

Nome do Pagador/CPF/CNPJ/Endereço NAN
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Cod. Interno: 00000146
R 24, 872 CNPJ: 48.341.283/0001-61
14790000 - GUAIRA - SP

Pagador! Avalista: Recibo do Pagador

CERRERRESSEERERERESERSEEREEEISTEREREEEETEERENREERRTENEENSETEEERETEREEEEREEREEIEAEREIETEIETEEEREIEREITIREEEEERIEIETEIEZEIAEREI EEE AIEA EA AREA EA ERA EEE AR ER

001-9 00190.00009 02691.391003 00016.640179 6 98030000306000
Local de Pagamento Vencimento

Pagável em qualquer banco até o vencimento. Após, atualize o boleto no site bb.com.br 09/08/2024
Nome do Beneficiario/CNPJ/CPF Agência / Código Beneficiário

NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTADORA LTDAWRUA PAOLO PERIOTTO-363W5SAO CARLOS- 3062-7/114660-2
SPI21.036.417/0001-84 i | '
Data do Documento No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número
10/07/2024 24080/INF R$ N 10/07/2024 26913910000016640

Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade | Valor Valor do Documento
17 | R$ x = 3.060,00

Instruções ( - ) Desconto / Abatfimento

' (-) Outras Deduções (Abatimento)
APÓS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2% E JUROS DE 7% AO MÊS. : .

TITULO SUJEITO A PROTESTO APÓS O VENCIMENTO (+) Mora / Muita

( +) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado as

Nome do Pagador/CPF/CNPJ/Endereço
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA COD, INTERNO: 00000146

R 24,872 CNPJ: 48.341.283/0001-6]

14790000 - GUAIRA - SP Código de Barra —

Pagador / Avalista: Autenticação Mecânica — Ficha de Compensação

neoon ta



14/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:23:29047500475 08e1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BANCO DO BRASIL

S9190000090269139100300016640179698A3ADAAAAÇDea
BENEFICIARIO:
NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E TIM
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 81.408
NOSSO NUMERO 269139160000016640
CONVENIO 92691391
DATA DE VENCIMENTO 09/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 14/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 3.060,00
JUROS/MULTA 50,99
VALOR COBRADO 3.110,99

NR. AUTENTICAÇÃO 4.C5A.384,4E4.8F6.FEE

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 BB01 Demais localidades.
Consuitas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0880 729 9722 |
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos 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 0oBs
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transação efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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4000G
IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE.

: DANFE.

AUXILIARJ PARICARDO JUNQUEIRA LELIS NOTA FISCAL, : É
AV.7, 807- CENTRO ELETRÔNICA *

14790-000 GUAIRA - SP O-ENTRADA fEÇÇ——FONE: (17) 3331-3919 1.5AÍDA 0O 7164 7900 0167 5500 1000 0015 3610 0000 9987
- Consulta de autenticidade no Portal nácional da NF-e000,001.536 fe-f1 Www.nie fazenda. gov.br/po rtal

NATUREZADA OPERAÇÃO FOLHA 11 Ou no site da Sefaz Autorizádora
VENDA

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO
INSCRIÇÃO ESTADUAL, 135241825534180 21/08/2024 07:41:20INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. -322.019.471.117 poDESTINATÁRIO / REMETENTE — 00.716.479/0001NOME / RAZÃO SOCTAL,

DOT-67SANA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA E DATADAENISSAO — |RU 21/08/2024Sano fãs N. 872
DATADA SAÍDA

GUAIRA SP [ORA DAS —CÁLCULO DO IMPOSTO
07:40:54BASE CÁLC ICMS VALOR ICMS CÂCEKMSST ;

VALOR FRETE 0,00 - “OOo ,0O T Ps 00 POTALIAAER 402,3VALOR SEGURO VALOR DESCONTO : 2 : 5ã 0,00 Ú 0,00 OUTRAS DESP |VALOR TE VALOR APROX TRIB TOTACDA NOTA —TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 2 2 2 : 402,35OME/ O SOCIAL
FRETE FOR CONTA TGO ANTT FLACA :FREÇO OC-EMITENTE o UF TeSFITOR

MON UF [INSCRIÇÃO ESTADUALQUANTIDADE MARCA oo eso
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

CÓDIGO ODUTO ;PRODUTO DESCRIÇÃO DO FR /SPRVIÇO NCM/SH | CSOSN| CROP | UNID] QUANT] VALOR] VALOR | B.CALC[ VALOR, ALÍQ.226 ABACATE UNIT | TOTAL | ICMS | 1CMS | ICMS953 COUVE 08044000] 0102 [5102] Ke Si 4,99] 2495] 0,00 6,60348 BANANA NANICA 07051900] 0102 | 5102] UN Si 9,00] 45,00] 0,00 0,00233 BATATA 18039000] 0102 | 5102] KG 25[ 3,99] 99,75] 0,00 0,00- MAMAO FORMOSA 07101000] 0102 5102) KG | 15) 6,99/10485] 0.00) 0.00748 — | MANDIOCA DESCASCADA 20079927 0102/5102) KG | — 4/ 3,99] 15,96] 0.00] 0,00279 LO VERDE 07141000) 0102 1 5102] Kg 8/ 6,99] 55,92] 0,00 0,00
07089000 | 0102 | 5102] Kg 8| 6,99] 55,92] 0,00 0,00

PAGO COM RECURSO
PROCESSO Nº 14/2022 :
CONVÊNIO Nº 04/2022 UONFERA COM RIGINALFONTE egFEDERAL :

) ESTADUAL
CO MUNICIPAL ' )

DADOS ADICIONAIS
TNFORMAÇÕES COMPLEMENTARES [RESERVADO AGO FISCO
- DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL / 11- :
NÃO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ISS E IPI, NOS TERMOS DO ART 23. LC123/2006. :
VOCE PAGOU APROXIMADAMENTE: R$ 19.23 TRIB. FEDERAIS / R$ 19.23 TRIB.
ESTADUAIS / R$ 0,00 TRIB. MUNICIPAIS. FONTE: IBPT

mNFc OUrNce | WWW. . com.br em WWW. com.

RECEBEMOS DE RICARDO JUNQUEIRA LELIS OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. EMISSÃO: NF-e21/08/2024 VALOR TOTAL: 402,35 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24 N. 872, JARDIM PAULISTA, 14790-000-GUAIRA-SP
000.001.536DATA DO TEGARIMENTO

| Ss É 1



3Etapaesa Consultas - Emissão de comprovantes G3372116399875091
21/08/2024 17:11:35

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL21/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.11.358475800475
oc:

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRAAGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: FOSOABCOO20240821140946766697006CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61VALOR:
R$402,35TARIFA:

R$3,98DATA: 21/08/2024 - 16:44:17
PAGO PARA: Ricardo Junqueira Lelis Me
CNP3I: 716.479/00801-67
CHAVE PIX: 00716479000167
INSTITUICAO: 98400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.AAGENCIA: 0182 - CONTA: 0BBOCOCCABAD130032501
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,com valor máximo de R$10,60. O valor definitivo
poderá ser consultado no BBDP]J.

DOCUMENTO: 082101
AUTENTICACAO SISBB; 7.5D6.D14.746.F67.E4D

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
60800 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
9800 729 eoss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transação efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES,



r
Fora sos |

YVirtualfarmaS25(Qgmail.com

RECEBEMOS DE VIRTUAL FARMA PRODUTOS FARMACEUTICOS EIRELI - EPP OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF.ELETRÔNICA INDICADA ABAIXO. EMISSÃO: 22/08/2024 VALOR TOTAL: R$ 5.880,00 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA : -eDATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR | RG/CPF: a Ss
rie:

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE !
DANFE : 1H 1hVIRTUAL FARMA PRODUTOS DOCUMENTO AUXILIAR Í- DA NOTA FISCAL ]FARMACEUTICOS EIRELI - EPP ELEIRÔNICA Í |

CHAVE DE ACESSO
AV DR RAUL DEOLIVEIRA RODRIGUES, 12 - LOTE A ENIDA [1] 3324.0827.9375.0800.0177.5500.1000.0093.9818.2814.8181PIRATININGA

"” :NTIEROL- RJ Nº: 9398 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e24350630 SÉRIE: 1Fone: 21 26721745 FOLHA: 1/1 «nfe. fazenda.gov.br/portalou no site da SEFAZ Autorizadora.NATUREZA DA OPERAÇÃO
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVenda de mercadoria adquirida ou re

233240118952184 / 22/08/2024 - 12: 13:15INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBT. TRIBUT. CNPJ
87377512

27.937.508/0001-77DESTINATÁRIO / REMETENTE[| NOME/RAZÃO SOCIAL
DATADA EMISSÃOLSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
82/08/2024

ENDEREÇO
BAIRRO / DISTRITO

DATADAS, ÁRUA 24.872
JARDIM PAULISTA 22/08/2024MUNICIPIO

« UF FONE / FAX
HORA DA SAIDA3LAIRA

SP | 1733327000INFORMAÇÕES DO LOCAL DE ENTREGANOME / RAZÃO SOCIAL
CNPJ/CPF INSCRIÇÃO ESTADUAL — |SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA A48,34]1,283/0001-61ENDEREÇO

NUMERO COMPLEMENTO CEP
872 14790-000BAIRRO / DISTRITO

MUNICIPIO
UF FONE/FAXRDIM PAULISTA GUAIRA
SP 1733327000FATURA / DUPLICATA

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE CÁLC ICMS VÁLOR DO ICMS BASE CÁLC ICMS S.T. VALOR DO ICMS S.T + FCP ST VALOR ICMS DESON VALOR TOTAL DOS PRODUTOS0,00 0,00 0.00 0.00 0.00 5.880.00

[| VALOR DOFRETE VALOR DO SEGURO — - “OUTRAS DESSE ACESSÓRIAS VALOR TOTAL DO IPT VALOR IOTALDANOTA ——0.00 | 0,00 0,00 0,00 0,00 —5.880.00 |TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME /RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA VEÍCULO UF CNPJ / CPFEMITENTEO RROPRIO | o

RIÇÃO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

0,090 0.000
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

0.00 0.00 0.00DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH |csomx [CFOP | UN | QuANT Vcs DESCONTO AE Pr Tee A EN ás
002506 OCTRIDE 100 (ACETATO DE OCTROTIDA) 30043929 | 0103| 6108! AMP 30 |196.00000 0.00 | 5880.00 0.00 000] o000| o lo0,I1MG ML - IML - LOTE: HAE1016A - VAL:

31-05-2025 SUN PHARMA

PAGO COM RECURSO CONFERE COM ORIGINALPROCESSO Nº 14/2022CONVÊNIO Nº 04/2022 2”FONTE CJFEDERAL pal( ) ESTADUAL
() MUNICIPAL

DADOS ADICIONAIS
NeINFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

RESERVADO AO FISCO

WSGEZO25.10:0:0



É
Emenesa | Consultas - Emissão de comprovantes G3332215276069931

22/08/2024 15:30:52

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
22/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 15.30.52
8475800475 e8e1

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOCCCCOCO20240822173424808S785AG
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61VALOR: : R$5.880,00
TARIFA: R$16,69DATA: 22/08/2024 - 14:49:50

PAGO PARA: Virtual Farma P Farma Eireli
CNPJ: 27.937.508/0001-77
CHAVE PIX: 27937508000177
INSTITUICAO: 60701190 ITAÚ UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 1638 - CONTA: BB0BCBCCOBAAGABA1998B4
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 22/08/2024 - 14:49:52

DOCUMENTO: 682201
AUTENTICACAO SISBB: 2.425 .85D.8C4.8B87.C3D

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
0800 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 2Ooss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.



MLSSÃO, 2 /QERVICOS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA "ARDEM Pazl/07/2024 VALOR TOTAL: R$ 1.200,00 DESTINATÁRIO? BRST CASA DE NF-e
Nº 142

- Série 2 j

E SERVICOS LTDA 1
LAGOA DOS CAVALOS I - 14164-252Sertaozinho - SP Fone: (16) 98189-0062 |

Documento Auxiliar* da Nota Fiscal
Eletrônica

O - ENTRADA
- SAÍDA

DANFE TI) JL)
Nº 142

CHAVE DE ACESSO

3524 0721 6006 6800 0140 5500 2000 0001 4211 3894 5669Sárie 2
Folha 1/1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-eNATUREZA DA OPERAÇÃO

Venda de Mercadoria
Www.nfe. fazenda. gov. br/portal Ou no site da Sefaz Autorizadora jPROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

21/07/2024 PR
irida/Recebida de Terceiros 135241568944722 -INSCRIÇÃO ESTADUAL

INSCRIÇÃO ESTADUAL: DO SUBST. TRIBUT, CNPJ664.117.163.112
21.600 .668/0001-40DESTINATÁRIO / REMETENTE

[0 |NOME / RAZÃO SOCIAL
> UU CNPJ / CPF DATA DA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA. DE GUAIRA ) 48.341 .283/0001-61ENDEREÇO

: BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍDA/ENTRADA
R 24, 872

JARDIM PAULISTA 14790-000 21/07/2024 ,
MUNICÍPIO

UF FONE / FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDA/ENTRADAleuaira
SPFATURA

Num. 001
Venc. 21/07/2024
Valor R$ 1.200,00
CÁLCULO DO IMPOSTO ' "

23:00:13

BASE DE CÁLCULO DO ICMS IVALOR DO FCMS

PrA4I8 LO436. ONE

. PAGO COM RECURSAPROCESSO Nº 14/2002CONVÊNIO Nº d4/202FONTE FEDERAL
7 ESTADUAL

CO MUNICIPAL

UGONFERE
NNVV

COMORIGNA
»>ecc

0

BASE DE CÁLC, ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SUBST. VALOR IMP. IMPORTAÇÃO (VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS SS.1.200,00 216,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.200,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO IPL VALOR DA COFINS |VALOR TOTAL DA NOTA0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.200,00TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOSNOME / RAZÃO SOCIAL

FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF: (9) Sem Frete
ENDEREÇO

MUNICÍPIO
UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

[menos ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO (KG) PESO LÍQUIDO (KG)
DADO: PRODUTOS ERVIÇOS

a
3 DOS LE

B.CÁLC VALOR ALTO. ALTO.

CÓDIGO PRODUTO) DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SK |O/CST| CFOP | um | QUANT VALOR UNIT R TOTAL "icug TCMS IPI |xCNS| Tp
PRDO0019 Nitrogenio Medicinal 286044000 | 000 | 5102 [| x3 20 860,00) 1.200,00] 1.200,00] 216,00 0,00|/18.00/0,00

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
Email do Destinatario: administracac at. a ira.com.brInf. Contribuinte: Eroduto destinado a Consumidor Final.2

RESERVADO AO FISCO

2Impresso em 21/07/2024 as 23:00:20
VV. 4.0.1 - Powered by Omlexperience S/A Q 2024, www.omie. com. br



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
22/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 15.30.529475800475 0081

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: FOCGSOBGADO20240822173832222670527
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0081-61VALOR: R$1.200,609TARIFA: R$10,00DATA: 22/08/2024 - 14:49:59

PAGO PARA: Seed Comercio e Servicos
CNPJ: 21.600.668/0001-40
CHAVE PIX: 216900668000140
INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS S.A,
AGENCIA: 9801 - CONTA: 0C00COCABHON730648738
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99X,com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo
poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 22/08/2024 - 14:50:00

DOCUMENTO: 082202
AUTENTICACAO SISBB: 90.9E7.FOE.2F4,ACA. E56

Central de Atendimento BB
4004 80091
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
0800 729 9722
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 GOss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

HO



. Documento de ArrecadaçãoReceita Federal de Receitas Federais
CNPJ (sa: Social
48.341.283/0001-61) (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Periodo de Apuração Data de Vencimento Número do Documento Pagar este documento atéJulho/2024 20/08/2024 07.16.24235.4095035-7 ÍC 9 C 24) 7) 22/08/2024( Observações é
o H" SoNº Recibo Declaração: 50000254254036

Valor Total do Documento

138.360,56
Composição do Documento de Arrecadação

Código Denominação Principal Muita Juros Total1082 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO 65.832,91 434,49 66.267, 4001 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:07/2024 Vencimento: 20/08/2024

O561 “IRRF - RDTRBASSAL PAÍS/AUS NO EXT A SERV PA 22.793,24 150, 43 22.943,6707 IRRF - RD TRB ASSAL PAÍS/AUS NO EXT A SERV PAÍS
PA:07/2024 Vencimento:20/08/2024

e588 TRRF - REND DO TABALHO SEM VÍNCULO EMPREGATÍC 8.471,37 55,91 8.527,28O6 IRRF - REND DO TABALHO SEM VÍNCULO EMPREGATÍCIO
PA:07/2024 Vencimento:26/08/2024

1708 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 9.657,93 63,74 9.721,67O6 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ
PA:07/2024 Vencimento:20/08/2024

5952 RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV 36.697,94 262,60 30.908, 5467 RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV :
PA:07/2024 Vencimento:20/08/2024

Totais 137.453,39 967,17 138.360,56

NPAGO COM RECURSO JONFERE COM ORIGINALPROCESSO Nº 14/2022CONVÊNIO Nº 04/2022 O 7FONTE (FEDERAL
(CI ESTADUAL é

(CO) MUNICIPAL

' : 22/08/2024 10:19:30| SENDA (Versão:5.2.0) Página: 4/1 " /
858/70001383 3 —. GOSGO3S52423  350716242350  4095035/3026 AUTENTICAÇÃO MECÂNICA

romeeeeseTesTeSENSNTETANTAco = os . d i
Pague com o PIXDocumento de Arrecadação de Receitas Federais voce:  EREgatERTE

s 48,341.28 — Fo858/0001383 3 | [ 0560385242 3 |) [ 350716242350 | [4055035/3026 | CNPJ: AE Ar
Número: 07.16.24235.4095035-7

Pagar até: 22/08/2024
Vator: 138.360,56



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
22/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 15.30.52
8475800475 SEGUNDA VIA [0

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
Agente Arrecadador: CNC GB1 Banco do Brasil S.A.Codigo de Barras — 85870001383-3 60560385242-3

35071624235-0  40950357302-6
Data do pagamento 22/08/2024Numero do Documento 97.16.24235.4095035-7
Valor Total 138.360,56

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto nº 91 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 082203
AUTENTICACAO SISBB: 3.0F7.427.E55.B6A.1DF

Transação efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES,

2)



dg FATO

Ç FGT S GFD - Guia do FGTS Digital
Digital

[ cPF/ CNPJ do Empregador Nome/Razão Social do EmpregadorÊ 48,341.283 | | SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
(| Núm, de Pág. | ( Identificador Tag

Pagar este documento atéÊ 1 0124082224152786-4)| 48341283 07/2024 MENSAL PESAONSVAPIOVZ:
( Observações

Valor a recolher

70.341,15
Composição do Documento

Quantidade
Competência Trabalhadores FGTS Mensal FGTS Rescisório Indenização Compensatória Encargos FGTS Total
07/2024 254 66.673,51 0,00 0.00 3.667,64 70.341.15Total Gerat: 66.673,51 0,00 0,00 3.667,64 70.341,15

RSA Re rsezs —— CONFERE COMORIGINALCONVÊNIO Nº 04/2022
FONTE CIFEDERAL 2” )

(CI ESTADUAL
OO) MUNICIPAL 7 7

Data de geração da Guia: 22/08/2024 às 10:17:12 - Página 1/1
O detalhamento da guia pode ser consultado através do endereço https:/ /fatsdigitaLsisterna.gov.br

r GETS
FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVIÇO

MINISTÉRIO DO
TRABALHO
E EMPREGO

h ER bi ASCItHeaGI0429B300020101021226900014br.gov.bob 1 «br /apt,

Payload Location: -cics ama 2



Í
& | Consultas - Emissão de comprovantes G3362217039537341

22/08/2024 17:11:18

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
22/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.11.18
0475800475 ooo:

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

PAGAMENTO VIA QR CODE

ID: EOBCBCOCO20240822174018421433564
CNPJ DO PAGADOR: ' &48,341.283/0001-61
VALOR: : R$70.341,15
TARIFA: R$10,80
DATA: 22/08/2024 - 16:21:14
COD PRODUTO: 2483c8aaf72749159112517Obbfc5daa
DEVEDOR: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
CNPJ DO DEVEDOR: 48 TARA AREA RANA IE]

PAGO PARA: Caixa Economica Federal
CNPJ: 360.305/0001-04
INSTITUICAO: GO360305 CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Esta transação pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor máximo de R$10,60. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 22/08/2024 - 16:21:15

DOCUMENTO: 082204
AUTENTICACAO SISBB: 3.F79.EE4.174.95B.20F

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0Oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

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

2H



RECEBEMOS DE TARSIO JUNIOR E CIA LTDA ME OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA NF-eABAIXO. EMISSÃO: 20/08/2024 VALOR TOTAL: R$ 165,34 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICODIA DE GUAIRA - RUA VINTE E QUATRO,[872 CENTRO GUAIRA-SP
oDATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº. 00 0.000.51 1

Série 001

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE D FE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal EletrônicaTARSIOJUNIORECIALTDAME |, pwreaDa

AV 1,123 CRE CHAVE DE ACESSO
CENTRO - 14790-000 1 - SAÍDAGUAIRA - SP Fone/Fax: 017333 14368 Nº. 000.000.511 3524 0804 2014 0700 Ds 5500 1000 0005 1113 3213 6911

Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora[OTRA DA OPERAÇÃO

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA 135241821705437 - 20/08/2024 17:10:03[Peso ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

322019151111 04.201.407/0001-38
DESTINATÁRIO / REMETENTE
NOME/RAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF [DATA DA EMISSÃO |SANTA CASA DE MISERICODIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 20/08/2024[RUA V

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍIDA/ENTRADA |RUA VINTE E QUATRO, 872 CENTRO 14790-000 20/08/2024MUNICÍPIO UF FONE / FAX ques ESTADUAL HORA DA SAÍIDA/ENTRADAGUAIRA SP 33327000 11:47:00CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DIE CÁLC. DOICMS [VALOR DO ICMS BASE DE CÁLC. ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SUBST, |V. IMP. IMPORTAÇÃO [V. ICMS UF REMET.  |VALOR DO FCP [VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 00 0, 00 0,00 165,34[o DOFRETE .— |[VALORDOSEGURO |DESCONTO OUTRAS DESPESAS [VALORTOTALIPI |V. ICMSUF DEST, V. TOT. TRIB, VALOR DACOFINS |V, TOTALDA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 00 52,01 0,00 165,34
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF (CNPJ/CPF(0) Emitente
ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

[miar ESPÉCIE [es NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
CÓDIGO PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH |O/csT| croP | un | Quant | VALOR | YALOR BE VeRso | PABOR TES |ALÍQ. IPI

2679 CANELA 20 GR 09061100 | 0102 | 5102 | UN 10,0000/ — 0,9900 9,90 0,00 0, 90 0, 00«>= == 219 Aprox dos Tributos R$: 1,33 Federais e 1,78 Estaduais |U Ca NS“149 — [COLORAU CHAO PRETO 30 GR 09109900 | 0102 | 5102 | UN 30,0000] 0,9900 29,70 0, 00 0,00 0, 00
-.—— .. |Yalor Aprox dos Tributos R$: 4,00 Federais e 5,35 Estaduais. UU O RO E ERA SEA A RAS MA2815 —— lERVADOCEPCT 09109900 [ 0102 | 5102 | UN 10,0000l — 2,4900 24,90 0, 00 0, 00 0, 00“usou 2 2. |Valor Aprox dos Tributos R$: 3,35 Federais e 4,48 Estaduais, | ===> | A E O DO RO MA A MA MO O RN14050 ARROZ INTEGRAL VASCONCELOS 10063011 | 0102 | 5102 | UN 10,0000/ — 38,8900 88,90 9,00 O, 00 0, 00Valor Aprox dos Tributos R$: 11,96 Federais e 16,00Gia O O A A MA AO RAS RNA RO | O EA A2965 — [LOURORECE | TTTTTTT TITO TATATATO o Iooi69000 | 0102 | 5i02 | UN 6,0000) — 1,9900 11,94 0,00 0, 00 0,00dos Tributos R$: 1,61 Federais e 2,15 Estaduais. SS RR A MOS MA ARA EA NO ENS

o | RIGINALAGO COM RECURS CONFEREICOM OPROCESSO Nº 14/202/2 V
CONVÊNIO Nº 04/2022 DZ
FONTE OJFEDERAL PA .(CI ESTADUAL .

UU) MUNICIPAL /

DADOS ADICIONAIS .
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: Valor Aprox dos Tributos R$: 22,25 Federais e 29,76 Estaduais, Fonte: IBPT/empresometro.com.br 2C46F9. A 5

Impresso em 13/09/2024 as 14:10:25 Gerado em wunv fsist.com.br



go
T | , Consultas-Emissão de comprovantes

t
EMPRESA H

G3352316509978291
23/08/2024 16:56:04

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL23/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.56.648475800475 08e1
Comprovante Pix

CLTENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID; EOCSACCRO20240823191310344713408
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61VALOR: R$165,34TARIFA: R$1,63DATA: 23/08/2024 - 16:33:49

PAGO PARA: Tarsio Junior Paiva & Cia Ltda
CNPJ: 4.201.467/0001-38
CHAVE PIX: 04201407060138
INSTITUICAO: 99400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.AAGENCIA: 0182 - CONTA: B0OOBSCCCOCAÇ13AOR28247
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,80. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 23/08/2024 - 16:33:41

DOCUMENTO: 082301
AUTENTICACAO SISBB: F.171.C67.35F .EG8.9CO

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

SAC BB
6800 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
0800 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canaishabituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 BOBB8S
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria,

Us



[RECEBEMOS DE SUPRIMAIS SUPRIMENTOS P/INFO!
INDICADA AO LADO

RMATICA LTDA, OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA |

DATA DE RECEBIMENTO

o

IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

001

Nº:

: AE RADA :
SUPRIMAIS SUPRIMENTOS P/INFORMATICA LTDA

AV. MUTIRAO Nº 2293, QD L-26 LT 4-A SETOR MARISTA
GOIANIA /GO CEP: 74.150-340 Telefone: (62) 3545-3100

suprimaisvenda(Qhotmail.com

Leça:

=DANFE Y(
Documento

Auxiliar de Nota LA TT | | W ÚÍLÚNI| | | | | |Fiscal Eletrônica
>,o - Entrada PC EmaNE DE ACESSO

H1 -Saída 5224 0802 9332 7500 0103 5500 1000 0120 3910 0086 5720 JNº: 000.012.039
Série: 001
Folha: 1

| Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
J .nfe.fazenda.gov.br/porta! ou no site da Sefaz Autorizadora

A

NATUREZA DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO "”VENDA DE MERC. ADQ. OU RECEB. DE TFRC,, 152247906443505 - 22/08/2024 15:24:08
(INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCR. ESTADUAL DO SUBST. CNPJ103108378

02.933.275/0001-03
DESTINATÁRIO /REMETENTE
[ NOME / RAZÃO SOCIAL

CNPJ/CPF. — — YDATA DA EMISSÃO )SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 22/08/2024
ENDEREÇO

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAÍDA |RUA 24 Nr. 872 JARDIM PAULISTA 14790000 22/08/2024 MUNTCÍFIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL / MUNICIPAL HORA DA SAIDA —GUAIRRA (17) 3232-7000 SP
FATURA /DUPLICATA
f em 23/08/2024 [ e) [ | 1) | 1 JC E
CÁLCULO DO IMPOSTO

CONFIRA O PRODUTO COMPRADO.

NX

nota fiscal. VENDA C/DEPOSITO OU PIX. DADOS BANCARIOS DA SUPRIMAIS SUPRIMENTOS
P/ENIFORMATICA: AGENCIA: 1842-0 C/C:51050-0 OPERAÇÃO:003 CEF, O PIXÉ O
CNPJ:02.933.275/0001-03, CAIXA Vendedor: 37 - LILIA MARIA Pré-venda: 15029 Total aproximado dos
tributos R$: 117,54 Federal e 15,94 Estadual Fonte: (IBPT) 9o9i38aC ANTES DE ABRIR A EMBALAGEM

f BASEDECÁLCULO DOLCM.S. Y VALORDOLCMS. BASE DE CÁLCULO LC.M.S. ST VALOR DO LC.M.S, SUBSTITUIÇÃO Y vALORFIS VALORCOFINS | VALORTOTALDOSPRODUTOS |)0,00 , 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.054,60
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS $ VALOR TOTAL DO 1.P.L VALOR TOTAL DA NOT,97,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.151,60

"TRANSPORTADOR 1 VOLUMES TRÂNSPORTADOS
XY( NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGOANTT | PLACADOVEÍCULO YUF [CNPJ/CPF Sena augne” |RODONAVES TRANPORTES E ENCOMENDAS LTDA À DESTRATÁRIO 44.914.992/0018-86

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL AAVENIDA A NR.25 QD-20 LT-11 GOIANIA GO [102863849 ]
(OUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO nm0,00 0,00 0,00
"DA DOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

Ú
ROS DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS / SERVIÇOS NCM/SH | CST | CFOP | UNID. | QUANT. [VALOR UNITÁRIO | DESCONTO VALOR TOTAL |B.CALC.ICMS | VALOR ICMS [|VALOR L.P.1. T 2 Tora.
9140 [BATERIA LR41W/LR736/AG3 85061010 [| 0102 | 6108] UN 24,00 1,9000 0,00 45,60 0,00 0,00 0,00] 0,00 | 0,00Tot. Tributos R$ 5,49 Federal R$ 7,75 Estadual
8411 [CANETA FP/RETROPROJETOR. AZUL] 96082000 | 2102 | 6108] UN 60,00 1,9500 0,00 117,00 0,00 0,00 0,00) 0,00 | 0,00MAXPRINT

Tot. Tributos R$ 44,81 Federal R$ 8,19 Estadual
9251 [ETIQUETA COUCHE 90X25 EXTRA 48211000 | 0102 | 6108 50,00 16,4000 0,00 820,00 0,00 0,00 0,001 0,00 | 0,00Tot. Tributos R$ 67,24 Federal
9876 [FITA ADESIVA PVC 45X40 TRANSPARENTE | 39191010 | 0102] 6108] UN 20,00 3,6000 0,00 72.00 0,00 0,00 0,00] 0,00 | 0,00

EUROCEL

CÁLCULO DO ISSON
[ INSCRICÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSON VALOR DO ISSON

0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
(7 INFORMACÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

PAGO COM RECURSO
P ESSO Nº 14/2022
CONVÊNIO Nº CTA
FONTE FED

? & ESTADUAL
CI) MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL
7
Ô

UT

VE



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
23/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.56.04
0475800475 69801

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOSSSCOCAO2O0240823191354178092211
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.151,60
TARIFA: R$10,88DATA: 23/08/2024 - 16:33:52

PAGO PARA: Kartro Informatica e Papelaria
CNPJ: 2.933.275/0001-03
CHAVE PIX: 02933275000103
INSTITUICAO: 008360305 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 1842 - CONTA: BOBC3000OCABADAS 10500
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 23/08/2024 - 16:33:53

DOCUMENTO: 682302
AUTENTICACAO SISBB: 3.EAD.824.4FC.95A.40A

Central de Atendimento BB
4004 08001
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 0OBS
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

2



- Empresa: 00003 ”

AVISO E RECIBO DE FÉRIAS
CAPITULO Vi - TITULO ll DA C.L.T. |DEC. - LEI Nº 5452 DE 01/05/1843, COM AS ALTERAÇÕES DO DEC. - LEI Nº 1.535 DE 18/04/1877

AVISO PRÉVIO DE FÉRIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MÍNIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDÊNCIA

NOTIFICAÇÃO

REGISTRO DO EMPREGADOoNOME DO EMPREGADO Nº CART. DO TRABALHO SÉRIE LIVRO Nº FLS/FICHA Nº
NADIA ABDALA IBRAHIM 052287 00279

Cargo: 0116 Enfermeiro —
Setor: 00010 ENFERMAGEM

PERÍODO DE AQUISIÇÃO
DE: 14/01/2023 A: — 13/01/2024

PERÍODO DE GOZO DAS FÉRIAS
DE: 01/08/2024 A: — 30/08/2024

BASE PARA CÁLCULO DA REMUNERAÇÃO DAS FÉRIASFALTAS NÃO JUSTIF. | SALÁRIO BASE | ADICIONAIS MÉDIAS — [BASE DE CÁLCULO: MENSAL - HORÁRIO - TAREFA OU OUTRAS3.752,64 282,40 0,00 1-Mensa!Código Descrição Quant. / (%) Referência Valor Unitário Vencimentos Descontos4204 Férias 30,00 [gozadas neste mês . 134,50 4.035,044205 | 1/3 sobre Férias gozadas neste mês 4.035,04 1.345,015901 | EGTS. 8,00 |5380.05 mês atual 430,409104 | INSSs/Férias 14,00 [gozadas neste mês 5.380,05 572,029203 | IRFs/Férias 22,50 |IRRF/qtde depend = 2 4.428,85 333,72

Local de Trabalho: ENFERMAGEM
5.380,05 905,74

Valor Líquido 4.474,31
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-ão concedidas férias reldisposição fica a importância líquida de R$

CENTAVOS

ativas ao período acima descrito e a sua4.474,31 (QUATRO MIL, QUATROCENTOS E SETENTA E QUATRO REAIS E TRINTA E HUM
) à Ser paga adiantadamente.

— Guaira Junho 2024
| | e data

CIENTE 4 7 p
SS DE MISSAIGORDIA DE GUAIRA NADIA ABDALA IBRAHIM

í é plo er LOS DOO1-61 —
3€ “e x " = = :

RECIBO" BE FÉRIAS De ACORDO COM O PARÁGRAFO ÚNICO DO ARTIGO 145 DA CLT.
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
estabelecida à RUA 24, 872

CNPJ / CPF nº 48.341.283/0001-61
JARDIM PAULISTA

SPem Guaíra a importância de R$ 4.474,31
(QUATRO MIL, QUATROCENTOS E SETENTA E QUATRO REAIS E TRINTA E HUM CENTAVOS )
que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrição
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente",

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando à firma plena e geral quitação.

Guaira, 30 de Julho — de 2024
Local e data ó NADIA ABDALA IBRAHIM

COM RECURSO
PROCESSO Nº 14/2022

NVÊNIO Nº 04/2022
EONTE FEDERAL

ESTADUAL
(CO MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL
—&L

j AMI



23/08/2024 — 11:0712
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24, 872 Guaíra SP 14790-000

Fone: (17)3332-7000

48.341.283/0001-61 Fax:

Férias 1º Gozo
08/2024

Informações da empresa sobre pagamento através de banco
Nome do banco Agência Conta Convênio Número da remessa (N.S.A.)BANCO DO BRADESCO 335-2 1580-6 75315 000414

: Data de pagamento: 23/08/2024Funcionário Nm CPF dl agencia [| co Jl vaoBANCO DO BRADESCO
NADIA ABDALA IBRAHIM 323.585.968-33 335-2 9728-4 4.474,31

Total: 4,474,31
Total de pagamentos diretos / Outros bancos: 0,00

Total geral: 4.474,31

DPCUCA 2024 F.1 - www.cucafresca.com.br /SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (017)3332-7000 Página: 1



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL23/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 16.56.04
8475800475

68081
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ITD: FOBABSODA2O240823191450745423401
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61VALOR: R$4.474,31
TARIFA: R$10,00DATA: 23/08/2024 - 16:34:07

PAGO PARA: Santa Casa de Miserícordia de Guaira
CNPJ: 48.341.283/0001-61
INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 0335 - CONTA: 000CBCCCCBOCOCADA15806
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 23/08/2024 - 16:34:08

DOCUMENTO: 682303
AUTENTICACAO SISBB: 7.6E9.84D.DCC.eDE.73C

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

SAC BB
0800 729 09722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

Ouvidoria
6800 729 5678
Reciamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
80800 729 0OBS
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transação efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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Extrato Mensal / Por Período —|
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA | CNPJ: 048.341,283/0001-61Nome do usuário: BEATRIZ TOLANDA MIRA RODRIGUES

&
bradesco — pamda operação: 13/09/2024 - 08h48ISUesto

net empresa

Agência | Conta
Total Disponível (R$)

Total (R$)00335 [ ODO1580-6 872,49
872,49Extrato de; Ag: 335 | CC: 0001580-6 | Entre 01/08/2024 e 31/08/2024

Data Lançamento
Deto, Crédito (R$) Débito (R$) Saldo (R$)31/07/2024 ” SALDO ANTERIOR

2.037,86TRANSFERENCIA PIX05/08/2024 — PRANSFEREN C M GUAIRA 05/08 1600467 23.932,89 25.970,75TRANSFERENCIA PIX
REM: SANTA C M GUAIRA 05/08 1601009 7.229,45 33.200,20TRANSFERENCIA PIX
REM: SANTA C M GUAIRA 05/08 1601417 63.131,57 96.331,77TRANSFERENCIA PIX

:
REM: SANTA CASA MISERIC GU 05/08 1602255 936.683,93 633.015,70TRANSFERENCIA PIX
REM: SANTA CASA MISERIC GU 05/08 1602354 36.430,74 669.446,44TRANSFERENCIA PDXREM: SANTA CASA DE M DE GU 05/08  - 1602579 2.525,47 671.971,91PAGAMENTO FUNCIONARIOS 554 2.525,47 669.446,44PAGAMENTO FUNCIONARIOS 555 7.229,45 662.216,99PAGAMENTO FUNCIONARIOS 556 36.430,74 625.786,25PAGAMENTO FUNCIONARIOS 557 63.131,57 562.654,68PAGAMENTO FUNCIONARIOS 558 -23.932,89 538.721,79PAGAMENTO FUNCIONARIOS 559 -536.683,93 2.037,86ENCARGOS DESCOBERTO CC 240805 -270,76 1.767,10

06/08/2024 — VENDA CARTAO DE CREDITO 9397237 381,52 2.148,62CIELO VDA DEBITO MASTER
CIELO S.A - INSTITUIÇÃO DE PAG 2397237 6,85 2.155,47CIELO VDA CREDITO, :
CIELO SA - INSTITUÁCAS DE. PAG 9397237 sSUA7 2.666,64CIELO VDA DEBITO MASTEROribâaoas — ES OA DEaTO MaST DE PAG 9397237 378,65 3.045,29PAGAMENTO FUNCIONARIOS 560 -700,00 2.345,29CARTAO VISA ELECTRONOtero — na EAD DE PAG 9397237 539,05 2.884,34: CIELO VDA DEBITO MASTER

3.423,39CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 9397237 539,05 2CIELO VDA CREDITO MASTER
516066CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 9397237 1.736,80REPASSE EMPREST CONSIG 77609 17.289,40 12.129,21REPASSE EMPREST CONSIG 77610 12.317,73 -24.446,9409/08/2024 — VENDA CARTAO DE CREDITO 9397237 102,23 24.344,71CIELO VDA DEBITO MASTER

-24.236,90
CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 9397237 107,81CARTAO VISA ELECTRON

-24.021,28
12/08/2024 — CIELO SA - INSTITUIÇÃO DE PAG 9397237 215,62 'CIELO VDA DEBITO ELO

" -23.484,59
13/08/2024 = EO SA INSTITUILÃO DE PAG 9397237 536,6

TRANSFERENCIA PIX 500.06 15,41REM: SANTA CASA MISERIC GU 13/08 1340229 23,500,CIELO VDA DEBITO MASTER

456,45
15/08/2024 — CIMOSA-INSTITUICÃAO DE PAG 9397237 91,04TRANSFERENCIA PIX

4.258,45
19/08/2024 — REM: SANTA CASA MISERIC GU 19/08 1710416 3.802,00PAGAMENTO FUNCIONARIOS 561 -3.802,00 456,45CARTAO VISA ELECTRON

156,82 613,27
70/08/2024 — CIELO SA - INSTITUIÇÃO DE PAG 9357237 56,CIELO VDA CREDITO MASTER 306,70 . 919,97CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 9397237

TRANSFERENCIA PD 2.259,97 3.179,94REM: SANTA CASA MISERIC GU 20/08 1623174 ' ; di 8xPAGAMENTO FUNCIONARIOS 562
-2.259,9 1431 14

21/08/2024 — VENDA CARTAO DE CREDITO 9397237 su1,17 41,CIELO VDA DEBITO MASTER 6172 1.592,86
22/08/2024 — EOsSaA. INSTITUICAO DE PAG 99/2357 ,PIX QR CODE DINAMIC

90,00
1.682,86

REM: ANGELA MARIA FICHER B 22/08 1146310 óCIELO VDA CREDITO MASTER 50,82 1.833,68
23/08/2024 — CIELO SA - INSTITUICAO DE PAG 9397237 150;

TRANSFERENCIA PIX 4.474,31 6.307,99REM: SANTA CASA DE M DE GU 23/08 1634088 X 4474,
1 333 68PAGAMENTO FUNCIONARIOS 563

YR 4474,31 833,CIELO VDA CREDITO MASTER 283,47 2.117,15
26/08/2024 — GIEIOSA-INSTITUICAO DE-PAG 397237 éTARIFA BANCARIA i 1,26 2.115,89LIQUIDACAO QRCODE PIX

2.253,10
27/08/2024 — CARTAO VISA ELECTRON 9397237 137,21CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG

CIELO VDA CREDITO MASTER anna nara soe e staA



Data Lançamento Deto. Tredito (R$) DeDito (R$) Saldo (R$)
CARTAO VISA ELECTRON28/08/2024 CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 9397237 | 176,42 2.793,78
PAGTO ELETRON COBRANCA
ODONTOPREV S/A 152 697,98 2.095,80Total 711.805,40 -TILJA7 46 2.095,80

Os dados acima têm como base 13/09/2024 às 08h48 e estão sujeitos a alterações.

