MATRIZ UNZI

DETALHAMENTOQ DE FATURAS

UNI AUTO POSTC DE ARACATURA LIDA - EDPP

Endereco: AV JOAQUIM POMPEU DE TOLEDG, 2 // UF: Sp // Bairre: PARQUE BAGUACU

Cidade: ARACATUBA /f CEP: 16.018-84 // Telefone: 18 3608-3411// Fax:
CNPJ..: 13.101.892/0001-69 // INSCR.EST.: 177.152 080.114

Data: 02/08/2021 Fatura nr.: 33537 ° Vencimento: 09/08/2021

Cliente.: 004703 - IRMANDADE DE SANTA CASA DE MISERICORDIA

Znderecec: RUA ROSA CURY, 50 Cep......: 16.050-395

CEC/CEE. : 45.383.106/0010-40 Telefone.: 18 3636-1160

Bairro..: sao JOAQUIM oy 1 .

Cidade..: ARACATURA Estado...: SP

0BS. T

Anexo, estamos passande a responsabilidade a V. Sas. diversos documentos,
conforme relagdo abaixa:

—————————————— -r————--~—---+—---——---—--~—---~-+--—-—-—-‘-——---‘—---—+----v--~~~—----+
) Data | Documenta | Descricac | Observacac | Valor |
T e ———— e i e e it T T + =——t +
| B2/07/2021 | B66192 | ROTAS A PRAZO | | 242,28 |
| 03/07/2021 | E68227 | NOTAS A PRAZO | | 275,17 |
1 07/07/2021 | 869126 I NOTAS 2 PRAZO I | 230,59 |
| U8/C7/2021 | BT0002 | HOTAS & PRAZO | | 113,11 |
| D8/07/2021 | 178809 | ROTAS 2 PRAZO | } 229,87 |
| 08/07/2021 | 178841 | NOTAS A PRAZO | | 154,38 |
I 11/07/2021 | 179665 | WOTAS A PRAZO | | 203,81 |
| 13/07/2021 | 180512 | BOTRS 2 PRRZO | AUTORIZADO TOR | 280,65 |
| 15/07/2021 | 181268 | NOTAS A PRAZO | | 200,07 |
| 15/07/2021 | §75201 | NOTAS A PRAZO | | 179,10 |
¢ 17/07/2021 | 182475 | NOTAS A PRAZO | | 243,84 |
1 18/07/2021 | 183029 | HOTAS A PRAZO } | 162,25 |
| 2270772021 | 184437 | NOTAS A PRAZO | | 228,67 |
| 28/07/2021 | 1B&308 I WOTAS A PRAZO | ] 232,13
| 26/07/2021 | 883121 | NOTAS A PRAZO | | 166,24 |
| 28/07/2021 | 504694 | NOTAS A PRAZO | i 209,81 |
| 29/07/2021 | 505568 | NOTAS A PRAZO | | 84,37 |
| 29/07/2021 | 1E7428 | NOTAS A PRAZO | | 180,39 |
i 31/07/2021 | 188174 | NOTAS A PRAZO 1 | 124,77 |
- e e +- g - +
VALOR TOTAL: R$ 3.741,50
VALOR DA FATURA: RS 3.741,50

Irés Mil, Setecentos e Quarenta e Um Reais e Cinglienta¥rsricitetsninr
Centavcs*tt**?i’tt*:tt!‘ttt**ti‘iitlitittiitii!**iitwtttliti!itti\ktn**’ti
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RRACATURA . 02/08/2021

UNI AUTO POSTC DE ARACATUBA LTDA - EPP

s

SA i
Contrato po. 002/ 2013
Projeto: Pronto Socorrp Municipaj
Municipio; ARA ATUBA - sp

%'
R e S




UBUBI2UZ IN-t.ernet....b-anki:ng—C.alXA

CAILX

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via internet Banking CAIXA

| Banco Recebedor: CALXA ECONOMICA FEDERAL

z
Pagador Final / Efetivo |
i CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40 ]
| Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER |
.__E:Hta de débitar 0574 | 003 | 00005020-9
—
Representacio numérica do cddigo de barras: 00190.00009 01691.975005 00001.001171 7 87070001450600 T
Enstituicio Emissora - Nome do Banco: BANCO DO BRASIL S/A
Cédige do Banco: ao1
| Beneficiario original / Cedente
| Nome Fantasia: WENER VITOR SEMOLINI . ME
Nome/Razdo Social: WENER VITOR SEMOLINI . ME
CPF/CNFI: 07.504.250/0001-08
Beneficidrio Final
i Home/Razdo Social: WENER VITOR SEMOLINI . ME
g CPF/CNPI: 07.504.250/0001-08
| Pagador Sacado
! Nome/Razdo Social: IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRI
: CPE/CHPI: 45.362.106/0010-40
| Pagador Final - Correntista
| Nome/Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
1 CPF/CNPI: 45.383.105/0010-40
Pagamento Parcial |
Parcelas pagas: 001
Total de parcelas: 099 H
_ Valer residuat (R$): 14.506,00 |
i Data do Vencimento: 09/08/2021
. Data de Efetivacio / Agendamento:  (5/08/2021
Valor Rominal do Boleteo: 14.506,00
¢ Juros (R$): 0,00
| IOF (R$): 0,00
Muita (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (RS): 0,00
| Valor Calculado (R$): 14.506,00
! valor Pago (R$): 14.506,00
Data/fhora dz operacao: 09/08/2021 14:24:13 ,
. B Codigo da operacdo: 021011915 _i
; Chave de seguranga: 38ENWVKKZ1244Y72 N
Cperacdo realizada com sucesso conforme as informagées fornecidas pelo cliente.
SAC CAIXA: 0BCO 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 725 2492
Ouvidoria: 0B00 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
i

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa




a8 L‘A’Alrar\',a 2000

HE Cobrarga 20002

- Recibo de Entrega
g BANCODO Bm[,‘om.g [00190 00009 01891 975005 00001.001171 7 87070001450600

032924 {16778-9

1 6919?5000000100‘

____14.506.00

# ved 2o BenalicignoiCNP G oF AYENTa f Cotigo o2 Sena’ carmn
§ WENFR VITOR SEMOLINI - ME - CNP.J: 07.504.250/0001-08
§ PunadonGRELCPF i Nosso-Nimero
H iRMANDADE JE SANTACASA A MISERICORDIA BIRIGUI - CNPJ: 45.383.106/0010-40
Tala ot Yencmenia Nr Docomento Espacie Moeda Vakrds Docomenta
i 0g/ ogg(_}g‘l J_ SAMU MES 08,07 g DM RS
f " Recabiemos) o tolato g Assinatira T T Datz da Entraga
é Com es3as caractc.ristrc.as .
L Lofal 45 Fagamenta T T

Pagavel em qualquesr b Apés, atualize o boleto no site bb.com.br

até o venci

 Loc al o P
3 Paga el em qualquer banco até o vancimento Apés, atualize o boleto no site bb.com.br

Recibo do Pagadar
@ BANCODOBRASIL ‘001_9 Bwo .00009 01691 975005 00001 001 171 7 87070001450600

¥ FICNPJ; Enderagn
|RMA\'DADE SANTACASA MISERICORDIA BIRIGUI - CNPJ: 45.383.106/0010-40
RUA ROSA CURY 50 - 520 JOAQUIM

16050-385 - ARACATUBA - SP

Data d::a;;;;nenw § Valor do Documenty
09/08/2021 i 14.506,00

E: =} Valor P55

E e - g,
§ 1691975000000100 ESAMU MES 06,07 E

0 Bumehnan ot SRECMNPHE nideregs

WENER VITOR SEMOLINI - ME - CNPJ: 07.504.250/0001-08
RUA AMAZONAS 854 - ARACATUBA/SP - 16011-005

; Uso do Bancs g Caricea § Espuecs —5 Quanudade E Valkar
i H 17719 RS
Aafine s Doedao 46 Beneficidne
03292-1 1 16778-9

. Data Proce ,:;'r!p:'.:r.-
04!08!202 1

Ezpécic DOC
] %]

H "Jv A da ’,‘.;w'“.:'!m

04/08/2021

Aoeri

N

e Descorio ¢ analments

T T u—

17) Valer Covraga

Ests recito terd coma ¢ho mecanica au dorecibo |
:lc pagamunw ernihdo pelo banco.

do que n* do banco :
Esta guitagio =6 tera vali ‘apds o dod‘baqueadmpalohamdopag_adoh

Autenticagio Mecdnica = SLOAey

& BANCODOBRASIL[001-9 |

00190.00009 01691 .975005 00001.001171 7 87070001450600

Lowal g Pagamento
; Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Apés, atualize o bolsto na site bb.com.br

? Data de Vencimenio
08/08/2021

THome dc BennfeAroiC NS I RET Erdorann
WENER VITOR SEMOLINI - ME - CNPJ: 07. 504.250/0001-08
RUA AMAZONAS 854 - ARACATUBA/SP - 16011-005

Audnoa ! Comgo do Senelicanc

03292-1/16778-9

% Batz do Docurento Nrde Decumente Espacie DOC Acite Daia Processamenlo Nasso-Mimere

= 04/08/2021 SAMU MES 26,07 i Dt E N 04/08/2021 16819750000001001
i Uso do Sanco § Canwra Sspocie Quantidade ! Valer 1=jVakar do Documanto

i i 17118 l RS a 14.506,00

S Je rspansabilidade do Benelindne

= RS 43,51 ac dia)
parcir Jo vencigente
NE ATCRTAT0N 4T12:

t+idurosiMulta

1=iValor Cobragg

z
s .

i

|

hore do Bogador CPFICNP U Enderaca
IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRIGUI - CNPJ: 45.383.108/0010-40 }
RUA ROSA CURY 50 - SAQ JOAGQUIM
16050-395 - ARACATUBA - 5P

Sacaner Avalinia

O




Numero da Nota

L l

3961
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA | g |
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e R bt ion

Cédigo de Verificacio
‘ 00C0-0000-6594

U PRESTADOR DE SERVIGOS

O 07.504 250/0001-08 Cad. Mobitiario 57648 Insc. Mun, 57648 Autenticagio
N WENER VITOR SEMOLINI RGI/IE 177.236.082.114
Logradoura RUA-AMAZONAS Namera 854
Hairro SUMARE CEP 16015-275
Municipio ARACATUEA LF 3P
Oplante do Simples Nacional
3624 5727
L [RER T} ofcinaparal000@notmail com
H TOMADOR DE SERVICOS
{PEONPY 45.382.106/0010-40 ] RGIIE
Inaorichs My, ik, Maobhiliario 0
N IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
i super\fisaopjaraca!ube@isch.org.b.'_' Pelefone
int £ omp,
I naradoura RUA-RUA ROSA CURY 50 Nimero 0
Biir ey SO JOAQUIM CEP 1B050-365
Stanicipio ARAGATUBA Ly SP
Complemento Pats  BRASIL
- INFORMAT'OES DA IMPORYAGAO
idada ¢ linea 03/08/2027 &s 12:36.22 Lote 6554
Mninera do BPS 000000006554 Sequéncia 1676
'- - DISCRISINAGAO DOS SERVICOS :
Service o, Descrigio J LTS | e ‘Al Desconto - I Tibuto Totat
[14 |[ToTAL MAG DE OBRA | 150,0000] 1,00]] 0.00][ 0.00]| 150,00]
2386 TOTAL MAG DE OBRA RETIRADA E REPOSIAC DO SUPORTE 350,0000 1,00 0.00 0,00 350.00
DO MOTOR, SEMI EIXO, TROCA PARAFUSOS DO SUFPORTE DO
MOTOR.

Valor Latal dos Servicos - RyS00,00

“al aprox dos tno. RS 67.25 Federal e RS 19,50 Mumicipal Fente: IBPT/FECOMERCIO SP 02C353 - Documenlo: 1654-1.1 RS 500,00 Vancio: 03/08/2021 - CRDEM COMPRA N.1212 CONFORME
CONTRATO GESTAC N 002201 8, PREFEITURA MUNICIPAL DE ARABATURA | EIG-5098RECURSO COVID.

INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAO. DOSSERVICOS .

CTRIBUTOS <7 L

|
|

Clperagan

Simples Naconal

PIS i CORINS (R INSE (RS Tt (RS CRLL RS Outras Retencnes (RS) it 1.-1[:3;_1:'3_&\?
L IS e T 10 RS [ BT .1 TOMS (RS
VALORTOT
Viividade T e 7 et
=520UC1-SERVICOS DE MANUTENGAD E REPARAGAC MECANICA DE VEICULOS AUTOMOTORES : o Vs

Sem Langamentos de Materais/Equipamantas

Sintacio da Nota Fiseal

Dedugan de Marteriais/Fquipumentos Responsavel pelo inmipostn . P

Mo Prestador dos Servigos
Local do Servigo
Dantra do Municipio

Aliguota () Base de Cale, (RS) Vir. Total das Dedugies (RS) ¥Vir. Total Retido (RS} Vir. do INS (RS)
28300 500.00 0.00 0,00 13,15
" VALOR LIQUIDO DA NOTA'=RS500.00 :
ST OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AOHISCO) |

- O erédilo gerado esiard disponivel samente ap0s o recolfuimento do IS5 desta NF-g.

Reeebifemos) do Prestador: WENER V 1TOR SEMOLINICNPJ: 07
Os servigos constanlos da Nota Fiseal de Sempoa E!slrﬁmaa n.® 3961 emitida em 03/08/2021 as 12

R’ME’A@@"INSA NTA CA SA
Condigdes de Pagamenta: Valor Total RS 500,00 Val:;h lﬂgmggRl ORDIA DE BiR{GL |

Assinatura do Deslinatario/Tomador do(s) Servigo(s) Data da Assir atrs

Ass:

Contrato n°: 002/ 2018
Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Municipio:__ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:
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IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGU! f

- |
Contrato n°: 002/ 2018 E
Projeto:_Pronto Socorre Municipal E
§
i

Municipio: _ARAGATUBA - 8

Fonte de Recurso:




Nimero da Nota
3964

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA | D to Emiseio
Secretaria Municipal da Fazenda Data o Hora da

Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e 03,05‘52"5‘;’,’25 ';Zi-asa-uo

Cédiga de Verificagao —J

0000-0000-6537

i : * PRESTADORDE SERVICOS | 1. .

CNP 07.504 250/0001-08 Cdd. VMobilidrio 57648 Insc. Mun. 57648 Autenticacio
Neme WENER VITOR SEMOLING RGIE 177.236 062,114

I ogradanra RUA-AMAZONAS Noamicre  §54

Hawyn SUMARE CEP 18015-275

Municipin ARACATURBA

UF &P

Optante do Simples Nacional
3624 3727

H baNlaiis ar:cma;sarawua@hovnad_com

L

“TOMADCR DESERVICOS -

_ CPEONES 45.362.1068/0010-40 RG/E

[ Tosericio Mun, Cadk Mobiliario  ©
! Ninig IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

|

b~ supervisaopjaracatu ba@iscb.org.br; Teletone

i‘ Inf. € ooy,

E Luuaradoure RUA-RUA ROSA CURY 50 Numerg 0O

| Buirra SO JOAQUIM CEP 16050-395
| \lunicipio ARAGATUBA UF sp

camplementa Pais BRASIL

: INFORMACOES DA IMPORTACAO
Dt o Hura 03/08:2021 38 12:57:24 Lote 6587
Saers du RPS 0000-0000-6587

Desconta . |l Tributo Total
: : (RET) :

{2388 ][TOTAL MAG DE OBRA TROCA BATENTE FORTA TARSEIRA. || 170,0000| 1,00][ 0.00[ 0,00]| 170.00]

Nalor botad dos serviges - HS1T00N

Servigo 0 D'es;;ri;_i.ci'-:

: - INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS :
Val aprax ¢os trib. RS 22,87 Federal ¢ RS 6,63 Municipal Fante: IBPT/FECOMERCIO SP 020353 - Documaenta: 1657-1-1 RS 170,00 Vencto: 03082021 - ORDEM COMPRA N 1214 CONFORME
CONTRATO GESTAO N.OCZ/2018, PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAAATUBAEIG-5096RECURSO COvID. B

= ; T et P T e
PIs RS COFINS (RS} INSS RSy IR (RS) CSLE (RS Ouiras Ketengies (RS} rutron Vributos (HS)
i ClOE (H%) LES T3S t59) 1P i) HUMS (s
H
H

VALOR TOTALDANOTA =RS 17000
Atividade
A4520001-SERVICOS DE MANUTENGAD E REPARACAC MECANICA DE VEICULOS AUTOMOTORES

Operngio Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsivel pelo imposio

Sem Langamentos de Matenais’Equ:pamentos Nic Prestador dos Servigos
Siungio da Nola Fiseal Local do Servico

Simples Nacanal Dentro do Municipio e y
viigqueta () Base de Cale. (RS) Vir. Total das Deducaes (RS) Vir. Total Retido (RS) 1o 1SS (E;‘),—"

26300 170,00 0,00 0,00 R T

.. VALORLIQUIDO DANOTA=RS 170,00 =

T oGiRASINFOR ESERVADO AGHISCO)

- O credito gerads estard disponivel somente spés o recalhiments do 1S5 desta NF-c.

[ « Reechifemos) da Prestador: WENER VITOR SEMOLINL ONPJ: 07.504250/0001.08),
| Os servigos canstantes da Nota Fiscal de Servigos Eletronica n.? 3864 emitida em 03/08/2021 as 12:55_:00 - Caod Verif 0000-0000-6557
| Candigdes de Pagamento: Vencimento: 03/08/2021 Valor Total RS 170,00 Valor Lig % s ey
em AR ARICLA M - o
iI At Assinatura do DestinatariofTomador do(s) Serviga(s) Data da Assinatdra ® ~ 717 31 N bl DA SAN TA CAZ. E
L] iy
¢
Contrate n°: 002/ 2018 i
Projeto: _Pronto Socorro Municipal ;
f
Municipio: ARACATUBA - 8P E
i
Fonte de Recurso: :
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IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Conirato n% 002/ 2018

Projeto: Pronto Socorre Municipal
Municg’pio: ARACATURA - &P

Fonte de Recurso:




Nimero da Nota
3966

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA Data do Emissao

03/08/2021

Secretaria Municipal da Fazenda I Data ¢ Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e osma?;or;?e-té:;i%s 00|
as =06

Cddigo de Ve rificagac
0000-0000-6595

PRESTADOR DE SERVICOS . © . :
UNE D7.504.250/0001-08. Cad. Mobilidrio 57848 Insc. Mun. 57548 Autenticagio
Soine WENER VITOR SEMOLINI RGIIE 177.236.082.114
Eoaradnirs RUA-SAZONAS Mumern 854
Bairre SUMARE

CEP 18015.275

@%ﬁgj Municipio ARACATUBA

oF o osp

i Cptante do Simples Naciaral
ivlefines 3624 5707
F vl ::fl:mapnramﬂﬂ@halmaui com

TOMADORDE SERVICOS
CPEONDPY 48,383.106/0010-40 RGHE
tnsericia Mun, Cod. Mohilidrin  ©
Nome IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGW
f-mail Supervisaopjaracatuba@isch.org.br: Telefone
faf. Camp,
Logradoura RUA-RUA ROSA CURY 50 Namero 0
Bairro SO JoAQUIM CEP 16050-395
Munivipio ARACATUSA UF SP
Complemenio Pais BRASIL

" INFORMACOES DA IMPORTACAO 2k G R e 5

Data e Hora 03/08/2021 as 13:07:22 Lute 6399
Nimeio do RPS 0C00-0000-6588 Sequénciz 1681
Servigo 4 T : .Dé\_s:cﬁr,io < Desconta, . - Tributo: Total
S e e L Rl r i A L ot “ : (1BPT} i
[23g1 HTOTAL MAC DE OBRA RETIRADA E REPOSIAQ BOMBA ALTA 800,0000 1.00 0.00 0.00 800.00
] FRESSO E BICOS INJETORES,

Noalar Datal dos Sersigos - IS,y

IRFORMAQOES REFERENTES X DISCRIVIS NACAODOS SERVICOS ;
Val aprox os lrid. RS 107 B0 Federale RS 31.20 Municipal Fonts: IBPTIFECOMERCIO SP 026353 - Decumento: 1659-1-1 RS 800,00 Vencto: 03/08/2021 - OROEM COMPRA MN.1217 CONFORME
CONTRATO GESTAD N.O02/2018. PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAAATUBA, EGI-S026RECURSO COVID, .

PInIRY COFINS (RS) INS5 (R} 1R Ry CSLT RSy Outras Retengics (RS) Curtros Tributos (RY)

CHE (its) HOF THS) IPE RS HOMS (1S

T
=R&300,00
Atividade
4520001-SERVICOS DE MANUTENCAO E REPARAGAD MECANICA DE VEICULOS AUTOMOTORES

Uperacio Dedugaon de Materiais/Equipamentos Responsavel pelo imposto
Sem Langamenios de Materiais/Equipamentas Nao Prestador dos Servigos

Sifuncda da Neta Fiseal Lacal do Servica
Simples Naciona! Dentro do Municipio W

viguata (%) Base de Cale. (RY) Vir. Tatal das Dedugies (RS) Vir. Total Retido (R$) ":K \'h".‘-‘ﬁﬁ"].‘ﬂi;k_\‘!
2 6300 5C0.00 6.00 0,00 4T R

. OUTRAS INFORMACOES (RESFRVATIO AG FISCO)
- O credis gerado estard di; ! apis o i 1o do ISS dasla NF-e.

Prestador: WENER VITOR SEMOEINLENPI- 07504.250/0001-08

| Os servigos constan.t-es da MNola Fiscal cte. Servigos éleuﬁnica n.° 3966 emitida em 03/08/2021 4s 13:06: ) 0-0000-6599 .
i : Vencimenta: 03 Valor Total RS 800,00 Valor Ligi

i! e Cundr;iaes de Pagameanta: WOA/2021 Valor Total e TWWADE’ DA SANTA CAS

| Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Serviga(s) Data da Assinaty EDE MISERICO RDIA DE RIRIAT |

Contraton®:__ 002/2018
Projeto:_Pronto Socorro Municipal

Municipio:__ARACATUBA - 8p

Fonte de Recurso:_______. J




| Leda fyaﬁ.ﬂugrg

IRMANDADE DA SANTA Gasa |
DE MISERICORDIA DE BIRie 1

Contrato n>:____ 002/ 2048
Projeto:_Pronto Socorro Muricipaj
"_'_‘—-————_...,_.,____

Municipio: _ARA ATUBA - sp g

Fonte de Recurso:-__________. -

o




Namero da Nota |
I: 3370 \
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA | DatdeEmissao ]

03/08/2021
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da

Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e 03,53?;;;5?;3 r;?fw-ou

Cadigo de Verificagao

0000-0000-6603
S PRESTADORIDE SERVICOS, SVl & i
CNPY 07.504.250/0001-08 Cad. Mobilidrin 57648 Inse. Mun, 57648 Autenticacao

Same WEMNER VITOR SEMOLIN| RGIIE 177.236.062.114
Logradourn RUA-AMAZONAS Samero  B54
% o Bairra SUMARE {EP 16015-275
! -:mm;mmsg‘
| < Municipio ARAGATUBA LF sP
| mitwagae Opiante do Simples Nacional
Pelefnes 3823 5737
s oficinapara1000@hetmail.com
TOMADOR DESERVICOS = © 000 1 24
CPEAC NP 45.383.106/0010-40 RG/E
| tosericdo Mun, Cad. Mobiliario  ©
| Nome IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

E-muail supervisaopjaracatuba@isch.org.br: Teletfone

inh Lomp.

L aoradoura RUA-RUA ROSA CURY 50 Numern O
Bairro SO JOAQUIM CEP 16050-395
Miunieia ARACATUBA UF spP
Camplemento Pais BRASIL

. X7 . INFORMACOES DA IMPORTACAO A
Bata v iHoa 03/08/2021 és 15:40:47 Late 6603
Nowmere do RPN 0000-0000-66803 Sequenciz 1685

FERRR TR | TR T | & .
Servico - Desconto” || Tributo: |} | Torai
; L et 2 : LR : A bt | fedi ] | [ o (IBPT) | !
22 |[ALINHAMENTO/BALANCEAMENTG I 160,0000][ 1,00]] 0,00][ 0,00][ 160,00]
W alor Total dos Nervigos - B3 140,00
/¢ INFORMACOES REFFRENTES A DISCRIMINAGRO DOS SERVICOS |

Val aprox dos inb. RS 21,52 Fedoral e RS 6,24 Municipal Fonte: IBPT/FECOMERGIO SP 02353 - Documento: 1683-1-1 RS 160,00 Venclo: D3/0BI2021 - ORDEM COMPRA N.1234 CONFORME
CONTRATO GESTAO N.O02/2018, PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAAATUBA REGURSO COVIDEKH-0255.

: L TRIBUTOS i
s ks COFINS (RS NS5 (HS 1R (RS} CSEL (RS Ouiras Retengdes (RS) Chutros Triburos (RS
1
i} IR (RN HOF (R3y IPLORS) TCNTS (RSH
S ELLT VN
A8 S /LN
Atvidade b S
4520001-SERVIGOS DE MANUTENGCAO E REPARAGAQ MECANICA DE VEICULOS AUTOMOTORES
Operacio Deducan de Materiais/Fquipamentay Respansavel pelo imposta
Sem Langamentos de Maleriais/Equipamentos Naa Prestador dos Servigos
Sitnacio da Nota Fiseal Local do Servigo S
Simples Nacienal Dentro da Municipio
Sliguata (%) Base de Ciile, (1S} Vlr. Total das Deducies (RS) Vir. Total Retido (RS) Vie, do IS5 (RS
2,6300 160,00 0,00 0,00 421
S e L OUTRAS INFORMAGBES (RESERVADC :
i O crédito gerado estara disponivel apds o ento do ISS desta NF-e
i
:{ L L R e ) e R
d(“.-------o---- . -
i <bi(emos) do Prestador: WENER VITORSEMOLINY ENPIZ07.504.250/0001:08 7
Os servigos constantes da Nata Fiscal de Servigos Eletronica n.® 3970 emitida em 03/08/2021 a5 15:40:00 - Céd Venf 0000-0000-6603
Condicdes de Pag o: Vencimento: 03/08/2021 Valor Total R$ 160,00 Valor Liquide RS 160,00
} Ass: PR m f )
{ Assinatura do Destinatario/Tomadar ad(dF Seth @] siqafura. -
A
DE MISERJC AL S

Coniratg pe. 002/ 2013 ' .{Q:‘\
s ) ] A
Projeto: Pronto Socorrg Municipa ! AP

Hunicipio: ARAGATUBA.sp |

Fonte de Recursg:
—

T
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ARG

(s NDADE DA SANTA CASE
BE ISERICORDIA DE SIRIGUI

002/ 2018

pProjeto: pronto S0€0TrO Municipal

gf\ﬂunicipio: ARA ATUBA - SP

%1 Fonte de RECUrsol ——————r

E\Conirate no:




PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA

Secretaria Municipal da Fazenda
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e

Nimars da Nota
3971

L

Data de Emigsig
03/08/2021

Data e Hora da

Competéncia
03/08/2021 as 15:47:

. |

|
|

Cédigo de Verificacao
0000-0000-6604

: © PRESTADORDESERVICOS . | S
Cad. Nohilidrio 57848 Insc. Mun. 57648
RGIE 177 236.082.114

G7.504 250/0001-08
WENER VITOR SEMOLINI

[ |

Natag

Autenticacio

- ‘Y topradonra RUA-AMAZONAS Namero 854
X Bairra SUMARE CEP 18015275
) $85‘! Municipin ARAGATUBA Ui- 8P
SHEngdae Optante do Simglas Macional
Dulvfones 3624 5727
LY ETLEN alicnapara | 060@ hatmail com
o TOMADOR DE SERVICOS
CPE NP 45.383.106/0010-40 RGHE
fnserican Mun. Cad. Mabiliarie 0
AT IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
r-inil super\risaapjaracatuba@iscb.crg,br. Telefone
Int. Comp,
1 uaradouro RUA-RUA ROSA CURY 50 Namero 0
Barea S0 JOAQUIM CEP 16050-385
Municipia ARACATUBA UF sP
Complemento Pais BRASIL
= T INFORMAGOES DA TMPORTACRO LR
Pata o Hora 03/08/2021 as 15:48:56 Lute 6604
Numiern do KPS 0000-0000-6804 Sequéncia 16686

AN,
Servico : L Fribure Total
33 J[rorNo bisca | s0.0000] 4.00]| 0.00]] 0.00][ 200,00]
[283 _|[TorRNG cAMPANAS Il 50,0000 2,00/ 0,00 0.00][ 100.00]
2394 TOTAL MAG DE OBRA TROCA PASTILHA FREIO DIANTEIRG E 580,0000 1%“ o.cﬁ] 0,00 580,00
TRASEIRO.PATIM FREIO MO. l I,_

Malar Total dos Servigas - R3330.00

INFORMAGOES REFERENTES ADISCRIMINACAD DOS SERVICOS ;
Val aprox gos iy, RS 118,36 Federal e RS 34,32 Municipal Fonte: IBPTIFECOMERCIO 5P 02C353 - - Documenta: 1664-1-1 RS 880,00 Vencto: 03/08/2021 - ORDEM COMPRA M. 1235 CONFORME
CONTRATO GESTAO N.OD2/20 18, PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAAATUB&EKH-0255RECURSO COovID

s ' T s
PIN RS, COFINS (RY) INSS (R4 T (Rsy CSLL RS Dutras Ketengdes {RS) Outros Tribuios (KS)
I RS Pk (K3 IPT(Rs) HOMS (RS
Atividade
#520001-8ERVIGOS DE MANUTENCAQ E REPARAGAO MECANICA DE VEICULOS AUTOMOTORES i
Operagio Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsiavel pelo inposto
Nio Prostador dos Servigos

Sem Langamentos de¢ Materiais/Equipamentas
Local do Serviga
Dentro do Municipio

Situncio da Nota Fiseul
Simpias Nacignal

Aliguota (") Base de Cale. (RS) V1r. Total das Deducdes (RS) Vir. Total Retido (R$) Vir. do IS5 (RS}
26200 880,00 0.00 0.0 2314
S h L VALORLQUIDO DA e

OUTRAS INFORMAUOES (RESERVADO AO FISCO)

- O crégito gerade estara disponivel somente apds a racoltumento do ISS desta NF-o

I

A

Ui

° 3971 emrbda em 03!08.'2021 as 15 47

Os servncos consmntes cia Nora Flscal de Semgos Eletr\‘.'mlca n.
Valor Total RS 880,00 Valor Liquid

Condigdes de Pagamento:

b RS 880,00

(i 002/ 2018 ;
|
i

Ass:

em {
Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura

Projeto: Mwmm

Munici nio:_ARACATUBA - sp
ARAVAIUBA - 8P

{ Fonte de Recurso:
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i Projeto: Pronto

{Fonte g

Socorrg Munici al
i Municip;‘o: ARA ATUBA - sp

Recurso: i




ALAU DG EAHTINTIT

WENER VITOR SEMOLINI ME

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0 - ENTRADA m

3321 080T 5042 3000 0108 5500 1000 0047 0510 0001 A76%

A

1 -8AIDA
NN MA:‘.(I:\'AS.‘HN. = 1 SUMARE - CEP: 1601 0-0910 - Ne© 000004705 FL ] f’ll Consulta de autenlicnd\z‘.dr no portal nacional da NF.e
ARAL ATUHA - §P S . R www.nfe. fazenda.gov . be/portal
PEL (EEIS301-514] ERIE 001 Ou no site da Sefaz Awtorizadora
NATUREAA THE LPFRAC AL

VENDA ADO OU REC DE TER DENT.ESTADO

PROTOCOLG BE AL TORLAACAD DI LS

135210880538666 03/08/2021 12:15:36

PRSCAMCAG FE AL AL

1772360582114

ENBCRICAL EX TADUAL DO SUBST. TRIB,

TNPICPE

07.504.230/0001-08

BESTINATARIO ! REMETENTY

SOMIE RAZAG S (8]

CNPICPF DATA DA EAIEsAL
IRMANDADE SANTACASA MISE RICORDIA BIRIGU]I - 6042 45.383.106/0010-40 03/08:2021
CESTERECTY BAIRRO  DISTRITG CEP DATALANA ENTRADS,
RUA ROSA CURY 50 -. SAO JOAQUIM 16050-395 | 03/08:2021
NN ) HONE . FAX UF THSCRICAL ESTADUAL HORA DA SAIDN
ARACATUBA {18)3637-1150 SP 12:35.27

CALCULO DOIMPOSTO

JHASE TR {ALE UL or 10 (0 MS VALOR DO ITAS BANE CALC I0MS SURST VALUR D0 ICMS SUEST VALUR TOTAL NS PRODT Tus
| 0,00 0,00 (1,00 0,00 333,00
SALDE DM RREST VALOR T SEGEHRG DESCONTO OUTRAS DESP. ACTSS. VALOR 13 [PI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 335,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
| RALAG SOOI FRETE PUR CONTA CODIGY ANTT FLACA D) VEICULO UF CNPYCPE
O MESMO) 0 - REMETENTE
§ ENLERECO ].\(I‘-'\‘rﬂmtl UF INSCRICAC FSTADUA]
| ARACATUBA SP
| IANTIDATE FSPECIE MARCA NUMERACAQ FEROBRUTO PESO LIOUTRO
[ADOS DO PRODUTO * SERVICOS
CODIGR DO : P ; i " VAl VALOK VALOR BASE VALOR | VALOR | ALIQUOTAS
g UESCRIGAD DO FRODUTO ! SERVICO NCM 4 Si Icnoa\ crar| uwo. | oquane. | EEGR) | VALOR LQuIDG | cALE ToMs | rone L NoeTm
1682 KIT REPARO HOMOGINETICA LR 40169394 0500{5405 |KT 2.0000 115,00 0.00 230.00 0.00 0.00 0.00] 000} 000
Erd] HKIT REPARO HOMOCINETICA 40169990 05005405 |un 1.0000 105,00 0.00 105.00 0.00 0.00 000 0.00| D,OD

DADOS ADICIONALS

IRMANDADE DA SANTA CAS

] INFORMACOTS COMPLEMENTARES
| Pagamente A Vistz Dinhero: RS835.00
I0MS R
Vendedor: GUILHFRME SOARES CARLLOTE

ARACATUBA
1:10G-5090
HECURSO COVID

TOLHIDO ANTECIPADO POR 5T, CONF. RICMS

Valaprox dos trib. RS 22,75 Federal ¢ RS 60,30 Estadual Fome: IBPTFECOMERCIO SP 02C353 _
ORDUEM COMPRA N 1212 CONFORME CONTRATO GESTAO N.002/2013, PREFEITIIRA MUNICIPAL DE

RESERVADO 4D

'BE MISERICORDIA DE BIRIG

v
—

Contrato n®

602/ 2918

al

Projeto:_Pronto Sacorro Municig

Fonte de Recurso:

Municipio:. ARACATUBA - €2 | .

Coneape Autimayo {151 38216730 - www Coneepiaulomacy com. by

RECLHLAHE [ WENFR VITUR SEMOL DN ME OS5 PRODUTOS . SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDIC ADO AG LALG

EMISSAU: 03:08:2021 - DEST. / REM.; IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRIGUI - 6042 - VALOR TOTAL. RS 335,00

NF-e

T

1

|

P Iant A DL RECERIMENTO
'l

IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEDEDOR

N° 000004705
SERIE 001




CONSULTE A AU

CARTA DE CORRECAO ELETRONICA
Nio possui valor fiscal. Simples representagio do evento indicado abaixo.
TENTICIDADE NO SITE DA SEFAZ AUTORIZADORA.

NOTA FISCAL ELETRONICA

Fsanr o SERIE NUMERD MES  ANO DA EMISSAQ
) aG1 000.004.705 08/21
CHAVE DE ACESSD

|
! 3521 0807 5042 5000 0108 5500 1000 0047 0510 0001 6768

AR

CARTA DE CORRECAO ELETRONICA

!\.:»u.:‘.'-. AMBIENTE DATA - HORA DO EVENTO
{35 PRODUCAQ 03/08/2021 12:38:45
TVENIG DESCRICAO DO EVENTD

1110110 Carta de Correcao

SEQUENCIA DU FVENTO
1

VERSAO 130 FVENTD

1

- Bvento registrado ¢ vinculzdo a NF-e

PROTOCOLO
1352108805356014

DATA HORA DO REGISTRO
03/08/2021 12:38:5]

EMITENTE

[ NOME - RAZAD SOCTAL

CNPYOLPE

WENER VITOR SEMOLINI ME 07.304.250,0001-08

| expegigo BAIRRO , DISTRITO cEp

| R.AMAZONAS. 8354, . JD. SUMARE 16010-090
MUNIC 10 FONE © EAX UF INSCRICAD ESTADLAL
ARACATUBA (18)3301-5191 SP 1772360820 14

DESTINATARIO / REMETENTE

INOMET BAZAO SGCIAT CNPYCPE
IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRIGUT - 6042 45.383.106/0010-40

| ENIERE (O BAIRRO / DISTRITO crp

i RUA ROSA CURY 30 -, . SAQ JOAQUIM 16050-3535

:i‘__\—ﬂ Bt [ 1 (] FONE FAX Ur INSCRICAO FS FALIIAL

| ARACATUBA (18)3637-1150 sp

CONDICOES DE USO

i A Carta de Correcao e disciplinada pelo paragraio 1o-A do art. 70 do Convenio $/N, de 15 de dezembro de 1970 € pode ser utilizada para N
I regularizacao de erro ocorride na emissao de documento fiscal, desde que o ¢rro nac ¢steja relacionado com
J ! - as variavers que determinam o valor do Imposto tais como: base de calculo, aliquota, diferenca de preco, quantidade, valor da operacao ou da
| prestacao
LI - 2 correcao de dados cadastrais que implique mudanca do remetente ou do destinatario
HI - a data de emissao ou de saida.
|
!
i
| >
CORRECAOQ

ORDEM COMPRA N.1213 CO

ARACATUBAIEIG-5096)RECURSO COVID

|
|

NFORME CONTRATO GESTAQ N.002/2018, PREFEITURA MUNICIPAL DE

IRMANDADE DA SANTA CAS: |
DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

Contrato n% go272018
Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Municipio:_ARACATUEA - 57

Fonte de Recurso:

Coneept Automagdo (18} 36216740 - wum CONTEMIALIUMACHY, Som B




N AT D EMITEN T

o | TR

| ‘1‘ - gfg‘:m III 3521 0807 5042 5000 0108 5500 1000 0047 0910 0001 6313
i by £

| N 000004709 Fl. 1 “ Consulla de autenticidade no pornial nacional da NF-¢

{ . : www.afe.fazenda gov.brisanal

1! SERIE 001 Ou N0 site da Selaz Aworizadora

PROTOCOLO DF ALUTORIAACAO TH: 1250
VENDA ADO OU REC DE TER DENT.ESTADO

| PNSIRIC AU ESTADL A

135210880700372 03/08°2021 13:06:29
CXPI CPF

07.504.250/0001-08

INSCRICAG ESTADUAL DO SURST TAI
177236082114

]

DESTINATARIC REMETENTFE

NOME RAZA o AL CNP)CFF PATA DA Fatissier

IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRIGUI - 6042 45.383.106/0010-40 03082021

HEEICIE) BAIRRO  THETHITO CER BATA SAIDA ENTRADY

i RUA ROSA CURY 50 - . SAQ JOAQUIM 16050-395 (03/08/2021

RS 105 BONEFAX L 3 INSCRICAL ESTAIMIAL HORA TV, SATDA

i ARACATUBA {18)3637-1150 SP 13:06:21

CALCULO DO IMPOSTO

| BASE DE CALOU L DI 1 s VALUR DO ICMS BASE CALC (M5 SUBST VALGR DO [0MS SUBST VALOR TOTAL DOS PRODU TGOS = |

i (.00 (0,00 0.00 0,00 10.746.00

| AR TR Ty VALGE DO SEGHRS DESCONTO OUTRAS DFSP. ACHSS VALOR 130 178 VALOR TOTAL DA NOTA

]

! (.00 0.00 0,00 0,00 5,00 10.746,00

THANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

R soriy FRETE POR CONTA TG ANTY PLACA DO VR G Uk ONPLOPE

|

| 0 MESMO 0 - REMETENTE

i FNDEREC MNP UF: INSURICAG ESTADI AL

1

H ARACATUBA 5p

U ANTINADI ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESO L IQUIDG

| :

| 5

0ADOS DO PRODUTO - SERVICOS -
Lo : ALOR. ALOR, Vi BASE VALOR | vALOR [ ALE A
s DR DESCRICAQ DO PRODUTO I SERVICO NCMISH fesosn[cror funin. | quant. | (NAEOR | VALOR | dabvo | et | CALOR el [ioasT W

5135 BICO INJETOR 84093969 050015405 JuN 4.0000]  1.624,000 0.00 £.456,00 0.00 0.00 0.00) 0.00] 000

5136 BOMBA INJETORA 84133020 0500|5405 |un 10000 4250 0.00] 4.25000 0.00 0.00 0.00] 0.00] 0.00

SR

| IRMANDADE DA SANTA CASA i
m.‘m)i :\?)I:;l?:::ii.m-u--m.-w msaq\if?hF%i oERICORDIADE BIRIGUI

Pagamenio A Vista Dinhero: RS11536.400 ) )
ICME RECOLHIDO ANTECIPADO POR 5.T. CONF. RICMS

>ontrato no: 002/ 2018
Vendedor GUILHERME SOARES CARLLOTE R Co nitrato n
Val aprox dos trib, KBS 1956.85 Federal e RS 193428 Fstadual Fonte: [ FECON _-.‘ ClO: 2C353 . e o D"gntg » " & ic;
ORDEM COMPRA N 1217 CONFORME CONTRATO GESTAO N.002/2018, PREFEITURA MUNICIPAL DE PIO}SEO. | S0corro Municipai
ACATLBS DO o = 3 LD
| Eorsose Municipio:. ARAGATUBA - &P
B

| RECURSOCOVID

Fonte de Recursa:

T
L

Concepr Acsomagha {151 367 LATAD - www oo zpiautomas a vom Br

| PICTHENOS DE WIENER VELOR SEMOLING ME 08 PRODUTOS - SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AD L ADO 0,746,080 NEe

s % L e 4 : SERIC UL - 6042 . TUTAL: RS 10,746,

! EMISSAO. 03082021 - DEST. / REM.: IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRIGUL - 6042 - VALUR TUT. N° 000004709
i HIATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAC AU E ASSINATURA DO RECEBEDOR SE RIE 00 I

|




PHIENTIRG A .');lr\!l.':-!‘- DANFE
I NOTA FISCAL ELETRONICA | U
| L ] : CHAVE DE ACESS()
WENER VITOR SEMOLINI ME ? " Ekg‘;\‘m*\ E 3521 0807 5042 5000 0108 5500 1606 0047 1310 0001 Gy
{EEH AMAZONAS, 851, . - ID SUMARE - CEP:16010-090 - e 000004713 FL 1 /I Consulta de amenticidade no portal nacional da NF.¢
!' ARACATLBA -SP e ' \\'ww_nI':.f:lzcﬂda.ga\'_hra'pon:.l
L OTEL: (18)3307-5 19} SERIE 00] au o site da Sefaz Autorizadora
i NATUELFA DE OPE AL AL PROTOCOLE D) ALTORIZACAD DI USG
!
L VENDA ADQ OU REC DE TER DENT, ESTADO 135210881810811 03/08/2021 15:48:16
| ONSCRICAD 51 ATH A INSCRICAD ESTADUAL D0 SURST TRIN CNPITCIF
L 1772360821 14 07.504.250/0001 -08

DESTINATARIO ! RE METENTE

PRONIE R ARG N 1AL UNPI(PE DATA DA M5S0
I
MANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRIGU] - 6042 45.383.106:0010.46 03082021
LRG0 HABRG DSTRITD (AL IATASAIIN oAy
| RUA ROSA CURY 50 -, . SAC JOAQUIM 160150-393 03/08.2021
i? MAUNICI s - Fay LF INSURICA ] STALUAL HORA DA SATDA
LARACATUBA (18)3637-1150 sp 15:48:08 |
CALCLLO DO IMDPOSTO
[hasFLET G irTo Do ME WALGE D00 NS BASF CALC ICMS SUBST VALOR DO ICMS SURST VALGR TOAL DOS PRODT Teig
| 0,00 0,00 0,00 0.00 913.00
[T e VAL TN SEGLRG DFSCONTO C(UTRAS DESP AClDs, VALGR DO PL VALOR TOTAT. DA NGOTA
.00 0,00 0.00 0.00 0,00 915,00 |
TRANSPORTADGR 7 VOLUMES TRANSPORTADOS
TEAZ AT e A FREIE PUR CONTA, CODIGO ANTT PLACA DOVEICLTG | UF CNPICPF
|
O MESMO 0 - REMETENTE l
| ENDERECer MUINICEPIG UF INSCRICAG FRTADL v
1
o ARACATUBA P

CUANTIDADT ESPECT MARCA MUMERACAD PESO BRUTO FESO LIGUIDO

I
i

| .

] 3

DADOS DO PRODBUTO / SERVICOS

Lfg};:‘?‘:.ﬁﬁ DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO | vesusn Imomlcmv wm. | quast. I UNiTA - | DErR Cianak, citt s | YALoR YALOR: e
PASTILHA FREID 8708309 0500{5405 L 1.0000]  263.00 0.00 263.00 0.00 0.00 0.00) 0.00] o.00
PASTILHA FREIO 87083019 0500]5405 |pc 1.0000 232, 0.00 232.00 0.00 0.00 0,00 0.00] 0.00
JCGO LONA 68138154 0500]5405 |pe 1,0000 420.00 0.00 420.00 0.00 0.00 g.0c} o.00| o.00

O T A o m e
DADOS ADICIONALS ERMANDAD': DA SANTA CAS4 g
= =
| INFORMAL TS COMPLEMENTARTS RESER AMBrintHfL’ORDIA DE B[Ri{s Ui H
| Pagaments A Vista Dinheiro: RE1795 05 - _ - H
I T . - - I3
| TOMS RECOT HIDO ANTECIPADRO POR 5.T, CONF. RICMS o 5 WS e a i
I\ endedor: GUILHFRME SOARFES CARLLOTE Contrato ne- 002/ 2018 ;
| \alaprox dos ik, &S 145.42 Federal ¢ RS 135,00 Estadual Fonge: IBI‘T;’.‘-‘E{T)MER_CIG ?‘:'P D.‘(‘SSJ_ ; . ; - i
! 1233 CONFORME CONTRATO GESTAO N.002 2018, PREFEITURA MIUNICIPAL DE P rojeto: Pronig Socorro Hiunicine | 31
i Municipio: ARACATUBA . g7 |
| e
| i Fonte de Recurso- d
| e
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CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto
Viz Internet Banking CAIxA

| Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL 3
Pagador Finzal / Efetivo [
' CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
Conta de débito: 0574 | 003 | 00005020-9 .
Representacio numérica do cddigo de barras: 74891.,12115 00371.030222 03247.331030 1 8708000005900
| Instituicho Emissora - Nome do Banco: BANCO COOPERATIVC SICRED] S/A
Cédigo do Banco: 748
Cddigo do ISPE: 01181521
Beneficiario original / Cedente
| Nome Fantasia: MAMED COMERCIAL LTDA
i Mome/Raz3o Social: MAMED COMERCIAL LTDA
i CPF/CNPI: 21.608.296/0001-06
Pagador Sacado
) Nome/Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI
! CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
Pagador Final - Corrantista
i Nome/Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
'_ CPF/CNP2: 45,383.106/0010-40
Data do Vencimento: 10/08/2021 ]
Data de Efetivacic / Agendamento: 09/08/2021 :
Valor Nominal do Boieta: 599,00 i
¢ Juros (R$): 0,00
IOF [(RS): 0,50
| Multa (R$): 0,00
| Desconto (Rs): 6,00
| Abatimento {R$): 0,00
! valor Calculado (RS): 593,00
| Vaior Page (R$): 599,00
Identificacio do Pagamento: NF 16950
| Data/hora da operaciio: 056/08/2021 13:45:39 _:
! Cédigo da operagdo: 021913649
Chave de seguranga: YBGCGETS1485WIEH

Operacic realizada com sucesso conforme as informagses fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessuas com deficiéncia auditiva: 0B00 7256 2492
Guvidoria: 0B00 725 7474

Help Desk CAIXA: 0B0O 726 0104

{ LWy gny
A INIF
j et Wil

"r---—i.u-‘_ it
N

https:ﬁinternetbanking.caixa.gov.brfSllBCﬁmpri‘me_bloqueto__nova_cobranca.processa 11
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PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM CANAIS DA SUA INSTITUIGAO FINANCEIRA

MAMED COMERCLAL [.TDA CNPJ: 21.608.296/0001-06

J1 0? 202: l 15950
| SECIN
REAL

IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI - CNPJ: 45, 3%31&6{5@1}40

RUA: ROSA CURY, 50
ARACATUBA SP - 16050-395
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IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato 1% 002/ 2018
Projeto:_Pronto Socorro Municipai
Municipio:_ARAGATUBA - SP

Fonte de Recurso:




Demonstrativo Carta Eletrénica 27/07/2021

MAMED COMERCIAL LTDA

R ANTARTICA, 850 - JARDIM VITORIA
MARILIA 5Sp

Telefone: 1433673864

e-mail: mamedfaturamento@gmail.com

B B

Comercial Hospitala

CNPJ: 21.608.296/0001-06 IE: 438332811115

Namero da NFe: 16.95Ci
Chave da NFe: 352107521608296000106550010000169501510379854
Sequencial CCe: 1

L]
Razdo/Nome: IRM. DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
CNPJ / CFP: 45.383.106/0010-40
Inscrigdo:

i
Informacoes da Correcdo: |
Referente a Nota 16950 faturadia dia 21/07/2021 no campo Obseravacoes faltou:Ordem de Compra:1226-Contrato de

gestao:NP002/2018-Projeto: thto Socorro Municipal de Aracatuba-Contratante: Prefeitura Municipal de
Aracatuba-SP-Fonte de recurso: chd -19.
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CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Wia Internet Banking CAIXA

InTe.rnet Bank.ing-—CAi.XA

| Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

| Pagador Final / Efetive

| CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40

| Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| Conta de débito: 0574 | D03 | 00005020-9

Representacio numérica do cédigo de barras:
Instituicio Emissora - Nome do Banco:

74891.12115 00374.530228 03247.331006 8 87080000399000
BANCO COOPERATIVQ SICREDI S/A

i Cédiga do Banco: 748
' Cédigo do ISPB: 01181521
Beneficidrio original / Cedente
Kome Fantasia: MAMED COMERCIAL LTDA
Nome/Razdo Social; MAMED COMERCIAL LTDA
CPF/CNPI: 21.608.296/0001-06
Pagador Sacado
MNome/Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI
CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40
Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
- CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40
Data do Vencimento: 10/08/2021
| Data de Efetivacio / Agendamento; 03/08/2021
' Valor Nominal do Boleto: 3.990,00
Juros (R$): 0,00
| IDF (R$): 0,00
| Multa (R$): 0,00
Desconto (R3$): Q3,00
Abatimento (RS$): 0,00
Valor Calculado (R$): 3.590,00
Valor Pago {R$): 3.990,00
Identificacic do Pagamento: NF 16991
|_Data/fhora da operagdo: 09/08/2021 13:46:53

Cédigo da operagio: 021916652
Chave de seguranga: P7VUILXTYTXS2EGS

Cperagac realizada com sucesso conforme as informacgoes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0BGO 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2497
QOuvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:ﬂintemetbankingAcaixa.gov.brlSIIBC.-‘Imprimehbl'oqueto_nova_cobranca.prccessa
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748-X

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM CANAIS DA SUA INSTITUIGAO FINANCEIRA
FJ}AMED COMERCIAL LTDA CNPJ: 21.608.296/0001 05

16991 falil} N 25!0?."2021
REAL et Vnlne Mg

‘RMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI - CHNPJ: 45.383.106/0010-40
RUA: ROSA CURY, 5C
ARACATUBA SP - 16050-355

at Sicredi

748-X

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM CANAIS DA SUA INSTITUICAD FINANCEIRA

MAMED COMERCIAL LTDA - CNPJ: 21.608.296/0001-06
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IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI - GNPJ: 45.383.106/0010-40
RUA- ROSA CURY, 50
ARACATUEA SP - 160503495
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5RDE M pDF COMPRA N°1 183-CONTRATO DE SESTAO N°002/2018
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IRMANDADE DA SANTA CA._.“; i
DE MISERICORDIA DE BIRIGL! ‘ |

Contrato n° go2/ 2018
Projeto: Prontc Socorro Municipai |

i
Municipio:ARACATUBA - SP__ i

Fonte de Recurso:

s de MAI"ED COE;‘EH"‘IAL LTDA 05
D Destinatario: iRM. DA SANTA CAS
ARACATLBASP
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IRMANDADE DA SANTA CAS. A

DE MISERICORDIA DE BiRIGU

Contrato n°: 002 /2618

Projeto:_Pronto Socorro Municipal |

Municipio: _LARACATUBA - sp

Fonte de Recurso:

[




CAIXA

Internet Ba Nking CAl.Xa

—

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet ganking CAIXA

Banco Recebedor:
Pagador Fina! / Efetivo
CPF/CHNPI:
Nome:
_Conta de débito:

45.383.106/0010-40 |
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER |
0574 | 003 | DOD05020-9 |

Instituicio Emissora - Nome do Banco:

Cédige do Banco:

Cédige do ISPE:

Beneficidrio original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPI:

Pagador Sacado
Nome/Razio Sociai:
CPF/CHPS:

Pagader Final - Correntista
Nome/Razio Social:

| Representacio numérica do cédigo de barras:

74891.12115 00373.730225 03247.331048 5 87080000451100
BANCO COOPERATIVO SICREDT S/A i
748 !

i
01181521 |
MAMED COMERCIAL LTDA

|
|
MAMED COMERCIAL LTDA i
21.608.296/0001-06 [
1

i

|

IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUL
45.383.106/0010-40

)
IRMANDADE DA SAMTA CASA DE MISER !
45.383.106/0010-40 i

A CPF/CNED;
Data do Vencimento: 10/08/2021 f
Data de Efetivagio / Agendamentao: 09/08/2021 i
Valor Nominal do Boleto; 4.611,00
Jures (R%): 0,00 |
IOF (RS): 0,00 i
Multa (R3$): 0,00 |
Besconto (RS): 0,00 I
Abatimento (R$): 0,00 H
Vzlor Calculado (RS): 4.611,00 |
Valor Pago {R$): 4.611,00 f

| Identific 520 do Pagamente: NF 16550

Dzta/hora da operacio:

05/08/2021 13:47:56

I

021919245
T7LERVVYVQNYLYSS i

Codigo da operagio:
Chave de segurancga:

iperagidu realizada com sucesso conforme as informacoes fornecidas pelo cliente,

SAC CAIXA: CE00 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2493

Cuvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: CBOO 726 0104

https:Hinlemetbanking.caixa.gov.bn‘Sl!BCfimpn'me_bloqueto_novaﬁcobranca.processa

11
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iRMANDADE DA SANTA CASA |
DE MISERICORDIA DE BiRIGU!

Contrato n®: 002 /20618
Projeto: Pronto Socorro Municipal
Municipio:_ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:




CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAINA

Lnt_e:met BAnking::::CA_IXA

| Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

| CPE/CNPI: 45.383.106/0010-40
| Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

Conta de débite:

0574 | 003 | 00005020-9

RepresentagSo numérica do codigo de barras:
Instituicio Emissora - Nome do Banco:
Cédigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

Beneficidrio original / Cedente

Nome Fantasia:
MNome/Razda Saclal:
CPF/CNPI:

Pagador Sacado
Nome/Razédo Social:
CPF/CNP3:

| Pagador Final - Correntista

E Noeme/Razao Social:

74891.12115 00366.430221 03247,331006 7 87080002911110
BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A

748

01181521

MAMED COMERCIAL LTDA
MAMED COMERCIAL LTDA
21.608.2596/0001-06

IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUL
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

CPF/CNPR: 45.383.106/0010-40

Data do Vencimento: 10/08/2021
Data e Efetivacio / Agendamento: 09/08/2021
Valor Nominal do Boleto: 29.111,10
Jurcs (R%$): 0,00

IOF (Rs): G,00

Multa (R$): 0,00
Desconto {R%): 0,00
Abatimento (R$): 0,00

Valor Czlculado (R$): 29.111,10
Valor Pago (R$): 29.111,10
Identificacio do Pagamento: MF 16891

f_ Data/hora da operag3o: 09/08/2021 13:50:10

Cédigo da operagdo: 021924737
Chave de seguranca: YVQ7ZA433ZVG0QTC

Operacio realizada com sucesso conferme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0BOD 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa
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CAIXA

int.eret BanKing—-cA-IXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CATXA

Banco Recebedar:
Pagador Finai / Efetivo
CPF/CNPI:

| Mome:

| Conta de débito:

———

ST
CAIXA ECONOMICA FEDERAL

45.383.106/0010-40
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
0574 | 003 | 00005020-9

cio
Instituicio Emissora - Nome do Banco:
| Cadigo do Banco:
' Cédigo do 1SPB:
Beneficidrio origina! / Cedente
Nome Fantasia:
| Nome/Raz3o Social:
i CPF/CNPI:
! Pagadeor Sacado
£ Nome/Razdo Social:
{ CPF/CNP2:
Pagador Final - Correntista
Meme/Razdo Social:

Repr

érica do cédigo de barras:

748591.12115 00369.930227 03247,331063 2 87080000088000
BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A
748

01181521

MAMED COMERCIAL LTDA
MAMED COMERCIAL LTDA
21.608.295/0001-06

IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUIL
45.383.106/0010-40

IRMAMDADE DA SANTA CASA DE MISER

o - _QPFICNPJ: 45.383.106,/0010-40 e
Bata do Vencimento: 10/08/2021 I
. Data de EfetivagZo / Agendamento: 09/08/2021 [
! valor Nominal do Boleto: 880,00 .
Juros (R3): 0,00 J
IOF {RS): 0,00
Multa (R3): 0,00 |
Desconto (R$): 0,00 |
Abatimento (R$): 0,00 !
| Valor Calculado (R$): 880,00 |
| Walor Pago [RS): 880,00 i
i Identificagio do Pagamento: NF 15945 _J
|_Data/hora da operacio: 09/08/2021 13:51:19 R
e —— : g I
: Cddigo da operacio: 021927646 i
Chave de seguranga: FOHUYKMQLSAX7N17
GOperagie realizada com sucessa conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
11

hftps:,’iinternetbanking.caixa.gov.bn’SIlBClimprime_bloqueto_nova_cobranca.processa
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| ANFE |
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e | TIERAL BLETROMCA | m m " mm I’"m”m I’ "” ”"“ " l“”l {” ll"l ”u
m& . ! | D-ENTRADA a2 ;
Comercial Hospitalar | e ‘ " 3 ) .'
Rua Antartica, 850 Jardim Vitoria EN‘* 000.018. 9451— "5'-21 0721 60?-2 i e -
CEP 17520- 130 Marilia - SP‘ i SERIE | ! Consulla de autenticidade no Portal nacional da NF-e
Fone (i14) 3367-3864 (14) 3357 3865 r ’ | www.nfe.fazenda.gov.briportal
...... S S . | FOLHA: 111 i ou no site da Sefaz Autorlxadora
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S, In:t ernet-—-BaN:king cAIXA

CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

| Sanco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
| Pagador Final / Efetiva

CPE/CRPI: 45.383.106/0010-40

MNome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
Conta de débita: ) 0574 | 003 | 00005020-5

Reprasentagio numérica do cédigo de barras:

74891.12115 D0361,330228 03247.331022 1 87090000106080

Instituicdo Emissora - Nome do Banco: BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A
Cédiga do Banco: 748
Cédigo do ISPB: 01181521
Eeneficidrio criginal / Cedente
Neme Fantasia: MAMED COMERCIAL LTDA
Neme/Razio Social: MAMED COMERCIAL LTDA
CPF/CNPI: 21.608.256/0001-06
Pagador Sacado
Nome/Razao Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI
CPF/CNEI: 45.383.106/0010-40
Pagador Finai - Correntista
Nome/RazSo Sociai: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
__CPF/CNPI; 45.383.106/0010-40 1
Data do Vencimento: 11/08/2021 —}
Data de Efetivacio / Agendamento; 09/08/2021
Valor Nomina! do Boleto: 1.060,80
Juros (Rg): 0,00
IOF (R$): 0,00
Muita (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00
Valor Calculado (Rs): 1.060,80
Valor Pago (R$): 1.060,80
| Id ificagao du_v['___ 1to: NF 16837
1
|_Data/hora da oporagio:  09/08/2021 13:52:27 |
Cédigo da operagio: 021930437 —il
Chave de seguranga: 3AJTS36FSA91Z6YF i
Cperacao realizada com sucesso conforme as informacgoes fornecidas pelo cliente.
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Cuvidoria: D800 725 7474
Halp Desk CAIXA: 0300 726 0104

https:Hinternetbanking.caixa.gov.er’SlIBC,-‘imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa

1
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IDENTIFICAGAO DO EMITENTE ’ T R e 1
Documente Auxillar da
| NOTA FISCAL ELETRONICA |

m& 0-ENTRADA =

s NIRRT

3521 0721 6082 9600 0106 5500 1000 0168 3
Rua Antartica, 850 Jardim Vitoria N2O00.016.837 I acincee:
CEP 17520-130 Marilia - Sp |

SE R | E : 1 ' Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Fone (14) 3367-3864 (14) 3367-3865 :

[T

www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

i antach e . | RSSO RRE G e T - -
VENDAS DE MERCADORIAS e | __135210793748088 14/07/2021 15:20:51

438332811015 | L 21.608.296/0001-06 ]

DESTINATARIOREMETENTE
U H T s SR T Ut OF eaniian

14/07/2021
14/07/2021

FOLHA: 11

IRM. DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

RROSACURY,50-" ~ |shoJonauim

ARAGATUBA

REEGIEETE

RACATUBA _ 1{18)3649-6628 sp " 15.20:45
Ao _ S — a2 S A R

b TU0B2021 R$ 106080
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e T v s T RS U SR A I T e
G000 o 60 ~  000] 1.060,80
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0,00 00000 1.080.80 |
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W b

SR RSEAL
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DADOS DO PRODUTOSERVICO  ~ ~ 7T e e e i o T e T i
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ggcesol ?\? -E;%j?ﬁgiﬁeiaria da fazenda - Do Cancelamento de NF-S‘. ?eiglfidl?ég?rg% ':
Sarods be empe mavinG e 165 horse (7 Gas) Gese a Concessan da Auarzacao de usoda | | Municipio: ARAGATUBA - sp
gg—géﬁﬁs%?ggmpm N 1193 Fonte de Recursc;________
Egg}g'?gc?'"*ggS’Fgg%%goosgg—l?ﬁUNECIPAL DE ARACATUBA-CONTRATANTE:PREFEI

A AT AL = e L ALCA TOTRL DS

Contraton:____002/2018

Projeto:_Pronto Socorrs Municipal

- e el e A. 65 produlos constantes da nota fiscal indicada ao lado: Data de emissao:14/07/2021.Valor Total: | NF-e
R e e 1o, DA SANTA CAS B S SIS OROIA DE BIAISO! A ROSA CURY. 50 SAG JOAQUIM -

H31 . 060.80, Destinataric: IRM. DA SANTA CAS
QRACATUBAI._P____ = s s e e o L Ll - g SRR R i SR U - = i i Ng 000'01 6837
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__SERIE: 1
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Demonstrativo Carta Eletronica 14/07/2021

Pt MAMED COMERCIAL LTDA
ﬁ R ANTARTICA, 850 - JARDIM VITORIA
s e o MARILIA SP
Eﬁ%’f% 7 Telefone: 1433673864
23 e Y. e-mail: mamedfaturamento@gmail.com
Comercial Hospitalar CNPJ: 21.608.296/0001-06 IE: 438332811115
Numero da NFe: 16.837
Chave da NFe: 35210721608296000106550010000168371149997538
Sequencial CCe: 1
Razao/Nome: IRM. DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
CNPJ / CFP: 45.383.106/0010-40
Inscriczo:

Informacoes da Correcao:

Conforme Nota faturada dia 14/07/2021 de N°16837 no Campo observacoes o correto e:0rdem de
comera:1153-Contrato de gestao:n©002/2018-Projeto:Pronto Socorro Municipal de Aracatuba-Contratante:Prefeitura

Municipal de Aracatuba-SP-Fonte de recurso:COVID

.. :*ANDADE DA SANTA CA
.2t MISERICORDIA DE BJR;GSLﬁ

: Contrato no: 002/ 2018 :
| Prejeio:ﬂmt—o—sﬁmw
E

5 Municipio._ ARACATUBA . sp

*Fonta de Recurso: a
. —_
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R, Intemet--—-Banking...CalXA

CAILXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedar: CAIXA ECONOMICA FEDERAL 1
Pagador Final / Efetivo :I
CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40 :
! Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
__Conta de débita: 0574 | 003 | 00005020-9
—
Repr tacio numérica do cédigo de barras; 74851.12115 00363.030222 03247.331071 6 87090004339800 |
Instituicio Emissora - Nome do Banca: BANCO CODPERATIVD SICREDI S/A
Cédigo do Banco: 748 |
Cédigo do ISPB: 01181521 |
Beneficidrio original / Cedente |
| Nome Fantasia: MAMED COMERCIAL LTDA
i Nome/Raz3o Social: MAMED COMERCIAL LTDA
i COF/CNPI: 21.608.296/0001-06
| Pagador Sacade
MNome/fRazdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI
' CPF/CNPI: 45.383.106/0016-40
! Pagador Final - Correntista
MNome/Razido Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
Lo CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40 |
| Data do Vencimenta: 11/08/2021
| Data de Efetivacio / Agendamento:  09/08/2021
Valcr Nominal do Boleto: 43,398,00
Jurcs (RS): 0,00
IOF (R%): 0,00
| Multa (Rs): 0,00
Desconte (R$): 0,00
| Abatimento (R$): 0,00
| Valer Calculado (R$): 43.398,00
. Valor Pago (RS): 43.398,00
~_Idaentificagio do Pagamento: NF 18842
TR =1
Data/hora da operacdo: 0S/08/2021 13:53:29 |
Cédigo da operagio: 021933042
Chave de seguranga: FXXNP7F28HRR667R 5
OparacBo realizada com sucesso conforme a= informagdes fornecidas pelo ciiente.
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: C300 725 74743
Help Desk CAIXA: 0B0O 726 0104
7

https:!ﬁntemetbanking.caixa.gov.br!SllBCiimprime_bquueto_nnva_cobranca.pmcessa
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IDENTIFICACAO DO EMITENTE

wmE T

Comercial Hospitalar o SAIDA R
Bl i reisl Hospastar g | 35210721 6082 9600 0106 5500 1000 0168 4218 4260 1321
CEP 17520-120 Marilia - Sp SERIE 1 | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Fone (14) 3367-3864 (14) 3367-3865 e o‘:‘:‘:;‘;’s:"s“;::f::f“’°§ b
s B o A . rizadora
‘ r [ PROTOICIO OF AUTORIZACAD pr osa
I:I\JDAS‘DE MERCADORIAS [rrm—— __135210794388598 14/07/2021 17:00:41
438.332.811.115 '
Dssrw.msmc REMETENTE S T l 21.608.296/0001-06
RM. DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI a5, éé‘é’%exoow 40 "“"?i"l}‘c'i?,-'zozf
RROSACURY.50-". . |s§p”JOAQU|M 116050-395 | 14/07/2021
ARACATUBA 18)3649-662 | e ]
A.i_,_m__%_P.me I R e — (18)30 8 SF_’_.______"._._._ B 17:00:26

082021 RS $3.5398.00

qu:.Lc-o_omﬂosw - i )
O ao 0,00 43,398,001

TF-‘A f.'SDDR T.AB‘UR/ VoL UMES TRANSFPOR TADGS

PrACA HE R e
R WAORRAD EETATLAL
ChnToAnE  egero T } o }m;:‘ . T FaaME A AT T : Tersagmoe EE T
60 OLUME i \-(mgw’ |
ADOS DO PRODUTORERVICO e A T e oy e I R - .
S — AES”‘UOGO—"‘DU_ ﬁ["\rco " pomasr: {890 o] U g LJ\ITAPIO J‘.(:‘I:. | ocms i
27 /AGULHA DESC 30X7 SOLIDOR © 7190183219 040 15102 UN | 5.000 0.115 575, .00} 0.0
. Lote=55321021 Q1d=5.000 Fab=01/02/2020 Val=28/02/2026 . ; -
1957 _AGULHA DESC 30X8 SOLIDCR 90183515 15,0000 01407 ?00.00;'-'b‘d‘d;" e
Lole=56121011 Qid=5.000 Fab=01/01/2020 Val=31/01/2026 : . S sk K %
123 AGULHA DESC 40X12 SOLIDOR 90183219 040 5102 UN [10.000 ©0.1551550,00, - 0,00] 0,00 O
Lote=57621011 Qid=10.000 Fab=01/01/2020 Val=31/01/2026 | ] | i ' : |
13303 DISPOSITIVC 2 VIAS P/ SORO C/ CLAMP. MEDSONDA ‘90183999 040 (5102 UN = 500, stjsb" 530, oc}l <0000 000 0
Lote=56265 Qtd=500 Fab=01/08/2020 Val=31/08/2024 i ) . —— [
#8150 TOUCA DESCARTAVEL C/ ELASTICO FARMATEX 63679010 040 (5102 UN 500 0.150- 75.000 000/ 000 ¢
Lote=T0321 Qtd-500 Fab=01/02/2020 Val=01/02/2026 . T | ! ;
12849 TOBNEIRA 3 VIAS SOLIDOR 901890107 040 5102 UN 1.000; 1.3101.310,00/ - 0,00i 0,00 ©
Lote=032101A Qtd=1.000 Fab=01/12/2020 Val=31/12/2025 L oo ; ol i
2648 EQUIPO MACRO G/ INJ. LAT. LUER SLIP TKL {g0183010 040 ‘51027 UN | 5000 1,570/7.850,00f 0.00 000 O
Lote-HGEMADE-200816 Qtd=5.000 Fab=31/08/2020 Val=30/08/2025% ' |
; EAN, 7898547241151 s . i : ey N .
3378 ESPACADOR P/MEDICAMENTO EM AEROSSOL G-TECH 90192020 040 5102 UN 20 42.900° 858.00] 6ool 000 o
L 0le=232001 Qid=20 Fab=14/07/2020 Val-14/07/2030 A I e | _
13612 COLETOR PERFURO CORTANTE 13 LITROS DESCARPACK 481970001 040 '5102) UN|T T 300 8,200 2486, oof 0,000 000 O
‘Lote=2021 Q1d=30 Fab=01/05/202" Val=30/05,2023 . 4 U i b
13612 COLETOR PERFURO CORTANTE 13 LITROS DESCARPACK 148191000 040 /51027 UN | 30 szool 246 00- 0.00i 060 0
_Lote=CO13AA0106 Qid=30 Fab=04/12/2020 Val=04/12/2025 SO0 USSR SR (R S SRS | -
1628 | LUVA P/ PROCEDIMENTO {P) MEDIX (40151200 040 51027 UN' 5.000 0725'3 625.00{~ 0,00/ 000 0

'cProdANVISA=0000000000001 PMC=0.00 A : l
Lote=SRI15420SS Qid=5.000 Fab=01/11/2020 Val=30/11/2025 T . ; I *
_ EAN: 7898947170022 fizg .
1714 'LUVA P/ PROCEDIMENTO (M) MEDIX 407579001 040 5102| UN | 5.000 0,690 3.4506,00 o.no_ 0,007 ©
cProdANVISA=0000000000001 PMC=0,00 ; (. | .
Lote=SRI1321MM Qtd=5.000 Fab=01/02/2021 Val-=28/02/2026 i
'EAN: 7898947170039 B ) R S .