Últimos Lançamentos

Data Lançamento Dcto. Crédito (R$) Débito (R$) Saldo (R$)
11/09/2024 SALDO ANTERIOR 602,96CIELO VDA DEBITO MASTER
12/09/2024 — CIELO SA - INSTITUICAO DE PAG 93597237 161,72 764,68

CIELO VDA DEBITO MASTER13/09/2024 CIELO S.A - INSTITUICAO DE PAG 237413 107,81 872,49
Total 269,53 0,00 872,49
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" ENDOMAIS ] FATURA DE LOCAÇÃO No 51ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS Natureza da Operação : Locação — laviaclienteRUA CANDIDO CARNEIRO, 249 - VILA BOM JESUS
DATA DE EMISSÃOC.N.P.J.: 23.235.128/0001-30 INSC.EST. 12438206611 4 o5arf 01/07/2024 - 10:20INSC.MUN.: 3331740 Cep: 15085-520

Tel. 17 3364-6698 / 17 99243-8889

ESTE DOCUMENTO TEM VALOR FISCAL E SERVE DE BASE PARA RECOLHIMENTO DE ICMS E OUTROSIMPOSTOS FEDERAIS.
FATURA No FAT/DUP VALOR DUPLICATA / No DE ORDEM VENCIMENTO851 R$ 900,00 851/01 30/08/2024

PACIENTE
NOME: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

TEL.:ENDEREÇO: RUA 24, 872
BAIRRO: JARDIM PAULISTAMUNICÍPIO: GUAIRA
CEP: 14790-000 ESTADO: SpCNPJ / CPF: 48.341.283/0001-61
INSCR.EST.:

RESPONSÁVEL
NOME: ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA TEL.: 17 3364-6698ENDEREÇO: RUA CANDIDO CARNEIRO, 249 BAIRRO: VILA BOM JESUSMUNICÍPIO: SAO JOSE DO RIO PRETO CEP: 15085-520 ESTADO : SPCNPJ / CPF: 23.235.128/0001-30

INSCR.EST.: 124382066112

SW.
Reconheço (emos) a exatidão desta FATURA DE LOCAÇÃO na importância que pagarei (emos) aENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA, ou á sua ordem na praça e—Yyencimentos—

"CONFORME LEI COMPLEMENTAR No 116/2003 DE 31.07.2003 O RAMO DE LOCAÇÃO DE MÓVEIS ESTAISENTO DO RECOLHIMENTO DE ISS, CONSEQUENTEMENTE DESOBRIGADO DA EMISSÃO DA NOTA FISCAL"

Dados dos Produtos
Código Produto Descrição : Quant, Valor Unitário Valor Total ]62038 CANULA DE FIBRA LASER MSB FLEX 1 272X3M PONTA FLAT 1 R$ 900,00 R$ 900,00RE

OBS: MARCIO ROSATI DR.ARTHUR BISINOTTO SUS 28/06/2024 NFE 1112

NÃO VALE COMO RECIBO Valor da Locação : R$ 900,00ISÓTEL, EM) & De gardim, 3604 - Vila Santa Cruz - São José do Rio Preto - CEP 15014- Valor da Frete : R$ 0,00

Valor desta Fatura: R$ 900,00
Formulário entregue em 3 vias - 1 Via Cliente - 2 Via - Contador - 3 Via Arquivo - Regime Especial

DECLARO QUE RECEBI(EMOS) A(S) MERCADORIA(S) CONSTANTE(S) NESTA FATURA No 851

Data Assinatura

EAGO COM RECURSO
CONVÊNIO Ne 04/2022 CONFERE COM ORIGINALFONTE (MFEDERAL

CO ESTADUAL DsUU MUNICIPAL «

O R24



033-7 | Recibo do PagadorLocal de Pagamento
Pagar preferencialmente nas agencias do BANCO SANTANDER

Vencimento 30/08/2024Beneficiário RUA ANDI AE E EAEDROMA DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA - CNPJ: 23.235.128/0001-30 Agência / Código BeneficiárioRNEIRO,249 VILA BOM JESUS, SAO JOSE DO RIO PRET: O/SP 15085520 Fone: 17 3364-6698
0037-0/0425820Data do Documento Numero do Documento Especie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Númaro02/07/2024 851/01 DM N 02/07/2024

O000000000640 &
Uso do Banco Carteira Especie Quantidade Valor

(=) Valor do Documento101 R$
200,00Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário.)

(-) Desconto / Abatimento
Cobrar juros de R$ 0,27 por dia de atraso para Pagamento a partir de 31/08/2024.Cobrar multa de R$18,00 para pagamento a partir de 31/08/2024, (-) Outras DeducoesNão Receber após 60 dias

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado
Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

CPF/CNPJRUA 24 872 - JARDIM PAULISTA, GUAIRA / SP - 14780000
48.341.283/0001-61Beneficiário
Código de BaixaFinal:

Recebimento através do cheque número
do banco.

Esta quitação só terá validade após o
pagamento do cheque pelo banco sacado.

Autenticação Mecânica

PN Santander 033-7 03399.04252 82000.000008 00640.801015 4 98240000090000Loca! de Pagamento
; F

Vencimento
Pagar preferencialmente nas agencias do BANCO SANTANDER

30/08/2024Beneficiário ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA - GNPJ: 23.235.1286/0001-30 Agência /Código BeneficiárioRUA CANDIDO CARNEIRO,248 VILA BOM JESUS, SAO JOSE DO RIO PRETO/SP 15085520 Fone: 17 3364-6698
0037-0/0425820Data do Documento Número do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número02/07/2024 851/01 DM N 02/07/2024

0O000NNNNOS4O 8Uso do Banco Carteira Espécie Moeda | Quantidade Valor (=) Valor do Documento101 R$
900,00Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário.)

(-) Desconto / AbatimentoCobrar juros de R$ 0,27 por dia de atraso para pagamento a partir de 31/08/2024.Cobrar multa de R$18,00 para pagamento a partir de 31/08/2024. (-) Outras DeducoesNão Receber após 60 dias
(+ Mora / Multa / Juros

(+) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado

CPF / CNPJ
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA ;. RUA 24 872 - JARDIM PAULISTA, GUAIRA / SP - 14790000 48.341 FSSIG001 61Beneficiário

igo ixaFinal:

MnnnneonononneonaAutenticação Mecânica - Ficha de Compensaçã:



3

iE ] Consultas - Emissão de comprovantes G3352708301878251
27/08/2024 08:34:41

27/08/2024 “" BANCO DO BRASIL -  QGB:34:42
0475808475 08061

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

0339904252820000000080C640801015498240000090000
BENEFICIARIO:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE M
NOME FANTASIA:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERI
CNPJ: 23.235,128/0001-30
BENEFICIARIO FINAL:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERI
CNPJ: 23.235.128/0001-30
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.601
DATA DE VENCIMENTO 30/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 900,80
VALOR COBRADO 900,08

NR. AUTENTICACAO 8.080.789.B7B.96A.DBE

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
6800 729 0BO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
eBOB 729 eO722
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 BOBS
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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ENDOMAIS FATURA DE LOCAÇÃO No 852
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS Natureza da Operação : Locação 1a Via Cliente

RUA CANDIDO CARNEIRO, 249 - VILA BOM JESUS DATA DE EMISSÃO
C.N.P.J.: 23.235.128/00071-30 INSC.EST. 12438206611 01/07/2024 - 10:42
INSC.MUN.: 3331740 Cep: 15085-520
Tel. 17 3364-6698 / 17 99243-8889

ESTE DOCUMENTO TEM VALOR FISCAL E SERVE DE BASE PARA RECOLHIMENTO DE ICMS E OUTROS
IMPOSTOS FEDERAIS.

FATURA No FAT/DUP VALOR DUPLICATA / No DE ORDEM VENCIMENTO
853 R$ 900,00 853/01 30/08/2024 |

PACIENTE
NOME: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA TEL.:
ENDEREÇO: RUA 24, 872 BAIRRO: JARDIM PAULISTA
MUNICÍPIO: GUAIRA CEP: 14790-000 ESTADO: Sp
CNPJ / CPF: 48.341.283/0001-61 INSCR.EST.:

RESPONSÁVEL
NOME: ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA TEL.: 17 3364-6698
ENDEREÇO: RUA CANDIDO CARNEIRO, 249 BAIRRO: VILA BOM JESUS
MUNICÍPIO: SAO JOSE DO RIO PRETO CEP: 15085-520 ESTADO : SP
CNPJ / CPF: 23.235.128/0001-30 INSCR.EST.: 124382066112

Reconheço (emos) a exatidão desta FATURA DE LOCAÇÃO na importância que pagarei (emos) aENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA, ou á sua ordem na praça e
vencimentos

"CONFORME LEI COMPLEMENTAR No 116/2003 DE 31.07.2008 O RAMO DE LOCAÇÃO DE MÓVEIS ESTA
ISENTO DO RECOLHIMENTO DE ISS, CONSEQUENTEMENTE DESOBRIGADO DA EMISSÃO DA NOTA FISCAL"

Dados dos Produtos
Código Produto Descrição Quant. Valor Unitário Valor Total |

62038 CANULA DE FIBRA LASER MSB FLEX 1 272X3M PONTA FLAT 1 R$ 900,00 R$ 900,00RE

OBS: JANAINA RENATA DE AGUETONI DR. ARTHUR BISINOTTO SUS 28/06/2024 NFE 1113

NÃO VALE COMO RECIBO Valor da Locação : RÉ S00,00
PROCON-SP - R. Silva Jardim, 3604 - Vila Santa Cruz - São José do Rio Preto - CEP 15014- : n$ 0.00
050 TEL. (17) 3235-6880 Valor da Frete : $O,

Valor desta Fatura: R$ 900,00

Formulário entregue em 3 vias - 1 Via Cliente - 2 Via - Contador - 3 Via Arquivo - Regime Especial

DECLARO QUE RECEBI(EMOS) A(S) MERCADORIA(S) CONSTANTE(S) NESTA FATURA No 853

Data Assinatura

PAGO COM RECURSO CONFERE COM ORIGINAL
PROCESSO No p4/2022
CONVÊNI DERALFONTE KÓFEDERA, Á

e 3 MUNICIPAL Z UM»



033-7 | Recibo do Pagador
Local de Pagamento
Pagar preferencialmente nas agencias do BANCO SANTANDER

Vencimento 30/08/2024 !Beneficiário ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA - CNPJ: 23,235,128/0001-30 Agência / Código BeneficiárioRUA CANDIDO CARNEIRO,2489 VILA BOM JESUS, SAO JOSE DO RIO PRETO/SP 15085520 Fone: 17 3364-6698
0037-0/0425820Data do Documento Numero do Documento Especie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número02/07/2024 853/01 DM N 02/07/2024 OO00000000638 6Uso do Banco Carteira Especie Quantidade Valor (=) Valor do Documento101 R$ 900,00Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário.)

( -) Desconto / AbatimentoCobrar juros de R$ 0,27 por dia de atraso para pagamento a partir de 31/08/2024.Cobrar multa de R$18,00 para Pagamento a partir de 31/08/2024. ( -) Outras DeducoesNão Receber após 60 dias

(+) Mora / Multa / Juros

( +) Outros Acrescimos

( =) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJRUA 24 872 - JARDIM PAULISTA, GUAIRA / SP - 14790000 48.341.283/0001-61Beneficiário
Código de BaixaFinal:

Recebimento através do cheque número
Autenticação Mecânicado banco.

Esta quitação só terá validade após o
pagamento do cheque pelo banco sacado.

033-7 03399.04252 82000.000008 00638.601013 1 98240000090000
Local de Pagamento

ãPagar preferencialmente nas agencias do BANCO SANTANDER Vencimento 30/08/2024
Beneficiário” ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA - CNPJ: 23.235.128/0001-30 Agência / Código BeneficiárioRUA CANDIDO CARNEIRO, 249 VILA BOM JESUS, SÃO JOSE DO RIO PRETO/SP 15085520 Fone: 17 3364-6898 0037-0/0425820
Data do Documento Número do Documento Espécie Doc. Aceito Data do Processamento Nosso Número02/07/2024 853/01 DM N 02/07/2024 000000000638 6Uso do Banco Cartelra Espécie Moeda | Quantidade Valor (=) Valor do Documento

101 R$
900,00

Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário.)
( -) Desconto / AbatimentoCobrar juros de R$ 0,27 por dia de atraso para pagamento a partir de 31/08/2024.

Cobrar multa de R$18,00 para pagamento a partir de 31/08/2024. (=) Outras DeducoesNão Receber após 60 dias
T+ ) Mora / Multa / Juros

( +) Outros Acrescimos

( =) Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341 283/0001-61RUA 24 872 - JARDIM PAULISTA, GUAIRA / SP - 14790000 48.341.283/0001-PP
Código de BaixaBeneficiário |

Final:

OE Autenticação Mecânica - Ficha de Compensaçã
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27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 68:34:420475080475 00081

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUATRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

033990425282000000008CA63IBCO1013198240000000Dda
BENEFICIARIO:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE M
NOME FANTASIA:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERI
CNPJ: 23.235.128/0001-30
BENEFICIARIO FINAL:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERI
CNPJ: 23.235.128/0001-30
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341,283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.602
DATA DE VENCIMENTO 30/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 980,60
VALOR COBRADO 900,00

NR. AUTENTICAÇÃO 8.07F.F86.7A0.C85.9ED

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
8800 729 0OO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
6800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
09800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
O8CQ 729 0oB8
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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ENDOMAIS FATURA DE LOCAÇÃO No 857ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS Natureza da Operação : Locação 1a Via ClienteRUA CANDIDO CARNEIRO, 249 - VILA BOM JESUS -
DATA DE EMISSÃOC.N.P.J.: 23.235.128/0001-30 INSC.EST. 12438206611 01/07/2024 - 10:53INSC.MUN.: 3331740 Cep: 15085-520

Tel. 17 3364-6698 / 17 99243-8889

ESTE DOCUMENTO TEM VALOR FISCAL E SERVE DE BASE PARA RECOLHIMENTO DE ICMS E OUTROS
IMPOSTOS FEDERAIS.

FATURA No FAT/DUP VALOR DUPLICATA / No DE ORDEM VENCIMENTO
857 R$ 900,00 857/01 30/08/2024

PACIENTE
NOME: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

TEL.:ENDEREÇO: RUA 24, 872
BAIRRO: JARDIM PAULISTAMUNICÍPIO: GUAIRA CEP: 14790-000 ESTADO: SpCNPJ / CPF: 48.341.283/0001-61
INSCR.EST.:

RESPONSÁVEL
NOME: ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA TEL.: 17 3364-6698ENDEREÇO: RUA CANDIDO CARNEIRO, 249 BAIRRO: VILA BOM JESUSMUNICÍPIO: SAO JOSE DO RIO PRETO CEP: 15085-520 ESTADO : SPCNPJ / CPF: 23.235.128/0001-30 INSCR.EST.: 124382066112

Reconheço (emos) a exatidão desta FATURA DE LOCAÇÃO na importância que pagarei (emos) aENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA, ou á sua ordem na praça e
|vencimentos

"CONFORME LEI COMPLEMENTAR No 116/2003 DE 31.07.2003 O RAMO DE LOCAÇÃO DE MÓVEIS ESTAISENTO DO RECOLHIMENTO DE |SS, CONSEQUENTEMENTE DESOBRIGADO DA EMISSÃO DA NOTA FISCAL"

Dados dos Produtos
Código Produto Descrição Quant. Valor Unitário Valor Total |62038 À CANULA DE FIBRA LASER MSB FLEX 1 272X3M PONTA FLAT 1 R$ 900,00 R$ 900,00RE

OBS: LUCIANA APARECIDA DOS SANTOS SUS 28/06/2024 NFE 1116

NÃO VALE COMO RECIBO Valor da Locação : R$ 900,00PROCON-SP - R. Silva Jardim, 3604 - Vila Santa Cruz - São José do Rio Preto - CEP 15014- Valor da Frete : R$ 0,00
050 TEL. (17) 3235-6880

Valor desta Fatura: R$ 900,00
Formulário entregue em 3 vias - 1 Via Cliente - 2 Via - Contador - 3 Via Arquivo - Regime Especial

DECLARO QUE RECEBI(EMOS) A(S) MERCADORIA(S) CONSTANTE(S) NESTA FATURA No 857 |

Data Assinatura
PAGO TOM RECURSOPROCESSO Nº 14/2
converseperar — CONFERECOMORIGINAFONTE a ERTADUAL

(OO MUNICIPAL e
CO
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033-7 | Recibo do Pagador
Local de Pagamento

"Pagar preferencialmente nas agencias do BANCO SANTANDER
Vencimento 30/08/2024Beneficiáro ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA - CNPJ: 23.235,128/0001-20 Agência / Código BeneficiárioRUA CANDIDO CARNEIRO, 249 VILA BOM JESUS, SAO JOSE DO RIO PRETO/SP 15085520 Fone: 17 3364-6698

0037-0/0425820Data do Documento Numero do Documento Especie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número02/07/2024 857/01 DM N 02/07/2024 000000000633 5Uso do Banco Carteira Especi Quantidad, Valor (=) Valor do Documento .101 R$
900,00Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário.)