C ALCULO DO i:rSuN

"M SANTA CASA
0ADOS ADICIONAIS g I —— o ‘Rmm?éegtco%%m DE BIRIGU!
5 SENTARBEAAG: 0011 C/C: 13012517-8 - B.BRASIL AG:3198-4 C/C; 171697 - CAIXA: | E —

1883 C:C: 201-5 - B. BRASIL BANCO 001 - AG. 3407-X C/C 98308-X - BANCO SICOO8B 756
AG 3190 C/C: 20.949-0
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IRMANDADE

l DA SANTA CASJ-\
RDIA DE BIRIGU)

DE MISERICO

|

Contrato ne: 002/ 2018

IProjeto:_Pronto Socorro Municipal

Kunicipio: _ARACATUBA - sp

=
~onte de Recurse:




Demonstrativo Carta Eletrénica 14/07/2021
MAMED COMERCIAL LTDA

R ANTARTECA, 850 - JARDIM VITORIA
MARILIA sp

Telefone: 1433673864

e-mail: mamedfaturamento@gmail.com
CNPJ: 21.608.296/0001-06 IE: 428332811115

Hospitalar

Numero da NFe:
Chave da NFe:
Sequencial CCea:

16.842

352107216082960001065500 10000168421842601321
1

Razdo/Nome: IRM. DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
CNP1 / CFP: 45.383.106/0010-40
Inscriggo:

Informacdes da Correcio:

Conforme Nota faturada dia 14/07/2021 de N°16842 no campo observacoes o correto e: Ordem de

pal de Aracatuba-Contratante:Prefeitura

compra:1193-Contrato de Gestao: n°002/2018-P
Municipal de Aracatuba-SP-Fonte de recurso:CO

rojeto:Pronto Socorro Munici

VID19

IRMANDADE DA SANTA CASA |
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n°: 002/2018
Projeto:_Pronto Socorro Municinal
Municipio: ARACATUBA -Sp

Fonte de Recurso:
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| Contrato po.
| Projeto: Prongo Socorro Municipa |
| Municipio._ARA ATUBA - sp

| Fonte Recursq:




CAILXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Wia Internet Banking CAIXA

Internet...Ba.Nking CAl_XA

. Sance Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
! Fagador Final / Efetiva
CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40
[ Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
i_.sf]it‘-:_‘.jg : 0574 | 003 | 00005020-9

| Representacio numérica do cédigo de barras:
| Instituicio Emissora - Nome do Banco:
I Cédigo do Banco:
! Benaficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Mame/Raz50 Social:
CPF/CNPI:
Beneficidrio Finai
Nome/Raz3o Social:
CPF/CNPI:
Pagador Sacado
Mome/Razdo Social:
CPF/CNP3:
Pagadeor Finzl - Correntista
Nome/Razio Social:

00150.00009 02177,378003 00002.079176 2 87100000770403
BANCO DO BRASIL 5/A
a0l

PONTUART COMPUTACAO GRAFICA EIRELT . EPP
PONTUART COMPUTACAO GRAFICA EIRELI . EPP
11.670.215/0001-36

PONTUART COMPUTACAO GRAFICA EIRELI . EPP
11.670.215/0001-36

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORD
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

CPF/CNPI; 45.383.106/0010-40

| Data do Vencimento: 12/08/2021

Data de Efetivacio / Agendamento: 05/08/2021

Walor Nominal do Boleto: 7.704,03

Juros {R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00

Desconts (R$): 0,00

Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 7.704,03

Valor Pago (RS): 7.704,03

Identificagdo do Pagamento: NF 3238

Data/hora da operagio: 09/08/2021 13:54:51

Cédigo da operacdo: 021936517
Chave de seguranca: WZO7CCFMTSQZGXRW

) L

Operacie realizada com sucesso canforme as infarmacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvigoria: 0B0O 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/im prime_bloqueto_nova_cobranca.processa

mn




Recibo do Pagader

ZZ BANCODOBRASH
001-9 00190.00009 02177.378003 00002.079176 2 8710000077003
[of =N

Beneficiano AgéncralCddigo beneficiario

Pontuart Computagao Grifica Eireili - EPP 0179-1/52142-6 11.670.215/0001-36
Frdereco Cigade UF CEP

Rua Barao do Triunfo 36 Aragatuba Sp 16056-230

Numero do documents Mosso numerg Vencimento Valor documenta

3z3g 21773780000002079 12/0812021 7.704.03

Pagacar
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI | CNPY/CPF: 45.383.106/0010-40
Demansteativo

Raf varc. 11 4o fal. da 05 3632

Nata fiscal te numera: 3238

Avtemicagdo mecanica

Carte na lnha pontirads

ZZ BANCODOBRASIL
001-9 00190.00000 02177.378003 00002.079176 2 87100000770403

{orcal de Pagamento Vencimento
Pagavel em qualquer banca. 12/08/2021
Senaficiaria CPEICNPY AgénciaiCadiga beneficiaria
Pantuart Computagio Grafica Eirelli - EPP | Rua Bario do Triunfo 36 - 5P 11.670.215/0001-36 0173-1/521428
Dala da documents M. documenio Espécie doc. Aceite  Data processamento  Nosso numere
16/07/2021 3238 [s]7] N 16/07/2021 21773730000002079
Uso a0 Banco Carteira Moeda Quantidade (xMalar {=|Valor do Documenta

17 RS 7.704,03
Insirugaes (-} Desconta

(-} Outras Dedugées
Apos o vencimento, cobrar juros de RS 0,85 por dia, 0,33% ac més

(+) Mora/Multa
Ref. parc. 141 do fat, da 05.: 3632

Nota fiscal de numero: 3238 {+] Outros Acrescimas

{=) Valor Cobrado

FPagadaor CPF/CNPJ 45383 106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
Rua Rasa Cury 50, Sao Joaquim

Aracatuba UF: 3P CEP- 18050-385
Sagacoridvalista CPFICNPY:
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DOt ! Representacﬁo Grifica de CC-¢
Ry e . (Carta de Corregao Eletronica)
Pentuart Comrpugacado _F}raﬁga Eirelli - EPP 1D do Evento: 101103
Wi Harao do Triunfa, 36

3
S

2107116702 1500013655001 000003238 127682063401
4o Joaquim - 6050-.23y _:l(_'ria{j() cm o 19107202 14:48-17
uba - SP(1%) 330123400 f

i niver pontuan, com. br

Prococolo: PIS2IO81347103) - Rey
De acordo com aa determinacaes

mregularidades Gue estio destacag
angamentos fiscags,

legais vigentes. vimos Per meio dest
las ¢ suas respectivas correces, solj

isirado na SEFAZ e 19407207

a comunicar-lhe que a Nora Fiscal,
CHamos que sejam aplicadas essas

I4:48:18

abaixo referenciada, contém
COMeehes 4o executar scus

CNPJ do Destinatirio: 45.383.106/0010--

SR

35210711 6702 305500 1000 0032 381 T682 0634

ErR e U ¢ i irlinade: pelo paragrafs fo-A doart. 7o do Convenio S de 15 de dementhre de T971E ¢ pode xppe
IRPSNIIY e toad wode i g erro nue exteid redacionada com | - A5 VU e g
witidude valor da operacas an da prestacan. M-

uttlzada pare vesidorizacan e e scoreida i
e deterininaim o vator do IPOSI Lt cunte e o, alenden, aliyuate diterens o e
e arrecan de dudos cadustrais gue mipligue mudanca do vemetente g dn destinatariv, - 0 dar de enssan TR

________ ONSIDERADAS
PRODUTOS DESTINADOS AO §

ETOR SINTOMATICO RESPIRATORIO COVID

DI \ A
IRMANDADE DA SANTA CAL: .4
DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

1
ks i 002/ 2018 E
Projeto: Pronto Socorra Municipa E
Municipio: ARACATUEA - £F |

Fonte de Recurso:___“_____‘._r

Lste documento ¢ wma represeniagdo grafica da CC-e e for impresso apenas
A CC-e deve ser recebida e mantida om arguive eletronic

para sua informagdo ¢ nio prossu validade fiscal,
2 XML ¢ pode .

ser consultuda arvaves dos Portais dus SEFA7




CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAlxa

| Banco Recebador:
Pagador Finzl / Efetivo

CPF/CHNPI: 45.383.106/0010-40
Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
0574 | 003 | 00005020-5

Conta de débito:

Representaciio numérica do cédigo de barras:
Instituicio Emissora - Nome do Banco:
Cédigo do Banco:
Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/RaxzSo Social:
CPF/CNPI:
Beneficidrio Fina!
Nome/Razio Secial:
CPF/CNPI:
Pagador Sacade
Nome/Razdo Social:
CPF/CNP3:
Pagador Final - Correntista
Nome/RazZe Social:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

I-nt ern Et::::BA.nking CAIXA

|
|
|
|
|
|
|

S |

06150.00009 02177,378003 00002.080174 7 87100000246500
BANCO DO BRASIL S/A
001

PONTUART COMPUTACAO GRAFICA EIRELI . EPP
PONTUART COMPUTACAQ GRAFICA EIRELI . £pp
11.670.215/0001-36

PONTUART COMPUTACAG GRAFICA EIRELI . EPP
11.670.215/0001-36

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORD
45.382.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

| _M_gl_:f@?_:___” ) 45.383.106/0010-40 _‘__J

| Data do Vencimenta: 12/08/2021

| Data de Cfetivacio / Agendamento: 09/08/2021

; Valor Nominal do Boleto: 2.465,00

! Juros (R3): G,00

| IOF (R$): 0,00

| Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,490

| valor Calcutado (RS$): 2.465,60

Il Valor Pago (Rs): 2.465,00
Edentificacio do Pagaments: NF 3239

E_El?ta_fhura da operacio: 09/08/2021 13:56:57

Codigo da operac3o: (21941972
Chave de seguranca: KYF959358A3XQA4W

Uperagiao realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0BOO 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https :ﬁinternetbanking.caixa.gov.br!SllBCﬁmprime_b{oquetoﬁnova_cobranca.prccessa 11




NG

Recibe da Pagador
%2 BaNCODGBRASH

001-9 00190.00009 021 77.378003 00002.080174 7 8710000024500
Eenefic ang AgéncialCadign beneficiang
Pontuart Computagao Grafica Eirelli - Epp 8179-1/52142.6 11,670.215.‘0001-36
f ndereco Cdade UF CEP
Rua Bario do Triunfo 16 Aragatuba SP 16050-230
MNumars de documento Nesso numero Vencimanta Valar documenta
3238 21??3?80000002080 12/08/2021 2.465.00
Hagagn:

IRMANDADE Da SANTA CASA GE MISERICOR
Jemansirative Aulenicacan mecanica
Rel parc, 141 do fat da O8 3657

Nata Fscal de numern, 3230

DIA DE BIRIGUI | CNPJ/CPE. 45.383.106/001040

—ore salnha pantinana

Z BANCODOBRASIL

Local de Pagamenio
Pagavel em qualquer banco.

001-9 00190.00009 021 77.378003 00002.080174 7 87100000246500

Venoimento

12/08/2024
Beneficana CPFICNPY AgénciaiCadigo beneficidna
Pontuart Computagao Grafica Eirelli - EPP | Rua Barao do Triunfo 36-Sp 11.670.215/0001-36 0179-1/52142.86
Data ¢ documanto M. documenic Espécie doc. Aceile  Data processamentn Nasso nimere
1610772021 323% DM (] 16/07/2021 21773780000002080
Jsodo Banco Cartaira Maoeda Quantidade (xWalor i=Walor do Documenin

7 RS 2.465,00
Instruches {-1 Descanto

() Qutras Deduges
Apos o vencimenta, cobrar juros de RS 0,27 por dia, 0,33% ao mas

(+) MoraiMulta
Rel. parc, 111 do fat. da OS.: 3657

Nota fiscal de namero: 3239 {*] Outros Acréscimos

(=) valor Cobrado
Pagador

IRMANDADE DA SANTA CASA CE MISERICORDIA DE BIRIGU|
Rua Rosa Cury 50 , Sao Joaquim

CPFRICNPY 45 383 106:0010-40

Aragatuba UF 5P CEP 16059-385
FagadorAvalsts CPFICNPJ:
| Il “I‘ llm 'MIIW N”lﬂ“ﬂl”llu Iwul HH ‘II IU ’ﬂul Ilj T o
A SANTA Cace.,

A DE EzRiGl 1

A
e

<z

|
..rwmn*f'\ '«ar}coﬁ'g gﬂ' i”aﬂa! i
ijp b
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DANFE

|
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Fiscal Eletranica
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—
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T

NF-e

N”. 000.003.239
Série 001
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MO R R T D N _Tc_\_m‘?r'z-' =
_[R.‘\_!.__,'\llf:-\‘_QE_D_.—LS;_‘_\_.‘}' TA CASA DE_&‘[_I_SERIC()_RD]A DE BIRIGUI |
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I R TS tra— H
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CMLLLOBOIMPOSTO o —Y———— el e s
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! 0.04 000 0,00 N 1] 0. 00 0,00 0.00; 2.465,00/
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Representacio Grifica de CC-e

et fCarta de 'C orrecdo Eletronica)

Pontuart (Zomr}zyrsacaj) -F"ﬁ-ﬁff‘ Eirelli - EPP 1D do Evento: 110 103521071 16?02]5{)00}_‘»655()(}]l]{}l}(}U"ES‘HMS-I“‘H:'-] 301
E areo do Trur LERRRT ) * - )

DAGUIN - HO50-.230) ([Criado em : 1907202 14:52:18

uba - SP{18) 33003400 i = . - i —
It pomuart,con by EPmmu)I() 135210813499916 - Registrado na SEFA7 ems 19072021 14:39:1y

De acorda com as (if.'w{mmat;ées lepais vigentes. vimas por meio desta comunicar-lhe que a Nota Fiscal, abaixo referenciada. contém i
}Jj'eguh’u'ldadc;\' que estdo destacadas e suas respectivas corregdes, solicitamos que sejam aplicadas essas corregdes ao executar seus
ancamentos fiscais.

e T

0136 3300 1000 0032 3914 1543 8513

P Oartde Corvecan o disetplinada et paramraty Lo-4 doare o do € OHvenio SN de 15 de dozembro de 1070 fode ser wtilizada para reedarzacan e crro acorride e
Uhievda de docnmento txeal devide HHE O 1T ac esteie relucranade com. | - oy VOV eds (e deterninam o vador oo NPt Lais conte, base de calo e wliguota. diterenca de
v giennndade valor i operacan e da prestacan - corvecao de duados wahasirans yue innlegue muduan i oo VEMETIY an i destinatar o, I dag de e iSsedor o0t

CORRECOES A SERE}I C_{_)_NSIDER_,-}._!)AS _

PRODUTOS DESTINADOS AO SETOR SINTOMATICO RESPIRATORIO COVID

IRMANDADE DA SANTA CAS/\.
DE MISERICORDIA DE BIRIGU! §

Contrato n°: 002/ 2518
Projeto: Pronto Socorro Municipal
Municipio:_ARACATUBA - 8P |

Fonte de Recurso: —

1fi C 1 Cpara sua informagd 10 possiui validade fiscal
foste documenio ¢ uma representagao grafica du CC-¢ ¢ foi Impresso apenas parva sua infor magae r’;?rfr;_)/ir:: \;:1;!:::5‘}7; 1/7
B ' ) ¥ A ; gl ” Spgi g A TEI e ; RS NallfPAL
T CC-e deve ser recebida ¢ mantida em arquive eletronico XML ¢ pode ser consuliada através dos Poria
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CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via internet Barking CAIXA

Banco Racebedor:
Pagzder Final / Efetivo

IN te_rnet:::Banking...CA:IXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

CPF/CHPI: 45.383.106/0010-40 |
Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER |
Conta de débito: 0574 | 003 | 00005020-9 i
e I
Representacdo numérica do cédigo de barras: 00190.00009 02817,215003 28172. 167174 3 87070000040000 [
. Instituicdo Emissora ~ Nome do Banco: BANCO DO 8RASIL S/A |
| Cadigo do Bance: Qo1 i
Beneficidrio original / Cedente |
Nome Fantasia: ANTONIO CARLOS GARCIA COMERCIO DE BATERIAS . i
Nome/Razdio Social: ANTONIO CARLOS GARCIA COMERCIO DE BATERIAS . ME I
; CPF/CNPI: 54.652.664/0001-64 l
Sacador Avalista i
Nome/Razio Sociai: ANTONIO CARLOS GARCIA COM DE BATERIAS i
H CPF/CNPI: 023.809.748-02 |
! Pagador Sacade i
Home/Raz3c Sociai: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI 1
CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40
Pagador Final - Correntista
[ Nome/Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
_CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40 i
| Data do Vencimento: 03/08/2021
| Data de Efetivacio / Agendamenta: 09/08/2021
Valor Nominal do Boleto: 400,00
Juros (Rs$): 0,00
IOF (RS$): 0,00
Muita (R5): 0,00
Desconte (RS): 0,00 i
Abzatimento (R$): 0,00
Valer Czlculado (R$): 400,00
Valor Pago (RS): 400,00
:_ Identificagio do Pagamento: NF 147
Data/hora da operagac: 05/08/2021 14:13:32 :

Codigo da operacdo: 021984368
Chave de seguranga: 0Z16EA0J1A4TOGUZ

dperacao realizada com sucesso conforme as informacgbes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0BOO 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Cuvidoria: G800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:ﬂintemetbankfng.caixa.guv.br;‘Sl|BCfimprime_blc;queto_novaﬁcnbranca.processa

n
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T yem—

Nome do P;1;__::1:1nr"f'[’F-'r‘:\ll’.lff:.n(lr:re';n

IRMANDADE DA SANTA CASA
CEP: 16030395; RUA RUA ROS A

St L LEL LT T P,

001-9 I

es

Caso gueira pagar via Pix, use o OrCode ap lado

srrsna

L L

Sesssbasccrasnen

Reeito do Pagader

saena

00190.00009 02817.215003 28172.167174 3 87070000040000

DE MISERICORDIA DE BIRIG
CURY: ARACATURA - Sp

CPFICNPJ: 43.383.106/0010.40

Nosso Namera

Nr. da dgcumento

Data de Vencimento Valor Documento

(=} Valor Pago

vednesa Codigo do Beneficririo

3292-1'8976-1

LR L TP

Luocal de Papamenio

e

GBUIBITIIS0028172167 | 147 09/08/2021 400.00
L L
Nome do Beneticidno/CPE/CNP Ende reco
ANTONIO CARLOS GARCIA COMERCIO DE BATERI CPF/ONPJ: 54.652.664/0001.64
R CLIBAS DE ALMEIDA PRAD® 1170 PALMEIRAS ARACATUBA SP-16.071-225

L L A L L LT T,

wee L T L

Autenticacio mecinica

NN Er s ar e s arr ey

MBWLS". 001-9' 00190.00009 02817.215003 28172.167174 3 87070000040000

Data de Vencimento

Pagar preferencialmente nos canaik de autoatendimento do Banco do Brasil, 09/08/2021
Nome de Benefielirio/CPF/ONP] Agéncin/Codigo do Beneficiirio
ANTONIOQ CARLOS GARCIA COMERCIO DE BATERI - CPF/CNPJ: 54.652.664/0001.64 3292-1/8976-1
Data do Documento | Nr. do documentol Espécic Doc | Aceite | Data Processamento Nosso Nimero
17/87/2021 147 DM N 2740772021 00028172150028172167
Use do Bunco Carteira Espévic Cuuntidade {x) Valor (=} Valor do Documento
i i { nE i A

Informacdes de R ciponsabilidade do Be

JUROS: DISPENSADO

peficidrio

Nonwe do Pagador CPF.ONPFEnderego
IRMANDADE DA SANTA CASA
CEP: 16050395 RUA RUA ROSA

asannna

DE MISERICORDIA DE BIRIG
CURY; ARACATUBA - SP

{-) Desconto’ Abatimento

0,00

4} Juros™Muita
0,00

(=) Valor Cabrade
400,00

Beneficidrio Final

ANTONIO CARLOS GARCIA C(]

AR

i

H

M DE BATERIAS - CPF/CNPJ: 023.809.748-02

QL




Numero da Nota |
b B -
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA
- o 271072021
Secretaria Municipal da Fazenda Dat e Fiors 4
i = P e Hora da
Nota Fiscal de Servicos Eletrénica - NFS-e Competéncia
271072021 as 14:33:19
Cédigo de Verificagao
R1AR.ANTN 4210 i
FRESTADOR OF, SERVICOS {
N 7 652.662/0001-64 Cid Mobilidtio 5340 pnse. Mun. sen Autenticsciio
i N ANTONIO CARLDS GARCIA COMERCIO DE BATERIAS *
ugradonrs RUA-CLIBAS DE ALMEIDA PRADG NGmErG 1175
PALMEIRAS CRI" 18671.22%
3 Municipin ARACATURA, LR se
Oeanis do Simples Nad ona!
| 3623-7RA5 escritonio ;| 1836237885
1
[ TN
i_ -
' TOMADDR DE SERVICOS
T wde Viun., e o
oo Viun Cad. Mohilidria 0o
N IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISLRICORDIA DE BIRIGUI
| ¥ -t contreladorial @cscats.com.br: Telefone
! Ini. Camp,
:, Poweadouen -RUA ROSA CURY Nimero 50
| Burrra SAC JOAQUINM CEF  165050-395
i' Municipin ARACATURA 1F sp
| ¢ umplemento P'uis  BRASIL
DISCRININACAD DOS SERVICOS
. e R | RN i Alig.
Servicn I'Ts:m::m Vir, Unitdrle i Onae Descanto Tributa Toral
— ARPT:
4 MAQ DE OBRA DE INSTALACAQ E REVISAD DE PARTE 400.0000 1.00 0.00 0,00 400,00
ELETRICA
Yalor Voisl dos Servicas - Bastun
INFORMAGCOES REFERENTES A DISCRIM INACAD DOS SERVICOS
FATURA-BOLETO BANCARIO RS400 00 VECIMENTD DA 02/08/2071
SNSERTO DO CONSCLE DO GIROFLEX R$250.04
CONSFRTO CHICOTE DIANTEIRO N0 GIROFLEX RS150 00
O DEM DE COMPRA N° 1213
CONTRATO DE GESTAO Neotz/201 B-PROJETO: ‘TO SOCORRO MUNICIPAL DE ARACATUBA
CONTRATANTE PREFEITLIRA MUNICIPAL DE TUBAFONTE DE RECURSO:COVID. 18
MANJUTENGAO DE VEICULD. BOXER PLACAEG 6 AMBULANGIA 551-PARA PRONTO SOCORRO MUNICIPAL DE ARACATUBA{SAMU)
3 TRIBUTOS
R S 4] CAWINS (RN) MNSS (RS TR (RS} CSL1RY) Ontras Retencies (RS) Druiros Tvibutos {RE)
i CUIF (RS} 1OF (RS) LRSS TOMS (s
E VALOR TOTAL DA NOTA = RS 400,00
! Luividade
]I -'c.é.:’lJUlJJ-:‘vGW-l;O'S oe manutentao o TEDATACA0 ciftncy de veiculos aulomotones
1 ¢ Heracia Dredugan de Mmcriuis.-‘l'.quipumm(us Responsavel pelo impuosty
Semn Largamonios de Matonais/E qupamentas Nio Prestador dos Servigos
: NGO Gat o § i focat do Servieo
l Simples Namonal Dentro do Municipio
i Lifgunta (") Buse de Ciile, (RS) Vir. Total dus Deducies (RS} Vir. Total Retido (RS) Vir. do Iss (RS
i 2,0006 400,00 0,00 0,00 8.00
| VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 400,00
! OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AD FlsCw)
O omiddite oo Balaca disponivel somenle S5 G rgcoliimento do 155 desta NF-a.
{
Y R PO Y SRS g e S P i o A =
{ Recebi{emos) da PrextT:nr: ANTONIO CARLOS GARCTA COMERCIO DE BATERIAS CNPJ: $4.652.664/0001-64 e
Os servicos conslantes dafNota Fiscal de Servigos Eletrénica n. 147 emitida em z‘imanﬂ as 1133;;3.?&%%5%3% éﬁ’NTA CASA
Condighep de Pogamento: Vancimentn: 2710712021 Valor Talal RE 400,00 ValdT i, Heam
| Ass: i _ nﬁlﬂ_ﬁﬁ i SRDIA DE BIRIGUI
i’ Assinatura do Destinaldnio/Tomador do(s} Senvigo(s) Data da Assl e |
o ! =
: .. 002/2018
i+
gntraioc n-. ieinal
© Pronto Socorro Municipa
Projeto:
Municipio:

]
e de Recurso:

Fon




PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA
Secretaria Municipal da Fazenda

Carta de Corregdo da NFS-e
N°1 ANEXADA EM 03/08/2021

Numero da Nota
147

Cata ¢ Hora ga Competéncia
03/08/2021 a5 14:22:17

Cédigo da Verificagio
4357-5737-8670

L PRESTADOR DR SERVIGOS
54.852 664/0001-64
ANTONIO CARLOS GARCIA COMERCIO DE

Cad. Mobilidrio 5840
Nime

BATERIAS

Logradouen RUA-CLIBAS DE ALMEIDA PRADO
Bairra PALMEIRAS
Muoniclplo ARACATUBA

Inse, Mun, 5840

Numern 1170
CEP 15071.225

LI -

TOMADOR DE SERVICOS
CPECNDY $5.383.106/0010-50

Insericia VMun,

I Neme IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU)
Loaradauryg RUA ROSA CuRy
Bairrn SAD JOAQUIM

Municipiv ARACATURA

Camplemento

Niamern S0
CEY 16050.355

{ Camipo ; E [

-Nota Fiscal Eletrinics Ba 5
FATURA-BOLETQO BANCARIO R$400.00 VECIMENTO DIA
09/08r2021

CONSERTO DO CONSOLE 0O GIROFLEX R$250.00
CONSERTC CHICOTE DIANTEIRO DO GIROFLEX R$150,00
OROEM DE COMPRA N° 1218

CONTRATO DE GESTAO N*002/2018-PROJETO:PRONTO
SOCORRO MUNICIPAL DE ARAGATUBA
CONTRATANTE:PREFEITURA MUNICIPAL DE
ARACATUBA-FONTE DE RECURSO.COVID, 18
MANUTENGAO DE VEICULO. BOXER PLACA EGIS095

AMBULANCIA 531:PARA PRONTO SOCORRO MUNICIPAL DE
ARAGATUBA(SAMU)

| Observagcia di Moty

.~ Cantz'de Correcho

© OUTRAS INFORMACOES
Motive RETIFICAGAO NUMERO DA GREM DE COMPRA

Cana de Corregde N° 1 emitida om 03/08/2021 as 14:22:17 - Cad Ven! 4357-5737-6670
Usudirio: ANTONIO CARLOS GARCIA COME

RCIO DE BATERIAS

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

002/ 2018
Projeto: Pronto Socerro Municipal
Municipio:_ARAGATUBA - SP

Contrato n°:

Fonte de Recurso:




: PP TN TN
Ao (PRIGS. 1R
T s et = : ;

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n%: §602/ 2018
Projeto:_Pronto Socorro Municipal
MUﬂiCipiO.‘ ARACATUBA -SP

Fonte de Recurso:




e Internet B-Ank.ing-—C AlxA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

E
Tipo de TED: TED para terceiros

i D |
i Conta origem: 0574 | 003 | 00005020-9 |!
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente r
Tipo de pesson: JURIDICA
I Nome; IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
i CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
-. e e et e bt e, S —}
EBanco: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400888 N
i Tipe de conta: 01 - Conta Corrente
| Conta destine: 3027 / 130043676
| Tipo de pessoa: JURIDICA
! Mome: DR CPAP COM REPRESENTACAO EIRELI
: CPF/CNPI: 37.381.208/0001-08
| valor: R$ 30.419,55
! Valor da tarifa: R$ 10,45
Finzlicada; 10 - Crédito em Conta
| e
| Histdrico:
e s —
| Data de débito: 09/08/2021 |
E Data / Hora da operacio: 05/08/2021 14:26:12

Codigo da operagdo: 00103057

Chave de seguranga: 9SWUILIGFKUUUCSMT

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operagao realizada com sucesso conforme as informac@es fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: OB0OO 726 0104

https:f!interneibanking‘caixa.gav.brfSIIBC.-‘imprime_ted_,terc.processa

i




PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA
Secretaria Munici pai da Fazenda
Nota Fiscal de Servicos Eletronica - NFS-e

30/07/2021 as 19:38:25

Nimero da Nota
32

Data de Emissio
3010772021

Data o Hora da
Competiéncia

Cédigo de Verificagiao

4742-1601-4540
PRESTADOR DY shay 1008
t._',\l'.} 37.381.208/6001-08 Co Mabihiri 83079 tasc. tun., 83079 Autenticacio
Nime DR CPAP COMERCID E REPRESENTATAD EIREL! RGE 7T 482800114
Logradones RUA-SARJOB MENDES Nuuwra 140
Bairra ICARAY Cilt 38020.380
Sunivipin ARAGATUBA [+
Qatante do Sumples Mamenal
418} 36310077
Sl MPINEZIZUOL SO0 BR
FOTATMIB Dol s 380 40 vy
CPEONPD <5,383.106/0010.40 RGHE
imacricao Zun. Cod, Maobilidgrie 0
“ome IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
E-inail controladoria 1@escata.com br, Teketnne
inl. Canp.
Loaradourg -RUA ROSA CURY N Numern 30
Buirro SAO JOAQUIM ) ‘:: 1 CEP 16050395
i 1 |
Yunicipio ARACATUBA {27 | LF sp
: ¥
Complemento = Puis BRASIL
L s J
BISCRIM SR Do~ St 0TS
Gl . Atlg.
Service Deserivio Yie. Unitario e Pescanta Tribute Total
HUBPT)
Is [LOCAGAG DE BIPAP COM CIRCUITO E WASGARR ORONASAL || 19760000 10,00]] 0,00]| 0,00][ 18.760,00]
7 1[LOCACAC OE BOMBEA DE INFUSAO SANTRONIC I $70,0000] 11,00][ 0,00]] 0,00]( 10.670,00)
v alor Totudl des Servicos - REAN, 28
INFORMACOES REFERENTES A Dise RINTS AUAD DGS SERVICOS
LOCAZAGC MENSAL DE EQUIPAMENTOS MEDICOS € HOSPITALARES - RECURSO COYID CONFORME ADITIVO DO CONTRATO DE GESTAQ £02/2018 DA CONTRATANTE FREFEITURA
MUNICIPAL DE ARACATUBNSE.
AUTORIZO O DESCONTO OF RS 10,35 PARA TED SANCARIA
AD0S BANCARIOS:
SANTANTER (033}
AGENCIA: 3027
CONTA CORRENTE: 13004357-8 - = .
2OF0e00 4
TRIBL fos x
FIS (RS, COFINS (Hv INSS Sy T ity ey iy 3041850 x+
CADL sy HOE (13 i sy OIS it
VALOR TOTAL PANGTA = RS 3041000
Lividade
VF359002-Alguel go Cqupamenios centiboos, médicos hospialares, sem Cperador
Operacin freduens de Vaterinis Mg pto Rospansdvel pela impasta
Eem Lang da MamnaistEqup Nao Prestanor dos Servigos
Situacdo da Nata Figeal Local di Seevign
Sem nodbnea do 1SS Dentra do Municigio . .
Adiquota 194 Base de Ciile, (RS) i Lo abas Dedug fes Ry M Fotxl Retida (RS) Vi da BSS (s
20000 0.ce GO0 000 0,00
VALOR LIQUIDO DA NOT S = SRR RETRIH
|— OUIRAS INPORNACOES (25 8¢ RY ADO A [ AT —|
- O erdanc geracs ostard o le apos o do IS5 desta NF.¢
-; s m s Rt s er sl s s rans s r v st a e ftmssa s s asr e
T T . e -

IRMANDADE DA SANTA CASE™

Os senvigos conslantes da Nota Fiseal de Servicos Eletrdinica n.* 32 emsida em 30/07/2

Condigdes de Pagamento: Venomemie: 30/G7/2021 Valor Toial RS 30.430000 Valer Liquido
Ass:

o ]
Recebifenios) do Prestador: DR CPAT € OMERCIG F 1T FRESEN r,u.:x’;gg&mmﬁmg@m&% BIRIGUI ]

Coflpid 002/ 2018 |
Asgi do Desti iofTemader do(s! Servico(s) Data cmtgm

Projeto: _Pronto Socorro Municipal ‘
Municipio: _ARACATUBA -SP__ |

Fonte de Recurso:

I




R LR P
M FO0E LD

faram pesscer

1
£ i

cansantes nosia nota s .
e por mim recehidos e
Sonrenaes, estande tudo na perfeda ordam,

2 RLGLLITIIT 700 08 pIOtles

caln®

3 f\f’ f(\;r'c\,";'QG?i

Leda C. ¥ y9i9°

Funcao.

Nomé’é?mpieto .

e

DD tom € Q@?&;ﬂm@

/7

IRMANDADE'DA SANTA CASA
 DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contraton®:___002/2018
Projeto: Prento Socorro Municipaj
Municipio: _ARACATUBA - sp

Fonte de Recurso:




InterNet:::BanKi ng...CAIXA

CAIXA

Cemprovante de transferéncia eletrdnica disponivel
Via Internet Barking CAIXA

| Tipo de TED: TED para terceiros I

! Conta origern: 6574 | 003 | 00005020-9 I
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente |F

| Tipo de pessoa: JURIDICA ]F

| Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER l‘[

| CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40 J

| Bance: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400885 7

E Tipo de conta: 01 - Conta Corrente |J
Conta destine: 3027/ 13004417-2 'i

| Tipo de pessoa: JURIDICA

| Nome: A C CEOLIN SERVICOS MEDICOS

! cpesenpa: 38.096.890/0001-50

. Valar: R$ 1.489,55

Valor da tarifa: R% 10,45

Finalidade: 10 - Crédito em Conta

| tomnamenstss s |

:. Histérico: !
Data de débito: 09/08/2021 !
Data / Hora da operacSo: 09/08/2021 14:27:31 _E

Cédigo da operacdo: 00103374
Chave de seguranca: N23RENS886Y6QCHK

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAD DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS,
Ogeracdo realizada com sucesso conforme as informacies fornecidas pelo cliente.
Auterizo 2 CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: G800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0860 726 24582
OQuvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0B0OD 726 0104

nhttps:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/im prime_ted_terc.processa 11




Nimero da Nota
17

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA o
Secretaria Municipal da Fazenda

Data e Hora da
Nota Fiscai de Servigos Eletrénica - NFS-e Competéncia

03/08/2021 as 08:22:42

Cédigo de Verificagao
1295-6366-3602
; B "'it'jf!:‘-.';ik'\.”f(:ﬁ" AT
CNFPI 38 096.890/0001-50 Cad. Mobiliario  §5551 Insc. Mun, 95551 Autenticacie
Nome A C CEQOLIN- SERVICOS MEDICOS
Lugradousy AVENIDA-JOSE FERREIRA BATISTA Mumera 2050
Bairra MACHADO DE MELLD CEP  18052-280
Municipin ARACATUBA ¥ SP
Nac Optanie an Simples Nacianal
i18} 3523-5803
{ uif alp. 2004 @ erra com br
i TO!\t.\!]OR-DE‘ﬂERVICOS
| cpPrc NP 45.383.106/0010-40 RGI/E
|
| Inscricio Viun, Cad. Mabiliaria o
I Nome IRMANDADE Da SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU!
I f-mail rontroladonal@ecscata.com b Telefone
el Comp,
Lugradours -RUA ROSA CURY Nimera 50
I Bairro SAC JoAQUIM CEP 16050-395
| Municipic ARACATUBA UF sp
! Complesicnto \ e 4 Pais BRASIL
1 \ /
: -plsﬁﬂhmmﬁl_mwmﬁs_ i
! 3, ) A R g | B =i i | R S Adig .
[ Servico ‘Descrigio - VIr, Gnitir . Desconto - Tribur Toal
; i B | BT T
|

H

i |[PLaNTAG i 15000000l 100l oo 0.00]| 1.500.00]
| Valor Toal das Servicens RS TA00,00

INFORMACOES REFERENTES 1 DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS
Prestagao de Servigos Médicos canforme contrato de 9estao 002/2018 da contratante
prafeitura municipal de Aragatuba!

Piantdo realizados no selor sintomatico respiratério covid,

_.
‘v
%)
3
!
i,

Ref. de plantic; Mas 072021

Dia —04/07/2021 das 7hrs as 18hrs

Plantio realizados pelz Ora. Ana Caroline Ceclin - CRM .- 31 3.464

| Dados bancarios: A C Ceolin Servicos Madicos - Banco Santander / Ag 3027 - Ce 13.004417-2
| Autoriza desconto de RS 10 45 para TED

!
I - TRIBUTOS R ;
f sk COFINS (RS INSS 1 LIRS 3% CSLI (1S} Cutras Rerencies [§ 1451 Ourran T eifras K%y
i CLB s, TOF (RS) 1Pl (RY) HOMS (1)
L
| VALOR TOTAL DA NOTA=R 00,00
Mividade
HEI0102-Anvidaces de alendimento em pronto-sacorre & unidades haspitalares para atendimento s urgéneias
Uiperacio Deducao de Ma teriais’Equipamentos Responsivel pelo imposto
Sem Langamantos do Materais'Equipamentos Mg Prastadar dos Servigos
boSHungia da Noia Fiseal Luoeal do Servigo
1
| Nam=al Dentro do Municipia
i Migrota (%) Base de Cile. (RS Vir. Tatal das Dedugiios (RS V. Total Retido (RS} Viee do I[85 (RS
[ 40000 1.5G0.00 ¢.00 0.00 60.00
i _ VALORLIQUIDO DA NOTA RS 1.500,00. ..

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

Contrato n°; 002/ 2018
Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Municipio:_ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:




- O erdaite gerads astars aispenivet s le apds o recalh

~ OUTRAS INFORMACOES (RS ERVA
"G da ISS desta NF.e,

50 AGFISCO)

) do Prestade
Os senvigos constantes da Nota Fiscal de

Candigdes de Pagamento:
Ass:

£

do Desti

r: A. C..CEOLIN SERVI

_E?_‘O_SZMEM'(_-_:Os-m’Pﬁs3&11953901000 1:58
Servicos Eletrénica n.® 17 emitida em 03/08/2021 as 08:22:42 .

: Céd Verit 1295
Mﬂﬂﬂmm&._ﬂmﬂﬂ Valor Total RS 1.500,00 Valar Liquide RS 1.500,00
¥

em
driciTormad do(s) Serviga(s) Data da Asstnatura

-6366-3602

inram (eSS - o ¢
todes s la & Lo i

LANNNG0S, 1S ) - SN
= O CK J'—’/\ﬁ-"-/g

e Moo g H

Leda [ {VABkg1i0

o
T

wupiesto

la)

1

’ N:LLTé
pt 1
Bige M S

DA SANTA CAS:

. z il
\?g Qg%g?cmmm DE BIRIGUL ‘.
P 022018

0
Contrato n“‘:____________-—'——_--;I
Projet Pronto Socorfo Munici
rojeto:

.SP
Municipio: ARAGATUEA
un -

i
Fonte de Recurso:




I:n-tEmet—--—Banking....CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Via Internet Banking CAIxXA

R SR e R i
:! Tipoc de TED: TED para terceiros |I
i 5
| Conta origem: 0574 | 003 | 00005020-9 ]l

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente ]
| Tipo de pessoa: JURIDICA |

1

. Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER [
| CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40 -
t Banco: 237 - BRADESCO - 050746948 —|
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente [
| Conta destino: 24 / 6884-5

Tipo de pessoa: JURIDICA

Mome: AMM DOS SANTOS CLINICA MEDICA

CPF/CHPI: 40.216.395/0001-85
! Valor: R$ 4.489,55
'~ Valor da tarifa: R$ 10,45
' Finzlidade: 10 - Crédito em Conta
! IdentiﬁucacSo da MF 31
! Speragio:
1
. Histérico:
Data de débito; 09/08/2021
| Data / Hora da operagio: 09/08/2021 14:32:23 ]

Cddigo da operagdo: 00104340
Chave de seguranga: W252L719320UZL4U9
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operacao realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente,
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.
SAC CAIXA: 0800 ?_’26 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
11

https:!ﬁntemetbanking.caixa.gov.br,-‘SllBCfimprime_ted_terc.processa




NFS-e COMPOSTA PoR 1PAGINA(S)
p ik i
|

[ v = MUNICiPIO DE MIRANDOPOL S
| =8

Pagna 1 ag 1

j

Nimero da NFS-e

|
Data ¢ Hora de Emissin da NFS.p |

02/08/2021 as 16:55.43 !

. . 31

a1 MUNICiPIO bE MIRANDOPOLIS }

: -;“::u ; Cédiga de Verificagao de Autenticigage l
[’ ‘w NOTA FiscaL DE SERViGOS ELETRONICA - NFS-¢ VENUVesA 1 I

Informagges Fiscaig

Chave gy Acesso )

! ip?m:,llda:f: 4o iSs Numero dg Processg Municipia do Incidéncia do 155 Localda Prestagic 381 asswouwzmmxum PPELNSUAOY [
| Exigivel MIRANDOPOL!S-GP MIRANDOPOLI'S -SP |
i f |
i e !
e RPS Séne ga RPS Tiro do RPS Data do RPg Compatdngia { |
I
! . 02/08/2021 | Para certificacsa ga Autenticidade acesse |
RNy — i ; %
Crtante Sirutas Maciong: InContivg Fisge Regime Espeeia) Tributagao Tipo 1SS m‘p"”n'o'“0'18:5560"“‘”‘"‘ ey |
} consultas e informe os dadas desta NFS, |
1 -Sim 2 -Nao Microempreséﬂo € Empresa da Poquene Porta (ME EPP} 03 - Sobre Faturaments ]
}PRESTADOR DE SERVICOS |
| CPFICNP HGfInscrn;éo Estadual Insengao Municzpai Cadastrg Noma/Rarsg Social [l
| r!40.21 6.395/0001-89 54001935 000021175 A M. M. DOS SANTOS CLINICA MEDICA - ME’ il
)
: Logradourg Camplemenia Hairre r
Ij AV SAQ PAULO, 245 PAULICEA
| CEP Cidads Talelone E-mai| !
; [16800-000 MIRANDOPOLIS.Sp |
| ol i
e |
{TOMADOR DE SERVIGOS T ey
PR CNFPUDocuments RGinserigic Estadual Inscricae Municipal Nome/Razac Seeial

|as.383.106/001040

IRMANDADE pa SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU}

LA HE TR

Complemeanta Bairrg

|RUA ROSA CURY. 50 SAO JoAQuIM ,
! |
|CePzas Pasiar Cidage Paig Cod IBGE  Tajrone E-mail |
|16050.395 ARACATUBA - sp 3502804 r
| 2 - + - = - =

[Dlscnmmagao dos Servigos |
H

| Qtda. Un. Modida Descrigao Vir, Uni:.‘.in:o Total
led T PLANTAD DE 12 FORAS R o PLANTOES REALIZADOS NG SEToR S

1.500.00 A3 2 500,00
RESPIRATORIO Covip
DAS 07.00 s 18:30

|
0%, D8 ¢ 15 DE JULHO

i

|

| Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - IS5 Construgio Civi

i C VIS0 D401 Alguota Attvidada Municipio Codiga CNAE Codigo da Obra Cothge ART
iMadicing o bismedicina 2,00% 0000040000001 8630503

i = . o ., el Ao
i‘:_a.l-zf latal cos Sanicos Desconie Incondicionade Dedugdes Base Calcula Base de Calculo Tatal do 1S5 ISS Retide Descunto Condicina:

IR‘S 4.500,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 4.500,00 RS 90,00 2 -Nio RS 0,00 |
|Retengdes de Impostos

_l_“ 5 ¥ COFING INSS IRRF CsLL Curras Retencdes

iRS 0.00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00

| T

———— — _._.___” — __.__ _II B
rV&LOJ‘ Liquido da NFS-: RS 4.500,00 val Aprax. Trouios

linformacées Complementares
i?owom.’.E CONTRATC DE GESTAC cozianig DA CONTRATANTE pgEF EITURA MUNICIPAL L s m o st S i _!_.“
NE 2RACATLEA ;

SEALIZADOS NO PEM-HMA
fog DH2021 - DR ALINE MARIANG MANGEL DOS SANTOS -CRM 218018
IDA[ O3 BANCARINS HRADESCO - AC 23.5 CONTA | 6dB4-5
{oLe TO0E RS 10,45 PARA TARIFAS BANCARIAS : w' 5t i £
RECESIEMOS, DE A M. M. DOS SANTOS S DENUMERD 31 E cOPIGOGE FJcAcﬁriJ— NE 1!, ’\J_'Lt_’h_‘:l"r :
| bat UBMANDADE DA SANTA CASA 8 911 e . :
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI . . gda C‘“legi —
— = e MOIE SOl T . g\ !
A e = i
Contrato ne°: 00272018 Funcso ,&/a-@m.tbhw i
Projeto: _Pronte Socorro Municipal S 7
Funte de Recursor




l-nt—e:rnet—-—Banking CAI.XA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internat Banking CAIXA

e . 5 ._.._______—_.__..____-——-—-—_____________._ ettt i
Fipo de TED: TED para terceiros

]
Conta origem: 0574 | 003 | 00005020-9 ]
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente |
Tipo de pessoa: JURiDICA i
| MNome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER {r
| CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40 _J
e L1t L
O 5
— T T R
—_—
Sanco: 001 - BANCO DO BRASIL - 000000060 r
' Tipo de conta: 01 - Conta Corrente ]
i
. Conta destine: 7546 / 350-5 |
. Tipo de pessca: JURIDICA
_' Nomie: SUPPORT SERVICOS DE SAUDE LTDA
| CPE/CNPI: 33.391.596/0001-57
| Valos: R$ 27.989,55
| Valor da tarifa: R$ 10,45
| Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| Identificacio da
| operagdo: W5
| Histérico: |
i . -
e —— TR
i Data de débito: 09/08/2021
- Data / Hora da operacio: 09/08/2021 14:33:45
Cédigo da operagie: 00105218
| Chave de sequranga: 3PSXKUK3VGXXT16Y |
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAC DO CREDITO NA CONTA DESTIND E DE 60 MINUTOS,
Operacio realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.
Autorizo 3 CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pesscas corn deficiéncia auditiva: 0800 726 2432
Cuvidoria: 0B00 725 7474
Help Desk CAIXA: OBOO 726 0104
e"f_'mllt:: o
1M

https:fﬁnternetbanking.caixa.gov.brlSlIBCfimprime_ted_terc.processa




Nota Fiscal de Servigos Eletranica - NFS-e

Nimero da Nota

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA

' i 0210812021
Secretaria Mu nicipal da Fazends Data e Hora da
Competéncia
02/08/2021 as 10:16:07

Mimers 150
CiF 16074-070

Rairrn JARDIM BRASIL

Municipio ARACATUEA

LF 5P
Optanta do Simples Naconal
1236225482

CONTA‘J‘G@SIQUEJRACONTABL.CQM

TOMADOR DE SERVICOS
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
| [ THTH controladoria i @cscala.com br:
[ i Coamp.

Cod. Mohiliy

Cédige de Verificagao
7317-8053-8239
PRESTADOh-n#:s;;ém;(.;gs . T

(S i) 32.391 596/0001-57 Chd, Mabiliarlo 50143 Insc. Mun, 20143 Autenticacio
Nome SUPPORT SERVICOS DE SAUDE LTDA
Logradouro RUA-DOUTOR YEMPE| KIKUGH|

RGHE

ey O

Teletune

Loaradoura -RUA ROSA CURY Numero 50

Brijire SAD JOAQUIM CEP 16050-385
i Munmreipiu ARACATUBA LF SP

Lamplemento Pais BRASI

Y e
m_semnm;:;r}inp‘&sa&:g_gs,/ i ;
Servico : .., Deserigio S ATy s | B T sconta |l Tribute Total
: el AT cARERESE | R b S ) aeemy

4 |PRESTAC§\O DE SERVICOS DE RAIOLOGIA E LOCACAQ DE AP, 28.000,0000 1.00 0.00 0,00 28.000,00

L RAIO X
| P
Valer Pl das Nervigos - HNIN G001

' Tt ' INFORMAGOES REFERENTES A DISCRIMINACAD DOS SERVICOS
SERVICOS PRESTADOS COM LOCACAQ DE EQUIPAMENTOS

| REF: LOCACAO DE EQUIPAMENTOS E MAO DE OBRA DESTINADA AQ SETOR SINTOMATICO COVID - HMM
|

CONTRATO GESTAG N° 002/2018

| CONTRATO N* 017/2021 - PSM ARACATUBA/SP - COVID 19

' CONTRATO GESTAO COM A PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATURA-SP £8
PERIODO: 61/07/2021 A 31/407/2021 i e
DADOS BANCARIOS

BANDO DO BRASIL

AG: T648-5

CIC: 350-6

CONFORME CLAUSULA CONTRATUAL CIENTE DO DESCONTO DE TAXA BANCARIO NO VALOR DE RS 10,45

PiN iRy COFINS (RS ENSS (Rs) TH (RS CsLI (R%)

I i RS MOE (RS PliRs) IOMS (125

Outras Retencies (RY) Custras Tributes (RS}

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n®: 002/ 2018

Projeto: _Pronto Socorro Municipai
ARACATUBA - &P

Municipio:
Fonte de Recurso:




| VALORTOTAL DANOTA:
Wi e

R$2800000

8620205 Servicas de EZASENCS por imagem com US0 de radiagao ionizanta, exceto omogralia
Crperacio Deducao de E\I::ttrinjm'fiquipamuslrm
Sam Lancamentas an Ma:eﬂailequipamﬁnms MNao

Responsiivel pelq iposto
Prestader dos Servigos
Sitnacio da Nota Fiseal Laeal da Servign
Sirples Nacional Dentro go Municigic
Sliguaota (i Base de Cile. (RS)

Vir. Tatal das Deducaes (125) ¥ir. Total Retido (RS) VIr. do 155 (RS)
4.0000 28.000,00 0,00 0.00 1.126,00
VALOR LiQUI =R$28.000
| OGTRAS INFORMACOES (RESERVADO AQ FISCOY -
r - O creais gerads astars disponivel somente apds a recolhimenio a6 1SS desta NF.e
A
4
_ﬁ'vh ----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
[: Recebi(emos) do Prestador: SUPPORT SERVICOS DE SXUDE LTDA CNPJ; 33.391.596/10001.57 [
I Os servigos constantes da Mota Fiscal de Servigos Elatrdnica n.° 45 emitda em 02/08/2021 s 10:16:07 - Cod Verif 7317-8053-8239 1
! Condicdes de Pagamento: Vencimento: 02/08/2021 Valor Total RS 28.000,00 Vaior Liguido RS 28.000,00
| Ass. em ! / "
Assinatura do Deslinatano/T, omadcr do{s) Sarvigo(s) Data da Assinatura

1
L I S

{

i

E

| S
/ LEN =4

Fungo ’rwz}n.ﬁ‘/b-,-&r_*

IRMANDADE DA SANTA CASA

DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

022018
Contrato n":___o‘_——————

Pronto Socorrd WMunicipai
ARACATUBA - 8P

Projeto:
Municipio:
Fonte de RecursQl—————— ¢




SUPPORT

CNPIJ: 33.391.596/0001-57
Rua Yampei Kikuchi, 150 - Jd. Brasi] - CEP 16074-010 - Aragatuba / SP

Fones: (18) 3624-9612 / 99794-2408
& ﬁ email: spprtsaude@gmail.com

Servigos de Saide

RELATORIO DE PRESTACAO DE SERVICOS DE RADIOLOGIA
CONTRATO DE GESTAO: 002/2018 — CONTR. N° 017-2001 PSM

TOMADOR DE SERVICOS: IRMANDADE DA SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE BIRIGUL.

~ND DA PREST. SERV. : RUA SECADURA CABRAL N° 471 — AVIACAG
| CIDADE: ARACATUBA-SP

CEP: 16055-510

DESCRICAO DA PRESTACAO DE SERVICOS

Servigos Prestacio de Radiologia com Manutencdo de equipamento e Locagdo de
Equipamentos de Radiologio no horarios determinados conforme contrato conforme
solicitado ¢ aditivo contratual pela entidade de Saude Hospital Municipal da Mulher de
Aracatuba -SP, conforme processo 02/2018, contato 017/2021 PSM ARACATUBA-
' SP — COVID-19. do periodo de 01/07/2021 a 31/07/2021.

FORMA DE PAGAMENTO:-

10 (DEZ) dia uteis p6s a emissdo da Nota Fiscal de Prestacdo de Servicos.

Valor da prestagao R$ 28.000,00(Vinte ¢ Oito Mil Reais) conforme 31(Trinta e Urn) dias
trabalhados. =

e
Nota fiscal n° 045 B

Aracatuba-SP, 02 de Agosto de 2.021

SUPPORT SERVIGOS DIP&

Ko
| CNPJ: 33.391.596/0001 ¢
! i i S 2
; j ;: 2 o -:
| DESTINATARIO: P\
RECEBIDO EM / L

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

Contrato n° 002/ 2018
Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Municipio: ARACATUBA - 5P

Fonte de Recursor—




I Nter-n_et::::Ba.n_King--—-CA:I'XA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros

—

| Conta origom: 0574 | 003 | 00005020-9
. Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessca: Juribica
! Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
. CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
e e
Sanco: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400888
i Tipo de conta; 01 - Conta Corrente
. Conta desting: 8/ 13014433-9
' Tipo de pessoa: JURIDICA
| MKome: CLINICA MEDICA BMF EIRELI
| CPF/CNEZ: 31.011.954/0001-23
| Valor: R$ 3.508,92
|
_; Valor da tarifa: R$ 10,45
Finzlidade: 10 - Crédito em Conta

| Identificacio da
operagio:

NF 62

09/08/2021

09/08/2021 14:35:13

—_——

Cédigo da operacio: 00105506

Chave de seguranca: W18NMZQRSVQELSI9

DEBITO REALIZADG COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS,
Operacgo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente,

Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 D101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Helo Desk CAIXA: 0200 726 0104

https:f!internetbanking.caixa.gov.brfSl IBCﬁmprime_ted_terc.processa

in




Numero da Nota
62
Data de Emissic
03/08/2021 1

Data ¢ Hora da
Competéncia
03/08/2021 as 07:50:02

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA
Secretaria Municipal da Fazenda
Nota Fiscai de Servigos Eletrénica - N FS-e

Cédigo de Verificagao
7143-5002-7295
PRESTADOR DE SERVIGOS
L8y ¥ 31011 854/0001-23 Cud. Mabilisein 87990 Insc. Mun. &7aso Autenticacaao
o CLINICA MEDICA BMF EIREL)
Logratdoeuro RUA-CESARIC MOTA Nihihera 631
Bairen SAO Joacum CFP 16050420
Municipio ARAGATUEA L 5P

Hia Optante co Simples Nacanal
18- 3117- g558

I obATairs BNOVO@TERRA COM BR

TOMADOR DE SERVICOS
Lopronp; 45.383.106/0010-40 RGHE
boverscno Mun,

Cad. Maobiliuric 0

[

! Nennie IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA OE BIRIGU)

{ ol conlroladoria!@cscata,mm.br; Tetefone

1

! H T ST

I bugradours ‘RUA ROSA CURY Numers 50

Buitra SAC JOAQUIM CLP 16050-385

I Manicipio ARAGATUBA LF sp

| Complemento N . Pais BRASIL

—— v i

DISCRIMINACAO DOSSERTICOS - - ;
Servigo Desericio : NIr. Unitdrio © ‘Qtde Descanta Tributo Tatal
-1k £ : {IBPT) i

i PRESTACAO E SERVICOS DE PLANTAG MEDICO NG PSH - 1.500.0000 2.00]| 0.00 0.00 3.000.00
ARACATUBA, CONFORME CONTRATO DE GESTAO NR ©
02/2018- DA CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL DE

i __l|IARACATUBAISP.

2 PRESTACAOE SERVICOS DE PLANTAO MEDICO NO PSM - 750,0000, 1.00 0.00 0.00] 750.00
ARACATUBA, CONFORME CONTRATO DE GESTAONR ®
02/2018- DA CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL DE

] ARACATUBA/SP. PLANTAO DE 6H

boalor Potatdbin servigos - 130 730

'INFORMAGOES REFERENTESA DISCRIMINAGAO'DOS SERVICOS
Futam no tutal 3 plantbes medicas, sande 2 plantbes médicas de 12h no valor e 15008 cada - DB/7 (07 as 18h) & 207 (07 as 18h) totaliz

ando 30008 Somado a isso, 1 plantdo médico o 6h na
@A 1347 (07 as 13h) na valor de 750S. Plardes realizados par Or Thales Bertani Machada Felicio CAM 187288, Flanises dade Si i o PSM Arag

a . Banco
Sartander Ag 0008 Cc 130444339, Desconlo da Ted 10,45,
“TRIBLTOS.
Pisgids, COAFENS (R INSS RSy TH KRy CSLIL RS Outras Ketenci = T?E‘r- o7 L
. (W % L
2238 11250 5825 irso . )
' i LEE 1R O 1% ik~ TOMS (RS

,! VALOR TOTAL DANOTA = RS 3.750,00 ;
|

st dade

AE30S03-Alvidate medica ambal

lresinia a consunas

Uipueiagia Dedugao de Materinis/Equipamentos Responsavel pel

Sem Langamantos ae Matenais/Equipamantos
SHuacio dia Nota Fiseal

[Et=tasit

Nio
Local do Servico
Daniro do Municigio

Presiager dos Senvegs

35508+92

Shgquota ey
| o000

Buse de Cile, {HS)
373000

Mir Total das Dedeedes (RS
0.CO

Vir. Total Retido (RS)
23063

! . VALORLIQUIDO DA NOTA = RS3.519.37 v

Vir. do IS5 (R%)
112,50

OLTRAS INFORMACOES (RESERVADD AG FISCO}
RS GOrads estard arsponivel *omente apes o recollumento do 1SS desia MNF-g

-

IRMANDAD A SANT
DE MiSERIco an SANTA CASA |

COR{J!A DE BiriGi g
"‘-——-—-.‘-——u__-h-:""’%_nh
Contrato n:___ 002/ 2018 /
Projeto: Pronto Socorrp Municipaj |

Munjcfpfg; ARA ATUBA - Sp
i
i Fonte ge Recursg:




 Recebi(emos) do Prestador: CLINICA MEDICA BN ETRELT ELF CNP;
Os senvigos tonslantes da Nota Fiscal do Servicos Eletrénica n.° §2 emitida em 03/08/2021
Condigdes de Pagamento: Ve ;

Valor Tatal RS 3.750,00

3011954000133
as 07:50:02 - Céd Verif 7143-5002.7295
Valor Liquido RS 3.519,37

em ! !
Assinatura do Destinaténio/Tomadar da(s) Servico(s) Data da Assin

Ass

alura

Ee BT 52‘/ ‘n

R LA TEVEN T T - i |
e et .

L ERunNG tudo na '.»:--"-nr:“-.-. n
. _..G3.1cf 12

et

LedaC. Y- Augig0

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n°: 002/ 201 8.
Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Municipio: ARACATUBA -SP

Fonte de Recurso:




InteRnet::::ban_king CAiXA

CALX

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Via Internat Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros i
| Conta origem: 0574 | 003 | 00005020-5 r
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente Jl
: : |
| Tipo de passoa: JURIDICA i
i
| Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER |
| |
45.383.106/0010-40 |
- =3
I S
237 - BRADESCO - 060745548
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| Ceonta destino: 110/ 22513-4
|
Tipo d= pessca: JURIDICA
Nome: E C DOS SANTOS SERVICOS MEDICOS
| CPF/CNPI: %5.702.266/0001-60
. Valar: R$ 7.489,55
| Valor da tarifa: R$ 10,45
i Finalidade; 10 - Crédito em Conta
. Idantificacio da
| aperagao: NE27
Histérico: 4
5 s e —
Data de cébito: 09/08/2021
. Data / Hora da operacdo: 05/08/2021 14:36:58 i
Cédige da operacio: 00105807
Chave de seguranga: 3NH4XC2YV2CCMWOP
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO, A PREVISAC DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operacao realizada com sucesso conforme as informacBes fornecidas pelo cliente,
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
https:ﬁintemetbanking.caixa‘gov.brfSfIBC;‘imprime_ted_terc.pmcessa 17




PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATURA
Secretarja Municipal da Fazenda
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e

Ndmero da Nota
77

Data de Emissio
02/08/2021
Data o Hora da

Competéncia
02/08/2021 as 08:49:26

Cédigo de Verificacao
B754-2448-3505

PRESTADOR DE SERVICOS W
35.702 266/0001 60 Cadl Mobilidrin 52014
EC DOS SANTOS SERVICOS MEDICOS
RUA-MEM DE 54

CNE) Insc. Mun. sz012
Sanie

Lopradoge, Momern 471

Autenticacio

Bajrra NOVA YOROUE CEP 18018090
Shaieipia ARACATUBA L'y 8P
i P G Ogtante an Sumiples Nacinal
i Evtetones {19} 36238711
|: 1%y BsimarciniiEares com nr
:f_‘_——————_._______'__'_‘___
| TOMADOR DE SERVICOS
_l. CPEO NP +5.383.106/0010-40 RGHE
[ insericin \lun Céd. Mobitiaria 0
Nt IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
bl oomm!adoriaI@cscala,wm.hr: Telefane
nn 4 omg,
Fugradonyg -RUA RCSA CURY Numern 50
Rairro SAO JoAQUIM CEP 18050-395
Municipio ARACATUBA U'F sp
Camplementa _/ Pais BRASIL
: _ DISCRIMINACAO DOS SERVICDS” :
s T et | A T LT = F ; Alig.
Service Dexcrivig koot VIr Unitirio L Qrde Besconte |1 Tribute Taotal
T e | ARESh 11 e ; UBFT)
[ IPRESTACAG DE SERVICOS MEDIGOS T 1.500,0000] 5.00][ 0,00]] 0.00][ 7.560.00]
P alae Doral s Negn oy - TN Siliain
| INFORMAGOES REFERENTES & DISCRIMINACAO DOS SERVICOS i
j REFERENTE AQS PLANTOES PRESTADOS NO MES DE JULHOZ021
| TOTAL DE § PLANTOES dias 1.8.22 & 29 das 19.00 as 07 G0 e dia 2 das 07.00 as 15:0p
PLANTOES REALIZADOS NO SETOR SINTOMATICO RESPIRATORID covID
Reteronie Praf, M

a6 Contrale de Gestio 062/2018 aa ear

banco bradesce Ag 1702

de Aracatuba

Dades bancanos. Emerson Canis dos Santos CRMISE ne 210375

Cie 225132 TaBC e
Oeseonia ge RS 16,45 para tanfa bancaria
TRIBUFOS
1N iRy COFINS (RY) (RS TEN IR iR, CSEE (RS Curras Ket '
l’ I My 1k i RSy Ll AR BONES (HS)
r VALOR TOTAL DA NOTA = RS 7.500.00

i e

] SE3I0E6L-Atvidades de AWNEA0 ambulal; nd0 especi
F Operacin

] Sem Langamantos oe Matenais'Equpamonios
i Sttuacio du Nora Fisea!