Cobrar juros de R$ 0,27 por dia de atraso para pagamento a partir de 31/08/2024,Cobrar multa de R$18,00 para pagamento a partir de 31/08/2024,Não Receber após 60 dias

( -) Desconto / Abatimento

( -) Outras Deducoes

(+) Mora / Multa / Juros

( +) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF / CNPJRUA 24 872 - JARDIM PAULISTA, GUAIRA / SP - 14790000 48.341.283/0001-61Beneficiário
Código de BaixaFinal:

Recebimento através do cheque número
do banco.

Esta quitação só terá validade após o
pagamento do cheque pelo banco sacado.

Autenticação Mecânica

033-7 03399.04252 82000.000008 00633.501010 9 98240000090000
Local de Pagamento
Pagar preferencialmente nas agencias do BANCO SANTANDER

Vencimento 30/08/2024
Beneficiário ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA - CNPJ: 23,235.128/0001-30 Agência / Código BeneficiárioRUA CANDIDO CARNEIRO, 249 VILA BOM JESUS, SÃO JOSE DO RIO PRETO/SP 15085520 Fone: 17 3364-6698 0037-0/0425820
Data do Documento Número do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número02/07/2024 857/01 DM N 02/07/2024 000000000633 5Uso do Banco Carteira Espécie Moeda | Quantidade v (=) Valor do Documentoator101 R$

900,00Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário.)
Cobrar juros de R$ 0,27 por dia de atraso para pagamento a partir de 31/08/2024.
Cobrar multa de R$18,00 para pagamento a partir de 31/08/2024.
Não Receber após 60 dias :

( -) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deducoes

( +) Mora / Multa / Juros

( +) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24 872 - JARDIM PAULISTA, GUAIRA / SP - 14790000

Final:

CPF / CNPJ
48.341.283/0001-61
Código de BaixaBeneficiário

Ma Autenticação Mecânica - Ficha de Compensaçã
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27/08/2024 - BANCO DO BRASIL -  G8:34:42
8475800475

08oe1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

9339904252820000000080063350101099824000009AAAA
BENEFICIARIO:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE M
NOME FANTASIA:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERI
CNPJ: 23.235.128/0001-30
BENEFICIARIO FINAL:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERI
CNPJ: 23.235.128/0001-30
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.603
DATA DE VENCIMENTO 30/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 900,00
VALOR COBRADO 900,00

NR. AUTENTICACAO 7.CCB.774.6B1.FAB.C69

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
60806 729 0BO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 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
0800 729 D0OSS
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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ENDOMAIS FATURA DE LOCAÇÃO No 855ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS Natureza da Operação : Locação 1a Via ClienteRUA CANDIDO CARNEIRO, 249 - VILA BOM JESUS
RATA DE EMISSÃOC.N.P.J.: 23.235.128/0001-30 INSC.EST. 12438206611

01/07/2024 - 10:47INSC.MUN.: 3331740 Cep: 15085-520
Tel. 17 3364-6698 / 17 99243-8889

ESTE DOCUMENTO TEM VALOR FISCAL E SERVE DE BASE PARA RECOLHIMENTO DE ICMS E OUTROSIMPOSTOS FEDERAIS.
FATURA No FAT/DUP VALOR DUPLICATA / No DE ORDEM VENCIMENTO855 R$ 900,00 855/01 30/08/2024

PACIENTE
NOME: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

TEL.:
ENDEREÇO: RUA 24, 872

BAIRRO: JARDIM PAULISTAMUNICÍPIO: GUAIRA
CEP: 14790-000 ESTADO: SpCNPJ / CPF: 48.341.283/0001-61
INSCR.EST.:

RESPONSÁVEL
NOME: ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA TEL: 17 3364-6698ENDEREÇO: RUA CANDIDO CARNEIRO, 249 BAIRRO: VILA BOM JESUSMUNICÍPIO: SAO JOSE DO RIO PRETO CEP: 15085-520 ESTADO : SPCNPJ / CPF: 23.235.128/0001-30

INSCR.EST.: 124382065112

Reconheço (emos) a exatidão desta FATURA DE LOCAÇÃO na importância que pagarei (emos) aENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA, ou á sua ordem na praça e
|Ôyencimentos——

"CONFORME LEI COMPLEMENTAR No 116/2003 DE 31.07.2003 O RAMO DE LOCAÇÃO DE MÓVEIS ESTAISENTO DO RECOLHIMENTO DE ISS, CONSEQUENTEMENTE DESOBRIGADO DA EMISSÃO DA NOTA FISCAL"

Dados dos Produtos
Código Produto Descrição . : i Quant. Valor Unitário Valer Total |62038 CANULA DE FIBRA LASER MSB FLEX 1 272X3M PONTA FLAT 1 R$ 900,00 R$ 900,00RE

OBS: MICHEL RABELLO DOS SANTOS SUS 28/06/2024 NFE 1115

NÃO VALE COMO RECIBO Valor da Locação : R$ 900,00PROCON-SP - R. Silva Jardim, 3604 - Vila Santa Cruz - São José do Rio Preto - CEP 15014. Valor da Frete : R$ 0,00050 TEL. (17) 3235-6880

Valor desta Fatura: R$ 950,00
Formulário entregue em 3 vias - 1 Via Cliente - 2 Via - Contador - 3 Via Arquivo - Regime Especial

DECLARO QUE RECEBI(EMOS) A(S) MERCADORIA(S) CONSTANTE(S) NESTA FATURA No 8355

Data | Assinatura

ECURSOERocEntS N.ai2022 —  CONFERECOMORICINAL
FONTE : ARAL O

í ) MUNICIPAL ? D
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Santander 033-7 |
Recibo do PagadorLocal de Pagamento

Pagar preferencialmente nas agencias do BANCO SANTANDER
Vencimento

—

30/08/2024
Beneficiário ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA - CNPJ: 23.235.128/0001-30 Agência / Código Reneficiário

RUA CANDIDO CARNEIRO, 249 VILA BOM JESUS, SAO JOSE DO RIO PRETO/SP 15085520 Fone: 17 3364-6698 - =0037-0/C425820Data do Documento Numero do Documento Especie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Núinero
02/07/2024 855/01 —DM N 02/07/2024 O0000DN0O634 3

Uso do Banco Carteira Especie Quantidade Valor (=) Valor do Documento101 R$
$90,00Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário.)

Cobrar juros de R$ 0,27 por dia de atraso para Pagamento a partir de 31/08/2024,Cobrar multa de R$18,00 para Pagamento à partir de 31/08/2024,
(-) Outras DeducoesNão Receber após 60 dias

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa / Juros

( +) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado
Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

CPF / CNPJRUA 24 872 - JARDIM PAULISTA, GUAIRA / SP - 14790000
48.341.283/0001-61Beneficiário
Código de BaixaFinal:

ÍRecebimento através do cheque número
Autenticação Mecânicado banco.

Esta quitação só terá validade após o
pagamento do cheque pelo banco sacado.

o Santander 033-7 03399.04252 82000.000008 00634.301014 3 98240000090000Loca! de Pagamento
Vêncimeno :Pagar preferenciatmente nas agencias do BANCO SANTANDER

30/08/2024Beneficiário ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA - CNPJ: 23,235.128/0001-30 Agência / Código BeneficiárioRUA CANDIDO CARNEIRO,249 VILA BOM JESUS, SAO JOSE DO RIO PRETO/SP 15085520 Fone: 17 3364-6698 0037-0/0425820
Data do Documento Número do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número02/07/2024 855/01 DM N 02/07/2024

O0O0OCOEDOCE3A 3Uso do Banco Carteira Espécie Moeda | Quantidade Valor ( =) Valor do Documento101 R$
900,00Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário.) ' ( =) Desconto / AbatimentoCobrar juros de R$ 0,27 por dia de atraso para pagamento a partir de 31/08/2024,Cobrar multa de R$18,00 para pagamento a partir de 31/08/2024. (=) Outras DeducoesNão Receber após 60 dias

(+ JMora/ Multa / Juros

( +) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado

Pagad SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF / CNPJ
agador

À 1-619 RUA 24 872 - JARDIM PAULISTA, GUAIRA / SP - 14790000 RSA 283/000 6Beneficiário
Final:

MEAN Autenticação Mecânica - Ficha de Compensaçã:
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27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 08:34:42047500475
eee

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4
BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399042528200000000SCA63A 3010143982.
BENEFICIARIO:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE M
NOME FANTASIA:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERI
CNPJ: 23,235.128/0001-30
BENEFICIARIO FINAL:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERI
CNPJ: 23.235,.128/0001-30
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUATR
CNPJ: 48,341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.604
DATA DE VENCIMENTO 30/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 900,80
VALOR COBRADO 900,00
NR. AUTENTICACAO 0.266.546.1BF .6E3.66C
Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
8800 729 0001 Demais localidades,
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
08060 729 08722
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 BOBS
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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ENDOMAIS FATURA DE LOCAÇÃO No 859ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS Natureza da Operação : Locação 1a Via ClienteRUA CANDIDO CARNEIRO, 249 - VILA BOM JESUS
DATA DE EMISSÃOO.N.P.J.: 23.235,128/0001-30 INSC.EST. 12438206611

01/07/2024 - 11:07INSC.MUN:: 3331740 Cep: 15085-520
Tel. 17 3364-6698 / 17 99243-8889

ESTE DOCUMENTO TEM VALOR FISCAL E SERVE DE BASE PARA RECOLHIMENTO DE ICMS E OUTROSIMPOSTOS FEDERAIS.
FATURA No FAT/DUP VALOR DUPLICATA / No DE ORDEM VENCIMENTO859 R$ 900,00 859/01 30/08/2024

PACIENTE
NOME: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

TEL.:ENDEREÇO: RUA 24, 872
BAIRRO: JARDIM PAULISTAMUNICÍPIO: GUAIRA
CEP: 14790-000 ESTADO: SpCNPJ / CPF: 48.341.283/0001-61
INSCR.EST.:

RESPONSÁVEL
NOME: ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA TEL.: 17 3364-6698ENDEREÇO: RUA CANDIDO CARNEIRO, 249 BAIRRO: VILA BOM JESUSMUNICÍPIO: SAO JOSE DO RIO PRETO CEP: 15085-520 ESTADO : SPCNPJ / CPF: 23.235.128/0001-30

INSCR.EST.: 124382066112

Reconheço (emos) a exatidão desta FATURA DE LOCAÇÃO na importância que pagarei (emos) aENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA, ou á sua ordem na praça e—yVencimentos.
"CONFORME LEI COMPLEMENTAR No 116/2003 DE 31.07.2003 O RAMO DE LOCAÇÃO DE MÓVEIS ESTAISENTO DO RECOLHIMENTO DE ISS, CONSEQUENTEMENTE DESOBRIGADO DA EMISSÃO DA NOTA FISCAL"

Dados dos Produtos
|Código Produto Descrição os Í Quant. Vator Unitário Valor Total q62038 CANULA DE FIBRA LASER MSB FLEX 1 272X3M PONTA FLAT 1 R$ 900,00 R$ 900,00RE

OBS: PATRICIA CRISTINA BARBOSA SUS 28/06/2024 NFE 1114

NÃO VALE COMO RECIBO Valor da Locação : R$ 900,00PROCON-SP - R, Silva Jardim, 3604 - Vila Santa Cruz - São José do Rio Preto - CEP 15014- Valor da Frete : R$ 0,00050 TEL. (17) 3235-6880

Valor desta Fatura: R$ 900,00
Formulário entregue em 3 vias - 1 Via Cliente - 2 Via - Contador - 3 Via Arquivo - Regime Especial —

DECLARO QUE RECEBI(EMOS) A(S) MERCADORIA(S) CONSTANTE(S) NESTA FATURA No 859 |

Data Assinatura

CONVÊNIO Nº 04/2022
EROCESSO Nº 14/2022 — CONFERE COM ORIGINAL
FONTE ÇOFEDERAL É.

() ESTADUAL /
(CO MUNICIPAL ii Ú
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ão Sor | 033-7 | Recibo do Pagador
Pagar preferencialmente nas agencias do BANCO SANTANDER VencimentoO RUA CANDIDO CARNEIRO 206 VIA ZON BS, 200 16BS SO TO pONTO ES TRUTA] o o a, , S085520 Fone: 17 3364-6698

o |Data do Documento Numero do Documento Especie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número o notada
02/07/2024 85 DM N 02/07/2024

OCOCONONO636 O
Uso do Banco Carteira Especie Quantidade Valor O (=) Valor do Documento101 R$

900,00Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário.)
Cobrar juros de R$ 0,27 por dia de atraso para pagamento a partir de 31/08/2024,Cobrar multa de R$18,00 para pagamento à partir de 31/08/2024,Não Receber após 60 dias

( -) Desconto / Abatimento

(-) Outras Déducoos

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado
Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

CPF/CNPJRUA 24 872 - JARDIM PAULISTA, GUAIRA / SP - 14790000
48.341.283/0001-61Beneficiário ;
Código de BaixaFinal:

Recebimento através do cheque número
Autenticação Mecânicado banco.

Esta quitação só terá validade após o
pagamento do cheque pelo banco sacado.

e Santander 033-7 03399.04252 82000.000008 00636.001018 7 98240000090000Local de Pagamento
Pagar preferencialmente nas agencias do BANCO SANTANDER Veneimento 30/08/2024Beneficiário ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA - CNPJ; 23.235.128/0001-30 Agência / Código BeneficiárioRUA CANDIDO CARNEIRO,2489 VILA BOM JESUS, SAO JOSE DO RIO PRETO/SP 15085520 Fone: 17 3364-6698 0037-0/0425820
Data do Documento Número do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número02/07/2024 859/01 DM N 02/07/2024 O0000ONOON636 OUso do Banco Carteira Espécie Moeda | Quantidade Valor ( =) Valor do Documento101 R$

900,00Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário.)
Cobrar juros de R$ 0,27 por dia de atraso para pagamento a partir de 31/08/2024.Cobrar multa de R$18,00 para Pagamento a partir de 31/08/2024.Não Receber após 60 dias

( -) Desconto /' Abatimento

( -) Outras Deducoes

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

RUA 24 872 - JARDIM PAULISTA, GUAIRA / SP - 14790000Beneficiário

CPF / CNPJ
48.341.283/0001-61
Código de Baixa

nto Autenticação Mecânica - Ficha de Compensaçã
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27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 08:34:42
047500475 6861

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

033990425282000000008CA63IGANLO1879824000AATADOA
BENEFICIARIO:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE M
NOME FANTASIA:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERI
CNPJ: 23.235.128/0001-30
BENEFICIARIO FINAL:
ENDOMAIS MEDICAL COMERCIO DE MATERI
CNPJ: 23.235.128/0001-30
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.605
DATA DE VENCIMENTO 30/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 900,80
VALOR COBRADO 900,00

NR. AUTENTICACAO F.BA4A.AAF.DE7.607.EAL

Central de Atendimento BB
4904 0BO1 Capitais e regioes metropolitanas
86800 729 0OB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 68722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos 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 BOSS
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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DANFE
Documento Auxiliar da !
Nota Fiscal Eletrônica j

SUPIERIDRCADO MUTIRÃO DE GUARA LTS O - Entrada
npaCÇTO àue ne ag rent 1 - Saída PD !e 50 3CLA STA SER
TG ST. 3131.9506 - Fá: ERRADOS) Poa os Nº 000014892 * 1/1 CHAVE DE ACESSO ;
ARAIS, Hdr x FCEE, nen. Te 3Nireia d3opéração = SE: 3524 0856 ELLA 2600 duas TOSA

OPERAÇÃO REG.EM ECF Consulta de autentici no porta! nacj +" 7 : www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no sitejda Sefaz autorizadaInscrição Estadual Tnsc. Estadual Subst. Tributário | CNPJ PROTOCOLO DE AU TORIZAS AODEUSO
| 322011587118 56.927.023/0001-09 Õ 135241723142896 08/08/2024/16:03:41
DESTINATARIO/REMETENTE :

ome Social TPETONPI Data da Emissão
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 08/08/2024
En Bairro / Distrito TEP Data da Saída
RUA 24 Nº 872 CENTRO 14790-000 08/08/2024
Município Fone 7 Fax UF Fora da Salda
GUAIRA (17) 3332-7000 SP |- 15:57:20
FATURA PÁ S
1 U1745 QE)

AN
LCULO DO IMPOSTO :;RS CAÇAS TONSo Valor do ICMS Base de Cálculo do ICMSSubstituição | Valor do ICMS Substituição Valor total dos Produtos

132,15 9,25 0,00 0,00 1.477,45
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessórias Valor do IPI "Valor total da Nota

0,00 0,00 0,00 0,00 1.477,45
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
Nome 7 Razão Social Frete poronla: Placa do veículo — T UF T CNPITTPF
- O-Frete por conta do Remetente(CIF) -

Quantidade Marca umeração Peso Bruto Peso Líquido
0.000 0.000

DADOS DOS PRODUTOS TEA
á TONS! AP

7896048284648 [FORTALEZA VINAGRE DE UN 0,00) 7,00] o
TSOML RE.9531

T896069547661 |CAMOMILA FLOR SIAMAR 10G 09021000 [0/60 5929 JUN 10 2,99 29,90 0,00 0,00 0,00 o
T896069549023 |TEMPERO DESIDRATADO 21039021 [0/60 15929 [UN 30 2,59 717,10 0,00 0,00 0,00 o

CHIMICHURRI SIAMAR 15G
T896069572175 |CHAMATE SIAMAR 250G 09030090 [0/60 [5929 [UN 30 7,99 239,70 0,00 0,00) 0,00 o
7896283800801 [LEITE JUSSARA INTEGRAL IL 04012010 0/60 [5929 [UN 200 499. 998,00 0,00 0,00 0,00 o
T898144420111 |FARINHA DE TRIGO TIA OFELIA 11010010 j0/00 15929 UN 30 3,99 119,70 119,70 8,38 0,00) 7,00] oO

1KG PAPEL

PAGO COM RECURSO
PROCESSO Nº 14/2022
CONVÊNIO Nº 04/2022
FONTE GAFEDERAL

(CI ESTADUAL
(CO MUNICIPAL "

|
CONFERE COM ORIGINAL

2 Í
H
H

CÁLCULO DO ISSQN
[inscrição Municipal | Vorini dos Sos Fase de Cáleulo do ISSQN anos N

DADOS ADICIONAIS
Informações complementares Reservado ao Fisco

Ref. Cupom Fiscal: 203375,
PEDIDO GRAZYELA
VENCIMENTO 28/08/2024 ta '
BOLETO BANCARIO ao Pia

” =

N-3 ouUs24

40393... calo? 239
| Sistemas - www.sifat.com.br - Sifat ERP 8.24. 06

RMERCADO MUTIKAO DE GUAIRA LTDA os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado. NE e
Emissão:08/08/2024 Total R$ — 1.477,45 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA + 000014892

ata de Recebimento Tdentificação e assinatura do Recebedor
SÉRIE 1



341-7 |
RECIBO DO PAGADOR

dio Banco ltaú S.A. 34191.57007 04130.771332 31805.680001 8 98220000147745
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes. encimer”, /08/2024

Beneficiário Agência/Código Beneficiário
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 — Núm. do documento Espécie Doc. — jAceite — [Data Processamento iNosso Número.