Simpies Nasana!

Aliguots (") Buase de Cule, (RS)
2.5000 7.500.00

anlenorments

Dedugan de \[:1Ie:riali.\'Et[||ip.1:m-nlm
Nago

Responsasef pela imposto
Prestador dos Servigos
Local do Servigo
Dentro oo Municipia
Ve Total das Dedugies (RS) Vie, Total Retido (RS)
G.60 0,00

_VALOR LIQUIDO DA'NOTA= RS 7.500,00 .

Vir. do 1SS (R
150,00

OUTRAS INFORMAGORS (RESERVADO AG FISCO}

O sredie qoerado cstars diaponivet samente apds o fecoifuiments do 1SS cesta NF-e

Os servigos constan

Recebifemos) do Prestador:

E.C. DOS SANTOS SERVICOS

MEDICOS CNPJ: 35.702.266/0001-00
es da Nola Fiscal de Servicos Eletrénica n.* 77 emitida em 02/08/2021 as 08:49:26 - Cod Verif 8754-2448-9595

Condigoes de Pagamento: mM;Q;_QﬂQszOZJ Valor Total RS 7.500,00 Vaiar Liql{?ﬂb‘ﬂ'&‘.‘-’-’“‘ )

E DA SANTA CASA
icﬁﬁb‘m-nsmgu

Ass em |
Assinalura do Destinatario/ Tomador dols) Servigo(s) Data da Assinaty O Ralorim—m
L L T = oy
[
Contrato ne;
Projeto:

002/ 2018
— P2/ 2018

Prento Socorro Municipal
= PIT0 Niunicipal
Municipio: _ARACATUBA - Sp

Fonte de Recurso:__




al

™y

25 e LY (SIS RUICLE MEDCCS

[ IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BiRIG U]

|

Contrato po: 002/ 20148

—002/201_|

Projeto: Pronto Socorro Municipal
T Y UG IpE]

Municg’pjo: ARA ATUBA . 3p

Fonte de Recurso:___._____ﬁ

—




A AR L.nter_net...Bank-inG—-—CAiXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

O —

_' Tipo de TED: TED para terceiros _!
| Conta origem: 0574 | 003 | 00D05020-2 l
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente [
! Tipo de passca: JuriDICA f
! Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER I
| CPF/CNPX: 45.383.106/0010-40 i
SRS—

Banco; 001 - BANCO DO BRASIL - 000000000 j
; Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
: Canta destine: 3292 / 26139-4
i Tigo de pessoxn: Juribica

Kome: VLF SERVICOS MEDICOS LTDA

CPEJTNFI: 36.080.154/0001-88
| Vaior: R$ 2.989,55

Vaior da tarifa: R$ 10,45
| Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| e
; Histdrice:
Data de ddblto: 09/08/2021
. Data / Hora da operacio: 09/08/2021 14:40:15

Cédigo da operagio: 00106439
Chave de seguranga: 85PLPY3YONTFOSHS

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAC DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operacdo realizada com sucesso conforme as informacies fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CALXA: D800 726 0104

https://intemetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa




PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA

Secretaria Municipal da Fazenda
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e

Nimero da Nota
47
Data de Emissao
04/08/2021

Data e Hora da
Competéncia
04/08/2021 as 11:33:55

Cédigo de Verificagio
5593-9292-2354

APt 35.030.!54'0001-33 Cad. Maohiliirio 42381 Insc. Mun. 92381
Same VLF SERVICOS MEDICOS LTDA

Fogradawrs RUA-BERNARDING DE CAMPOS Sumera 1331
Hairra VILA SANTA MARIA CET 18015-635
Munieipin ARACATUBA UF sp

Optante do Simples Nacionat
(18 3117-7434

Iagar@conradocon{anildadc.com_h.'

Autenticacio

TOMADOR BE SERVICOS
45.383.106/0010-40

CPEAONPI

Imaerivan Vg

RGJIE

Chd. Mahiliaria 0

o IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU!
F.-miail controladerial@cscala com.br: Telefane
bl C .
tugradoire -RUA ROSA CURY I Numero 50
Busicrn SAQ JOAQUIM H CEP 16050-395
Municipin ARACATUBA P osp
| Complemento "\.“\ p Pais BRASIL
.. DISCRIMINACAGDOSY ERV
Serviga I’)c_s_‘crigi_e; i |} . Desconto - | . Tribuio Total
e S Taeen

1.500,0000] 2,00] 0,00]

[5 __][PLANTAO DE 12 HORAS coviD

It

J 0.{!0” 3.000,00!

baior Lotal dos Servigos - RT000.a0

INFORMAGOES REEERENTES A DISCRIMINACAD DOS SERVICOS

{17 PLANTOES DE 12 HORAS REALIZADOS EM JULHO:2021, SENDO NO SETOR HMM COVID-19, NOS DIAS:
17/07 HMAL 19 00 AS 07:00

2307 MM 19:00 AS 0700

CONFORME O CONTRATO DE GESTAC 002/2018 CONTRANTE PREFEITURA MUNICIPAL DE Al
TOTALIZANDO UM VALOR DE RS 3.000.00, sendo

descontado 85 10,45 para larita bancdna,

Neme do Profissional Médico: Vitdria Luvisari Furtado

CRMN® 210,332

Dadus Bancanos Possea Juridica
Eancs do Brasy

ICPTANTE PELO SIMPLES HNACIONAL})

dy 3282.1
o 26 1394
IRy TE CORINN RS INSN (HS) TH RS CRLL (RS) thutras Heten
CERE ang [ER3 S EE S 191 (R TUMS (RS)

RACATUEA, NO VALOR DE RS 1.500,00 CADA PLANTAD DE 12 HORAS COVID-19,

VALOR TOTAL DA NOTA = R$3.000,00

o

tividade
BE30EN3-Alvidade meédica ambulatorial restrita a consultas
Responsavel pelo imposto
Prestador dos Servigos

Dedugan de Materinis/Equipamentos
Mio
Local do Servigo
Dantro do Municipio
Vir. Total das Dedugdes (RS)
.00

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 3.000,00

Operucian
Sam Langamaentos de Matenais/Equipamentos
Stuacio da Nota Fiseal

Simples Nacwonal

Vir. Taotal Retido (R$)
0.00

Base de Cile. (RS)
300000

Adiguaota (Y
2700

Vire do 155 (RS)

85,10

OUTRAS INFORMAGOES (RESERVADO AG FISCO)

C sreciio gerado estara dissanivel semente 4p0s o recolhimento do 1SS dasta NF-o.

DE MISERI

IRMANDADE DA Sa

Penan

NT;‘«.-“CA >

i
1
HE S

CORDIA DE BIRIG

Contrato o
Projeto:

Pronto Socorra Muni
-0 s0corre Munij

Munjcipfo: ARA ATUSA - 5P

Fonte de Recurso:

L

002/ 2018

— e/ 2018

ci,ga!_
f

|

i

———




Recebi{emos) do Prestador;.V

LE;S’EI;V}CQ&-mmf:gs;-mﬁm'cmg!; 36.080.154/0001-88
Os servicos conslantes da Nota Fiscal da Servigos Elelranica n.® 47 amitida am 04/08/2021
Condigbes de Pagamanta: i :

Val
Ass

as 11:33:55 - Cod Verit 5593-9252.2354
lor Total RS 3.000,00 Valor Liquido RS 3.000,00

em ! /
Assinatura do Destinatario/Tomador dols) Serviga(s) Data da Assin

il o

i

1

{

H

F }

Led . Bugign o

Mome comnpiets l

. o {

i Aopian Sep !
Funcaa / 11524

ANTA CASA
ANDADE DA 8
?gi MISERICORDIA DE BIRIGUI

002 /2018

Contrato n®————=———

ieto: Pronto Socorre Munici al
e ARACATUBA - 8P

Municipio:

Fonte de Recurso:——————""




e i—— I n_ternet::::Ba:n:king...C:AIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

. Tipo de TED: TED pzra terceiros 1
| Conta crigem: 0574 | 003 | 0C005020-9
: Tipo de conta: Q1 - Conta Corrente
| Tipo de pessoa: JURiDICA

Noma: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
:_ l_:BF)‘CNPJ: 45.383.106/0010-40
| Banco: 260 - NU PAGAMENTOS S.A. - 018236120
f Tipo de conta: 01 - Conta Carrente
| Conta destino: 1/ 38722947-8
' Tipo de pessca: JuriDICA
f Nome: NATALIA INGRID CARDCSO DOS SANTOS SERVIC
| cPE/CNPI: 35.724,882/0001-12
Valor: R$ 8.989,55
I Valor da tarifa: R$ 10,45
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
!
| Coemenar NEB |
| Histérico: __!

Data de débito: 05/08/2021 '
| Data / Hora da operagio: 09/08/2021 14:42:10 '
[T Codigo da operagdo: 00106761

Chave de seguranga: G26VY4G837YC7EWZ
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO0. A PREVISAC DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operacdo realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente,
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Guvideria: 0B00 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
7

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIBC/imprime_ted_terc.processa
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|
|

MUNICIPIO DE PRESIDENTE PRUDENTE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
DEPARTAMENTG FISCAL E TRIBUTARIO
COORDENADORIA FISCAL E TRIBUTARIA
NOTA Fiscar DE SERVICOS ELETRONICA . NFS.E

Nimero da Nota Figcal
87

Data Emissao: 02/08/2021

Cem‘ﬁcacéo: 194D6-B9190g

Nome/Razag Sacial:
Noma Fantasig:

CNPJ/CPE- 35.?24.882!0001-12 Insc. Munic al 107161 Insc. Estadyal
Endereco: R GLORIA pE souza P -

N 278
Bairrg: CONJUNTQ HABH’AC!ONAL ANA Ja Campl.

ESIDENTE PRUDENTE UF: gp CEP; 19064-135
reial@ emcnnsolu‘lion.:om.br Telefone: 1832231142

DADOS Do TOMADOR
RICORDIA DE BiRIGU|

Nome/Razag Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MiSE
CNPJ/CPF: 415.383.1'06!0010-40

Insc. Municipay: Insc. Estadug|-
Enderece: RUA ROSA CURY N°:  sg
Bairra; BAIRRO SAQ J0AQuUIM Compl.:
g!unic_.’pio ARACATUBA UF: sp CEP: 16050-395
-mail:

Telefona:

HOSPITAL DA MULHER - covip . ARACATURA
“ X 12707 SEGUNDA HM 16 Ag gy

- [X] 15807 QuinT HM 19 Ag gy

- %] 12107 SEGUNDA HM 18 AS 07

1X] 22007 QUinTA HM 19 Ag o7

- 1% 26/07 SEGUNDA HM 19 AS o7

- 1X] 35007 QuiNTa HM 18 A o7
TOTAL DE HORAS 5 PLANTOES DE 12 HORas CADA

VALOR TOTAL R$9.000,00

REF AO MES 0712024

DRA NATALIA INGRID CARDOSO . CRMISE 208202

CONFORME CONTRATO BE GESTAD 00212018 pa, CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA
OESCONTG DE 10.45 PARA TED

SADOS BANCARIOS:

BANCO: 260 - Ny PAGAMENTOS 5.4

AGENCIA: 00g1
CIC: 38722647.g

Tributivel| Qtde. VI Unitirio RS Total RS
Sim 6,00 1.500,0000 8.000.c0

m
LANTOES 1214

.":J

L
o

ol

il
T

=

T e e

Ul

Valor Tributavel- Valer nao Tribuldvel; DA NOTA R$ 9.000 00
RS 9.000,00 RS 0,00 VALOR BRUTO ;
Valor Total das Dedugdes: Desconto Incondicianado: Desconto Condicionado: r Base de Calcylo: Aliquota: Valor do ISS:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 9.000,00 2,3336% RS 210,02
PIS: 0.000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0.000% Outras Retencses:
RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R% 0,00
Valor Apreximado de | ? Poderais RS 0.00 Estaduals RS 0,00 Munjcioa: Rs 0,00 VALOR LiQuiDo pa NOTA] R$ 9.000,00
%
4.01 - Medicing e biomedicing.
—_—
i Més de Competéncia: 08/2021 Local dg Recolhimento: PRESIDENTE PRUDENTE/SP Data Geracao: 02/08/2021 11:55:32
Recoihimento: Sem Retengio Tributagao: Microempresario o Empresa de Pequeno Parte (ME EPP)

CNAE: 8630503 Empresa Optante do Simples Nacional - Anexa: Il
Observacies:

onsabilidade do emissor.

-...._-—.—.-._-.__-..-.__

NOTA FiscaL DE SERVICOS ELETRONICA
Nimero: 87

Certificagao
Assinatura do Recebedor 184D6.89198
—




InterneT B-an king CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel

Wia Internet Banking CAIXA

| Tipa de TED: TED para terceiros

. Conta origem: 0574 | 003 | 0O0O5020-9 i

| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente ‘

: Tipo de pessoa: JURIDICA !
MNomae: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER ‘

cPe/enpy: 45.383.106/0010-40 4

| Banco: 001 - BANCO DO BRASIL - 000000000 [
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente |’I

: Canta destina: 179 / 83295-2 |
Tipo de pessoa: JURIDICA J
Nome: LUANNA CAROLINA DA CUNHA RONDINA LTDA
CPF/CNPS: 42.571.865/0001-58

| valar: R$ 16.489,55

' Valor da tarifa: R$ 10,45

| Finalidade: 10 - Crédito em Conta

| o

. Historico: .

| Data de débite: 09/08/2021

| Data / Hora da operacio: 09/08/2021 14:43:40

Codigo da operacio: 00107086
Chave de seguranca: UZMPO3H7BGKRGCIE

L JL

GEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAD DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 50 MINUTOS,
Operacgéo realizada com sucesso conforme as informacgdes fornecidas pelo cliente,

Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0860 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 6104

https:iiinternetbanking.caixa.gov.brlS![BCiimprime‘_ted_terc.processa

71




Nimero da Nota —‘
1
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA Data do Emissio
04108/2021
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
Nota Fiscal de Servicos Eletrénica - Competincia
Igos Eletrdnica - NFS-e 04082021 as 11:45:35 |
Codigo de Verificagao
2789-0119-1753
FRESTADOR DE BERVIEDY
CNI 42 571 865/0001-58 €l Mohilirin 97990 Inse, Mun, 97990 Autenticagao
Nome LUANNA CARGLINA DA CUNHA RONDINA LTOA
Loyradoura RUA-ALMIRANTE BARROSD Ninmerny 199
Balrra VILA MENCONGA CEP 16015085
Municipio ARACATUEA Ur SP
Nituagio Optante ¢o Simples Nacienal
Teletonos
B-Mail's LCCUNHARONDINAGGMAIL COM
TOMAROR DE SERVICOK
¢ PFACNPS 45.383.106/0010-40 R
Insericio Mun, Chid. Mobiiigein 0
Noame IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU!
F-muil controladonia 1@cscata.com. br, Telefone
fud. Comp.
Logradaur -RUA ROSA CURY Niimera 50
Bairro SA0 JOAQUM CEp 16050-395
Municipio ARACATUBA VF SP
{ Camplemento N e’ g Pajs BRASIL
b z
DISCRIMINACAG DOY SRRVICOR
Servico Descrigio Vv Usiitdrle Qlde Deseagto Tutai
I+ PREST SERV MED CONF CONTR DE GESTAQ 002/2018 DA 1.500,0000 11,00 0.00 6.00 16.500.00
| CONTRATANTE PREF MUNIC DE ARACATUBA
Valer Total dos Servigos - 155 Lo S
INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAO BOS SERVICOS
PLANTOES REALIZADOS NO MES O7/2021 NOS DIAS - OFMGT2021 = Th 4s 19h - 08/07/2021 = Th as 1%h - 10007/2021 = Th 45 19h - 11/D7/2021 = 19k 45 Th - 1472027 = Tnas 18n - 1TRTI2021
=Thas

180 18072021 = 15h as Th - 21,07/2021 = Ph As 18h - 24/07/2021 = Th 4s 190 - 280772021 = 7h 3s 19h - 3107/2021 = 7h as 16h

SETOR PLANTAQ REALIZADO : { SETOR COVID) - MEDICA  DRA LUANNA CAROLINA DA CUNHA RONDINA - CRM/SP 223251

DADOS BANCARIOS BANCO DO BRASIL SA - AGENGIA 0179.1 - CONTA : 83.295-2

ALTORIZA O DESCONTO DE RS 10,45 PARA TED p—

- Valor Aproximade dos Tributos RS 980,00 {6.00%} Fonte IBFT

- " ‘1g1"ii-ec" 5 %t
TRIBGTOS b
PIS (i) COFINS (RS) INKS (]S THiHR) USEL (15) Fhgleas Hete vravrok triboies (RS
CIDE (RS) 10F (R ' HS) HOMS
VALOR TOTAL DA NOTA = RS 16.500,00
Atividade
8630803 Alwvidade médca ambulalonal restnta p consullas
Operacido Dedugae de Materiais/Equipamentas Rexponsavel pelo impostn
Sem Lancamentos de Matenais'Equipamentas Mo Prestacor dos Servigos
Sitnugio da Nota Fiscal Local do Servico
Simples Nacional Dantro do Municiplo
Aliquota (%) Base de Cile. (RS) Vir. Total dax Dedugios (RS) Vir. Tolal Retido (H%) Vi, do IS8 (R
20060 16 $00.00 vl {160 330,00
VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 16.500,00
OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO A0 FISCO) !
| - O crtciio gerado estard disponve: soimente agos o recolnimento do 1SS desta NF-g. !
|
B e
.:(‘_-----l——------l.-o----—tow ----- R AU R T I T NP e = .- fErw s R R Mt e e s b

e T TR z 7 ASA
Recebl(emon) o Prestadar; | UANNA CAROLINA DA CUNHA RONDINA 1 RARNHA WA R 1 T2 (Riesl
Os servigos constantes da Nola Fiscal de Servigos Elstrdnica n.? 1 emitida em 04/08/2021 4s 14: g5 Eﬁﬁﬁf@t@m BMADE BIR

Condigées de Pagamento: Vencimento: 04/08/2021 Valor Tolal RS 16.500,00 Val
Ass.

Assinatura do Deslinatario/Tomador do(s) Servio(s) Dala da Asshatura - B o241 2018

LA

Projeto: Pronto Socorro Municipal
Municipio:_ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:




r ‘.;p‘.r\,"f‘:‘;\ a_-'/)"\i- v\ s
bl R CERCU I\ML:-{}G._‘.;ZU{{/] G ain

L P T

T U ok
Leda C. v}/ﬁugjﬁ
Rl (5o S
troncae___ Mlpea1ee”

"RMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

Contraio n® 002/ 2018

Projeto: pronto Socorro Municipal
ARACATUBA - SP

Municipio!

Fonte de Recurso:




UBIUOIZUE | I-ntern eT::::Ba.nking...CAIXa

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Wia Internet Banking CAIXA

. Tipo de TED: TED para tercelros _!

| Conta crigem: 0574 | 003 | 00005020-9 }

. Tipo de conta: 01 - Conta Corrente :I

| Tipo de pessoa: JuURIDICA E

! Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER ,l

. CPF/CNP: 45.383.106/0010-4D |
e e iy

| Banco: 260 - NU PAGAMENTOS S.A. - 018236129 |

| |
Tipc de conta: 01 - Conta Corrente ;'
Tonta destino: 1/85128307-4 i
Tipe de pessoa: JURIDICA l

| Nome: CLINICA MEDICA DR CAUE DOS SANTOS OLIVET !

| CPE/CNPY: 42.741.401/0001-42 !

i Valor: R$ 2.989,55

Valor da tarifa: RS 10,45

: Finalidade: 10 - Crédito emn Conta

Idantiﬁ_:a;&u da ME 02

| operagio:

| Histérico:

| bata de débito: 09/08/2021

. Data / Hora da operagio: 09/08/2021 14:45:22 '

Cédigo da operag3o: 00107432 !
Chave de seguranca: AZZVCUK44LTGEK06

I

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAD DO CREDITC NA CONTA DESTINO = DE 60 MINUTOS.
Operacéo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: GEGO 726 24972
GCuvidaria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:f:’intemetbanking.caixaAgov.br!Sl!BCfimprime_ted_terc:‘processa 1/1




i Nimero da Nota: 2
Substituida: 1
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA D2t do Emissao
04/08/2021
Secretaria Municipal da Fazenda Data o Hora da
ota Fisc P 2 Competéncia
N al de Servigos Eletrdnica - NFS-e 04/08/2021 4s 16:51:19
Cédigo de Verificacio
3869-7340-5245
FRESTADORDE SERVICOS - ==
CNPg 42 741 201/0001-42 Céul. Mobiliarie 98079 Insc. Mun, s807g Autenticagac
Some CLINICA MEDICA DR CAUE DOS SANTOS OLIVEIRA L TDA
Lugradouro RUA-FLORIANG PEIXOTO Mmero 438
Hairra VILA MENDONGA CFPF 16015-000
Municipiio ARACATUBA 1y 8P
Nituds o Optante do Simples Nacional
F CAUESANTOSOUIVEIRARGMAIL COM
TOMADOR DE SERVICOS. i
PR ONE 45.383.106/0010-40 RGHE
boinaserteao Mun., Chd. Mobiluiria  ©
| Nowie IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU!
Lamail controladonial @cscata.com br, Telefone
nl Lo, e ::; ."\_
| osradaurs -RUA ROSA CURY g Numero 50
Bairre SAQ JOAQUIM H CEP 16050-395
Municipio ARACATUBA LF sp
f
| smiplemeato Pais BRASIL
DISCRIMINACXG DOS SERVICOS T
Servico ‘Deseripio R | N | LoQude I Descanta ®: [ Tribarto Tatal
2 ; e TR | ete P Y | et L T BPDY
iz |[PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS Il 1.500,0000][ 2,00 0,00][ 0.00][ 3.000.00]
Vaber Dotad dos Servigas - B3 3L
INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
CONFORME CONTRATO DE GESTAQ 002/2018 DA CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA - SP
PLANTOES REALIZADOS -
Cla Z50712021 DAS 18 AS 7 s e
Di4 26157 2021 DAS 18 AS 7 ki
MES DE JULHG 1
TOTAL DE PLANTOES 2 : N
SETOR RESPIRATORIO SINTOMATICO COVID EJ. i'fSC}, -~y
£ COS SANTOS OLIVEIRA CRM 223327
A001 CONTABS1283074 BANCO 260 - NU PAGAMENTOS S A
AUTORIZEO DESCONTO DE 10,45 PARA TED
CTRIBUTOS #
| BiN Ry OIS KS) INSS RS TR () ONEL RS Chutras Retengics (R3 ) Chtros Tribiutos 1Ky
i
i L (RS TOF (/3 1PLRS) TOMS RSy
1 VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 3.000,00

invadade

REINRDLAnvidade médea ambulaional restna a consultas

Ciperacin Dedugao de Materials' Equipamentos Respansdveld pelo impasta
Sem Langamenios de Maenas Equipamentas Nag Prestader dos Servigos
Situncio du Nota Fisceol Focal do Servign
Sirples Nacicnal Dantra oo Murcipio

igueta (") Base de Cale. (RS) Vir. Total das Dedugdes (RS Vir. Total Retido (RS)

0,60 0,00

VALOR LiQUIDO DA NOTA = RS 3.000,00

2000

300000

Vir.
60.30

do IS8 (1S

. 'OUTRAS INFORMAQOES (RESERVADO AO FISCO)
O cregite gerads eslard dispenivel somente 0pés o recolhimonto do 1SS desta MNF-a
Eata Nata Fiscal substiue 5 nots 1 do 040872021 polo motve: ERRO DE PREENCHIMENTO

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n°:

002/ 2018

Projeto:_Pronto Socorro Municipal
ARACATUEA - 8P

Municipio:

Fonte de Recurso:




Recehi(emos) da Prestador: CLINICA MEDICA DR. CAUE DOS SANTOS OLIVEIRA LTDA CNPL. 42.741.401/000142
Os servigos constantes da Nata Fiscal de Servigos Eletrdnica n.° 2 emitida em 0410812021 s 16:51:19 - Cod Vedf 3869-7340-5246
Condigbes de Pagamento: Yencimenio: 040812021 Valor Total RS 3.000,00 Valor Liquido RS 3.000,00
: ; p

Ass em
Assinatura do DestinatanolTomadar do(s) Servico(s) Data da Assinatura

FAELL ZENI IR v
Constantes nesty not

foram o

o rig
il

e

SOTmnGs, saipn., ¥ Bkl s
_M_C@'; (15 b x o

D b

A CASA
IRMANDADE DA SANT.
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n% 002/ 2018
Projeto: Pronto Socorro Municipal
Municipio: _ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso!




s | nternEt Bank ing....CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Via Internet Banking CAlXA

| Tipo de TED: TED para terceiros f
Conta crigem: 0574 | 003 | 00005020-9 il
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente ]
Tipo de pessoa: Juripica [
Moma: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER [
CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40 j

_: Banco: 756 - COOPERATIVO BRASIL - 002038232 —I

| Tipc de conta: 01 - Conta Corrente

! Conta destine: 3216/ 302948-8

' Tips de pessoa: JuriDICa

I Nome: ACCIOLY FERREIRA VIEIRA DE REZENDE LTDA

. CPF/CNPI: 42.641.378/0001-14

| Valar: R$ 14,989,55

| Valor da tarifa: R$ 10,45

Finalidade: 10 - Crédito em Conta

stensicaciou o

R, |

' Data de débito: 09/08/2021
Sata / Hora da operacio: 09/08/2021 14:46:59

(A Cédigo da operagdo: 00107780 |‘

L Chave de seguranca: AHCNTTCOIYQNUSZR j

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAOD DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.

Operagéo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente,

Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0BOO 726 0101

Pesscas com deficiéncia auditiva: 0800 726 24932

Cuvidoria: 0BOQ 725 7474

Halp Desk CAIXA: 0800 7256 0104

hitps://internethan king.caixa.gov. br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa 1”1




PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATURA
Secretaria Municipal da Fazenda
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e

Nimero da Nota
3
Data de Emissig
0310872021

Data e Hora da
Competéncia
03/08/2021 as 14:57:10

Cédigo de Verificagao
7553-7074-0823

A © = PRESTADOR DESERVICOS
42.641.378/0001-14

CNE Cad. Mobilidrio 98018 Insc. Mun. 38018
o ACCIOLY FERREIRA VIEIRA DE REZENDE LTDA

Lograduury RUA-DOUTOR FRANCISCO VILLELA Sumera 1221
Hairre PANORAMA CEF 18013.240
Slanicipin ARAGATUBA iy osp

Optanie do Simples Nacianal
11E) 3622-8512

TINTICONTAB| LEHOTMAL CoM

Autenticacao

Mg
i
|

{oini. ¢ D

“nrazil

|3 aoradogeo
| Batirry

i

| Muticya

P smpdemento

LEssrcan Zan,

TOMADOR DE SERVICOS
+5.383,106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CABA DE MISERICORDIA DE BIRIGU]
conireladorial @escata com br

-RUA ROSA CURY
SAD JOAQUIM \
ARACATUBA

A

RGIE
Cod. Mabiliarie  q
Telefnne
Numern 50
CEP 16050-395
Ll sp
Pais BRASIL

i
|
Servico o Desericio Qude Desconta Tributo Toral
: ; i : AL J|__(1BPT)

IR PRESTAGCAO DE SERVICOS MEDICOS CONFQRME CONTRATO 15.600,0000 1,00 0.00 0.00 15.000.00

i DE GESTAO 002/2018 DA CONTRATANTE PREFEITURA
I!' _J MUNICIPAL DE ARACATUBA - 50,
| %alor Tatal dos Seevicns - RS 1Sttt on
1 iNFORM.\CGES'R}I‘ERENTES A DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
I s uithai 202
| seior sintomatea respIraiono sintomatico covig: Plantdes reatizadcs nos dias 08,10, $1, 12, 13, 15, 18. 20, 30 e 31707
! Otde. 0% de 12 hre - 02 co 06 hrs.. horario das 7.00 hrs as 12.00 hrs. - 7.00 nrs a5 19,00 hes, - 18,00 rrs as 7.00 nrs
H 1 {3
‘orzs descenta de 2% 10 45 aera TED. | e B ot
| mediee Accioly Ferrsira Viewra de Rerende - CRM-SP, 323 186 i
| harco sicoob 758, agencia 3216, cata (C/C) 302946.3
h T 14,780 TE . ]
! TRIBUTOS D
i N ity OSSRy INSS Ry TH sy P RS Quivay coveee

1HS,

{alak

IR OEE e 191 (K TUNES RS

Vinvodade

Ciperacdo

Simples Nacianal

Shguata (95

Sam Langamentos de Matenss Equipamentas

Sitacdo di Sota Fascal

VALOR m‘m‘t-:DA,NGM-=-R§a:1’§-.-i¥ﬂo;ﬁa-;-

B0RIGC3-Anvidade miédica ambulational restrita a consuilas

Redueno de Materiais'Fauipamentoy
Nig

Lacal do Servigo
Dentro do Muricigio

Base de Cide. (RS Vi, Total das Dedugies (RS)

Responsivel pelo imposto
Presiador dos Servigos

Vir. Tetal Retido (RS)

Vie do 188 (RY)

27900 15.060.00 Q.00 0.00 £18,50
. VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 15:000,00
. Y R GRS IR ORMENR OB TSERe kOB NG IS
O erélio gorade estard disp ! apis o 10 do 1SS desta NF-e.
e e e e e e e e e mmn oo ST S
c""{""" --------------------- R e s m s s st st wm ..

—

Recebi{emos).do Prestador: Accrm’mr'_sznmm.ﬁi;m:nt.kmwﬁr
Os servigos constantes da Nota Fiscal de Servicos Eletronica n.®

Condigdes de Pagamento: Vencimento: 03/08/2021 Valar Tatal RS 15.000,0
Ass.

3 emiida em 0310812021124 FREHA N Bl
Bl MISERICHRDIA DE BIRIGU!

R L T ]

7BLSAMTA CASA

Assinatura do DestinatarioMamador do(s) Serviga(s) Data da

Projeto:

Contrato n®

002/ 2048
Pronto Socorro Municipal

Municipio: _ARACATUBA - sp

Fonte de Recurso:




PREFEITURA MUNICIPA

Secretaria Munici
Carta de Gorre
N® 1 ANEXADA

L DE ARAGATUBA
pal da Fazenda

G30 da NFS-e
EM 06/08/2021

Numero da Nota
3 o

Data e Hora da
Compaoténcia
06/08/2021 as 11:18:33

Céodigo de Verificagio
4357-5737-6670

PRESTADOR DE SERVICOS

42.641.378/0001-14 Cod. Mobiliario 98018

Insc. Mun. 98018

Numero 1227
CEP 16013-240
UF sp

Nome ACCIOLY FERREIRA VIEIRA DE REZENDE LTDA
Logradouro RUA-DOUTOR FRANCISCO VILLELA
Bairro PANORAMA
Municipio ARACATUBA
TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPRJ 43.383 106/0010-40
inscricdo Mun.
| Nome

RMANDADE A SANTA CASA pE MISERICORDIA DE BRIGUI
RUA ROSA CURY

SAO JOAQUIM

ARACATUBA

Legradouro
Bairro

Municipio
Complementa

Céd. Mobiliarie o

IE

Numero S0

CEP 16050-395
UF sp

selor sintomatico respiratoria sini, tico covid:
nos dias 09, 10, 11, 12, 13,16, 18,20, 30 & 31/07.
Qtde: 09 de 12 hrs, - 02 de 06 hrs., horario das 7.00 brs as 13,00
hrs. - 7,00 hrs as 19,00 hrs, . 19,00 nrs as 7,00 hrs.

Ty

INFORMACOES ALTERADAS
| Nota Fiscal Eletrénica f
mes julho/20271, .

uleriza desconto de RS 10,45 para TED.
mMedico: Accioly Ferraira Vieira de Rezende - CRM-5P, 223 188

Sanco sicoob 756, agencia 3218, cata (CiC) 302946-8
———

———

Carta de Correcao

OUTRAS INFORMAGOES

Motivo  detsihar os dias e hordrios dos plantées separadamente, conforme solicitagio do tomador de servigos,

Carta de Correcao N°

1 emitida em 06/08/2021 a5 11:18:33 . Céd Verif 4357.5737-6670

Usuario. ACCIOLY FERREIRA VIEIRA DE REZENDE LTDA

S

IRMAMDADE D& SANTA CAGA

DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

Contrato n®: 002/ 2018

Projeto: Pronte Socorre Municipal
MU!?&-CE‘GEO:- ARACATUBA - 8P

Fonte de Recurso:




o e

i.nt.ernet----Ba:nking-—C. AIXA

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

| Tipo de TED:

- Conta origem:

. Tipo de conta:

. Tipo de pessoa:

i Nome:

TED para terceiros
0574 | 003 | 000C5020-5
01 - Conta Corrente

JURIDICA

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| CPE/CNPX: 45.383.106/0010-40
| Banco: 077 - BANCO INTER S.A. - 000416968

Tipo de conta:
Conta destino:
Tipo de pessoa:

.. Mome:
| CPF/CNPI:
. Walor
Valor da tarifa:
; Finalidade:

Identificagio da
| operscio:

! Histérico:

01 - Conta Corrente
1/10008982-8

Juripica

DUTRA AFONSC SAUGE LTDA
40.467.885/0001-58

R$ 5.985,55

R% 10,45

10 - Crédito em Conta

NF 22

I

| Data de débito:

Data / Hora da operacdo:

09/08/2021

05/08/2021 14:57:07

Codigo da operagio:
Chave de seguranga:

00110415
41Z25GQ17E97M2U1

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.

Operagdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente,

Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 080C 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: G800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:ﬂinternetbanking.caixa.gov.brﬁSlIBC!imprime_ted_terc.processa

M




PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA
Secretaria Municipal da Fazenda
Nota Fiscal de Servigos Eletranica - NFS-e

Numero da Nota
22
Data de Emissio
03/08/2021
Data ¢ Hora da
Competéncia

| 03/08/2021 a5 10:20:1¢
! Cédigo do Verificagao
| 7506-7882-1870
" PREST AR Dy SERAN IO
i TR L 40 267 BESIN01-55 Cowb Mebiliner 98648 sG, Mun, S6Rss Autanticacao
H DUTRA AFONSO SAUDE LToA
f g RUAGATPAR LEMOS Sk 281
3 R, A FPANORANA © LAY 168013.800
i
H : Mt ARACATURA b osp
| Tptante dn Sunples Nacional
1735533000
i .‘.‘:-’.TF{JS@I’A\%(}CDN TABILIDADE CoOm BR
—
H ff!\T\iH)RI!F \i'i%\']‘(“‘\
b g 15 383 106/0010-40 B
i Coth Muindinen 0
! IRMANDADE DA SANTA CASA DE RISERICORDIA DE BIRIGUI
| 1iaud cantrolaconal@escata.com br fododinm
i RUA ROSA CURY NMimers 50
i SAQ JCAGQUINM C1P 16050395
i ARACATUBA iiosP
([P — N e S Paiv BRASIL
¢ BISCRIMINAC X008 8648011 n
f 1 P
’ ,r g
o s ] Dhescrichn Vi Pabaria Qe Pescante Lritaietrs Fusad
i || B
= _iIPRF?STAC:.iO DE SERVIGOS MEDICOS CONFORME CONTRATO 1.500,0000 400 0.00 16.70 6.000.00
?i [DE GESTAO 002/2018 DA CONTRATANTE PREFEITURA
Il MUNICIPAL DE ARACATUBA-SP J
L

INFORMALOES REFERENTES o BESCHIMES AC R0 DOS SERVICOS

SERVICOS 1

ILCS PRESTADDS . uipy MENZOIY

CHA Satta

DUTRA AFONSO Canse hels B ol

i
|
|
f

I EANCOINTER 077 AGENCLA 0001 CONTA 100083828

VILTE PRESTADDS PELO S0OCID SEM O CONCURSOQ DE EMPHREGADOS QU DE TERCEIROS
RN
M0 O INSTRUCAD HOBRMATIVA BFB N° 9712006

54 DFTANTE PELO SHAPLES NACIDNAL

PLANTOES REALIZADCS NG SETOR RESPIRATORIO SINTOMATICO COVID NOS DIAS 507 1207 1907 £ 2607, NO PERICDO HOTURND DAS 1945 48 S

AZSIM, FICA DISPENSADA A RETENGCAO DA CONTRIBUICAD PREVIDENCIARIA

; i et 1]
H By LAEN B
‘! LBor Aptoemaas gus Tabutos RS 100700 (16 J0%:) Fonte 1B2T Lo ~ o
’ | ——
'r PRI Vs =
| B OROWEE ek
| FIss NS e s 1L GRS, T —rboHenn ok
i
i {{RTRETES LY e (ISR ST
! VALOR TOTAL DA NOTA = RS 600000
ALenge Mmedea ambulatonal restia @ consulas
| S IR T Dedivan de Muterizus | Guipitie i E{L‘\;llslhzi‘u‘! pebr nponn
Zer Langomentes de Matorais ‘Equipamenics Nbg Presiador dos Senatos
1 B B IR Fowad de Serves
[ mhes Boacirl Dentro de Municipic
' o ! % i 1 'R
i P e e pRSG Moo batal das Brodnedes (RS Mo Lot Retuda (S M e ISR R
-I st & D00.OD 0,00 0.00 1260
VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS o.ui0,a00 N L

LIDIAAA BT
TR Y W

DE

e i) S e oy

MISERICORDIA DE BIRIG U ;

Contrato n®: 00272018
Projeto: _Pronto Socorro Municipal
ARACATUBA - SP

Municipio:
Fonte de Recurso:




FTAIE eXIATA s

VS SLMBALS 3605 O sesulfimento do 1SS dosta NF-o

O TRAS INFORNMACOES (RESERA A AD FISCO,

b |

[

Hecebitemos do Prostudor BUTRA AFONSO NAL
s sernigos constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletrénica n.® 22 emitid

Condigdes de Pagamento: Vencimeanto. 03/08/2021 Valar T
Ass

DELTDA CNEI: 407 §850001 .58
a2 em 03/08/2021 as 10;20:10 - Cd Venl 7506-7882-1870

atal RS 6.000,00 Valor Liquido RS £.000,00

A ura do D

em____ 7
o/Temador dofs) Servica{s) Data da Assinalura

I r’

L FTEE G 08 T ALIGS

cai nt ej -;),' .
¢ T racetidos e
5, sarde woo na perfeda ordem.

aany L3 08 i
Leda L}\'v]ﬁltg].tga
Norﬁéjzcm;:ef\g\o
Aipran s/

NGY

LFL: ngan

RMANDADE DA SANTA CASH .

DE MISERICORDIA DE BIRICU!

Projeto: Bront
Wiu

0212018

Contrato po: 00272879

o Socorro Municipal i

nicipio: ARAGCATUBA - SP

Fonte de Recursol ————————




e InteRnet-—Banking....CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Via Internet Banking CATXA

I Tipo de TED: TED parz terceiros _-—{l
; Conta crigem: 0574 | 003 | 00005020-9 il
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente !
Tipc da pessoa: JURIDICA JII
| Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER I;
CPF/CKP3: 45.383.106/0010-40 J
Banco: 341 - ITAU - 060701190
Tipo de conta: 01 - Conta Carrente
Canta destino: 144 / 99729-3
Tipo de pessoa: JURIDICA
MNome: JH CORRADO DE ALMEIDA LTDA
| CPF/CNPI: 42.596.639/0001-21
Valor: R$ 2.989,55
| Valor da tarifa: R$ 10,45
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
B ros
! Histdrico:
Data de débito: 09/08/2021
.. Datz / Hora da operacio: 09/08/2021 14:59:54

Cadigo da operagio: 00110970
Chave de seguranca: MQM71FP5GFKPPCS4

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operacdo realizada com sucesso conforme as informagbes fornecidas pelo cliente.
Aurorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: G800 726 0104

https:!linternetbanking.caixa.gov‘br.-’SllBCﬁmprfme_ted_tem.processa

7




J.H, CORRADO DE ALMEIDA LTDA. - mE
RUA FERNANDG ANTONIO DE ALMEIDA, 11
CEP: 86613-000 . Bairra: Cony HAB. JARDIM SANTO ANTONIO
Municipio: Pitangueiras - R

E-mail: g{obu.con:abil‘idade 17 @gmail cam

Fone: (43) 3151-1213

CNPJ/ Cpr
42.596.639}0001-21

Inscricio Estadual Inscrigao Municipal

—

Numero da NFS.g

Data dg Servigg

06/08/2021

202100000000008

Cadina Verificadar

e24a16499

S 340911
—

T'?-:.;gu Momiciper

'mmn Estadual

¥4y Prefeitury Municipal de Pitangueiras!PR r Dt. de Emissao Exigibilidade Tributado no Municipio
S Secretaria da Administragio e Finangas il
Fone: (43) 3257.4 143 - 18.229.19.79)’NF8&.POH&I 06/08/2021 Exigivel Pitangueiras/pR
i .TOMADGR.BG‘.SERV!(:Q L RS S ._-“Mmcfmo_dE'Pr_esta{;ac.do Servica
VOME S Rarin =
RI‘;’:ANDADE DA SANTA CASA DE MfSERICORDIA DE BIRIGU| Ara«;atuba/SP
Endereny
RUA ROsA CURY 50
mHCe F ane ER A
racatuba rép Ei&) 3649-3100 Fsoso-ags
rl:_l'VU

TOTAL DE PLANTOES: g2

MES DE COMPETENCIA: JULHO,
SETOR PLANTAQD REALIZADO:SETOR
JOAD HENRIGUE CORRADG DE ALmE
CRM-SP 223237

BANCO ITAL.

AGENCIA: 0144

CiC:89729.3 |

AUTORIZA DESCONTO DE RS 10,45 PARA TED.

CONFGRME CONTRATO DE GESTAO 002/201a pa CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL
DE ARACATUBA

RESPIRATORIO SINTOMATICO COVID HumM.
IDA

on

B BT e INTERMEDIR *DO SEF R TR

'eme / Razao Sonal NPITCPF lir:s‘lc:»‘;caa Municipal - e

E-ma o Fore Hace

| DESCRICAG DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALiQ. VALOR JMPOEF_C_)__ RETIDO
:L{J?hagaes REALIZADIS NOS Dias 12/07 DAS 19:00-H A 07:004 E O NG DIA 24/07 DAS 12:00 3.000,00 0.00 0.00 | Nio

Codigo do Servigo
04.01 - Medicing 2 biomedicina.

Cédigo NBS

AL T

CIDE
.00

Pl
E 00

ISIPASEP
,00

IS/PASER Impanagda
,00

22 Caleuln IS5QN Fragno

.000.00

alor do ISSQN Retida

0.00

alor Total do ISSON
00

Ea_‘cr DeducsoDeascanios
0

000,00

Infarmacdes Adconas

Consulta realizada em 06/08/2021 as

Para consultar 3 autenticidade acesse: 18.229.19.?9}NFS¢.Porta

8942598

[ IRMANDADEN Wﬂ/

| DE VISERICORDIA DE BiRj

| Contrato ne___ 002 2015 ]
q o) —__‘-__‘_-‘__—_-h——___-!

G ?100000000003&24&154

| Projeto- Pronto Socerre Munic szl
J ¢EER ==Y 0cerre Municipal
| Municipio

f

jo: _ARACATUBA.Sp |
.."‘"-————-—___._.__________.__.!’

_r"%ecu.-'so:_ﬁ____________‘_j

11:32:07.

|

639000121

Iy

Pagina 1




DANFSE - Documento Auxiliar da Nota F

! 1scal de Servigo Eletrénica
E ~- H. CORRADO DE ALMEIDA LTDA. . Mz [m]:=% Momero da NFs.e
EUA FERNANDO ANTONIO DE ALME!DA. 11
EP: 86613-000 - Bairro: CONJ HAB, JARDIM SANT: ANT
Mariclpror Baocs, 2aimo: O O ANTONIO 2021 00000000008
E-mail: Qlcbo.ocnlabilidadeT?@gmail.corn
Fone: (43) 3151 -1213 Data do Servigo Cédigo Verficadar
CNPJ ! CPF Inscricdo Estadual Inscricao Municipal
42.596 638/0001-21 S 340911 06’0 8;2021 824316499
£
|
H
.t‘
|
Recebilemos) de 202100000000008
Noimero da NFS-e Nimero de Controle do Municipio
J H CORRADO DE ALMEIDA LTDA. - ME
Competéncia
) oy 06/08:/2021
0% S2rvicos constantes da Nota Fiscal Elatrénica indicada ao lado.
NFS-e
&24a16499

Consulta realizada em 06/08/2021 3s 11:32:07.
Para consultar a autenticidade acesse: 18.229.19.79/NFSe.Portal

Pagina 2




NE————— Int_e rn.et Banking-—-—CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Viz Internet Banking CAIXA

| Tipo de TED: TED parz terceiros ]
| conta origem: 0574 | 003 | 00005020-9
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| Tipo de pessoa: Jurfpica
| mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
;__C‘PFJ'CNPJ: 45.383.106/0010-40
| Banco: 336 - BANCO C6 S.A. - 031872495
; Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| Conta destino: 1/6180892-0
-I Tipo de pessoa: Fisica

Mome: LAYSA MARIANE DOS REIS G MORAIS
I CPF/CMPS: 383.207.028-10
! valor: R$ 390,76
I Valor da tarifa: R$ 10,45

Finalidade: 10 - Crédito em Conta
iiz:;;’;‘;‘5° da FPG 072021

Histdrico:
Datz de débito: 09/08/2021
! Data / Hora dz operagdo: 09/08/2021 15:06:15 |
Cédigo da operagio: 00112901

Chave de seguranga: VI)303KRRS2Z08EZ7S
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTING £ DE 60 MINUTOS.
Operacio realizada com sucesso conforme as informactes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.
SAC CAIXA: D800 726 0101
Pesscas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Hzlp Desk CAIXA: 0B00 726 0104
1M

hitps:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIBC/imprime_ted_terc.processa
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Inte met::::Banki.ng CaiXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

| Tipe de TED:
Conta origem:

| Tipo de conta:

+ Tipo de pessoa:

' Nome:

TED para terceiros
0574 | 003 | DODOS020-9
01 - Conta Corrente

JuriDICA

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
CPE/CNPS: 45.383.106/0010-40
© Banco: 756 - CGOPERATIVO BRASIL - 002038232

| Tipo de conta:

, Conta destina:

Tipo de pessoa:
Moma:

| CPF/CMPI:
Valor:

Valor da tarifa:

Finalidade:

i Identificagio da
operacio:

| Ristdrico:

01 - Conta Corrente

3216 / 302899-2

JURIDICA

LUCAS LEMOS MARQUESIN LTDA
42.489.692/0001-23

R$ 17.989,55

R$ 10,45

19 - Crédito em Conta

NF 03

Cata de débito:

09/08/2021

Data / Hora da operagio: 05/08/2021 15:09:21

Cédigo da operagdo: 00113568
Chave de seguranga: JSNQZOBA4ATVEMY7

DEBITC REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operacdo realizada com sucesso conforme as informacBes fornecidas pelo cliente.

Autorize a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: OB00 725 7474

Help Desk CAIXA: GBOO 726 0104

https:/finternetbanking.caixa.gov.br/SI IBC/imprime_ted_terc.processa
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Nota Fiscal de Servigos Eletrénica

_ " h PRESTADOR pg SERVICOS
CNPY 42.985.692/0001.23 Cad. Mobilirin 87307
g Lucas Lemos MARGQUESIN LTpa
Lagradanrg, RUA-GSVALDG DE ANDRADE
Hairrn SAUDADE
Municipia ARACATURA

COptanic gg Simples Naconai

' Celfunos ("B} 3622.8512

Vi, TINTICONTABIL@HOTIAAK com

_

I| TOMADOR DE SERVICOS
[ OPE¢ Ny 45 383.108/0016-40

seriedo Vg,
Nane IRMANDADE pa SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUL o
HEHET coﬁtrc.‘aaona‘i@cscara.oom.br. 7

Ini, ¢ titags,

PREFEITURA MUNicIpAL DE ARACATUBA

Secretaria Municipal da Fazenda

-NFSe

Namero da Nota
3

Data do Emis\sio
03/08/2021
Data o Hora da
Compoténcia

03/08/2021 35 14:10:33
Cédigo de Verificagso
ASQSASBZS-BQGQ

Insc. Mun. 97907

Mimero 557
{EP 18020.250

Lr osp

Numera 50

j Lugradaura -RUA ROSA CuRy
! Baireq SAC JOAQUIM
| Monicinio ARACATUBA

| Cumpicarenia

I
’I Servigo
i

Vetnige | o || Descanty :
5. 1 RVICOS MEDICOS CONFORME CONTRATG 18.000,0000][ 1.00 18.000.00
J | DE GESTAO 002/2018 pa CONTRATANTE PREFEITURA
f! JIMUNICIPAL DE ARACATUBRA-SP. 4
L-\ Mav bt das Servicns - RS ixgag 0

UF 5P

CEP 16050-395

Pais BRas|

Autemicacéo

('u'r(!_\l'r;hifi:l."iu a

Telefone

MES JLiha/2021 )
O SINISMalico fespiratong Sinlomatico covid. plantges fealizados nos dias 07, 08, 10 11,13, 14,16, 17, 19 ¢ sy

f INFORMACOES REFERENTES ADISCRIMINACAO Dos SERVICOS

Dides 12 o 12 hrs.. horarg das 7.00 hrs as 19.00 hrs, 15,00 hrs as 7,00 hes

| ALlonzs desconts de RS 10,45 para TED.
| Medice. Lucas Lemos Marquesin - CRM-5P. 223 asg
€0 siccob 756, agencia 3216, cata (CiC) 302859.2

bar
| i

* 7 TRIBUTOS
Pis i1y COUINS (RS Inss 1HS) TR (RS AL TRy

Cine sy PO sy Ry 1OAS (RS,

Viividaoe
&ESO:;GJAA:u.-!caae médica ambulaional restrity 2 cansultag

! Uneracio Deducao de AIa|criaisrl’quipam{-mns
[ Sem Langamentos do MaaenaisIEqumamenlos Nas

.: SEwacio di Nagy p isgal Local do Serviga

| “oles Naoonal Dentro do Municigio

{Adiquats (v Base de Cile, (RS Vir. Total das Bedugies (Rs)

| 27800 18.000.00 0,00

i . OUTRAS. INFORMACOES (RESERVADG
l G credito gerado estars dispariiveal le apds o recolhiments 0188 desta NF.o
|

Recebi(emos) do Prestador: LUCAS L.EMOS

Condigses de Pagamenio: vem;imm;_amm Valor Total RS 1
Ass:

VALOR TOTAL DANOTA = RS.18.000,00 o

VALOR LIQUIDG DA NOTA'= RS 18.000,00 -

Os servigns constantes da Nota Fiscal de Servigas Eletranica n.® 3 emitida em 03/081202

Assinatur do Deslinaléﬁoﬂomador do(s) Servico(s) Data ap

LS TTTTR Reteagies (R

Responsivel peta impostg
Prestator dos Servigos

VIr. Total Retida (R$)
0.00

AOTFISCO) |

Vir. doe 188 (R%}
502.20

| B IS ERKabIg

8.000,0

J JA CASA
n%l%é‘g A

BIRIGU

e e e

Contrato no:

Fonte de Recurso:

Projeto:_Prontc Socorre Municipal
e DVEOITC Mdnicipal

Municipio:ARACATUBA - SP

5

T




Nimero dg Nota
PREFEITURA MUNIGIpA DE ARAGATURA :
Secretaria Municipal g5 Fazends

Carta de Corre¢isio da NFS.e
N°1 ANEXADA g3y 06/08/2021

Data e Hora da
Competéncia
661"08!2021 as 10:37:20
Cédigo da Verificagéo
435?—573?-66?0

PRESTADOR DE SERVICOS

CNPy 42.489.692/0001.23 ~ Cdd. Mobiliario 9797 Insc. Mun. g7ggy
{ Nome LUCAS LEmos MARQUESIN [ TpA

Lagradouyrg RUA-OSVALDO DE ANDRADE Nimera s57

Bairre SAUDADE '

CEP 16020-250

] unicipio ARACATUBA UrF sp

TOMADOR DE SERVIGOS

| CF’F!’CNPJ 45.383,105;’0010-40 IE

{ Inscricag Mun. Cod, Mobiliarie ¢
Nome IRMANDADE DA sanTA CASA DE MISERICORDIA 0E BiRiGU;

| Logradours RUA ROSA cumy Nomero 50

I;’ Bairro SAD JoAQUIM

CEP 168050-395

Municipio ARACATUBA UF

Cnmplmnento

INFORMAGBES ALTERADAS
mes ;u!ho!ZOZj_

Observacio da Nota g » :
{ Setor sintomadticg respiratorio sintomatico coyig- plantdes realizados
Nas dias 07, 08, 10, 11, 13,14, 15, 17, 18 ¢ 30107,
ide: 12 de 12 hrs.. herario das 7,00 hrs as 18,00 hrs, 19,00 hrs ag
00 hrs.

sP

Carta de Corregag

Ulonza desconts ge RS 10,45 pary TED.
{medico: Lueas Lemas Marquesin - CRM-SP, 223.359
banco sicooh 756, agencia 3216, cata (CIC) 302899.2
———— 90, agenci

OUTRAS INFORMAGOES

Motiva detainar dias & horérios de Plantdes conforme solicitagso,

s |
Cana de Corregan N® { emitida am 06/08/2021 as 10:37:20 - Cég Verif 4357-5737.6670
Usuario. LUCAS LEMOS MARQUES|N LTbaA

IRMANDADE Da SANTA CASBA
DE MISERICGRDIA DE BIRIGU! |

|

]
Contrato n®:___ 002/ 2048 i
h'-_h_____——-———__.
Projeto:_Pronto Socorre Munici aég
s AL T o el
Municipio:ARACATUBA - sSF gf

Fonte de Recurso:-_____*___;_ﬂ




o
S L

[t

n:,rI qhq
e

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n®; 002/ 2018
Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Munic]pi(); ARACATUBA - 8P

Fonte de Recurso:




CAIXA

Internet:::B_a_nkiNg cA-IXA

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel

Via Internct Banking CATxA

| Tipo de TED:
: Conta crigem:
| Tipo de conta:

Tipe de pessoa:

TED para terceiros
0574 | 003 | 00005020-9
01 - Conta Corrente

JURIDICA

| Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
CEF/CNPI: 45.383.106/0010-40
: Banca: 033 - SANTANDER BANESPA - 050400388 —||
Tipo de conta: 61 - Conta Corrente
' Conta destino: 4557 / 13003206-8
Tigo de pessoa: JURIDICA
. Moma: GC DOS SANTOS ATENDIMENTD HOSPITALAR
CPF/CNP3: 22.690.938/0001-13
| Vaior: R$ 11.251,55
Valor da tarifa: R$ 10,45
: Finalidade: 10 - Crédito em Conta
Identificagio da
| SperagEe: k52
| Histérico:
| Data de débito: 08/08/2021
Datz [ Hora da operacio: 06/08/2021 15:52:36
Codigo da operagdo: 00123810
Chave de seguranca: KUEMCRHOYKPF52HS
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAQ DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS,
Operacdo realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar ¢ valor da tarifa vigente de TED na data agendada.
SAC CAIXA: 0B0OO0 725 0101
Pessoas com deficiéncie auditiva: 0800 726 2452
Quviaoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
YT
'V EL=TY |
e |
\.\& ;,'r
] e 4
"‘-‘ o
e S
https://internetbanking.caixa.gov.br/SIBC/im prime_ted_terc.processa 11




PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI

16200-028 - R OSWALDO CRUZ - CENTRQ - BIRIGUI - 5P

Nota Fiscal de Servicos Eletrénica - NFS-e

—_
Ntmero RPS: Numero Nota Fiscal: Data Emissag: Chave:
52| 03/08/2021 UCX-SLKY
[ G.C DOS SANTOS ANTENDIMENTO HOSPITALAR
R CAPITAO JOSE CORDEIRQ, 288 - PAT SILVARES
BIRIGUI - SP - CEP: 16201-012
CNPJ!CPF:?Z.ESD.QSB!OGN-13 Inscr. Estadual/RG:
Email:
. J\_Telefone: (18) 3641-6048 CCM 34043
(Local do Servigo: 2 - SERVICO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO )
Natureza Operagao. Prestagio de Servigos Competéncia: 08/2021
Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina
- J
( Dados do Tomador de Servigo )
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU!
RUA ROSA CURY, 50 - SA0 JOAQUIM
ARACATUBA-SP - Brasil - CEP: 16050385
CNPJ/CPF: 45.383.106/001040 Inscricdo EstaduallRG: Inscrigao Municipal:
E-mail: supenisaopjaracatuba@iscb.org.br
End. Cobranga: )
. ' Dados do Intermedi R =)
CNPJ/CPF: Inscrigéo EstadualfRG: Inscrigdo Municipal:
- - - -CEP:
. ’,
Qtd  Un Discriminagio dos DOIVICOs | Ab il T e R T Valor Unitdrio - Valor Total
1 FLANTZ3ZS REALIZADCS CONFORME CONTRATC DE GESTAQ 002/2018 DA CONTRATANTE 12.000,00 12.000,00
MUNICIPAL LE ARACATUBA-SZ
ETENCIA: 07/2021
tealizados Seror Sintomdtico Respiracéris COVID e .
J8. 0%, 15, 17 e 23/07 das 13 is Ths {12 horas cada) = Rl U -
© 7 a8 19hs (12 haras cada) -
'UA PLANTAC DE 12 HORAS RS 1.530,00
ANTOES REALIZADOS - 08
AL RS 12.000,00
rieia Cristling dos Santes - CRM 171,061 i
o Eantander - Agencia 4557 - Conta 13003206-8 )
AUTCRIZA DESCONTO DE RS 1G,45 PARA TED =
|_:' Te E: -+
i Valor Aprox. Tributos: R$ 2004.00 (16.70%;
- SA
IRMANDADE DA SANT,; ]?E?GUI
,E DE MiSERICORDIA DE
. 02 /2018
— ; i Contrato n° 0 —
' et Projeto: Pronto Socorro Municipal
L ACATUBA - SP
Municipio: ARAG
Fonte de Recurso:
.,
p ( Total dos Servicos 12.000.00 )
Observagdo: : Gabriela Cristina dos Santos - CRM 171.091. Banco Total de Dedugtes 8.00
SRulanEr-Agenas S SEM RETENGAO| 2,00% 240,00
4557 - Conta 13003206-8 18ss A J|
Desc. Incondicionado 0,00
Desc. Condicionad. 0.00
[ TotaldeNota ) e 2 |
]

§ 12.000.00Jtss 'o'oslrrznr-'“_'sd;oo.,.és.s. -!;S,OGICOF'N%.OOI : 1;‘.’0,06 NSS o’m'oumos O.ODJL

11.262,00

A validag@o dessa nota pode ser realizada no endereco: www.birigui.sp.gov.br




CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Via Internet Banking CAIxA

e

! Tipo de TED:
Conta grigem:
Tipo de conta:
Tipo de pessoa:

. Mome:

| Tipo de conta:
Centa desting:
Tipc de pessoa:

. Nome:

CPF/CHNPI:

Valor:

Valor da tarifa:
Finalidade:

' Identificacio da
| operacio:

Data de débito:

, Data / Hora da operagio: 059/08/2021 16:00:32

INternet B_anking___ G AiXa

TED para terceiros

0574 | 603 | 00005020-9

JuriDica

01 - Conta Corrente |l
|
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER ]
|

f

45.383.106/0010-40

756 - COCPERATIVO BRASIL - 002038232

01 - Conta Corrente f
3216 / 302902-6 iI
Juripica ;'
LUCAS AUGUSTO PESSOA LTDA
42.476.790/0001-26

R$ 19.489,55

R$ 10,45

i0 - Crédito em Conta

NF D&

05/08/2021

Cédigo da operagdo: (00125888
Chave de seguranca: FGONW8K4SYX4C7NQ

FCCREE |

[

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO MA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operagdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente,

Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: DBOO 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 080D 726 0104

https:ﬁinternEtbanking.caixa.gov‘brlSIIBCJ’fmprime_ted_terc.processa
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Ndmaro da Nota: 6
Substituida: 4

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA | Semieae |

L)

; g 0310812021
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrnica - NFS-e g

03/08/2021 3s 13:53:21

Cédigo de Verificagaa |
0865-6642-5237

; PFRESTADOR OE SERVICOS : i

(IR LH] 42,476 750/0001-26 Cad Mubilirio 58022 Insc. Mun, 98022 Autenticagio

ot LUCAS AUGUSTO PESSOA LTDA

Tugrudouras RUA-PARA Numera 70

Bairen JARDIM PAULISTA CEP 18060-110

Municipin ARAGATUBA L' sp
: Salidits e Opante oo Simphes Nncwonal
| beletones {14} 3622-8812
botonbir TINTICONTABILEHOTMAIL COM
J| TOMADOR DE SERVICOS
1 CPEENPY 45.383.106/0010-40 RGAE
| B L
| boserican Mun Card. Mabiliang 0
| N IRMANDADE DA SANTA CASA CE MISERICORDIA DE BIRIGU
E Po=tiail controladoria 1 @ecscata.com br, Tetefone
|

al Loump

vt addoure -RUA ROSA CURY Nomero 50
Baireo SAQ JOAQUIM CEP 18050-385
L Ninnwipie ARAGATUBA LF SP

Pais BRASIL

| Complementa

., -
DISCRIMINAGAO BOSSERVICOS
E ; Alig.
Servigy - Descrigio 3 . Vir, Unitaro + Qude Descontn Tributa Totul
; i W L (BT
B PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS CONFORME CONTRATO 1.500,0000 13.00 0,00 0.00 16.500,00
DE GESTAOQ 002/2018 DA CONTRATANTE PREFEITURA
] MUNICIPAL DE ARACATUBA-SP.
Yoabis Basdad tlos BUFAICaOs - [Ny Sl g
INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAO DOS SER
TS julte 07 & (i =
5 '.nnt.:m‘xal-m [ESINIAINA SINIOMALLS covid planides realzacos nos das 05,10, 11 13, 17.18.20. 22, 25 27 28 0 3107
Dide 13 ge 17 nes | horano das 700 hrs as 1900 hrs 15.00 hrs as 7.00 firs. -
| Aulenza gescontn de 1S 10,45 pars TED. 10, RO EE £
Tt Lucss Augusto Pessca - CRM-SP, 223 553 Rl B S B I
narcs sicool 756, sgenca 3216, cala (00} 3029926
s b " TRIBUTOS
REEEEA Y] COEINN (RYY IS5 RS} TR (RS CSLL (RS Oubras Heteaghes (i) Crutrs Tributos (RS
CHEE Ry e (1Y IPF RS HOMS (RS
| VALOR TOTAL'DA NOTA =RS 19.500,00
Mividade
H830503-Anndade madica ambulatonal ralnta a consuftas
Operacio Dedugan de Materiaiy Equipsinentos Respansavel pelo impasio
| Sem Langamentos de Matenais Egupamentas Nao Prestador dos Senngas
l SHuuedo da Nata Fiseal Lacal do Serviga
' Sumples Kacanal Dentra da Municigo
I whquota () Base de Cale, (RS} Vie. Total das Deducies (RS) Vir. Total Hetido (188) Vv do ISN RN
| 2700 18 500,00 2.00 0.00 54405
| . VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 19.500:00 .
L
i 'OUTRAS INFORMAGOES (RESERVADO AO FISCO)
f O crogito gerado ostand disponivel semento apos o recoifimento do 155 desta NF-e
| Exta Nota Fiseal subsitw a rots 4 do 0308021 pele metve ERRO NG PREENCHIMENTO DA NOTA
|
:‘. ......... fremaa- PR W g e - wwmm- - e wmm - m-- -
I R P R e b T
f Recebi(emos) do Prestador: LUCAS AUGUSTO PESSOA LTDA CNPJ: 42.476.790/0001.26
[ Os servigos constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica n.° § emifida em 03/08/2021 as 13:53:24 j 5-6642-5237
! ASs(.tomji;fm-s de Pagamentc: Vengimentg; Q310812021 Valer Total RS 19.500,00 \:“.:‘l‘;:;:1 L-'J ﬁﬁ f%ﬁ D E D’E"’é‘;\"m ™ I
! ' Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servico(s) Data da Assina?ﬁ E ERi (‘ﬁ BOiA D e ASA
oo LN H
‘“n-——mm__‘—-—%%
Contrato go- 002/ 2018 i
Proieta- Pr . E
ojeto:_Pronto Socorrg Municipaj !

Municipio:__ARA ATUBA-.3p |

i
Fonte de Recurso: |
|




Nimera da Mota: g
Substituida: 4

Data e Hora da
Competénecia
06/08/2021 35 10:18:02

Cédigo de Verificagio
4357-5737-66 70

PREFEITURA MUNiCIPAL DE ARACATUBA
Secretaria Municipal da Fazenda

Carta de Correcio da NFS-e
N° 1 ANEXADA Em 06/08/2024

PRESTADGR DE SERVIGOS
Cod. Mobilirio 98022

CNPY 42.476.750/0001 -28

Insc. Mun. 98022
Name Lucas AUGUSTO PESS0A LTDA

Logradouro RUA-PARA Nuamero 70

Bairro JARDIM FAULISTA CEP 18080-11g
Municipio ARACATUBA

UrF sp

I TOMADGR DE SERVIGOS
r CPFICNE, 45.363.106/00100

j
£
| invcricas Mun Céd. Mobiliaric o i
j Nome IRMANDADE DA SANTA CASA e MISERICORDIA OE BIRIGU)
l,' Logradoure RUA ROSA CURY Namero 50
' Bairre SAO yoAQuUIM CEP 16050-305

Municipio ARACATUBA UF sp

Comglemento

nos dias 06,10, 11, 13,
Qtde: 13 de 12 hrs., ho
7.00 hrs.

TED. medico: Lucas Augusto Pessoa - CRM.SP 233 252 banes

sicoob 756, agencia 3218, cata (Cic; 3029025
[Autonza desconto ge R$ 10.45 para Tep.

I dico. Lucas Augusto Passas . CRM-SP. 223 252
f_} banco sicoob 756. agencia 3216, cata (C/C) 302902.5 l

[ OUTRAS INFORMAGOES

LMm:’ va  detalhar dias e Forarios de plantdes conforma solicitagio

lCana de Corregia N° 1 emitida em 06/08/2021 a5 10:16:02 - Cag Venf 435757376670
IUsu:-']n'o: LUCAS AUGUSTO PESSOA L TOA

f

e

IRMANDADE DA SANTA C;.i\ﬁ&n:
DE MISERICORDIA DE BIRIGLY

e e o =
e . Projeto:_Pronto Socorre Municipal
Municipio: _ARACATUBA - P

e LR TPV, (.

' Fonte de Recurso:




8@

QB 06 08200
Leda Ci V. Bug{gﬂ '

10{1? COmi e in e
-'L.-!.-J.. L ‘--.? H
(Rl cie] L l’-’l‘-—‘l_ e \(__‘

N

[COViD-19]
“‘”” ,‘T w%ﬁ IRMANDADE DA SANTA CASA
=y DE MISERICORDIA DE BIRIGUS

“'w_ " ,,.,r'/
Contrato n°: 002/ 20148

Projeto:_Pronte Socorro Municipal "'-
Municipio: ARACATUBA - 1:@

Fonte de Recurso:




Int.er-n.Et Banking CAixA

CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

—-—-_,._________-_______.____.__._..,______.._.__._____,

i Emitente: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER .f
! Conta origem: 0574 | 003 | 00605020-9 :
: Conta destine: 1210 | 013 | 00035874-2 i
I RS2 5 o s SR s T
| Nome destinatario: WESLEY HENRIQUE DE GLIVEIRA DOS ]l
| Valor: R$ 1.767,42 il
' Identificacdo da operagio: FPG 072021 [I
e S e BT e
: Data de débito: 09/08/2021 —1
| Data/hora da apRracio: 05/08/2021 15:07:29
|’ A T Cédigo da operagao: 01794195 -—]
Chave de seguranga: QTM?MQQSQTZSTGQE _Jf

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO MA CONTA DESTING E DE 30 MINUTOS
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas comn deficidéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474

Halp Desk CAIXA: 0800 725 0104

https:f!internetbanking.caixa,goubr}Sl!BCﬁmprime_transferencia.processa

1M
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varuwrsus 1 I:n-te.rnet___Banking....CAIXA

CAILXA

Cemprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

i Tipo de TED: TED para terceiros 7
Conta origem: 0574 | 003 | 0ODO5020-9
. Tipo de conta: 01 - Conta Corrente I
| Tipo de pessoa: JURIDICA IJ
| Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER ‘
j_FPF{CNPJ: 45.383.106/0010-40 |
Eanco: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400888
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Contz destine: 3027 / 1089159-9
| Tipo de pessox: Fisica
| Nome: FABIANE DE SOUZA FROES
| cPEsCNPI: 225.623.648-05
 vaier: RS 1.767,42
Valor da tarifa: R$ 10,45
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| Eouncacho ds FPG 072021
f Histarico:
Data de débito: 09/08/2021
, Datz / Hora da operacio: 05/08/2021 10:25:23

Cédigo da operagdo: 00151837
Chave de seguranga: SHV3VZSHWPIYWVTA

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operacdo realizada com sucesso conforme as informacBes fornecidas pelo cliente,
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0BOD 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0B00 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

COVID-19 |

f f
f Wb W QLS

hitps:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/im prime_ted_terc.processa 11
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Inte r_ret Ban-Ki ng....CA:IXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV
Via Internet Banking CAIXA

A — R ————— :
Emitente; IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER [
| Conta origem: 0574 | 003 | 00005020-9 [
Conta destino: 0281 | 003 | 00002338-1 :
—— ———— L= i
e T T
! Nome destinatério: MARCELO C LIMA E CIA LTDA Mg
| valer: RS 2.989,88 i
o i
| Identificacio da H
| cperagfic: NF 995 l
—— __...._____._.__.__..-_..__..__._.—--._,._____ ——— )
[ oo o LT —————— B 1
i 09/08/2021 l‘
09/08/2021 15:55:05 |

Cédigo da operagio: 02471 786

T - ]
Chave de seguranca: 36J8FOUHK3A3MPVG i

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0300 726 0104

4
¥
)

https:/finternetbanking.caixa.gov.br/S| IBC.-‘imprime‘transferencia.processa 1M




MARCELO C DE LIMA CIA LTDA | oawe  Yoormones

DOCUMENTO AUXILIAR

FISCO
DE NOTA FISCAL
R CUSTODIO S DE CASTRO, 365 - M DOS NOBRES - NENHUM - ELETRONICA
| CZP: 16022-130

? ¥ Ek DA[}A 1 CHAVE DE ACESSO
2 3521 0800 5470 7700 0186 S500 1500 Q009 9510 0005 8287

ARACATUBA - Sp

N© 595
18)59777-0 — e
‘ A R abnrery Consulta de autenticidade no portal
shallow@voti.com.br FOLHA 1 /1 It nacional da NF-e
i E2A OA OPERACAD s PROTOCOLO DE AUTORIZAGEO DE USO ~ 3
VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO 1135210880494055
INSCRIGAD ESTADULAL T INSCRICAQ ESTADUAL DE SUSST. T Jcrm
_____*771448_8_91_1_2___ _ it 1 00.547.077/0001-86
DESYINATARIO / REMEVANTE T -
INOME ; RAZAD SOCIAL TCNPJ;‘ oFr (oaTA Evissse
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI 145.383.106/0010-40 {p3/08/2021 12:26:47
G i 2 pE R o A SR | e 4
|ENDERECT BAIRRO / DISTRITO Tcep | DATA SAIDA 3
ROSA CURY, 50 , NENHUM . SAC J0AQUIM 116050-505 | ;
MUNICIPIO Y FONE / CELULAR UF T INSCRICAQ ESTADUAL {
ARACATUBA : sp | ISENTO !
FATURA / DUPLICAYA T R ' = i
Chi O¥:a82071
ELT TS
CRLEM O DOTMPOSTO. o . siscn
SASE DE CALCULD DO ICMS 7 VALCR DO ICMS BASE DE CALC, DG ICMS SUBST. VALCOR DO ICMS SUBST. VALOR TQTAL DOS PRODUTOS !
0,00 0,00 0,00 ,] 0,00 R$ 2.989,88
VALOR DO FRETE 4 VALOR GO SEGURO T DESCONTO wl[ OUTRAS DESPESAS T VALOR TOTAL DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
| o 0,00 l 0,00 _©,00; 0,00| 0,00 R$ 2.589,88
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTAGOS ] me
| NOMZ / RAZAOQ SOCIAL FRETE POR CONTAY  CODIGO ANTT [ PLACA DO uErc;JLE'JT UF | CNP) / CPF '
9-SEM FRETE i | 5 ]
B T T MUNICIPIO = T urF | INSCRICAD ESTACUAL |
T Qlaniwsos T ESPECIE f MARCA "_'T"*' NUMERAGAQ T Pesosauto PESO LIQUICO
0 UNIDADE : NENHUM | 4] 0,0000 J 0,0000;
SR K e s ——————— el A L N S ——
Valar Aliquetas (%)
{ CaDIGO DESCRIGAC DOS PRODUTOS /SERVICOS | NewssH [ orcsosh | crop | uwio | quan. || VALOR Yore. | onooms b T I
0260020489335 | PA0 FRANGES 18012000 | 0102 | 5102| KG |284,750] 10,50 2.989.38 coe ‘o000 joeo | ¢ | o
CALCULO DO ISSON e B — g
£ INSCRICAQ MURICIPAL ] VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN i VALOR DO ISS5QN |
s e e s s PR T R A S SR TR e St b
DACOS ADICIONAIS

- oo ————

INFORMAGDES COMPLEMENTARES

CSLE] TEDERAL 12.741/2012 125,57 FEDEAAL, 156.75 ESTADUAL, 0.00 MUNICIPAL FGNTE: IEFT DOCUMEANTO H i
SLO SIMPLES NACIONAL NAD GERA DIREITO & CREDITO FISCAL DE ICMS 1S5 € IP1 VALOR AFROXIMADO DOS ' i
012} - 3

i " RESERVADO AD FISCQ
1

Fornecimento de Pes a0 HMM Setor Sintomatico Respiratério Covid-19
Nota Fiscal referente a entrega de pies do Més de Jutho_2021
Centrate de Gestdo 022018

CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA

Caixa Econdmica Federal AG 0281 OP 0003 CC 000023381

i
|

i

i
-

{IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

O 03, e

| % i

.- Contrato n®: 00272018 Ledff{ E‘vi;{:’;;uglﬁa E

| Projeto:_Pronto Socorro Municipal !»icr?fgi::::‘.;p a i i

o SRR Municipio- ARACATUBA -SSP Funcao: i/ﬁc'i"fh‘:' 1y (G _'
z

Fonte de Recurso:




Padaria e Confeitaria Shalion
Rua: Custddio Soares de Castro, 365 Aracatuba — Sp
Fone: (18) 3631-0531

DECLARACAD
A Empresa Marcelo C De Lima Cia LTDA ME, CNPJ 005470770001-86 situada na rua Custedio

Soares de Castro, 365 Bairro Morada dos Nobres cidade de Aracatuba-SP | g
de Padaria, também presta servigos de Bufé, Coffee Break.

ue atua no ramo

vVem informar que presta servico a empresa Irmandsde da Santa Casa de Misericordia de
dirigui CNPJ 453831060010-40 situada na rua Rosa Cury, 50 Bairro S30 Joaguim Aragatuba-SP
entregando pdes 185 pies didrios, ao HMM SETOR SINTOMATICO RESPIRA™ ORIO COVID.

¢ Neste més de Julho_2021 foram enviados Farnecimento de Pdes ao HMM Setor
Sintomaticc Respiratério Covid 5.695 pies

¢ Totalizando um vaior de RS 2 989,88

! /Ci (s = :

o & ' ’

Marcelo C Lima (Sécio Proprietério)

Marcelo C. de Li | IRMANDADE DA SANTA CASA
N pci deué" %‘5%?&3‘31%&”5 | DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n°: 002/ 2018
Projeto: Pronto Socorro Municipal
Municipio: ARAGATUBA - SP

Fonie de Recurso:




I_Nter_net....Banking...CalXA

CAILXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

e T T R N
| Banco Recebedor: CAIXA ECONGMICA FEDERAL ]
Pagador Final / Efetive |
CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40 E
Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER |
__'___Cﬂ_t_.'!_de_ﬂébitn: 0574 | 003 | 00005020-9 -_,
Representacio numérica do codigo de barras: 03399.26677 15000.000008 00009.301011 1 87080000089000 i
Instituicio Emissora - Nome do Banco: BANCO SANTANDER S.A. !
Cadigo do Banco: 033 I
Cédigo do ISPB: 90400888 [
Beneficidrio original / Cedente {
Nome Fantasia: ANDREIA SANTOS BIRER 39883452888
Nome/Razdo Social: ANDREIA SANTOS BIRER 39883452888 |
CPF/CMNPI: 33.419.570/0001-70 ]
Pagador Sacado i
f Mome/Razao Social: IRMANDADE DA STA CASA DE BIRIGUT I
| CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40 ?
Pagador Final - Correntista !
| Nome/Razéo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER {
CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40 |
Data do Vencimento: 10/08/2021
Data de Efetivacio / Agendamento: 10/08/2021
| valor Neminal do Boleto: 90,00
| 3uros (RS): 0,00
IOF (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00
Valor Calculado (RS): 890,00
Valor Pago (Rs$): 890,00
| Identificagio do Pagamento: NF 061
__DBata/hora da operag3o: 10/G8/2021 16:56:58 1

Codigo da operagio: 022129890
Chave de sequranga: QUEFYMR37HNW143M

“peracze realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Cuvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0BOO 726 0104

o
e

https:mntemeibanking.caixa.gov.bra’SIIBCiimprime_bloqueto__ncva_ocbranca.processa
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033-7

e

e Ze Pagarmenio
Vancimenta
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER ! 10/08/2021
Beneficiario s
ANDRELA SANTOS BIRER 39883452888 - 33.419.570/0001-70 Agéncia / Sod. Beneficiano
R ELJI WATANABE, 211 - ALTO COLINAS - CEP: 16207-023 - BIRIGUI- 5P ! 4857 / 002667150
Data do Decumento n T |
a = en : ! No. do DOCU-’?’H-.;I’:IO Espécie doe. Aceite i Data Processamento | Nosso Numero
i oM N__ | osrerae ‘ 0000000000093
8o do Banca Carteira Espécie Moeda 1 Quanti
! ! antidacde {w) Valor {=} Valor tfo Docum nto
] g e ] ™ 890,00
Lagado: IRMANDADE DA STA CASA DE BIRIGUI - 45 383 106/0010-40 :
RUA ROSA CURY 50
ARACATUBA / 5P - 16050-395
SocadorsAvalista
Mensagem ©instrucées (Texig de Responsabilidade do Beneficidria)
!
k-
. -
Autenticacdo Mecinica
_________________________________________'_____'_______;-_.\__4_-._5-_1__-_!!__a;:___
03399.26677.15000.000008.00009.301 011.1.87080000089000 -
Lozal ce Pagamenio Vencimenta
PAGAVEL PREFERENCLALMENTE NO BANCO SANTANDER 10/08/2021
teneficiano Agencia / Cod. Beneficiano
ANDREIA SANTOS BIRER 39883452888 - 33.41 9.570/0001-70 4557 / 002657150
R ELJ! WATANABE, 211 - ALTO COLINAS - CEP: 16207023 - BIRIGUI - SP
Cata do Desuments No. do Docurmenta Espécie doc. Aceile Data Processamento Nosso Numera
09/08/2021 00061 DM N 09/08/2021 0000000000093
Use de Bance Caneira Espécie Moada Quantdade (] valor (=] Valor do Documentn
Réipida com Registro REAL 1 890,60
Insirugbes {-) Descontos/Abatimento
{+} MorasMuita
B
{ (=) Valor Cobrada
Fagado: IRMANDADE DA STA CASA DE BIRIGUI - 45.383.106/0010-20
RUA RGSA CURY 50
ARACATUBA / SP- 16050395 A&
o
Sacador/Avaista -
Autenticagdo Mecanica ,Q;‘-g

AT

W




i UMM I ANDIREIA S AN LOS SRER €% PROE TN RERVICOS GO FAMNIES A SOT 0 FISOCAL TNINCADA AN LA

N

L
[ LR A N AT
]

MENTIHC AL Ay ABRINATI®A 1) ALCrRE R

N 0000000161

SERIE: b

SATUREZL DA OPFRAC e

ELI WATANABE, 217 - CASA -COLIN
16207023 -

Fonc/Fax: 189 97395187

S ANDREIA SANTOS BIRER

AS, Birigui, $P - CEP;

DANFE

Fiscal Fletrdnica
0 - Entrada
I - Saida
N 000.000.061
SERIE: 0
Pigina 1 de 1

Dacumento Auxiliar da Nota

CONTROM | 0+ it o0

OO

CHANT 00 ACESS1y
3521 0833 4195 7000 0170 5500 00006 0oy a113 0004 3802 ]

Consulta de awtenticidade no portal nacional da
NF-¢ www.nfc,fazcudu.gm-.hr:‘pni-ml o no site
da Sefaz Auwtorizadora

el

VENDAS

PSR AO RNT A

FRUKCHTCOLE DF AUTORIZACAO DF L sgr
135210905502440) - 04Y/08/2021 10:14

(214259555 17

J ENSCRICAS ESTADUAL 1901 S1BST TRIG J

CNPY OPF

33.419.370/0001-70

DESTINATARIVREMETEN T'E

SN BASAYY K g LEPILPE DATA DA Fasiss ey )
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI 45.383.106/0010-40.~ 09/08/2021]
ERT R HATRAGTUS TR £ TATA B TR ADA S A0y,
RUA ROSA CURY, 50 - PRONTO SOCORRO SAQ JOAQUIM 16050-395
ATATE IO BN LAY LF BNSCRICAO IS T AT AL TEOR S D E 5Ty By,

Sp

FATURA

[
-

J

CALCULO DO IMPOSTO

MASE LS S0 s N o

WADUR I vy

,' TASE L CALELU LU I 105 5} VAL IR ICNES 5 VALUE DAL K0S PR pos
i 0.00 0,00 0.00 0.00 §90.00
Faate WIHPERITE VALOR PR SEGURG DESCONTO CUTRAS DESPFSAY ACFSSORIAS VALUR BOTRI VALGR TUTAL D Niary
l 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00 390,00 |
THAMSPORT. ARORNVOLUMES TRANSPORTADOS
—
PAT vy 14y FRETE POR UONTA LU AN TT PLACA [HOVEIC L Ly (h} UMDY
9 - Sem Frete
FSULRECO MUNIE [Pl iF PO RICAN ES TR AL
W ANDART [ MARLA ix\._\u-im}.h l PISHRUTG l PEsa s LT M0
DADOS DO P RODUT/SERVICO
2 B — AL Al
R EH PR R B LA LW M, T SFRVICO HOMRH (S0 RRT-E RENTSY o VIR AN VIR TOTAL BCOICwS VI fwas ViR om I “‘: il
nl CAINA DR CAROCATH 300 LM ¥3i0a200 o102 |sior uN 1O RGO A0.00 (e b

CALCULO DO ISSON

&

, VAL TOBAL D405 55 KVIC0S

HASE D¢ AL CL s 0N

ALV D) 58N
st

BADOS ADICIONALS

IRMANDADE DA SANTA CASA

ORI ALGRS COMET MINTARES

RESFRVATIO u‘msquDE MISER!CORD!A DE B{R}GU!

Contrato n®: -
Projeto: Pronto Socorro Municipal

Municipio:
Fonte de Recurso:

00272018

ARACATUEA - B8P




CAIXA

InteRnet-—-Bank i:ng:::CAi XA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via internet Banking CAIXA

! Banco Recchedecr:
Pagador Final / Efetive
CPF/CNPI:

Nome:

| _Conta de débita:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

45.382.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
0574 | 003 | DO0OS020-9

L

Representacio numérica do cédigo de barras:
! Instituicdo Emissora - Name do Banco:

| Cédigo do Banco:

! cédigo do ISPB:

: Beneficidrio original / Cedente

| Nome Fantasia:

! Mome/Razio Social:

! CPF/CNFI:

Beneficiario Final

Mome/Razdo Social:
CPF/CNPI:

| Pagador Sacado

Nome/fRazdo Social:

CPF/CNPI:

. Pagador Final - Correntista

Nome/Raz3o Social:
CPF/CNPI:

42297.20703 00058.125212 95935,370122 1 87040002415000
BANCO SAFRA 5/A

422

58160789

TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPI
TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPT
20.151.318/0001-80

TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPI
20.151.318/0001-80

IRMANDADE STA CASA DE BIRIGUI
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
45.383.106/0010-40

i Data do Vencimento: 10/0B/2021
Data de Efetivacic / Agendamento: 10/08/2021
Valor Nominal do Boleta: 24.150,00
Juros (R$): 0,00
IOF (R$): 0,00
Multa (RS): 0,00
Desconto (R$): 0,00
| Abatimento (R$): 0,00
| Valor Caleulado (R$): 24.150,00
| Valor Pago (RS): 24.150,00
. Identificagio do P NF 698
{ |
!_ Data/hcra da operacio: 10/08/2021 13:43:25 |
Cédigo da operacdo: 022710392
Chave de seguranca: 2MFAYRUL4GYGHHM4
Operacao realizada com sucesso canforme as informacdes fornecidas pelo cliente.
SAC CAIXA: DBOO 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 725 0104
https:ﬂintemetbanking.caixa.gov.brfSl|BCIimprime_bloqueto_nova__cobranca.processa 11




Safra

Recibo do Pagador

Beneficidrio Nosso Ndmera Vencimento
TORRICELLI EQUIPAMENTQS HOSP| CNPJ/CPF: 959353701 10/08/2021
20.151.318/0001-80

Data do documento Ndmero do documento Carteira Agéncia/C6éd. Beneficiario Valor
09/08/2021 210892 060 0207/5812521 24.150,00
Pagador

IRMANDADE STA CASA DE BIRIGUI CNPJ/CPF; 45.383.1 06/0010-40

FORNECEDOR: TORRICELLJ EQUIPAMENTOS HOSP|
END: R AMADOR BUENO 285 ARACATUBA
nota 698 covid.

CNPJ/CPF:20.151.318/0001-80
16072335 sp

o

Boleto :mpresss eletronicamente através do Canal Safra Empresas Autenticagdo Mecinica

oF 3
3‘" Safl‘ a A22-7 42297.20703 00058.125212 95935.370122 1 8704000245000
Local de Pagamanta Vencimento
Pagavel em qualquer banco 10/08/2021
Beneficidrio Agéncia/Céd. Beneficidrio
TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPi CNPJ/CPF: 20.151.31 8/0001-80 _ 0207/5812521
Data do Dac, N° do Doc. Esp. Doc. Aceite | Data do Movto Nosso Nimero
09/08/2021 210892 DM Ndo | 09/08/2021 959353701
Data do Qper. Carteira Espécie Quantidade Valor {=}Valor do Documento
09/08/2021 060 R% 24.150,00
Instrugdes {(-1Desconto/Abatimento

(-)Outras Dedugdes

(+)Mora/Multa

(+)Outras Acréscimos

{(=Walor Cobrado

24.150,00
Pagador IRMANDADE STA CASA DE BIRIGUI CNPJ/CPF 45.383,106/0010-40
RUA ROSA CURY, 72, CENTRO
15010285 ARACATUBA SP
Pagador/Avalista
" l Autenticag¢do Mecinica
{I‘/!‘g‘”‘ s!" ,”” ,”, Hm ,m”l ”“m' ‘ mﬂ ’ m”w”ﬂ, lm”" 'm ”’mlﬂl "‘ ,l” m, ! m””" ”, Ficha de Compensagio
Ao
N




C4/08/2021

!I"_"' CLTHENIOS Lol T

https:ifsicloud.ve ndaerp.com.br/CriaDANF. E.aspx7print=tru €&Cod=610ze3d 6fe1ad80ee0s 07c8d&t=chb389h79192

8cf28c805552.

RRICTLLL OUIPAMENTOS HOSPITALARES [ TDA, - ME s PRODUTUSSERYICTS CUNSTANTES DA TATA DE RECFBIMENTO '\'F—Q
| SNCTA 180 AT T AL ACH ] ADIG '
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Documento Auailizr da Nota

TORRICELLI EQUIPAMENTOS Fiscal Eletriica

HOSPITALARES LTDA - ME

RGN

0 - Entrada
1+ Saids CHAVE DF ACESSO
Rua Amador Rucno, 285 - Planaita - . 35710820 1513 1800 D150 S50y 1000 0006 9817 2669 6747
! - CEP: 16072335 - Fone : N°, 698
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VENDAS MERC ADQUIR TERC (DENTRO DO ESTADO)

PROTENOLO DF AUTORIZAL A0 DF 150
135210887587029 04/08/2021 16:00:49

[ 1% SERICAG £ 5 1A01 AL

QTTE 19624110

INSCRICAD ESTALUAL DO SUBST, THIK CKFI
20.151.318/0001-80

S N AT ARID RN TUNTE

NUMEHRAZAG MOCIAL

{RMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUL

CPEICH?)
45.383.106/0010-40

DATA DA LaIssdn
04/08/2021

EREC BAIRRO THSTRITO CEP DATA DA ENTRADASAIDA
H RUA ROSA CURY, 50 SAO JOAQUIM 16050395 04/08/2021
F’ MO

ARACATUBA

INSCRICAO ESTADUAL

FONE FAX UF
SP

PATURCER IOAEA

HORA D4 ERTRADA SATDA
15:53:00

|-

AT I BT T

BASE DY CALCLUTO N WM VALOR D 10ws BASE DE CALCUL O DO ICMs 5T VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL 145 PRODL TN
24.150,00 4.347,00 0,00 0,00 24.150,00
PVALUR DOVFRITE YALOR DX SEGURL DESCONTD OUTRAS DESPESAS VALOR D 177 VALOR TUTAL DA NUTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 24.150,00

TRANSPLR I ADOE YO8 UMES THANSPURTARDS
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FXOLRICO

PO 43TT

FRUTE PCA COinTA TLACA DD ARNLIO vF TNPLUPE
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em—

CUANTIDAD

-

ESPECIE

_I.\n.-.\-lcrrrn
Tﬂ('h T:sn RRLTO

LADOS DS PRODU TOSSERY 1CO5

E PESG T i0 1D

ot ; \ o VIR ac VR, ALLQ ALL

PROD DESCRIGAD DOS PRODLITOS NCM/SH CST CFOP UNID.  QTD L;‘\L”F.‘r DESC  yoTal  1oMS e VLRIPI e
, PRk }

| LUVA DF PROCEDIMENTU DE LATEX TAMANHO P~ C% C7 100 00000000° 000 | $102 UN 100,000 69,0000  0.0000. 590,00 690000 123208 000 1800 o0

LUNA DE PROCEDIMENTO DE LATEX TAMANHO M - CX O 100 G0UOUOK0| 000 S102 UN | 10000, 69.0000  0.0000 900,00 6.900.00 1 24200 .00 18.00 0.0

' i =4 = 1
LUVA DE PROCEDIMENTO DE LATEX TAMANIO G - CX ¢ 100 (PO0COI0T 000 5102 UN | 10060, 69,0000 00000, 690000 690009 124200 060 1500 2.0
LUVA D PROCEDIMENTO DE L ATEX TAMANHO PP - €X € 100 00000000 000 | 5102 UN  s00  G9.0000 00000 345000 345000 G2LH0 000 1300 00

LU O RN
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R RG: 22427.048-1
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Atesto para fins de pagamentos que 0;5 sermos
constantes nests nota fiscal n® <4 ¥
foram realizados e conferdes, estando tudo na

E SCRICAO MUNICIPAL

l VALOR TOTAL 1008 SERVICOS

IHAS}: DI CALCLILO DO [SSQN

l VALCH [M) 1SS0
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a de Gestae (02201 5

e Lomypre 1229
rante Prefoitera W

MACORS COMPLEMENTARRS
Pronks Socormo Mumiapal de Aracariba

da A A
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s de Recirso COVID 14
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-\.

Codiratenos et

=3
-*————h_'___'_U___
Projeto: Pronto Socorro Municipal

Municipio: _ARACATUBA - sp

| Fonte de Recurso:




CAIXA

Int:e mEt::Banking::::C:AIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internct Banking CAIXA

2anco Recebedor; CAIXA ECONOMICA FEDERAL ___"—"___"—'_‘_'—'_'"1
Pagader Firal / Eictive |
CEF/CNPI: 45.383.106/0010-40 :
Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER {
Conta de débito: 0574 | 003 | 00005020-5 i
L P R — ey
Regresentacio numérica do cédigo de barras: 42297.20702 00058.125212 95535.394023 3 8708000212000 T I
Instituicio Emissora - Noma do Banco: BANCO SAFRA S/A ;
Cédigo do Bancor 422 |
Cédigo do IsP8: 58160789 i
Beneficidrio original / Cedente i
Neme Faatasia: TORRICELLI SQUIPAMENTOS HOSPT ;
" Mome/Raz3o Social: TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPT .
! CPF/CNel: 20.151.218/0001-50 !
: Seneficidrio Final |
Nome/Razio Social: TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSP] i
CPE/CNP: 20.151.318/0001-80 |'
Pagador Sacado ]
Nome/Razdo Sociak: IRMANDADE STA CASA DE BIRIGUI !
CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40 |
Pagadeor Fina! - Correntistz '
Nome/Razio Social: TRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER I[
_CPFjcnp3: 45.383.106/0016-40 B
Datza do Yancimento: 10/08/2021 |
i Data de Efetivacio / Agendamento: 10/Ge/2021 :
Vzlor Nominal do Boleta: 21,200,035
Jures {RS): G,00 |
IOF (R} 0,60 |
Muits (RS): 0,00 E
Desconto (RS): 0,00 |
Abatimento (R$): 0,00 |
Vator Calculade (R$): 21.200,00 |
Valor Pago (RS): #1.200,00 I
rder ‘Eﬁcag%c_f.n__?_?gamento: NF 951 i

. Data/hora da operagio:

10/08/2021 13:44:44

022713057
SZ6LNUZKIWCIEVOW

Codigo da operacio:
Chave de seguranga:

Cparacdc realizada com sucesso canforme as informacdes fornecidas pele cliente,

SAC CAIXA: 0BOO 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:m'ntemetbanking‘caixa.gov.brISIlBCﬁmprirne_bloqueto_nova_cobranca.processa
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Recibo do Pagador

Beneficidrio Nosso Niimero Vencimento
TORRICELL! EQUIPAMENTOS HOSPI CNPJ/CPF: 959353940 10/08/2021
20.151.318/0001-80

Data do documento Nimero do dacumento Carteira Agéncia/Céd, Beneficiario Valor
04/08/2021 210893 060 0207/5812521 21.200,00
Pagador

IRMANDADE STA CASA DE BIRIGUI CNPJ/CPF: 45.383.106/0010-40

FORNECEDOR: TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSP| CNPJ/CPF:20.151.318/0001-80
END: R AMADOR BUENO 285 ARACATUBA 16072335 SP

LOCACAO DE EQUIPS MEDICOS HOSPITALARES SETOR SINTOMATICO RESPIRATORIO
COVID. CONFORME CONTRATO DE GESTAO 002/2018 DA CONTRATANTE

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA REFERENTE AO MES 07/2021 (JULHO)

Baleto impresso eletronicamente através do Canal Safra Empresas

Autenticagdo Mecanica

& Safra |+«

42297.20703 00058.125212 95935.394023 3 87080002120000.

Lecal de Pagamenta
Pagavel em qualquer banco

Vencimento

10/08/2021
Beneficidrio Agéncia/Cad. Beneficiario
TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPI CNPJ/CPF: 20.151 .318/0001-80 0207/5812521
Data do Doc, N° do Doc, Esp. Doc. Aceite | Data do Movto Nosso Nimero
04/08/2021 210893 DM Nao | 04/08/2021 855353940
Data do Oper. Carteira Espécia Quantidade Valor (=)Valor do Documento
04/08/2021 060 R% 21.200,00
Instrugdes (-)Desconto/Abatimento

MULTA DE 4.00% A PARTIR DE 11/08/2021

(-)Outras Dedugdes

(+)Mora/Multa

(+)Outros Acréscimos

{=)Valor Cobrado

21.200,00

Pagador IRMANDADE STA CASA DE BIRIGUI

RUA ROSA CURY, 72, CENTRO
16010285 ARACATUBA SP

CNPJ/CPF 45.383.106/0010-40 .~

Pagador/Avalista

k4

9

Autentica¢do Mecanica

A A

-
Ny

\&t

Ficha de Compensagio




951
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA
' Secretaria Municipal da Fazenda

5 Data ¢ Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e

Competéncia
02/08/2021 as 16:02:46
Cadigo de Verificagaa |

8852-7615.620%

MNao Cprante do Simples Nacicnal
36210417 | ©B33C10056

TORRICELLIG:

TORRICELL IATA COM EBR

FRESNTABOR B SERVICOS

20.151.3180001-80 ok Mabilviog 74877 Insc. Mun, 74877

TORRICELLI ECQUIPAMENTOS HOSPITALARES 1L TDA
AVENIDA-CUSSY DE ALMEIDA JUNIOR
ViILA MOV

Autemmuc.w

“amiro 2734
CEP 16025.333

ARACATUBA it sp

o

45 383 106/0010-40

R
Cedl Muobgigne @
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
controladoria 1@escata.com hr Felotum

-RUA ROSA CURY
SAD JoAQUIM

ARACATUBA

FONADOR D S HOs

Numera 50

CLP 18050-295
| e il o3 LF sP
- Pais BRASIL

[]

Atig
Unitarie Qide Descnng Teilivte RG]
[R50 B

freserivan

{283 |[LOCAGAD DE MONITOR MULTPARAMETRO IIi 2.400,0000][ 3,uaﬂ_ 000l ooo[ 7.200.00]

{[zee |[cocAGAG DE RESPIRADOR om0t 200 0.00]] 0.00][ 14.000,00]

| LOCALAG DE ECUIPS MEDICOS HOSPITALARES SETOR
SINTOMATICO RESPIRATOR
| CONTRATC OGP G

| PRE

10 COVID, CONFORME
ESTAQ (022018 DA CONTRATANTE
TURA MUNICIFAL DE ARACATUBA
REFERENTE AQ MES 07:2021 | JULHO)

INFORMACOHES RUFERT NTES A DISCRIMINAC L0 DOS SERVICOS

LR ENS SNy

iR (R

TRIBUTOS
INnS ey T iy LI B B Chperas Reteneaes 1850 RAEI DTN S T T T

Fi'E (Hsy LY LR

RO

321000 INSTALACAD DE MAQUINAS E EQUIFAMENTOS INDUSTRIAIS

hperhvan Preduesn de Materings Faguipamentos Responsavel pelo tmpasta
Son" Langamentes de MatenaisEquiparrentas Mao Prestador dos Servicas
Satieecace i Neta bisesd Local do Servien
Mormsl Dentra do Mumcipio
Slapuaata o ° Bane de Cade. (RS Lie Tl das Deduchos (HS) Mirs Tood Retide (RS Wi i PR RS

21.200,00

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 21.200.00

Lo 0,00 B4B.00

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 21.200.00

- T eraano gerado estard disporvel somuenie apds o recolimento de 1SS dosta NF-o

OLTRAS INFORMACOES (RESERVADD A0 FISCO)

w0 do Bestador: §ORRICELLT FQUIPAMENTON HOSPITALARES £IDACNRL 201508000180

|52 e servicos CONSETES] 13 Fiscal de Servigas Eletrdnica n.® 951 emitida er; Owgg?gﬁ‘lvé TR EEDATES DS 205N T 5, O ASA é‘
; e E,E e d ‘Vengi .02 1 Valor Total RS 21.200,00 Vafor Ligui 00 i

_l et ke ase.Je Paggmonto: Vengimenio; 02/08/2021 Valor Ta DEMISERICORDIA DE BIRIGU! |

E - 7 I Asginatura do Deslinatario/Tormador do{s) Serviga{s) Data da Assmetors

i= T ) - . . Qe ’

i Contraio no: 002/2048

Projeto: Pronto Socorro Municipal
Municipio: _ARACATUBA - SP

e —

Fonte de Recurso:




RMANDADE DA SANTA CASZ |
1DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrais no: 882/ 2548

Projeto: Pronto Socorro Municipaj

=0 Midnicipay
Municipio: _ARACATUBA - SP

___————-.__'_

Fonte de Recursg:

!