08/08/2024 000014892 DMI N 08/08/2024 157 / 00041307 - 7
Uso do Banco Carteira Espécie — [Quantidade Valor (=) Valor do Dócumento

157 R$ 1.477,45
Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate oBENEFICIÁRIO. — |() Descontos/A batimento
APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(CH) Juros/Multa

(&) Valor Cobrado

RUA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP
| pas - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE

eneficiário final

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

CNPJ/CPF:

Autenticação mecânica
000 UM E 0E 29 (RE Sue Sm 09 o am 79 6 a ro amam 7 fe 2% Sem um Ut 6 (08 do e put Sum mt Us 6 gu 3 qu e Vs defem ta tm E See o Ju e 06h 18619 am 2 dm 0 Ur o 26 e amp tee 3m ae 6 (cu 4 af qui 4m om ie a amoSt 46 ge am de 0) mm mr 3 Umasee 09 am 35 9 A 66 0 2h 6 26 e 09660 ba ei BR ARmelo elf im ia mm 6 aeeae e efoe

ita Banco ltaú S.A. 341-7 | 34191.57007 04130.771332 31805.680001 8 98220000147745
io : [Vencimento

Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes. 28/08/2024

Beneficiário A gência/Código Beneficiário
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09 1333/18056-8
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP
Data do documento — Núm. do documento Espécie Doc. — jAceite — [Data Processamento Nosso Número

08/08/2024 000014892 DMI N 08/08/2024 157 / 00041307 - 7
Uso do Banco Carteira Espécie — |Quantidade Valor (=) Valor do Documento

157 R$ | 1.477,45
Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate oBENEFICIÁRIO. — i(-) Descontos/Abatimento

'APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%
(+) Juros/Multa

(5 Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP
eneficiário final

MN LIL
CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

CNPJ/CPF:

LL Ficha de Compensação
Autenticação mecânica

24oO



27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 08:34:428047500475
0881

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRAAGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4
ITAU UNIBANCO S.A.

34191570070413077133231805680001898220000147745
BENEFICIARIO:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
BENEFICIARIO FINAL:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-89
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.606DATA DE VENCIMENTO 28/08/2024DATA DO PAGAMENTO : 26/08/2024VALOR DO DOCUMENTO 1.477,45VALOR COBRADO 1.477,45
NR. AUTENTICACAO C.AAA.776.6FC.B7F.480

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 eoo1l Demais localidades,
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
8800 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos e servicos.

Ouvidoria
6800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento,

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Falae8eA 729 Boss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,outros produtos e servicos de Ouvidoria.

AUL



DANFE" : Documento Auxiliar da
" As : Nota Fiscal Eletrônica

HSTISIDACASS anifimio ne GOÉRA LTOHA 0 - Entrada [E]TADEREÇO: MA TI NE ETOES - OUANA IP o 1 - SaídaENA EE-27 DIR DODE AG ENSLAST ERI OS SAT A IS
TR: 87. FEILICOS- IAN: a? AFILSSSS Nº 000014880 FL. 1/1 CHAVE DE ACESSOTAPA are: E AFNSiRZS SS Sp6rAÇãO = SÉRIE 1 3524 0856 9270 2300 0109 5500 1000 0148 8010 0174 8985

Consulta de autenticidade no portal nacional da NE-eOPERAÇÃO REG EM rs Tabs ENET www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadaTIÇÃO ES + Estadual Subst. Tributário PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO322011587118 $6.927.023/0001-09 135241700952577 06/08/2024 16:06:43DESTINAVARIO/REMETENTE
Nome 7 Razão Social

CPETTUNET — [ Data da EmissãoSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 06/08/2024 ÕEndere: Barro 7 Distrito TEP Data da Saída -RUA 24 Nº 872 | CENTRO 14790-000 06/08/2024Município Fone / Fax UF | Hora da Saida —GUAÍRA (17) 3332-7000 SP 16:00:18FATURA ÁS
1 114898 NET

CAEouLO DO IMPOSTO
TESFIo TOS : Base de Cálculo do ICMS Substituição | Valor do ICMS Substituição Valor total dos Produtos0,00 0,00 0,00 0,00 1.148,98|Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessórias Valor do TPI Valor total da Nota0,00 0,00 0,00 0,00 1.148,98 ÉTRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPOI

fome por : OF T "TNPITCPE= 0-Frete por conta do Remetente(CIF) =Endereço
Municipio Inscrição Estadual

Quantidade Espécie Marca Numeração — Peso Bruto Peso Líquido
0.000 0.000

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
NE É os : Í

à E Fã x E ó Te Ro EA NET.

19163 BROCOLIS NINJA 300G UNIDADE — [07041000 0/40 [5929 [UN 5 5,99 29,95 0,00 0,00 0,00 o3094 CHEIRO VERDE 84198999 (0/40 [5929 [UN 2017, 499 99,80, 0,00 0,00 0,00 o33077 MELAO AMARELO KG 08071900 jo/40 [5929 |KkG 7955V7- 4,99 39,697 0,00 0,00 0,00 o52504 OVO GRANDE BRANCO DIONISIO — [04072100 0/40 |5929 [UN 417 1699 6796” ooo 0,00 0,00 oA GRANEL C/30 RF:8 D6033 REPOLHO VERDE KG 07049000 [0/40 [5929 [KG 56751” 1,99 11296” —— 000 0,00 0,00 K6040 TOMATE EXTRA KG 07020000 jo/40 [5929 |KG 2506)" 499 12505// 000 0,00 0,00 o606529316457 [COUVEMANTEIGAPICADAPCT —[07049000|0/40 |5929 UN 661 / 699 41,94//” 000 0,00 0,00 o200G
PA6101 ABOBORA CABOTIA RF. 000000002 |07099300 (0/40 15929 |KG 8&337 339 28247 000 0,00 0,00 o6156 CHUCHU KG | 07099300 [0/40 [5929 (KG 808/27 3,99 324” 000 06,00 0,00 06163 MANDIOCA SALSA KG 07149000 [0/40 5929 [KG 171º 1999 139,93[/7 000 0,00 0,00 o6170 BANANA NANICA RF. 00101002 08039000 [0/20 |5929 [KG 25,1 — 4,99 125,25 0,00 0,00 0,00 o6231 MELANCIA KG 08071100 (0/40 15929 [KG 1581/77 2,39 37,191 0,00 0,00 0,00 06293 LIMÃO KILO 08055000 [0/40 [5929 KG 107///, 299 3,20 7” ,- 0,00 0,00 0,00 o6323 LARANJA KILO 08051000 (0/40 |5929 [KG 6095/[/ 4,59 27,98” 000 0,00 0,00 o

6408 BATATA LISA RF. 000005 07019000 (0/40 (5929 [KG 15,006” 699 104,88” — 0,00 0,00 0,00 o
6415 ABACAXI 08043000 [0/40 [5929 [UN s/ 79 39,957 / 0,00 0,00 0,00 o
6477 VERDURA FOLHA 84198999 [0/40 (5929 [UN 6 7,99 47,941/ , 0,00 0,00 0,00 o
6491 MILHO VERDE : 20058000 (0/40 15929 [UN s 1” 7,80 39,00f/ > 0,00 0,00 0,00 o
6668 ACELGA 07051900 jo/40 15929 [KG 13,088)" — 2,99 3911)” — 000 0,00 0,00 o
6859 MACA NACIONAL RF. 000001090 — [osogt000 0/40 |5929 |KG 5,025, 13,49 67,917 000 0,00 0,00 o

rá

CÁLCULO DO ISSQN *
| Tnscrição Municipal Valor total dos Serviços | Base de Táleulo do ISSQN” vao do ISSQN E
DADOS ADICIONAIS —

Tnformações complementares
Ref. Cupom Fiscal: 359,
PEDIDO GRAZYELA
VENCIMENTO 26/08/2024

ONFERE S M ORIGHALBOLETO BANCARIO | Brito )PAGO COM RECURSO Aoxt teta -PROCESSO Nº 14/2022 ne”CONVÊNIO Nº 04/2022 dom
FONTE &GIÍFEDERAL —) ESTADUAL. 242CO MUN Ie! PAL

Desenvolvido por Sifat Sistemas Ecaa2o uiçãl ud bat do Só lata 230 srt SuBda Nes RUA NVS SGA ASAS RS YGA 008] RSA Oo Vad ieiri0é ryiégH ESNSGEVSUOM SUA DS So rr CASRNSSN li fa amteneucomeneneeneaer verso seg anapeecana D64 He) no env endáo dv rá soGGSGNNHNSVESI RS PESSS
Recebemos de SUPERMERC GUAIRA. TDA. os produtos da Nota Fiscal indicada ao fado. NF-e
Emissão:06/08/2024 Total R$ — 1.148,98 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. 000014880Data de Recebimento Identificação e assinatura do Recebedor SÉRIE 1



RECIBO DO PAGADOR

dO BancoltaúSA. 341-7 | 34191.57007 04129.701332 31805.680001 4 98200000114898
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes, encimento 6/08/2024
Beneficiário

IA gência/Código BeneficiárioSUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09 1333/18056-8AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP
Data do documento — Núm. do documento Espécie Doc. lAceite — [Data Processamento Nosso Número06/08/2024 000014880 DMI N 06/08/2024 157 / 00041297 - OUso do Banco Carteira écie — [Quantidade Valor (=) Valor do Documento157 R$ 1.148,98Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate o BENEFICIÁRIO, () Descontos/A batimento
APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

|

(+) Juros/Muita

(=) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CNPJ/CPF: 48.341 .283/0001-61UA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP
eneficiário final CNPJ/CPF:

Autenticação mecânica

dido Banco ltaú S,A. | 341-7 | 34191.57007 04129,701332 31805.680001 4 98200000114898
Í tLocal de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes. Pneimen ã 6/08/2024

Beneficiário
Agência/Código BeneficiárioSUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09 1333/18056-8AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

Data do documento — INúm. do documento Espécie Doc. [Aceite Data Processamento Nosso Número06/08/2024 000014880 DMI N 06/08/2024 157 / 00041297 -OUso do Banco Carteira écie — [Quantidade Valor (=) Valor do Documento157 R$ 1.148,98Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate o BENEFICIÁRIO. (O) Descontos/Abatimento
[APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(+) Juros/Multa

ES) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CNPJ/CPF: 48.341 .283/0001-61

lima
CNPJ/CPF:

Ficha de Compensação
Autenticação mecânica|

2U3



27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 68:34:42847500475 ese

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

ITAU UNTBANCO S.A.

34191570070412970133231805680001498200000114898
BENEFICIARTIO:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASTA:
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-89
BENEFICIARIO FINAL:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.607
DATA DE VENCIMENTO 26/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 1.148,98
VALOR COBRADO 1.148,98

NR. AUTENTICACAO E.D74.162.F1B.DD2.B4F

Central de Atendimento BB
4004 09801 Capitais e regioes metropolitanas
6800 729 G0OB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
9808 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
60800 729 2088
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

2U4



DANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrônica

LUPIRRARCADO AAUTIRÁD OE GONÍRA L1TOA O - EntradaTNDERICO: 3) INK IISS -QOUARA IP 1- SaídaCNP AE BZT SIR OODE ABIN UAST.: BEL SI SAD LB oTEUS? IL ITOR TAS IR ADIDAS ? Nº 000014891 FL.1/1 CHAVE DE ACESSO[em da opeção = = ser 3524 0856 9270 2300 0109 5500 1000 0148 9110 0170 3128
Consulta de autenticidade no porta! nacional da NF-eOPERAÇAO REG.EM ECF

www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadaTnscrição Estadual Insc. Estadual Subst. Tributário | CNPT | PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO322011587118 56.927.023/0001-09 Õ 135241723105039 08/08/2024 16:00:43DESTINATARIO/REMETENTE
ome al T Daia da Emissão PZSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341 .283/0001-61 08/08/2024 PéEnd.

TEP Daia da SaídaRUA 24 Nº 872
| CENTRO 14790-000 08/08/2024 A+Município Fone 7 Fax UF | Hora da Saída MHGUAIRA LTD, (17) 3332-7000 SP |- 15:54:21FATURA. ; S

1 139900 NS

CÁLCULO DO IMPOSTO
ase o Valor do ICMS Base de Cálculo do TOMS Substítuição | Valor do ICMS Substituição Valor total dos Produtos0,00 0,00 0,00 0,00 1.399,00 |Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessórias Valor do TPI Valor total da Nota0,00 0,00 0,00 0,00 1.399,00”TRANSPORTADOR / VOL TRANSPO! Ss

Nome 7 Razão Social PF É o UF T TCNPI7TCPF- O-Frete por conta do Remetente(CIF) &Endereço Município
Inscrição Estadual

Quantidade Espécie Marca umeração Peso Bruto Peso Líquido
0.000 0.000

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇO:
BETTO

TRADICIONAL S500GR RF.PAO0015

PAGO COM RECURSO
PROCESSO NºCONVÊNIO Nº 04/14/2022

2022FONTE (IÍFEDERAL
(OO ESTADUAL
CO MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL

CÁLCULO DO ISSQN
| Inscrição Municipal Valor total dos Serviços

DADOS ADICIONAIS

e do ISSQN
>

PASO VAInformações complementares
Ref. Cupom Fiscal: 203376,
PEDIDO GRAZYELA
VENCIMENTO 28/08/2024
BOLETO BANCARIO

20391 O8lo nome:

f e.
íepoca me ATi nas Cs

030
É
xÉ: e)

Y

is 2US
Recebemos de SUPERMERCADO MUTIRÃO DE GUAIRA LIDA os produtos da Nota Fiscal indienda so lada. NE e
Emissão:08/08/2024 Total R$ — 1.399,00 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 00001 4891Data de Recebimento Identificação e assinatura do Recebedor

:. Desenvolvido por Sifat Sistemas - Wwww.sifat.com.br - Sifat ERP 18.24.06

SÉRIE 1



RECIBO DO PAGADOR

341-7 |(S Banco ltaúS.A. 34191.57007 04130.691332 31805.680001 7 98220000139900
AR a encimentoLocal de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes. 28/08/2024

Beneficiário Agência/Código Beneficiário
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP 1333/18056-8
Data do documento — Núm. do documento IEspécie Doc. —JAceite Data Processamento Nosso Número

08/08/2024 000014891 DMI N 08/08/2024 157 /00041306 - 9
Uso do Banco Carteira Espécie — [Quantidade Valor E) Valor do Documento

157 R$ 1.399,00
Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate oBENEFICIÁRIO, (-) Descontos/A batimento
[APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

CNPJ/CPF: 48.341 .283/0001-61]

eneficiário final CNPJ/CPF:

Autenticação mecânica

ita Banco ltaú S.A. 341-7 | 34191.57007 04130.691332 31805.680001 7 98220000139900
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes. encimento”. /08/2024

Beneficiário |
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

A gência/Código Beneficiário

1333/18056-8

Data do documento — Núm. do documento Espécie Doc. JAceite [Data Processamento Nosso Número
08/08/2024 000014891 DMI N 08/08/2024 157 / 00041306 - 9

Uso do Banco Carteira écie — [Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 1.399,00

Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate oBENEFICIÁRIO.
[APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(-) Descontos/Abatimento

CH) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

= - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE

eneficiário final CNPJ/CPF:

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61
UA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

WTI |a Ficha de Compensação
Autenticação mecânica

DNA



27/08/2024 - BANCO DO BRASIL -  Qg8:34:42847500475 0801

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

ITAU UNIBANCO S.A,

34191570070413069133231805680001798220000139000
BENEFICIARIO:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
BENEFICIARIO FINAL:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.608
DATA DE VENCIMENTO 28/08/2024DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 1.399,60
VALOR COBRADO 1.399,00

NR. AUTENTICACAO F.85A.1C2.B5D.725.1BF

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
8800 729 BBB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
6800 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos 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
60800 729 D0Oess
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

2



RECEBEMOS DE CISCRE IMPORTACÇAO E DISTRIBUICAO DE PRODUT'
NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA ABAIXO. EMISSÃO: 31/07/202,
MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA Guaira-SP

OS MEDICOS LTDA. OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA
4 VALOR TOTAL: R$ 1.099,00 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
Nº. 000.071.730

Série 001

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. 0 - ENTRADA

Rua Murilo de Campos Castro, 84 - Anexo 1 - SAÍ CHAVE DE ACESSO
Fazenda Santa Candida - 13087-541 1 SAIDA:Campinas - SP Fone/Fax: 1932737199 Nº. 000.071.730 3524 0707 0143 1800 0332 5500 1000 0717 3012 7671 5318

Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FE Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora ]
[Me DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135241649744770 - 31/07/2024 13:20:37
[seção ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT, CNPJ

122382370113 | 07.014.318/0003-32
DESTINATÁRIO / REMETENTE

[San ! RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPE YDATA DA EMISSÃO j
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 31/07/2024ENDEREÇO , BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDAENTRADA |
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 31/07/2024[Guaira UF FONE / FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDA/ENTRADA |
Guaira SP 55817992309765 13:19:00
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Venc. 30/08/2024
Valor R$ 1.099,00

CÁLCULO DO IMPOSTO
SO. DE CÁLC. DO ICMS [aos DO ICMS BASE DE CÁLC. ICMS S.T. |VALOR DO ICMS SUBST. |V, IMP. IMPORTAÇÃO |V. ICMS UF REMET. [o DO FCP VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS |

1.099,00 197,82 0,00 0,00 0,00 0, 00 0, 00 14,87 1.099,00[os DO FRETE o DO SEGURO [DESCONTO OUTRAS DESPESAS [VALOR TOTALIFI — [V.ICMS UF DEST. É TOT. TRIB. VALOR DA COFINS |V.TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,001 0,00 0,00 0, 60 0,00) 68,49 1.099,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS -NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT [ES DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF |
TRANSPORTADORA GLILTDA (0) Emitente 18.670.098/0001-50=. MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL |
Rua Armando Tarozzo 200 Ribeirao Preto / SP |
QUANTIDADE eme ps NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO |

1 1,000 1,000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

fcópiGO PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH |O/CST| CFOP | UN | Quant | VALOR | VAROR | BEM | VALOR VADo E NH ALÍQ. IPI
1956 DXH 500 SERIES CONTROL 6X2.3 (P) 38221990 | 200 | 5102 | UN 1,0000/1.099,0000| 1.099,00] 1.099,00 197,82 18,00

ea Oto: 241621 x] Val:05/09/24 Cod-Alt.: B36872 ND ENA

PAGO COM RECURSO CONFERE COM ORIGINALPROCESSO Nº 14/2022
CONVÊNIO Nº 04/2022 2”
FONTE CIFEDERAL ]

(CI ESTADUAL ;
COI MUNI CIPAL ri

DADOS ADICIONAIS “
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
LOCAL DE ENTREGA : 48341283000161-RUA 24, 872 - JARDIM PAULISTA Guaira - SP

Inf. Contribuinte: :: Tipo de Cobranca:Carteira :: Pedido:61316 :: Inf. de entrega::: End. Entrega: RUA 24 872 - JARDIM PAULISTA
- Guaira - SP - CEP: 14790000 Email do Destinatário: compras(Qsantacasadeguaira.com.br
financciro(Qsantacasadeguair
Inf. fisco: :: Valor aproximado dos tributos R$ (0.00%) Fonte: IBPT 218

Impresso em 04/09/2024 as 11:14:42 Gerado em www,jsíst.com.br



Santander 033-7 : Recibo do Pagador
Local de Pagamento :

' VencimentoPAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO
30/08/2024Beneficiário $

À Código do B: iário .CISGRE IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA = o O770/6052932Endereço do Beneficiário
CNPJ do BeneficiárioR. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 -PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 07.014.318/0001-70Data do Documento Número do Documento spécie Doc. [Aceite Data do Processamento Nosso Número31/07/2024 717301 DM N 31/07/2024 0294056-6Uso do Banco Carteira Espécie — Quantidade Valor &) Valor do Documento TIARCR R$

1.099,00Instruções (Instruções de responsabilidade do beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.) (-) Desconto/AbatimentoMulta de 2,00 % após 30/08/2024
Juros/Mora ao dia: R$ 0,37 após 30/08/2024

O) Outras DeduçõesProtestável a partir de 29 dias do vencimento
TESTES TIMESApós o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possívelisentar multa e juros legais.
(+) Outros Acréscimos

(E) Valor Cobrado
Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ do PagadorRUA 24 872,| 14790-000 JARDIM PAULISTA GUAÍRA SP

Código de Baixa 48.341 .283/0001-61Beneficiário CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-3; 0294056-6Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1IRNR7-.5641 - FAZENDA SANTA CÂNDINA = CAMPINAS - SD
Recebimento através do cheque núm. do banco

Autenticação MecânicaEsta quitação só terá validade após o do cheque pelo
banco pagador.

Santander 033-7/03399.60528 93200.000029 94056.601019 3 98240000109900
Local de Pagamento

VencimentoPAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO 30/08/2024Beneficiário CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDIC - CNPJ: 07.014.318/0001-70 Agência/Código do BeneficiárioR, MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZE T, = 5 0770/6052932 |Data do Documento Número do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número31/07/2024 T1730/1 DM N 31/07/2024 0294056-6Uso do Banco Carteira Esp uantidade Valor (=) Valor do DocumentoRCR R
1.099,00Instruções (Instruções de responsabilidade do beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.) (-) Desconto/AbatimentoMulta de 2,00 % após 30/08/2024

Juros/Mora ao dia: R$ 0,37 após 30/08/2024
C) Outras DeduçõesProtestáve! a partir de 29 dias do vencimento
ET) MoratoApós o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possívelisentar muita e juros legais.
(+) Outros Acróscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA GASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
CPF/CNPJ do PagadorUA 24 872,

F14790-000 JARDIM PAULISTA GUAÍRA sP
Código de Baixa 18.341.283/0001-61Beneficiário CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-32 0294056-6Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1AIORT RAI EAZENDA SANTA CÂNDIDA a. CAMPINAS "” <P.

| | H BIN [| ! LL IM [ PAP
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27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 08:34:42
847500475 08081

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

033996052893200000029940566010193982/0000109900
BENEFICIARIO:
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC
NOME FANTASIA:
CISCRE IMP .E DISTR.PROD. MED.
CNPJ: 07.014.318/0001-70
BENEFICIARIO FINAL:
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE
CNPJ: 07.014.318/0001-70
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.609
DATA DE VENCIMENTO 30/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 1.099,00
VALOR COBRADO 1.099,00

NR. AUTENTICACAO E.353.F9E.BAC.AC6.8E0

Central de Atendimento BB
4084 0001 Capitais e regioes metropolitanas
08CO 729 BBB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
608008 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 Boss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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RECEBEMOS DE CISCRE IMPORTACÇAO E DISTRIBUICAO DE
NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA ABAIXO. EMISSÃO:
MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA Guaira-SP

PRODUTOS MEDICOS LTDA. OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA
26/07/2024 VALOR TOTAL: R$ 3.334,76 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE

DATA DE RECEBIMENTO [mess E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
Nº. 000.071.280

Série 001
)

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE po—

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. O - ENTRADA

Rua Murilo de Campos Castro, 84 - Anexo 1 1- SAÍDA CHAVE DE ACESSO
Fazenda Santa Candida - 13087-541Campinas - SP Fone/Fax: 1932737199 Nº. 000.071.280 3524 0707 0143 1800 0332 5500 1000 0712 8014 8182 7356

Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO |
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135241613776357 - 26/07/2024 15:03:32[eso ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ |

122382370113 07.014.318/0003-32
DESTINATÁRIO / REMETENTE

[San RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF (DATA DA EMISSÃO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 26/07/2024[RUA 24 BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍIDA/ENTRADA s
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 26/07/2024Cuaira UF —TFONE/FAX — ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
Guaira SP 5517992309765 15:03:00
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Venc. 26/08/2024
Valor R$3.334,76

CÁLCULO DO IMPOSTO
É DE CÁLC. DO ICMS [O DO ICMS ço DE CÁLC. ICMS S.T. |VALOR DO ICMS SUBST. |V, IMP. IMPORTAÇÃO |V. ICMS UF REMET. [VALOR DO FCP VALOR DO PIS V., TOTAL PRODUTOS ]

3.334,76 600,26 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 00 31,12 3.334,76[o DO FRETE eo DO SEGURO [Aco OUTRAS DESPESAS. — [VALOR TOTALIFI — [VICMSUFDEST. — |V.TOL TRIB. VALOR DACOFINS |V.TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 00 0, 00 143,35) 3.334,76

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT [oo DO VEÍCULO UF —|CNEI/CPF ]
TRANSPORTADORA GLI LTDA (0) Emitente 18.670.098/0001-50ENDEREÇO MUNICÍPIO UF — INSCRIÇÃO ESTADUAL |
Rua Armando Tarozzo 200 Ribeirao Preto / SP

[Emo ESPÉCIE pes NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO |
2 16,290 16,290

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS Í
CÓDIGO PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SAH |O/CST| CFOP| UN | Quant | YAGOR | YALOR | BESC eso | CASOS EE | ALÍQ, TPI

1958 DXH 500 SERIES CLEANER 1X5 34029090 | 200 | 5102 | UN 1,0000) 180,2000) 180,20] 180,20 32,44 18,00
eo + — |20t6: 7703045 x1 Val:29/01/25 Cod Alt: B3B6868U O E O, E OS MA NO RANA A O E1957 DXH 500 SERIES DILUENT 1X] 38221990 | 200 | 5102 |UN 1,0000] 222,6000) 222,60) 222,60 40,07 18,00

hua |E9te: 0115170 x1 Val:16/02/25 Cod. Alt: BB6845 | | ce-ke==o O A MA MO MA AA NEN DA1959 — [DXH500SERIESLYSE 1X500 38221990 | 200 | 5102 | UN 1,0000] 689,0000] 689,00l 689,00) 124,02 18,00
Lote: 8300: 102/25 SA EA NS SO A E MAS ENA A EA ENA

2507 — |FINECARE Al 500 | 5102 | CX 4,0000] 530,0000] 2.120,00] 2.120,00) 381,60 18,00
Lote: F2031960FAD-I x4 Val:27/11/25 Cod.Alt: CASt1I8 =| | A RN O O O RA RA MOÇA AA Lodo“4496 — |[BIOCONIO-VISUAL/AUTOMATIZADA (P) 38221990 | 200 | 5102 | PC 2,0000) GIABOO| 122,96] 122,96 22,13 18,00

. . Lote: 220805 x2 Val:04/08/24 Cod. Alt: 00974 Nº | A E O A RAS EE O ERA NO

| OM RECURSO
EROCESSO Nº 14/2022 CONF FRE CON OR LCONVÊNIO Nº 04/PO22 >.
FONTE FEDERAL

ESTADUAL
(O) MUNICIPAL R O

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
LOCAL DE ENTREGA : 48341283000161-Rua 24, 872 - JARDIM PAULISTA Guaira - SP
Inf. Contribuinte: :: Tipo de Cobranca:Carteira :: Pedido:61082 :: Inf. de entrega::: End. Entrega: Rua 24 872 - JARDIM PAULISTA -
Guaira - SP - CEP: 14790000 Email do Destinatário: compras(Q&santacasadeguaira.com.br
financeiro(Qsantacasadeguair
Inf. fisco: :: Valor aproximado dos tributos R$ (0.00%) Fonte: IBPT 2IE J

Impresso em 04/09/2024 as 11:16:05 Gerado em wwiw,.fsist.com.br



104-0 10491.10123 58000. 100048 00008.248122 5 a20000033347r6 Recibo do Pagador
PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTÉRICAS ATÉ VALOR LIMITE

Vencimento

Beneficiário CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-3:Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1IRDRTLSASI  EAZENDA SANTA CÂNDIDA - CAMPINAS. GD

26/08/2024ão
Agência/Código do BeneficiárSISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA

3094/1101258-7Endereço do Beneficiário
CNPJ do BeneficiárioR. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 07.014.318/0001-70Data do Documento Número do Documento 'spécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número26/07/2024 71280/1 DM N 26/07/2024 14000000000082481-5Uso do Banco Carteira Espécie uantidade Valor =TO, =) Valor do DocumentoRG R$

3.334,76instruções (Instruções de responsabilidade do beneficiário, Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário. ) () Desconto/AbatimentoMulta de 2,00 % após 26/08/2024
Juros/Mora ao dia: R$ 1,11 após 26/08/2024

() Outras DeduçõesProtestável a partir de 29 dias do vencimento i
(3) Mora/MultafiurosApós o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possívelisentar multa e juros legais.
(+) Outros Acróscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
CPFICNPJ do PagadorRUA 24 872,

14790-000 JARDIM PAULISTA GUAÍRA SP
Código de Baixa 48.341.283/0001-61

14000000000082481-5
Recebimento através do cheque núm. do banco
Esta quitação só terá valid. após o do cheque pelo
banco pagador.

Autenticação Mecânica

CAIR 104-0 10491.10123 58000.100048 00008.248122 5 98200000333476
Local de Pagamento

Beneficiário CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBLICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-32Final: RUA MUÚRILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1

VencimentoPAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTÉRICAS ATÉ VALOR LIMITE 26/08/2024Beneficiário CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDIC = GNP- OS ama esa Ra E Er) C6digo do &R. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL EAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 3094/1101258-7Data do Documento Número do Documento Espécie Doc, Aceite Data do Processamento Nosso Número26/07/2024 71280/1 DM N 26/07/2024 14000000000082481-5Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do DocumentoRG R
3.334,76Instruções (Instruções de responsabilidade do beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.) (-) Desconto/AbatimentoMulta de 2,00 % após 26/08/2024

Juros/Mora ao dia: R$ 1,11 após 26/08/2024
&) Outras DeduçõesProtestável a partir de 29 dias do vencimento
OMTENEDTSApós o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possívelisentar multa e juros legais.
(+) Outros Acróscimos

(=) Valor Cobrado
Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

CPF/CNPJ do PagadorRUA 24 872,
48.341.283/0001-6114790-000 JARDIM PAULISTA GUAÍRA sP

Código de Baixa
14000000000082481-5L2NDR7 EA. CAZENDA SANTA ÂNDIN sCAMDINAC| PIT"[ TI

FA ENB
Autenticação Mecânica - Ficha de Compensação

REQ



27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 08:34:42047500475 eee

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

104911012358000100048000AOS248122598200000333476
BENEFICIARIO:
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC
NOME FANTASIA:
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE
CNPJ: 67.014.318/0001-70
BENEFICIARIO FINAL:
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE
CNPJ: 07.014.318/0001-70
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUATR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.610
DATA DE VENCIMENTO 26/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 3.334,76
VALOR COBRADO 3.334,76

NR. AUTENTICACAO 6.A95.CSE,.9AD.042.88D

Central de Atendimento BB
4084 0001 Capitais e regioes metropolitanas0800 729 0001 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
0BOB 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
9800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento,

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala0800 729 0Oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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"DANFEOm : CONTROLE DO FISCO
CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA - EPP Documento Auxiliar |

. da Nota Fiscal
RUA MARQUES DA CRUZ, 1623, 1623 Eletrônica

MONTE ALEGRE. O - ENTRADA
RIBEIRAO PRETO - SP 1- SAIDA

CEP: 14,051-180 No: 065 281
Fone: (16) 3963-2829 eaTXAÀA | série 1 FIA

NATUREZA DA OPERAÇÃO . " .
CHAVE DE ACESSO DA NF -e P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE NOSITE WWW.NFE, FAZENDA.GOV.BRVenda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros: 3524.0702.7369.5100.0159.5500. 1000.0652.8114.2640.9530

INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ Protocolo de autorização582475777112  02.736.951/0001-59 135241646616156 - 31/07/2024 08:38:13
DESTINATÁRIO REMETENTE
NOME RAZÃO SOCIAL

CNPJYCPF E: DATA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 31/07/2024ENDEREÇO
BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDARUA VINTE É QUATRO, 872. CENTRO 14.790-000 31/07/2024MUNICÍFIO FONE/FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL * HORA DA SAIDAGUAIRA : (17) 3332-7000 SP

FATURA
N001 R$ 1.575,84 30/08/2024 | 20/06

CALCULO DO IMPOSTO o
BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLC. DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR DO [CMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS1.575,84 283,65 0,00 0,00 1.575,84VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR IPI

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 e
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACAVEÍCULO | UF CNP.YCPFRODONAVES TRANSP. E ENCOMENDAS LTDA 3 ES TNATAR| o [1] SP /44.914.992/0001-38
ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUALRUA GAL. AUGUSTO SOARES DOS SANTOS, 683 RIBEIRAO PRETO. SP 582249216111
QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

1| caixa o 2.600 2.600
DADOS DO PRODUTO/SERVIÇOS
CÓDIGO VALOR VALOR —[B. CÁLCULO VALOR | VALOR| ALÍO) Atío.PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇOS NCM/SH | CST| CFOP| UND QTDE UNITÁRIO TOTAL ICMS ICMS IPI) jems| ipi

268 CATGUT. CROMADO 18/AG1A5M: POINT SON61020] 000 | 5102 | EV 72/7 g0200 649,44 649,44]! 116,80 0,00] 1800! o,00“]SUTURE.
Validade: 17/02/2027. Lote: CC1SA/24023 :274 CATGUT CROMADO 2-0 CR30 POINT SUTURE — | 30061020| 000 | 5102 | Ev 24) / 7600 171,84 171,84) 30,93 0,00) 18,00]! 000Validade: 14/09/2027 Lote: CC22B/22093 “

127 NYLON 2-0 CT40 POINT SUTURE 30061020] 000 | 5102 | EV 48 rá 3,5400 169,92 169,92 30,59 0,00) 18,00) 000Validade: 26/06/2029 Lote: NP213G/24064 VÁ
kh 130 NYLON 3-0 CT24 POINT SUTURE 30061020] 000 |5102 | EV s6 3,4400 330,24 330,24)  s944 0,00) 18,00] 0,00Validade: 24/05/2029 Lote: NP313F/24054 ráP67 ALGODAO O S/AG POINT SUTURE 30061020] 000 | 5102 | EV 48 3,2500 156,00 156,00) 26,08 0,00] 1800] 000Validade: 11/05/2029 Lote: APOSA/24052 : “661 NYLON 1 CT30 75CM POINT SUTURE 30061020] 000 | 5102 | EV 24 4,1000 96,40 9840 17,71 0,00] 18,00] 0,00Validade: 04/02/2025 Lote: NP113A/20021

| RECURSOCASO RE ca1202E GOREA ORNVÉNI Nº 04/202P
= NTE FEDERAL

")ES TADUÚUAIL :
" 3) MUNICIPAL FT

CÁLCULO DO ISSQN o .
INSCRIÇÃO MUNICIPAL E VALOR TOTAL DOS' SERVIÇOS" . BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS : engomar to o mm mo,
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO . & z
NCM:30081020-REDUGCAO A 0% DE PIS E COFINS CONFORME DECRETO 6428/08 ;

Recebemos de CIRURGICA RIBEIRÃO PRETO LTDA - EPP os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado. NF. e
Emissão: 31/07/2024 Destinatário: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Valor Total. 1.575,84 Í: - No: 065.281DATA DE RECEBIMENTO * IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SÉRIE: 1 EL: 1/1



e 001 -O9 Comprovante de EntregaBeneficiário
Agencia 1 = Benséiáro é Motivo de não entrega. (Para uso da empresa entregadora)CIRURGICA RIBEIRAO PRETO LTDA -EPP - CNPJ: 02.736.951/0 : 6504-811 062.6Pagador Nosso Número. — [ 1 Mudou-se [ J Ausente [ 1 Não existe nº, indicado

NT. - ' ;
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - 53 * 28439230000041598 [ 1Recusado [ ]Não procurado [ 1 Endereço insuficienteVencimento Número do Documento Espécie : Valor do Documento

.30/08/2024 065281/1 R$ .| 1.878, 84 [ ] Desconhecido [ 1Falecido É ] Outros (anotar no verso)Recebemos o Título Assinatura Data O AssinaturaConj as característi a. 2 iLocal de Pagamento SAO
Data do ProcessamentoO VENCIMENTO
31/07/2024

001-9 L Recibo do Pagador
Vencimento

30/08/2024Beneficiário CIRURGICA RIBEIRÃO PRETO LTDA -EPP - CNPJ: 02:736.951/0001-59 i
RUA MARQUES DA CRUZ, 1623 - MONTE ALEGRE - CEP:14051150 - RIBEIRAO PRETO/SP, , / Fone:

Agência / Código Beneficiário

6504-8/1062-6
Data do Documento Número do Documento Especie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número31/07/2024 065281/1 DM N 31/07/2024 28439230000041598
Uso do Banco Carteira — ** | Especie Quantidade Vator (=) Valor do Documento17/035 R$ :

1.575,84Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário.)
( -) Desconto / AbatimentoProtestar em 5 dias corridos após o vencimento

Cobrar juros de R$ 3,15 por dia de atraso (=) Outras Deducoes

(+) Mora 1 Mutta / Juros

( +) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAIRA - 53 CPF / CNPJ
RUA VINTE E QUATRO, 872 CENTRO, GUAIRA 1! SP- 14790000 48.341.283/0001-61

Beneficiário ; | Código de Baixa
Final:

Recebimento através do cheque número
Autenticação Mecânica

Local de Pagamento
j001-9| oo 90.00Ó09 02843.923000 00041.508178 6 98240000157584

VenciPAGAVEL EM QUALQUE BANCO ATE OVENCIMENTO ” encimento 30/08/2024
Beneficiário CIRURGICA RIBEIRÃO PRETO LTDA -EPP - CNPJ: 02.736.E51/0001-88 Agência / Código Beneficiário

RUA MARQUES DA CRUZ, 1623 - MONTE ALEGRE - GEP:14051150 - RIBEIRAO PRETO/SP, , / Fone: 6504-8/1062-6
Data do Document: Número do Documento Espécio Dac. Áceits | Data do Processamento Nasso Númeroe CS1/07/20 06528111. OM N 31/07/2024 28439230000041598
Uso do Banco á.” t Espédis Nose Quantidade " Valor

&17/0358. “R$
( =) Valor do Documento

: 1.575,84
Instruções Feto de o eoSonsEbidado do benefi iciário.)
Protestar em 5 dias cortidos, após fe] vencimento
Cobrar juros de R$ 3,15 por: ia de atraso

( -) Desconto / Abatimento

( -) Outras Deducoes

( +) Mora / Multa / Juros

( +) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAIRA - 53
RUA VINTE E QUATRO, 872 - CENTRO, GUAIRA / SP - 14790000

Beneficiário
Final:

CPF / CNPJ
48.341.283/0001-61
Código de Baixa KR) « Ç

DL) In Autenticação Mecânica - Ficha de Compensaç



27/08/2024 - BANCO DO BRASIL -  Gg8:34:42847500475 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BANCO DO BRASIL

60190000090284392300000A41598178698240000157584
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 82.611
NOSSO NUMERO 28439230000041598
CONVENTO 02843923
DATA DE VENCIMENTO 30/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 1.575,84
VALOR COBRADO 1.575,84

NR. AUTENTICACAO 6.D46.020.86B.EGA.48B

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
80806 729 GOO1l 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
080606 729 0oss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Se



“RECEBEMOS DE ALFA CHEMICAL LTDA - 21.368,759/0001-00 OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL =ELÉT RÔNICA INDICADA ABAIXO. DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GU, IRA, CIDADE: Guaira-SP - CPF/CNPJ: NF-e48.341.283/0001-61 - REC: Boleto Ban 29/08/24 R$: 984 49: boleto Ban 18/09/24 R$: 984 48 . Nº 01 41 63DATA DE RECEBIMENTO Ú TC: E ASSINATURA DO RECEBEDOR
DATA EMISSÃO ++ | VALOR TOTAL DA NOTAJR] dada Cadkimo do XWhwosde — || 060azo2 196897 | SÉRIE 1

DANFE CONTROLE DO FISCO

Documento Auxiliar de | | | éNota Fiscal Eletrônica Í É
1- SAÍDA [] 2- ENTRADA ' ilConsulta de autenticidade no portal ft daALFA CHEMICAL LTDA õ 4 1 NF-e www.nfe.fazenda.gov.briportal ou no site :RUADELMIRO JOSE DE ANDRADE, 3328 C É nº 014163 da Sefaz AutorizadaCEP: 14781-134 - BARRETOS-SP

FONE: (17) 3324-2169 SÉRIE 1 Página 1dei Chave de Acesso *' 3524 0821 3667 5900 0100 5500 1000 0141 6315 0003 3057
NATUREZA DA OPERAÇÃO

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO 135241731506548 - 09/08/2024 11:23:39
INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRIB, CNPJ204137829117

21.368.759/0001-00
DESTINATÁRIO/REMETENTE

+) NOME/RAZÃO SOCIAL
CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 8 - 09/08/20ENDEREÇO 2SN

BAIRRO/DISTRITO CEP DATADE TETRA ;| MUNICIPIO FONEIFAX UF * [TINSCRIÇÃO ESTADUAL RSS BRREREEAGuaira " (17) 3832-7000 SP |
FATURA /N LA AN

FATURA VENCTO VALOR | FATURA Í VENCTO À VALOR | FATURA VENCTO VALOR | FATURA VENCTO vaor |001 29/08/202 984,49 || 002 À — 18/09/2024 984,48
CÁLCULO|DO IMPOSTO : |

BASE CÁLC: ICMS--L VALOR DO ICMS BASE CÁLC.ICMS ST | YALOR toM/ST VIMPIMPORTAÇÃO — |ÍVICMS UF REMET. VALOR DA FCP VALOR DO PIS VITOTAL PRODUTOS1.237,97] 222,84 0,00 0,00 0,00 * 0,00 0,00 11,09 1.930,00:
| EST. v. OX. TRIB VALOR DA COFINS V.TOTAL NOTA

VALOR FRETE o VALOR SEGURO 0,00 DESCONTO 0,00 OUTRAS ex. VALOR DO IP! 38,97] VICMS UF Di 0,0 FAPRÍ 30,70 5 1,22] 1.068,97]

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
SEE RVO ] Eur POR CONTA E | COS ANTT || PLACA VEICULO UF CNPJ/CPF

| ) ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO6| VOLUME | fi | 30,700 || 30,000
DADOS D E,

:

145 ALFA MULT 500 51. 34023100 | 000 176,0000 352,00 44] 654] 1144/18,00525]
10022185 ALPHA SAN MAX TRADICIONAL 51, 34023100] 000 — [5101 jeL 2,0000/ 423,5000 847,00 874,53]  157,4A 27,53|/18,00/3,25
0132 ' MULT GERM BQ 05 L 3SOSS419| 080 — [5405 [GL 20000  365,5000 731,00 0,00 0.00 0,00 0,00/0,00

CEEE COMORIGINAL — PAGAMENTO PARCIAL NO .
RSO :

PASQEESO Nº 1412028 ” VALORDER$ Ag AI
FONTERAFEDERÁL, || | 7 |

OO MUNICIPAL 2

ee

cretocoo

'CÁLCULO DO ISSON
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSON

ISENTO | : 25 Y
ADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
PED. VDA: 250003305; VND: TIAGO HENRIQUE; Codigo Cliente: 00000053; Nome Fantasia: SANTA CASA DE
GUAIRA;

RESERVADO AO FISCO



|7aBx | .
RECIBO DO PAGADORPagador

Número do DocumentoSANTAGASA DE WISERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ: 48.341 283/00041-84”" 014163/ABeneficiário
ALFA CHEMICAL LTDA

“ CNPJ: 21.368.759/0001-00
R DELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial 1!

'CEP: 14781-134 - BARRETOS / SP

Instruções (Texto de responsabilidade do Beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário)APÓS 29/08/2024 COBRAR JUROS DE R$53,26 AO DIA
PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS
PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO

Nosso Número
24/209192-1

Espécie Moeda
REAL

Quantidade Valor do Documento Agência/Código Beneficiário984,49 | DM 0715.25.18553
Autenticação Mecânica

I748-X | 74891.12420 09192.107150 25165.531085 2 98230000098449
PAGÁVEL PREFERENCIAL MENTE NAS COOPERATIVAS DE CRÉDITO DO SICREDI

Beneficiário
ALFA CHEMICAL LTDA - CNPJ: 21.368.759/0001-00
À DELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial || - CEP: 14761-134 - BARRETOS / SP

Data do Documento Nº do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento09/08/2024 014163/A DM : N 09/08/2024
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda | Quantidade Moeda , Valor1 R$
Instruções (Texto de bilidade do Beneficiário, Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário) (-) DescontoAPÓS 29/08/2024 COBRAR JUROS DE R$ 3,28 AO DIA

:PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS
€) Outras Deduções/AbatimentoPAGAR SOMENTE ESTE BOLETO

(+) Mora/Multa/Juros

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pegador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61RUA 24,872, S/N, , Centro
CODIGO: 00000053 "CEP: 14790-000 - Guaira/SP
RCA: 056 - TIAGO HENRIQU

SACADOR/AVALISTA:
CPF/CNPJ:

|TT 1 E
4 |
| |

Autenticação - Ficha de Compensação

252



27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 08:34:43047500475 eee

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

748911242009192107150251655310852982300000I84490
BENEFICIARIO:
ALFA CHEMICAL LTDA
NOME FANTASIA:
ALFA CHEMICAL LTDA
CNPJ: 21.368.759/0001-00
BENEFICIARIO FINAL:
ALFA CHEMICAL LTDA
CNPJ: 21.368.759/0001-e60
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48,341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.612
DATA DE VENCIMENTO 29/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 984,49
VALOR COBRADO 984,49

NR. AUTENTICACAO 3.654.68F.985.365.6BF

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
0800 729 OOB8
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

2Si



E À

| ( | Jimento Comercial

(46) 3224-7700
FAPAREA SANIE 4900medic.com.br

ACAENA E PATIANÇA Esá FPRECVIATO

C780 - Nota de Cobranca de Locacão
1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMP EXP DE MEDICAMENTO:LIDIO OLTRAMARI, 1796
85503-381 - PATO BRANCO - PR
IM: 231310
CNPJ: 05993698000107
1E: 9029958464
NAT. DESTE DOCUMENTO: LOCAÇÃO
DATA DE EMISSÃO: 16/08/24 09:45 Página 1 de 1

674 1.984,80
[ 11º VIA - CLIENTE
[ 12º VIA - CONTROLE
[ 13º VIA - CONTABILIDADE

****t** UM MIL, NOVECENTOS E OITENTA E QUATRO REAIS E OITENTA CENTAVOS * * ***+“

DESTINATÁRIO
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPFSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48341283000161

ENDEREÇO TELEFONE CEPR 24, 872 (17) 3332-7000 14790-000

UF MUNICÍPIO INSC. ESTATUAL OU MUNICIPALJARDIM PAULISTA SP GUAÍRA ISENTO

DADOS DO DOCUMENTO

QTD. DESCRIÇÃO TOTAL
1,00 LOCAÇÃO DE EQUIPAMENTOS 1.984,80

Valor Total da Locação
1.984,80

Nº de Controle
674

Atestamos que os dados acima conferem com os bens cedidos em locação pela
1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMP EXP DE MEDICAMENTOS LTDA
| DATA DORECEBIMENTO T ASSINATURA NOME

Informações Complementares
:: Valor aproximado dos tributos R$ (0.00%) Fonte: IBPT 3EF85C
:: Pedido:35359
Obs:ALUGUEL MENSAL REFERENTE AO EQUIPAMENTO: INJETORA DE CONTRASTES
SINOPOWER-S (SÉRIE: 0299210308A00017), CONFORME CONTRATO DE FORNECIMENTO DE
PRODUTOS E ALUGUEL DE BENS.

COM RECURSOPAGRESSO Nº 14/2022
FONTE tOFEDERAL

CO ESTADUAL

CONFERE COM ORIGINAL
CO MUNICIPAL

O



Banco do Brasil 001-9 Recibo do Pagador
Local de Pagamento

mentoPAGÁVEL EM QUALQUER BANCO vera 25/08/2024Beneficiário
Agência/Código do Ber1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMP EXP DE MEDICAMENTOS LTDA 0495-2/030208-2Endereço do Beneficiário
CNPJ do BeneficiárioLIDIO OLTRAMARI, 1796 - 85503-381 - FRARON - PATO BRANCO - PR 05.993.698/0001-07Data do Documento Número do Documento Espécie Doc. Aceite Josta do Processamento Nosso Número16/08/2024 674/1 DM N 16/08/2024 13904810000076931U&o do Banco Carteira Espécie — Iuantidade Valor = E) Valor do Documento —117 R$

1.984,80Instruções (Instruções de responsabilidade do beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.) (-) Desconto/AbatimentoMuita de 2,00 % após 25/08/2024
Juros/Mora ao dia: R$ 0,66 após 25/08/2024 () Outras DeduçõesProtestável a partir de 6 dias do vencimentoF s : " (+) Mora/Multa/JurosApós o vencimento preferencialmente no Banco do Brasil

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SEN CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPFICNPJ do Pagador24 872,
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAÍRA SP

Código de Baixa 48,341.283/0001-61Beneficiário
13904810000076931Final:

Recebimento através do cheque núm. do banco
Autenticação MecânicaEsta quitação só terá validade após o pagamento do cheque pelo

banco pagador.

Banco do Brasil 007-9|09190.00009 01390.481008 00076.931179 2 98190000198480
Local de Pagamento

TVencimentoPAGÁVEL EM QUALQUER BANCO 25/08/2024| Beneficiário 1000MEDIC DISTRIBUIDORA IMP EXP DE MEDICAMENTOS LTDy" = CNPJ: 05.993.698/0001-07 Agência/Código do BeneficiárioLIDIO OLTRAMAR!, 1796 - 85503-381 - FRARON - PATO BRANCO - PR 0495-2/030208-2[Data do Documento — À | Número do Documento Espécie Doc. aceite — TBata do Processamento Nosso Número16/08/2024 674/1 Do N 16/08/2024 13904810000076931Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
7 R$ 1.984,80Instruções (Instruções de responsabili do ário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.) (-) Desconto/AbatimentoMulta de 2,00 % após 25/08/2024

Juros/Mora ao dia: R$ 0,66 após 25/08/2024 &) Outras DeduçõesProtestável a partir de 6 dias do vencimento | EINTSTEIAApós o vencimento preferencialmente no Banco do Brasil
(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ do PagadorR 24 872, ; 48.341.283/0001-6114790-000 JARDIM PAULISTA GUAÍRA SP Código de BaixaBeneficiário
13904810000076931Final:

a pn TT Autenticação Mecânica - Ficha de Compensação

AG)



27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 08:34:43
9847500475 eso

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BANCO DO BRASIL

00159000009A13904810080007693117929819000A198A£A
BENEFICIARIO:
198OMEDIC DISTRIBUIDORA IMPORT
NOME FANTASIA:
1690O0MEDIC DISTRIBUIDORA IMPORT. EXP
CNPJ: 05.993.698/0001-07
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.613
NOSSO NUMERO 13904810000076931
CONVENTO 913980481
DATA DE VENCIMENTO 25/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 1.984,80
VALOR COBRADO 1.984,80

NR. AUTENTICACAO B.6D9.610.531.778.5DA

Central de Atendimento BB
4004 0081 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 B0BO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
6800 729 9722
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 0O8s
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

0/29



| | " É à CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE FATURA DE LOCAÇÃO NºPRODUTOS MEDICOS LTDA.
2.094RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 CEP 13087-541 -

FAZENDA SANTA CÂNDIDA - CAMPINAS / SP CNPJ
o” Telef./Fax: 19 3273-7199 ATESIRO00S-SE
Natureza de Operação

ÍLOCAÇÃO
mMmBCrição Municipa! ]

Destinatário

Nome / Razão Social
CPF / CNPJ Data da Emissão |SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 30/07/24Endereço

Bairro / Distrito CEP ata Saída / EntradaRUA 24, 872
JARDIM PAULISTA 14790-000Município Fone / Fax UF | Inscr. Estadual Hora da Saida[| SUAÍRA 5517992309765 SP | ISENTO )

Fatura
([ Cond. pagto.

m30 Dias

NUMERO VENCIMENTO VALOR NÚMERO VENCIMENTO VALOR NÚMERO VENCIMENTO VALOR | NÚMERO VENCIMENTO VALOR2094/1 29/08/24 2850000
Endereço de Cobrança / Praça de Pagamento
Rua 24, 872 - JARDIM PAULISTA - - 14790-000 - Guaíra-SP

imo

PP.

Í Descrição Unid. Qtde. Preço Unit. . Preço Total |EQUIPAMENTOS FORNECIDOS EM:JULHO DE 2024 UN 1,00 2.500,00 2.500,00Ú
)

Valor Total da Nota 2.500,00

Fatura de Locação RECEBEMOS DE CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA.Nº OS ITENS CONSTANTES NESTA FATURA DE LOCAÇÃO. |
2.094 IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DATA DO RECEBIMENTO

Pedido Produto Série Dt Entrega Dt Retirada Vir Mensal Dias/Qtd Valor

548 SISTEMA DE ANALISE CELULAR DXH 500 88020068 16/02/23 2.000,00 25/1 2.000,00
549 BIOCON READER - 300 (P) 32220456 16/02/23 250,00 25/1 250,00550 FINECARE FIA METER PLUS FSTI32102201600- — 16/02/23 250,00 28/1 250,00

SN

Totai Inicial: 2.500,00
Total dos Descontos: 0,00

Total da Fatura: 2.500,00

PAGO COM RECURSOPROCESSO Nº 14/2022
CONVÊNIO Nº 04/2022
FONTE YÍFEDERAL

(CO ESTADUAL
CO MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL

É

263



Protestável a partir de 29 dias do vencimento

Santander 033-7 Recibo do Pagador
Loca! de Pagamento

'PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO vencimento 29/08/2024Beneficiário - "
Agência/Código do BeneficiárioCISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA

0770/6052932Endereço do Beneficiário
CNPJ do BeneficiárioR- MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 07.014.318/0001-70Data do Documento Número do Documento spécie Doc. —  JAceite Data do Processamento Nosso Número30/07/2024 2094/1 DM N 23/08/2024 0293476-0Uso do Banco Carteira Espécie uantidade Valor =) Valor entoRCR R$

2.500,00Instruções (Instruções de respor do b . Qualquer dúvida sobre este boteto, contate o beneficiário.) (-) Desconto/AbatimentoMulta de 2,00 % após 29/08/2024
Juros/Mora ao dia: R$ 0,83 após 29/08/2024

() Outras Deduções
Após o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possívelisentar multa e juros legais.

(+) Mora/Multa/Juros

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

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

CPF/CNPJ do Pagador

48.341.283/0001-61

Esta quitação só terá validade após o pagamento do cheque pelo
banco pagador.

Código de BaixaBeneficiário CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-3: 0293476-0Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1
ARORT-SA41 FAZENDA SANTA CÂNDIDA - CAMPINAS - OD

Recebimento através do cheque núm. do banco
Autenticação Mecânica

RMURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE R

Santander 0 33-71 03399.60528 93200.000029 93476.00101 6 6 98230000250000
Local de Pagamento

Vencimento |PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO 29/08/2024Beneficiário CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDIC — CNPJ:07.014.318/0001-70 Agência/Código do Beneficiário
0770/68052932

Nosso Número

Protestável a partir de 29 dias do vencimento

Data do Documento Número do Documento
30/07/2024

0293476-0Uso do Banco
= do Documento

2.500,00Instruções (Instruções de responsabilidade do beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.) (-) Desconto/AbatimentoMulta de 2,00 % após 29/08/2024
Juros/Mora ao dia: R$ 0,83 após 29/08/2024 () Outras Deduções
Após o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possível ;+) Mora/Muita/Juros
isentar multa e juros legais. (+)Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

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

Beneficiário CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-32

CPF/CNPJ do Pagador

Código de Baixa
48.341.283/0001-61

0293476-0
TT

|

Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO

Ti 1 Autenticação Mecânica - Ficha de Compensação

GU



27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 98:34:43
047500475 68001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399605289320000002993476001016698230000250000
BENEFICIARIO:
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC
NOME FANTASIA:
CISCRE IMP .E DISTR.PROD. MED.
CNPJ: 07.014.318/0001-70
BENEFICIARIO FINAL:
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE
CNPJ: 07.014.318/0001-70
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.614
DATA DE VENCIMENTO 29/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 2.500,00
VALOR COBRADO 2.500,00

NR. AUTENTICACAO 6.FA6.D72.C96.322.83B8

Central de Atendimento BB
4604 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0OB1 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 0oss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

25
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Comprovante de Entrega
Agência/Cód. Beneficiário | Nro.Documento Mud
0467-4/13003078 001537446 í ) Ausente
Vencimento Valor do Documento ( ) Não existe nº indicado29/08/2024 1.456,00 ( ) Recusado

( ) Não procurado
Data ( ) Endereço insuficiente

( ) Desconhecido
Data Entregador ( ) Falecidoz

( ) Outros (anotar no verso)

033-7 | | Recibo do Pagador
Local de Pagamento

VencimentoPagável em qualquer Banco até o Vencimento.

29/08/2024Beneficiário/CNPJY/Endereço

Agência/Código do BeneficiárioC M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57
0467-4/13003078

AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055

Data do Documento Nro.D: 1to [Espécie Doc. Áceite Data do Processamento Nosso Número02/08/2024 001537446 DM N 02/08/2024 14492237Uso-do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do DocumentoRica, RCR R$
1.456,00Instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva responsabilidade do beneficiário)

(CiDesconto/AbatimentoDMD
: APÓS.O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00%

(-)Outras Deduções* COBRAR JUROS DE R$ 2,91 POR DIA DE ATRASO
: FRUTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS.

C+)MoraMulia= NAC AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
(HJOUros Acráscimos

(=)Valor Cobrado
Pagador
Lusa SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Código Interno: 000076-0001

RUA 24, 872 - JD PAULISTA
CNPJ: 48.341.263/0001-61

GUAIRA - SP - 14790000
MAFRA

Autenticação Mecânica

se Santander ffokkBr, | 03399.51774 97900.000148 49223.701019 7 98230000145600
ide Pagamento

Vencimento
-- FSdóVE em qualquer Banco até o Vencimento. 29/08/2024z ESSE ICNPÍ/End -

Agência/Código do Beneficiário“ GMHOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 0467-4/13003078AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055
Data do Documento Nro.Documento — Tespécie Doc. Aceite — TData do Processamento Nosso Número02/08/2024 001537446 DM N 02/08/2024 14492237Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do DocumentoRCR R$ | 1.456,00Instruções (Todas as informações deste boleto são de exclusiva responsabilidade do beneficiário) CiDesconto/Abatimento
:APOS“O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% - -
COBRAR JUROS DE R$ 2,91 POR DIA DE ATRASO Outras Deduções
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. ECioraMuia
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE

(+)Outros Acréscimos

(=)Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Código intao: 000076-0001
25 RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61

GUAIRA - SP - 14790000 A

Ficha de Compensação



27/08/2024 * - BANCO DO BRASIL - 08:34:43
647500475 0801

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

033995177497980000014849223701019798230000145600
BENEFICIARIO:
CM HOSPITALAR S.A.
NOME FANTASIA:
CM HOSPITALAR S.A.
CNPJ: 12.420.164/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:
CM HOSPITALAR S.A.
CNPJ: 12.420.164/0001-57
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.615
DATA DE VENCIMENTO 29/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 1.456,00
VALOR COBRADO 1.456,00

NR. AUTENTICAÇÃO 4.DOS.CA2.F7A.E29.37A

Central de Atendimento BB
4004 6001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 BOB1 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
9800 729 0oss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

De
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Banco ltaús.a, | 341-7]| RECIBO DO PAGADOR34191.09008 25829.362935 80127.350009 1 98220000192250Local de Pagamento:
PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO. Vencimento

28/08/2024Beneficiário

RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZ
CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-51

ENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP BR

Agência/Código Cedente

2938/01273-5
Data do Documento Nº do Documento spécie DOC AÁcaite Data do Processamento — [| Nosso Número31.07.2024 000444848-10001 DM! N 31.07.2024 1 -Uso do banco Carteira Espécio Quantidade Valor (=) Valor do Dotumen 293 8- 109 R$ 1.922,50nstruções

(-) DescontoAPOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 2, AO DIA
SUJEITO A PROTESTOS SE NÃO FOR PAGO NO VENCIMENTO () Outras Dedugões/Abatimentos
DEVOLVER EM 27.10.2024

ET MoraMunauros
Pagador: STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161

(+) Outros AcrêscimosR 24 872, GUAÍRA-SP
CEP 14790-000 =) Valor Cobrado

Autenticação Mecânica

it] Banco Itaú S.A. | 341-7 | 34191.09008 25829.362935 80127.350009 1 98220000192250Local de Pagamento:
PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO, Vencimento

28/08/2024
Beneficiário

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-51
Agência/Código Cedente

2938/01273-5
RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP BR

Espécie DOC” T Acele

O| Onteneneeneoeo

Data do Documento Nº do Documento — — 8 Data do Processamento — | Nosso Número -
31.07.2024 000444848-10001 DMI N 31.07.2024 109/00258293-6Uso do banco Carteira spécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento

109 R$ 1.922,50
Instruções (-) Desconto

APÓS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 2, AO DIA TOSTES —
SUJEITO A PROTESTOS SE NÃO FOR PAGO NO VENCIMENTO ( :

(3) Mora/Multa/JurosDEVOLVER EM 27.10.2024

Pagador. STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161 (+) Outros Acréstimos
R 24 872, GUAÍRA-SP
CEP 14790-000

Sacador/Avalista

E COMPENSAÇÃO

23)



27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 08:34:43
8047500475 eoo1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

ITAU UNIBANCO S.A.

34191090082582936293580127350009198220000192250
BENEFICIARIO:
CRISTALIA PROD QUIMICOS F LT
NOME FANTASIA:
CRISTALIA PROD QUIMICOS F LT
CNPJ: 44.734.671/0001-51
BENEFICIARIO FINAL:
CRISTALIA PROD QUIMICOS F LT
CNPJ: 44.734.671/0001-51,
PAGADOR:
STA CASA MIS DE GUAIRA
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.616
DATA DE VENCIMENTO 28/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 3.922,50
VALOR COBRADO 1.922,50

NR. AUTENTICACAO 8.7FC.C94.587.5A0.18C

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
89800 729 0BB01 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
6800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 GO8B8
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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RECIBO DO PAGADORBanco Itaú S.a. | 341-7 | 34191.09008 25829.282935 80127.350009 8 98220000136000

SUJEITO A PROTESTOS SE NÃO FOR PAGO NO VENCIMENTO

DEVOLVER EM 27.10.2024

Local SS Pagamento: : VencimentoPAGÁVEL EM QUALQUER BANCO. |
28/08/2024

Beneficiário ' : Agência/Código CedenteCRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44. 734.671/0001-51 2938/01273-5RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP BR :Data do Documento Nº do Documento spécie DOC Aceite Data do Processamento — | Nosso Número31.07.2024 000444444-10001 DMI N 31.07.2024  109/00258292-8Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
109 R$

1.360,00Instruções
(-) DescontoAPÓS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 1,AO DIA
(-) Outras Dedugções/Abatimentos

(+) Mora/Multa/Juros

Pagador: STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161
R 24 872, GUAÍRA-SP
CEP 14790-000

(+) Outros Acréseimos

(=) Valor Cobrado

Autenticação Mecânica

itrinBanco Itaú S.A. [| 341-7 | 34191.09008 25829.282935 80127.350009 8 98220000136000

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-51

Local de Pagamento:
VencimentoPAGÁVEL EM QUALQUER BANCO. | 28/08/2024

Beneficiário Agência/Código Cedente

2938/01273-5
RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP BR ;Data do Documento Nº do mento [Espécie DOC" JAceie —  TDatado Processamento | NossoNúmero "” 8

.07.2024 000444444-10001 DMI N 31.07.2024 ;109/00258292-- 105eo Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
109 R$ 1.360,00

Instruções (-) Desconto
APÓS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 1, AO DIA  OTTSSDSda Rbstmettos
SUJEITO A PROTESTOS SE NÃO FOR PAGO NO VENCIMENTO ;

(+) Mora/Multa/JurosDEVOLVER EM 27.10.2024

Pagador. STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161 (+) Outros Acréscimos
R 24 872, GUAÍRA-SP
CEP 14790-000

AAA - FICHA DE COMPENSAÇÃO



27/08/2024 - BANCO DO BRASIL -  o8:34:43
847508475 : s08e1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

ITAU UNIBANCO S.A.

34191090082582928293580127350009898220000136008
BENEFICIARIO:
CRISTALIA PROD QUIMICOS F LT
NOME FANTASIA:
CRISTALIA PROD QUIMICOS F LT
CNPJ: 44.734.671/0001-51
BENEFICIARIO FINAL:
CRISTALIA PROD QUIMICOS F LT
CNPJ: 44.734.671/0001-51
PAGADOR :
STA CASA MIS DE GUAIRA
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.617
DATA DE VENCIMENTO 28/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 1.360,00
VALOR COBRADO 1.369,00

NR. AUTENTICACAO 4.478.9E7.A85.298.639

Central de Atendimento BB
4004 0081 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 0Oo1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 6722
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 COsB
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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CALA
Recebemos de INJEMED MEDICAMENTOS ESPECIAIS LTDA os
Emissão: 25/07/2024 - Valor Total da NF-e: 1124,00 - Destinatário:

produtos e/ou servi
SANTA CASA DE

ços constantes da Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lado.
MISERICORDIA DE GUAIRA - : - -

UA
IRA - Endereço: RUA 24, 872 - ID PAULISTA N F-e

DATA DE RECEBIMENTO
E

Nº: 000.024.431TOUROS
Série: 0001

: INJEMED MEDICAMENTOS Documento Auxiliar da Nota W | |: | ESPECIAIS LTDA Fiscal Eletrônica

$ | FLAVIO MARQUES LISBOA, 400 - BARREIRO E AR 29 D9AnTSAE |” " Í > - - 1- SAÍDA| | N JE ME D | — 30640050 - BELO HORIZONTE/MG - Fone: Nº: 000.024.431 312407236643550001 80550010000244311099094237
é ihe aa | 3136 Série: 0001 ns: é nal e
| NESCAMENTS ESTES | 136566010 i waunfo fazenda gov br/portal ou no um va Sata es dora

NATUREZA DA OPERAÇÃO
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO, DESTINADA A NAO-CONTRI 131246088351948 - 25/07/2024 14:21INSCRIÇÃO ESTADUAL
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ0026603000032 | 23664355000180

DESTINATÁRIO / REMETENTE
NOME / RAZÃO SOCIAL

CNPJ/CPF RATA DA EMSSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48341283000161 25/07/2024ENDEREÇO
NÚMERO BAIRRO / DISTRITO CEP

3ATA DA SA'DA ! ENTRADARUA 24 872 JD PAULISTA 14790000 25/07/2024MUNICÍPIO
UF FONE/FAX ISCRIÇÃO ESTADUAL ORA DA SAÍDA / ENTRADAGUAIRA SP |1733327000 14:21

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO ICMS VALOR DO ICMS BC CÁLC ICMS 8T VALOR ICMS SUBST. V.WWP, IMPORTAÇÃO VÍCMS UF-REMET, VALOR DO FCP VALORIDO PIS V. TOTAL PRODUTOS1124,00 134,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7,29 1124,00VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL 1P1 V.ICMS UF-DEST, V. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS x VALOR TOTAL DA NOTA0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 67,44 0,00 33,72 1124,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS |

NOME / RAZÃO SOCIAL
FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCILO UF CNPJ/CPFSemrFrete ] jENDEREÇO

MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPÉCIE qo NUMERAÇÃO | PESO BRUTO PESO LIQUIDO

Cód. Prod. | Descrição NCM O/CST | CFOP UN QUANT. | VAL. UNIT. | VAL, TOT. | BCICMS/ST | vL ICMS/ST| VAL IPI [| ALICMS/ST] API778 —|BICARBONATO DE SODIOPO [28363000] 000 | 6107 | UN | 5,00 A 22,0000 | 110,00 | 110,00 13,20 | 0,00 | 12,0000 | 0,00100G-PT (Lote: 021BS10 | Fab:
24/07/2024 | Val: 23/07/2025)

471 GLICOSE 50%-10ML (Lote: 17023011] 000 | 6107 | UN 1 200,00 P3,6000 720,00 720,00 86,40 0,00 | 12,0000 | 0,00037G50A | Fab: 23/05/2024 | Val:
22/05/2025) 2

436 —[PVPI2,5%-5ML-COLIRIO (Lote: 139059930] 000 | 6107] UN 6,00 7 [ 22,0000 | 132,00 | 132,00 15,84 | 0,00 É 12,0000 | 0,00071PV25 | Fab: 18/06/2024 | Val:
17/06/2025)

526 —ISULFATO MAGNESIO 50%- 28332100] 000 | 6107] UN | 40,00 á 4,0500 | 162,00 | 162,00 19,44 | 0,00 | 12,0000 | 0,0010ML (Lote: 16B8SMB50 | Fab:
02/07/2024 | Val: 01/07/2025)

CURSO jPAGO COM RECURSO CONFERE COM ORIGINALPRÓCES O Nº 04/2022
CONVEN HEDERAL oFONTE OQ ITADUAL

t 3 MUNICIPAL Ó

DADOS ADICIONAIS
RESERVADO AO FISCO

MEDICAMENTO MANIPULADO - Tipo de pagamento: Boleto N.:32896 Valor: R$ 1.124,00
Vencimento:26/08/2024 - Ordem de Compra:10180:
15 dias apos o nao pagamento - Quantidade
DIFAL da UF destino R$ 67.44 + FCP R$ 0,00; DIFAL, da UF Origem R$ 0,00.

- Pedidos com boleto bancario, protestado
caixa:01 / Valores totais do ICMS Interestadual: 1018059



Pague agora com o seu Pix
Para efetuar o pagamento via Pix, utilize a opção Pix de seu aplicativoe aponte a câmera do seu aparelho para o QR code ao lado.

001-9 | 00190.00009 03250.740002 00004.308177 7 9820º ndereço
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRARUA 24 , 872
14790-000 GUAIRA SP

Nome do Beneficiário / Endereço

CNPJ
48.341.283/0001-61

s2

ibo do Pagador

0000112400

-2/65527-9
CNPJ x Nosso NúmeroINJEMED MEDICAMENTOS ESPECIAIS LTDA 23.664.355/0001-80 00032507400000004308R FLAVIO MARQUES LISBOA 400 SLJ - BARREIRO

30640-050 BELO HORIZONTE MG
Uso do Banco Nr. do documento — Espécie Doc — 5 Aceite Date Processamento1º | s2806 | om | N | 23/07/2024

Autenticação mecânica

TINIATATIDA SARA ATRA TRATAR TERA TENTAR ATENDA A TES NO RNRARUA TENS DANE ERR NPN CEA NU RAR RBS E DRC RO DECR NAN CN CEASA CSN BLA NEE CCVA SBRCr DANA SERA CCDCe RSA ASS AAeNR a bRrr Car.

1 001-9 | 00190.00009 03250.740002 00004.308177 7 9820
Local do Pagamento

Pagar preferencialmente nos canais de autoatendimento do Banco do Brasil.|
DOODO112400

Nome do Beneficiário J CNPJ Agência/Código do Benbficiário| INJEMED MEDICAMENTOS ESPECIAIS LTDA 23.664.355/0001 -80 | 1632-2/65527-9
Data do D: to Nr. do documento Espécie Doc Aceite « Data Processamento gy Nosso Número23/07/2024 À 32896 | DM N 23/07/2024 00032507400000004308
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade (x) Valor| vw |“
Informações de Responsabilidade do Beneficiário l 0,00

JUROS: Taxa Mensal : 5,00 % APOS 26/08/2024 : =MULTA DE 2,00% A PARTIR DE . 27/08/2024 q (*)urosiMulia 0,00

PROTESTAR 15 DIAS APOS O VENCIMENTO
NAO ACEITAMOS DEPOSITO PARA QUITACAO DE BOLETOS

| | CNPT”N do Pagador / Endereço
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61
RUA 24,872 :
14790-000 GUAIRA SP

Beneficiário Final CPF / CNPJ DD >

cha de CompensaçãoJo A | || | Autenticação mecânica - Fi



27/08/2024 - BANCO DO BRASIL - 08:34:43047500475
eoe1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4
BANCO DO BRASIL

00198000090325074000200004308177798200000112400
BENEFICIARIO:;
INJEMED MEDICAMENTOS ESPECIAIS
NOME FANTASIA:
INJEMED MEDICAMENTOS ESPECIAIS LTDA
CNPJ: 23.664.355/0001-80
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUATIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 82.618
NOSSO NUMERO 32507400000004308
CONVENTO

03250740DATA DE VENCIMENTO 26/08/2024
DATA DO PAGAMENTO 26/08/2024
VALOR DO DOCUMENTO 1.124,00
VALOR COBRADO 1.124,00

NR. AUTENTICACAO 9.E58.929.716.F02.E4O

Centrai de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
6800 729 BOOL Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais,
SAC BB
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
89800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 Boss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transação efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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RECEBEMOS DE ALFALAGOS LTDA OS PRODUTO:
EMISSÃO: 26/08/2024

S DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO.
DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAI

POUR
NF.

Bairro: DISTRITO INDUSTRIAL

37135-516 Alfenas - MG

Fone: (35)3701-0450

Total NF: 467,14 Volume: 12 | Nº: 365771 SÉRIE: 1|
Número Pedido: 12310263 FOLHA: 1= arma

DOCUMENTO
IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE PISCAR LEIRIA,
ALFALAGOS LTDA 0 -ENTRADA

AV ALBERTO VIEIRA ROMAO, 1700 1-SAÍDA [1] fewer acesso
Nº 365.771
SÉRIE: 1
FOLHA: 141

3124.0805.1945.0200.0114.5500.1000.3657.7111.2310.3567

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Wwww.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
Autorizadora
DADOS DA NF-e

131246145645026 - 26/08/2024 19:22:42
NATUREZA DA OPERAÇÃO
6108 VENDA DE MERC ADQ OU REC DESTINADA A NÃO CONTRIB.INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ016.189.241.0050 813015151117 05.194,502/0001-14
DESTINATÁRIO / REMETENTE |
NOME /RAZÃO SOCIAL

CNEJ DATA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
48.341.283/0001-61 26/08/2024ENDEREÇO

BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAÍDAR.R 24, 872
JARDIM PAULISTA 14790-000 26/08/2024Guaira 017)3332-7000 gp  [PSCMÇÃONSTADUAL HORADA SAÍDA 19:22:42INFORMAÇÕES DO LOCAL DE ENTREGA

NOME / RAZÃO SOCIAL
CPF/CNPJ INSCRIÇÃO ESTADUAL

ENDEREÇO
BAIRRO/DISTRITO CEP

MUNICIPIO
que FONE/FAX

FATURA/DUPLICATAS

365771/1 - 26/08/24 - 467,14
CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO ICMS CMSSTASE DE fa) 14 VALOR DO ICMS 56,06 | BASE DE CÁLCULO DO ICMS & ão VALOR DO ICMS ST 0,00 VALOR TOTAL DOS PRODUTOS, ”
VALOR DO FRETE DESCONTO | OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS | VALOR DOI VALOR TOTAL DA NOTA0,00 à 0,00 0,00 0,00 467,14TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA Lo] CÓDIGO ANNTTPLACA DO VEÍCULO | UF | CNPICPFBR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM G EPESENAZARIO 23.246.316/0001-63ENDEREÇO MUNICÍPIO : UF | INSCRIÇÃO ESTADUALROD WASHINGTON LUIZ, KM 172 RIO CLARO " SP Da SOaSO.1 15

PESO BRUT:QUANTIDADE 12 ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO | 8,8104 8,8104
DAD

30049099
(+) GLICOSE HIP 50% AMP 10 ML
Lote: GJA - 30/06/2026 Qtde: 200,00
Numero da FCI: / CEST: 13.003,00

VIÇO

0,5500
6108

116,00
0,00

36473
30049072

(+) SULFADIAZINA PRATA 10MG/G CR. 400G
Lote: 230162 - 28/02/2025 Qtde: 12.00
Numero da FCI: / CEST: 13.002,00

12,0000 29,7617
6108

0,0000Y 357,14 357,14
0,0000 %

42,86
9,00

0,00 | 1200] 000

DADOS ADICIONAI

CONVÊNI

PAGO COM RECURSO
SO Nº 14/2022CONVÊNIO Nº 04/2022

IFEDERAL
(CO) ESTADUAL
(UO MUNICIPAL

FONTE CONFERE - ORIGINAL
a.

AL)
7

TNFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
Banco do Brasil - Agencia:0168-6 - CC:12.160-6 / Confira os volumes no ato da entrega / Nao
aceitamos Devolucoes apos 24 Hs da entrega / Pedidos de Venda utilizados: 12310263 / TE DIFAL:
813015151117 Tributo aproximado R$: 62,83 Federal R$: 50,56 Estadual Fonte: IBPT /

RESERVADO AO FISCO
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Z. Consultas - Emissão de comprovantes G3362717069958401
27/08/2024 17:11:20

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL27/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.11.200475800475
eos:Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

TD: EOSSOCCON2O2480827184B0DAG67 799234CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61VALOR:
R$467,14TARIFA:

R$0,00DATA: 27/08/2024 - 17:03:37

PAGO PARA: Alfalagos Ltda.
CNPJ: 5.194.502/0001-14 'INSTITUICAO: GOBBOADO BCO DO BRASIL S.A.AGENCIA: 0168 - CONTA:
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,com valor máximo de R$10,00. O valor definitivopoderá ser consultado no BBDPI,

Notificacao enviada em: 27/08/2024 - 17:03:38

DOCUMENTO: 082701
AUTENTICACAO SISBB: 9.A65.934.C19.24C.16B

ERNESTINA
Central de Atendimento BB
4804 0081
Consultas, informacoes e servicos transacionsis.
SAC BB
608B6G 729 9722
Informacoes, reciamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.
Ouvidoria
088G 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento. es

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 COBB

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

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