!:nta—met:::b;anki—ng CALIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Via Internet Banking CAIXA

i Tipo de TED: TED para terceircs

e ——

| Conta origem: 0574 | 003 | 0OD05020-9
f Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| %ipo de pessoa: JURIDICA
| Noma: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
CLPFJEN_P_J 45.383.106/0010-40
_: Banco: 023 - SANTANDER BANESPA - 050400888 _I
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente |
; Conta destino: 1358 / 13001269-5 J
Tipo de pessoa; JURIDICA Jl
| Nome: FABIANA X DA SILVA MARMITARIA ;
CPF/CNP3: 26.627.531/0001-00
! Valor: R% 15.717,55
Vator da tarifa; R$ 10,45
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
Identificacdo da NF 075
| operacio:
Histdrico:
Data de débito: 10/08/2021
| Data / Hora da operacfo: 10/08/2021 13:46:51

Codigo da operagio: 00182546
Chave de seguranca: NP3VNGTIMKV42WT3

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas corn deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:fﬁntemetbanking.caixa.gov.br!SllBCfimprime_ted_terc.processa
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IRMANDADE DA SANTA Ca.
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato no: 002/ 2018
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Contrato n°: 002/2018

Projeto:_Pronto Socorro Municipai l
Municipio:_ARACATUBA -SP
Fonte de Recurso: _J




RB T T e MARMITARIA E ROTISS 1

(I Pl s T i ey
P2 Dona Sna
Fablana X. da Silva Marmitar pidGis
CNPJ 268627 .531/0001-00

laser Est. 177.370:m0 04

A‘ l.,_.'t-.( /l ‘{_,_i-_‘_ cdoem  Hed”
QA TC
Ve
Lt cf,rmc-utc-:»- ;

]
\ ; C A 31 AT Cr o
1 P » f "". -
i

_ s .
-l S - .o
e "(1"._
o
SrCe)
R A

HiEdligg {6“;‘\% ‘\}R ‘

3 B T T
ma’%‘gfm% ' ¢ =
OV orueye. s O AR

_. 4 S ,-" 3

P::DEDO Ne

| Uiz | Sotal
/ r
 ArEI

P .-...L e
N e -\\S' e}
. ;55 < > .

e ._‘_'_.' "H‘"
i

Contra:o ne:

002 /2018
Projeto:_Pronto Socorro Municipal

Municipio: _ARACATUBA - sp

Fonte de Recurso:~——______ {




o -
I e AT
o2 )

T A T ot PR
Rl S S o it

LNz ..7’1.'7.’.?
<IN LN da Sitve Marmiee i i
et ey e gt R e e
NPJ 26.6?7.532;0031-(]0 |
’-\{QSCT: Ef:f:. .E_‘:I::r";.ll:h'::au;c)ﬂ + -l R S oo
> i uE - e . oa™ - :
: i i I | : I
i e e
LR N LS 2 v

(Covites vy

N
|
0

—
e

Nayara Cristige Perreire
‘c%& 650T3 BN

=~

»
fo‘i’ﬂa
N/ S (7]

£ \
‘&"C\.f\jvk [ H\/"‘
caE pEe s
TN L e
.l
s -
e f' - T
PR e
M
e =% L5 e
- r} I ) 3 )
Faal ¥ o N
T e {8
s o . _-_-._ 4 :\' 3 ;' E
i i = A0 L R LY =
I

i,:tl.\." | | ____J’T_\_h_..__ s : o
_ | Iesnuadeudd JI i

A sty P 3 p
... |IRMANDADE DASANTATASA| %

3 DE MISERICORDIADEBIRIGUl} .~
: ' —— e DG G

Contiatano,— 002 /2018
Projeto: Pronto Socorro Municipal
ARACATUBA - 5P

Municipio:
Fonte de Recurso:




E'ﬁa‘l?"(MITARlA E RGTISSER!A I |
Dona HAna IE . Dong 4

Fabians ¥ do o P— —d.Nng
FENa X da Sitvs Marmitag, - el Fabiana X. da sijva Marmitaris.:
T 28.627.881/85 3, . CNPu 2&3‘.’62"?._'3:5009?-&1 g
$a3en Est 7.2372:5504 '?:R-T“‘“—h"_'f‘t"‘—‘-——,_——*;———-@m,}‘ 5
) o i TME“EE—%E%EQQ?;MJ:%*'——‘
& 0”&
e
‘-?\-\‘ \.,'1‘)-

3T e Tl ki X

£ Eailney ok zjofzf; e 3 |

LY

, : T
Fakiana X da Silva Karmitaria-pes
i CiPJ 25.627.531000:-00

Inser; Est, 177.379:188:114

IRMANDADE DA sANTRIL )
DE MISERICORDIA DE@Hme; Itz
l"‘: ‘:;.I’r‘!
L L

Toonkmtsao:. ooz /2018

Projeto: _Pronto Socorre Municipal

TP Wilnicipal
Municipio:__ARACATUBA -SP

_q_‘_"_‘———.___

e Fonte de Recurso;




- NARMYARA EROTESS ROTRSS - (.09 O& N oo

& Dot s o ' MARMITARIA £ ROTISSERIA
D % 378 X, da Siiva armitarls R ! =t Dopg HAng .-,
v CHPY 26.627 531/0051-0g i Fablana X. da Sijya Marmitaria- g
¥ inser Est 177.270: 1581:4 ; :’ - CNP28.627.581,0001.00
_ AR : el SR s ma
“.f\: _g L 1 (}\ N : :

~—~Sgndr {;ﬂﬂép 1220

r()RE

- Contrato n° 002i2018 ’ _
— e/ 2048
Projeto:_Pronto Socorro Munici al
=200 Hunicipal
Municipio:ARACATUBA - sp

Fonte de Recurso:__ N




B
&

et

o~

5

iy L W J e LT g e
SIninng AL 03 OHY dwo T

L, u.ﬂ’\j -l\'--i-.x\ fa

S i
TR pan b
- ¥ i

et AT OO0

MARMITARIA £ pgmic - -

&b&w @0??&'
Fablana X, da s
CNPJ 2652
eser: Bt

..:7"5 17

'e7.37 7

va Mfir’mi? iy

7.33 e L

A
L% Mo T £
N i ’ '
s~ AN
A

!
e s g
T S
ST e

3 b l o ' i
i | - (-t ivi
| ! } S
L12 ?)O) "
\ rlr //.‘ JE
- . -t
7, Bert®
(G 00
F - AATARCT A R T i

e S
FEvmnn

Bl R L e
§ »
t £ -
(o, (R T n"; X
£

O

onaiody. s s
Eferateiro

CORTV =s 2329

| TH R e
T

AT

N = T e
FRECY ‘-e,\r(_'J"'--'—ﬂ-n-'
a

LR & A ¢

X, da Shiva Marmitariz foo

B CHE) SESHT SISO,

o) e InsgpEot 177.279530d

B

i
& {
—lp - - -
{
L
y £
—-
N SIS SR ol
R S i

VY _.:L u«f (i/iw AR
/

TOTAL R$

IRMANBABE-BDA-SANTA-CAS/H |~ i
DE MSERGORDIA DE BJFJ!'@JE&L R$[Q }Lf -

Nawara (risti i
,Cm-sp M“‘

/

Contrato n®: 002/ 2018

Projeto: _Pronto Socorro Municipai

Municipio- ARACATURBA - SP

Fonte de Recurso:




e

< ‘BIARMITARIA E ROTISSERIA M0 / G
Lo Donrg Ana i
:;‘:3-.“‘?*'-- _‘-‘f, 4~ Sin

mammamca,-aﬁns”ma

# g e e ; 'k&eﬁé DGH& .:nr:{z 2 a3,
TREd 4827 SEtunak (‘{; 4 it Feblana X. da Silva MarmMarla. Ve

ee{T7.879:158:18 £ | ' {one » ERPd '.:e 677 53°/0001.0G -

|1
~ it _".mﬂnaﬂ

\%g&___g,zj vl

T0G

Jairo Cesa: M. Hilsdorf
Enfermairs

& g ) C RJ%‘Q.S.S }f & \“\\ o COREN-SP 537218

]

TUTAL RS ;3 321 J

mw"mm 3 ROTISSERIA - : s E‘?ﬁ’m Efor .

'
Fw:?* Dona Ana Pabiang .72 oy
! :a X da bilva Mafmf‘!m = ! oGy ) C.‘:‘_::J‘ s s o
‘J 58 82? l"-‘} ‘r:]" K! f‘ E z { : = ke

j - sim.z. Est 177370, 00, oo Rablh o

fy p— - i s T R ¢ REre. o

; SR Ak ) "52 C"CT g lie carg g oqg?cy
© ad g ' " Pran i

| -y @
i _I_"i E%‘Aa:;&a?ﬁ :f
B h—

] IRMANDADE DA SANTA CAS:.
DE MISERICQRD!A DE BIRIGUI i

em o o
AL RS YA
3G e LR 5

T TContrato no.___ 00272018

Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Wiunicipio: _ARACATUBA - SP

o Fonte de Recursor




KiARN Mm E acins%?sm S
LR, Q -4?(12

WoE ESRUPLETo L2 5 g -

) 1 .
ool -'-_,- T

______ e
L g

mmﬂ ITh fw.z E Riﬁﬂqu

e figrmid-ria

Ha

A
:
.

3 . - -;
.’K%,.nh ?'EL. if i

4"1 5 o O A

ziro Gesar M, Hilsdorf
Jeiro C?::f‘
COREN-SP 53718

...........

L0
Mﬁmﬁﬂfn £ ROT!SSE‘??A
e Dona Ana «s .

“Fablana X, da Sliva Marmitaria-igg -
C‘\!Pd 28. 62? 531 /0001-0¢

477 srosawa. |

NS Ao

walu_.

A A
1-:}_\, yYil \‘_x.a?‘?](“vu-‘-‘— “ }

N J’{'\‘uu_u Qi e

|2 / @ /

-

4 & LU nsars ) a1 S

t I -~ 4 P

AT, ra L ¥ Tl oy - - 3

TR 1A A O VN I ,’;,/. Aot fgent
i B i G

| DE MISERICORDIA | Dgﬁ,;ﬁ;gbg,, s | =

IRMANDADE DA SANTA cASA |

Ccﬁtréto n:___002/2018
Projeto:_Pronto Socorro Munici@_l!’
Munjcipio: ARACATUBA -SP

Fonte de Recurso:___.____J




e @a"':"l"@}-‘?.’?ﬂ.q.ﬁ £ ?j _;_rr.!rzz:r:::.a | bl {'q /Ub

e T : i _”1"’_ ket DL, HE g
e . f_:ah{ana X _Q.. ,') iy a Rizneasieoa

il © mATe

. . _ x..mu?t:f;:‘-fﬁ-"

g

”E
?i‘f

Q}me@mcd L ol o cdove

] e_‘m@‘a _
VRMANDA@%ED::A TA @A‘aA} )

DE MI$EF%!GGRBIAD IRIGULL, . o

Contrato ne: 002/ 2018 [
Projeto: _Pronto Socorro Municipai !

Municipio: ARACATUBA - sp i

Fonte de Recurso:




{? O@u...im,& Ea¥Sas
i e Do

S T ]
T A
g S i i il S_— . SHEIRE
N IR S | £ ot e o \,__/ \m N
“ - o "'l—f? F‘"Vng,— {: :-,‘.,..._ 3
T et i oo

L R o -2 Tafn D(,“a Tk
Fabfana}f da S

<iiva f.rsc"**u

]- ‘ - et et E ' C‘?PJ z3 \f’f :‘ _‘JJI' ..,
frdife o tdade bl e B, i = : Qg Es
H f""
2r Wwes — D [0n

! 2 (_,VL LA RS -.. —
} IC&E)\/':OQ e i | i * ") "‘r‘- —

; - et Ty
o f , ;

1 o ST |

IRMANEYADE DA SANT@ Q%&é_
DE MiSERICORDIA DE-BIRIGH

Contraton®:____ 002/ 2018
g pmjeto Pronto Socerro Municinal

B PR B P S

Fonte de Recurso:




o
S =
b
!
by
i iy
T e r "”

3

vl % r{}."f"f_(_,_i-':sfe
H oy m

L
el ,I

-—-—-_..\.f‘\,ﬂ-/‘. / L LA u\/\;.‘\, ; - R

/Z’(. ./.L&

R ,Hf_S_ e

»".'-1;; i ;*rm 7)0}?(. __3‘” 3

I F:mieww Fa'blana X da 311‘\72—1’@7:—.-7“:—- ———
I . CNBJ sop. o2 g
I S i o Relde? 5300 0 - - :

aiaraF. Mazénn Pereua ;
rgCREN sP/ iﬁsu;fa:a'r = i

IRMANDADE DA SANTA CAS!—

EM:SER:CORD:ADEB;RL@gjémﬁ., IC{{B | 7

-

= — i

Contrato ne: 0602/ 2618
Projeto: _Pronto Socorro Municipal
Municipio: ARACATUBA - 3P

Fonte de Recurso:




A Ty ~
MY : '/@ e ﬂgg,ﬁ{‘pq; -\grﬂ

il R :
e Ty SRy, B, éj,mm by
Fabiwan w s Faﬁ?ana X. da §j Y@ Miatmifay;.
£ ‘.“"f:_ri. A da Enhr’a r"’l‘:”f“f‘f e = Lﬁﬂ""’r} 2c. 6{? ‘n:‘JJ:Jf_-n,.;. ;
; C.62 = > Inscr E“*_ 177,379 :E:;z;

Te o ;
B U & =
W UL o q\” ‘

u'-('/ 1 f1e

Alessandro dos Santos %{4 ; l : Alessandro dos Sanios Silvay’

SGREN&:’ 390893

&S DAGH e TOTAL RS D) i

COREN-SP 530894 - Epf ¢ -

-

L5

Donag A
Fahiang ¥ da Siiva p;, mitriz
C.E27.88: 3"
v
Lotz ~7—~~4.,::“”‘ FLY)
{, 5,C‘,<_ o 9)
T
4‘-}:‘-—- . r.--—*u.,..‘.l_ 7
jf L4 2 4 I

IRMANDADE DA SANTAGAS... \‘:\__
DE MISERICORDIA DE BIRIGU |

. . 29
Contféight__0021 268"}

Projeto:_Pronto Socorro Municipal |
Municipio:__ARACATUBA - Sp

Fonte de Recurso:—__________




\‘ .(‘-"'-’\"“-

i

3 \\.“'—c

Bt

':."'v;J Y 'Q" £ ’é-)
EEVR S WP

lela Cf

C Ry 93 31

4

e
L
74
<y
- 3 e
L s
I A s
Gl TS
1
\ f—"‘
L e
B \

1¥ ¢

4
F:—;i}fana X 4
Cz'"u.r':"j &

DE MISERICORDIA DE BIRIG(;

| | IRMANDADE B SANTA CAS.

4

!

Centrato no: 002/ 2018
—002/2018

Projeto:_Pronto Socorro Municipa

Municipio:_ARA ATUBA - sp

Fente de Recursg:

e




.
L R iR P
TR R s -
= bt A I\“. F:-'
/; e i - > g «é'\} -\,.._JL_‘“A
b MR e T [Fars Orreg -
Ty 4 T L L ‘*':JI._'!.J"}:; Voo, L 107
-anana }\ Ga o ;s"& 1aittieaitd v, Y ety C";PA‘ 03 "-Hli.a I'v'; ~m
= = = i TR 2 ”..' -"'
tn!l sJ fLr c..’.l uvljuol.i -CO IJ '-’-L'<52_.“_"-' 35 Tia-

i AT NI T 1,8 : B e i g f | o O ""Cn H i I
; — 1581 ' | - s =84, ' T
29 o™ i i ) | D81 {_RJ/{—/M’C@L' rSrstseing

¢ & Se PN

PRo
NG
P an mpegnene & & yagy | PR ':'_ e
| WETROGEA Fo37 i = :3- i2 g_ﬂ_l‘j;)\;

s cabiana X da Sit a Marmitaria- )z
CRPJ 25.627.52 1oC01-00
liser; st £1.372:158:114

£ R '

. (\“ i - .——‘}» Z{S‘ .@‘CQ‘::;
val GigiiNeto= S Artom ol Sg™
Os G s
COREW-GF S15463 - ENF

f (//'{/ {%‘L._,__._L_ |

———— 1 RS
{ STAL 8 Q41 8 op (RWANBADE DA SANTA ERd
' 2 DE MISERICORDIA DE BIRIGU; ;l

Contrato n°: 062/2018
Projeto: _Pronto Socorre Municipz
Municipio: _ARACATUBA -

Ny e Fonte de Recurso:




1 thNome
e
_ mmmﬁfmﬁv 7

A X ds on ) : qu:‘ha
e :“-'l' T:'-.I:Jﬁ Nr-_‘_“?"_‘-\:t..,; A DO}?{Z _711}_.:._

__I_‘i\_'r;-f T , | fC;?' BLLUALLE
N ) I SOt G
NN ! P, W (.

| I s I o
Lo - _ | A N Cvnleds

i ; b{t}-“-l\-h— R R

{-
sl ¥

mmmmm
COR ] i afaeia Verga da Silva 5e_erra
g =l _1??:523875 ‘_ ¥ r‘an-SP 1$30405 - TE

! L
api 1
T, 3 Silva pigee.

C - : s g
B CJJP ? S; V-a r mr"‘ B {::JDJ Eom e = 4w IS
Eh o2, ?";“‘i?‘{“""‘jt"“' e e B % i k
2 N 5w, G Fil i m EAL * ‘w ﬂ‘-” .
TR “'ur .E“ L7 ;" 3 i, ‘_“ e E—{ i PN . ety 2 o ? ol o
\, f1.87C If‘e 5 a2 % o :
| L | Gl /T e i
e “ f ‘ . - i ' ’ --‘ “ M T Ao
~ ‘ £ ; A : iz o Ly,
= \\_“4 -,,/L.,;\-LLLI ‘..,':? L 1(. (T/(./ | Sl A o
; = D vl g TN A A

\VJY(SJUY.M U O T oy ,

IRMANDADE DA SANTA CAS:.
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI : .. - 5? Gl

Contrato no;___002/2018 |
; Projeto:_Pronto Socorre Municipal i S
5 i Municipio:_ARACATUBA - SP !

e R Fonte de Recurso:




co/oG 20 /06

“‘I’-“i'.‘" L A
SX s oy 3 i ' da Silva iviarmiiziia-n
{ 2 7 5 ¥ - it ariiiialida-n
WAL g "‘"”?f?an‘e_pfm Fabiana X. da x:"-‘_i\ e
93067 = . CNPJ - 5

[Pl SO |

x ;C_': LT._'_-L' .:___; : IS r‘._.o -4 ) Fan -
Im3c Lt

.{1_-/ {C. - ‘:{i“";ka;._,‘-—«".-{’_(.(_,g,l r-'.._‘ - ,:: : . i‘“; :. 7 3 I, i o
| ‘r\: 0, - e ST S TRIFaS £
rynrg— ;

(Sflh-t A
f

3 ,_; Vi a 1,-.5 n '.‘\‘ S

T et -_:-\..L.\_ JC/U(: ; %g- §

T a <CfcC

owtamalie S

- AN A2 - % re
< N - MARMITARIA £ ROTISSCR
‘f"';.-"',:il,-'..\,-n. &g Dong g
B S ROy, Fablana X. da Silyq fine
==l e =~ "'-J""-"._.' hens - C“PJ EOEQfC.C. i
=T s 5 o dses Est ingr

i}

- I i ¥ ° ’ l
’J'::' ‘I\.. _ N . b "(‘5 “')E") G) ! . ’-L\-WC‘:(:‘ 1‘
T i ‘/' 1-- l . " i J Y
: : QUL e

D 5 80h
ST -, ) - &
USRS S - czs_u o )
-

Vo Hbuo
7

#

|
i

21 |06

f

oo .’- @
N A A
[ )&(dy e
T g i : '1@‘9@ ’ T , 3
TAL RS g o IRMANDADE DA SANTA GGy~ % l\goo

7 LBE MISERICORDIA DE BiRiG (1 ;' !

Contrato ne: 002/2018 7
— U/ 2018
Projeto: Pronto Secorro Municipai i

g e m..msc;pao.-wi

Fonte de Recurso:-——_____ﬁ i




& N
s -
4, ¥4
|t e s A r!_s}-.:,”

5 fL

T
o~ s "la.h}.#f" i
'QGCF:"C"‘:' R
‘—‘e 3; B i

“‘JI

Ay

- u—-——r\..\_h.-f.»‘f:

Jb Unoben g ) ‘(_'_.?\f.‘--'

MAn SEMITAR ‘3 E ROT'Q"hﬁ

uul_a\l-\
-l _)O”a ﬂrf’:?

“tiana X, da Qilya Marmitariz -

J "“’rw..n,
3. i ia ol
U] e 1 441'_’”)

2 M s e e Dz

Wne 4 By, V|

Tea. 4

il
t\'?_

MITROG AR

_PJ;.&R?&'I!TAF{!A F qﬁ“'mc-e-"ni
i R
' % G
S
3’0 a2
fcna x a ,_,h_,a,l ”Vi{} mit '3”8 Aa
CI\JP\} 25 £07 = y =

“"E(—- M‘-m‘ug

. ‘nw. Est, ;.75;\4:0;,‘??
G M&:J:; f ke
/Sczm-\cx_-
\JJ 4
it CX L\\OG
KB: % '

i

f“
!RMANDADE DA SANTA CASA mﬂm
DE MISERICORDIA DE BIRIGU ';

Contrato—n°- — 00242018 3 :

Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Municipio: ARACATUBA - 8P E

Fonte de Recurso:

GRN-B:NSJI"'— e

=
31




w"’ %Cwmﬁ; Sanzos ! :
COREN-SP003, 354, 56877 / |

‘ --—\J.-__._.

P kel ~ LD T

A o AP E A -w).,é(\‘_‘.\_f
1

OE:‘-RM}TARM Rms?.._

.‘t."' i

s }UH(Z Fna
abiana X. da Silva Marmitariz *7_
Cf.-?u 28.€27 VJT}GGO' 3 |

"’3‘.'_‘5:'- o
Fabiana X. €

CE"_) Sl 0 : ; _-:" y
£ iT_-{-'w':=...':.
“"—"“T' AT : ZT\S'»" Est. ;f4 i Al
Qe TEN suS>
e TR -l
W
V3 DD Wiy
G el
TN 5
: A e W57
|

-
>
o
r'

%%
5

Elizne M. dos Sanios
Enfermeira

COREN 194486
(e°E {2 5

- u\r., a

YA d ﬂ;.’}-

. fRMANDADE DA L SANTA CA g, ;:_ :
| DE MISERICORDIA DE B:Rg@mg, RE 7 O8I (OK

N it - i F

. ' 0 3 - Contrato no: 002 1’ 2018 i
Bedlvn Projeto: _Pronto Socorro Municipal
’ Municipio:_ ARACATUBA - 7

Fonte de Recurso:




Y = 3 = ":;"‘-“ »
o gl TP ) P \-'.\____
oy J..._....-._..uln:. :
, i U’m TiHz
M & ' ,_ha marm‘f-zr::: fo-
- T By 3 | !n§§ <7.531/300;. 05
..... e o w2 1 . i ESI" 7 . s
ek oo s - [ N & 1 A’,@,‘!U f"ﬁlfmt
S PN : R i : i B
AN TR PR ‘ -y
3 . P i o -_--'- - e .
e Aegr S e B R & A o, o\
. o = ‘. . .I. ’
Nayara(nsﬁné oo 15
COREN-SP 650073
; ! | l'ena‘rg,;” "
L Teenie ' R Songy 4,
| | | g 2 -Qugpp
T E T T ‘y\ | CO&EN 'Spnfefmas}am *
s L= Tk Lw,wq . 1527453
W Y 1L I ’
- ——— e _i—

FE S J ‘r!: {; E%,’G; J_Z_gr—;é' WE '.'.;1'u_4>-_.-~_,-..'

e i i - - T

s e

-'\.‘O )
-
MARMITARIA € RoTisoo MARMITARIA £ RoTISSZRY
(s Dmm HAng “tr Dona sing
s Ay e py i -
L42iang X, da Silva Marmitaris-, - Fabiana X. da § Siiva Marmitaria-as
CPJ 23627 S350 CNPJ. 26.627.53, /00100
Iascr Est 17787945004 - ST )T o nen Eet 177 37050
N - gb ‘1_/4_ L— Lt Lo Bk ' '
s |\ /o
v € QG e s Ao i
fes o3 1) Lo
;l i — 4 A b
-~
St \ u’\z-fJ( s
§ Fe g ] Lo / PR {4
__ . R
T \Iv--- . ’V\/\ "" ¥ o
b '-:-t\ ARSI AR /\ A
4

7‘. '\_’- ) 1 I {’M-“ & —%’ . ,J/ "
M N Apr £ VAL T e -

o

; R Sl ‘ fiﬁ,‘{ﬁ?&% Blff | “/7 97 /4( %ﬁéﬁm

COREN-SP

IRMANDADE DA SANTA CAS,

DE MISERICORDIA DE BIRIGU; - e PR oW
[ mETReGAEr { H .:_-5 ! if'\/;;\ \_\‘ A
Contrato.n®...002 /2048 | - (, :

i L Projeto: Pronto Socorro Municipal
A Municipio: ARAGATUBA - SP 5

Fonte de Recurso:




RS

‘l--.;-_; g

[ C

t‘*.

71’/ O 6 MMITARIA E"qr‘*fsw‘t,. _

Do

<

: 12 .,7'4?!&
na X. rJa Sitva Marmitaria-M2
Med

i

cnp 627.531/6501-09
tnsen --_E-_“_ . 177.378:188414

Foal = -
/O C wannTs *‘%AE q:’:&‘s::.:

SEy
L0

A

(2 - tiig et

3 X

an3 A
Cived
inser
= *-/;_A..«utf._yﬂ_;\

rabl

. daSi
22.627.531/6604-00
E_ l_. 21.3?9.150.114;

Y .
B N b

(\( A “l‘C«\..

V

{_J\“-"‘ L '\—/L\\_
J

ol :
-_J:y/: \(,‘_/ |
i

A Y"‘ '-_l._/ W \..LL(_,C___,

i\" \D)g ,

tva Marmitaria«hid

?3‘" S

LI e

Douglas Jufii : “de Oliveira :
COREN/SP 4643856 - ENF S
i /

st RO Sar

RIA g Rr‘*risc,n

Lo u g Ty

fmﬁmr
O;{Q‘ ".741:!3

gc 027 “31 qu? O'!

..__“‘._ i "fu"',‘14
g)a?r' *J»\u_wcy'
i -{_ k_O.‘(a
YA | Cpd r;\-":-._.,
D 80D,
&5 e b‘. '...\\3.'-‘-_.:'

iﬂ'mﬁ

\agaf‘w““ e

REnse 650

IRMANDADE DA SANTA CAL.

BE MISERTCORUFA DE Blh},qglg “% ;—;:-5(’{ \.,Z/}

Contrato no.___ 002 12018 . o -
i i

Projeto:_Pronto Socorro Municipai ;
Municipio: _ARACATUBA - SP

Fonte de Recursoi— ¢




i (> MARA mmzp;ss: ROTISSERA
3

-
(-3 1 '-J
W

5 i Drtsngl,
Lt .F-’ ] r'ﬂA \la,[}JlH,A = Qﬁ‘- jg e =

;arfa }\’ Hi -..J“‘f iy tLE 3 ey
a v arm ‘T'-- < ; e o -
CHpy 1Zrmitarig. B ; R 'Dmya e T
= 2G.627. S31 s T s ;- ot
51'1_.5_.35. &:? I;;"S, e th

s s L
fabiana X, da Sijva .ymrm- arig b

- LED
it 2C.627.3

G e

H

oy 5 e, v 2 e e e L ZAY -
i B s Ca AN léef &, i i e "hls..."."'.“ £t “-'7--~7v~ e
] i ;__\1 Jl;,{ { -.* < ; ) .
—_ e T T i \ . ; A il
i I . ;
4 U ;—\_i- i g
- —d T g
. e Y _—

,. i e .
. r’,‘ " ‘. lﬁ' o I.] = f‘\./
S { ) L
2y _J) ’ it f
&L - | -
B M ER
1
/ ; Q";\\é‘
. &
1 v o':be g
,g"/ s - -"%d
yunes %6} & e
N

- CornSP 1612812 TE : 'g&?%o"@“

o e e FE 7 : ; _,__EL..}J..‘_.__. __‘:/J

a{E e

< AR N PP o B Gk e &LMB s I
4 fro -

b ‘r.'-l‘- )J.-Y-I-(-("A_ Ql\i J‘\\%’\N’\"O&‘L_
AL 5045

bl LOAL A ! a5 ' d&\“{% {’1' 0 4 L
i
H

. fe o e IRMANDADE DA SANTA CAS A |
P i X | DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

A | contraton®,___002/ 2018 :
Moo mc e M | o] | BTRT
‘Mm | Projeto: Pronto Socorro Municipal ofen-sP 6500

Municipio:_ARACATUBA - SP

FontedeRecurso:—____ l

r

e MA“* ////@ Lﬁf“"‘”

200 e FOTAL RS fffwc;u




)

I
¢
%)

. I_r_u-:.,, -I.{‘:Rfﬁ i - i ‘_ ta e
e . ":\I TS RG::SEE_;‘- £ o
r-.l..' -“"”;'r? H ] !
LA0iEaa ¥ 4 A, i
C."._'r - 3
GV .
~y i

D pa . S&,-jé&/m d CO

%‘%&’3 {2 :
: {0z 5;25?‘:%" ez
Helon Aparecida Nunes
Coren-SP 1612812 TE

i 1 ~
‘2“ C Bia

L ﬁ‘ﬂ*-';:q .'_; _“1

A E Batican. Z?/% MA’M'TA!"A B Romienn. ..
wwe Py, <HSSENL, SCIA

]
e A A
EE R PO =y ,:{51
-y.‘._l -

{ “‘Z/l' w: rr
Fabigna v He

S 5 SN wah
30

s -\- cf"‘"'!‘n ﬂ‘;r

m f’.,rfj a:h

f% .
. HAY 0> ' > - . r
! _ %»{M'\CL‘{&,L.L_ g !
Vuytgmdii e PN

i

A{ - d .
eneses PR / SN2 2atrc Hepgpes
agem : | £
G & Enfet

P Hers e

i e 2 TESTHIRMANDADE DA SANTA CAS
FUTRL RS S 6 S TDEI VllSERJCORDiA DE BIRIGUJ}

Contrato ne: 002/ 2018
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CALXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Via Internet Banking CAIXA

Inte-rnet....Ban.kinG cAl:XA

| Tipo de TED: TED para terceiros
Conta erigem: 0574 | 003 | 00005020-9
i Tipo de conta: 01 - Conta Corrente I
| . |
| Tipo de pessoar JURIDICA [
: Nomas: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| CPE/CNPI: 45.383.106/0010-40
| danzo: 736 - COOPERATIVO BRASIL - 002038232
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Conta destino: 4446 / 22155-4
! Tipo de pessoa: JURIDICA
| Mome: GABRIELA GARCIA DA SILVA
| CPF/CNPJ: 42.512.982/0001-40
! valor: RS 11.989,55
' Valor da tarifa: R$ 10,45
i Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| Identificagso da S
. eperacdo:
Histérico:
i
Data de débito: 10/08/2021
| Data / Hora da eperacfio: 10/08/2021 13:54:54 N
Codigo da operagdo: 00184151
Chave de seguranga: 0A5T43G40ZP425MP
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO, A PREVISAD DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Gperacao realizada com sucesso conforme as informacBes fornecidas pelo cliente,
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessozs com deficiénciz auditiva: 0800 726 2492
OCuvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: D800 726 0104
https:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa 171




Momero da MNota  Data do Serngo

MUNICIPIO DE ADAMANTINA 00000004  04/08/2021
= = Data e Hora de Emissac
SECRETARIA MUNICIPAL 1?‘5 ghs_&ARLgAQAO E ARRECADAGAC 04/08/2021 10:37:04
Cédigo de Verificacdo
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS - NFe HJZJXN-000004/2021
PRESTADCR DE SERVICOS
CNPJICPF: 42.512.982/0001-40 Inserigdo Municipal’ 501392300 Inserigao Estadual:
Nema/Razac Social: GABRIELA GARCIA DA SILVA Telefone. )
Enderego: RUA NOEL ROSA 258, - VILA JARDIM IPIRANGA - CEP: 17800000
E-mai: GABRIELAGARCIAS@OUTLOOK.COM.BR Calular: ()
Muricipio: ADAMANTINA UF P
TOMADOR DE SERVIGOS
CNPUCPF 45.383.106/0010-40 Insc.Municipal: Insc,Estadual:

Nome/Razao Saal IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
(o RUA ROSA CURY 50, - SAO JOAQUIM - CEP: 16050395
w ARACATUBA UF 5P Eman Telefune.

Engs

ittt

DESCRIGAO DO SERVIGO

OlE — CONTRATANTE PREFEITURA MINTICTPAL DE
: S 31/07 DAS 19 AS
RESPTRATORTD COVID

3 CARDAL

~T

HORASE &

223218
- CONTA RIDICA
Bgs55 ¥
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 12.000,00 | VALOR LIQUIDO = R$ 12.,000,00
Codiga do Servigo:34 01
Medicina e Biomedicina.
Base de Caleulo (RS) Aliguota Simples Macional(%}: ISS (RS)
= 2,01 -
LRSS ILN.5.S {RS) COFINS (RE): C.S.LL (RS: PLS (RS)
0,00 0,00 0.00 0,00 0.00
OUTRAS INFORMAGOES
- A autenticidade desta NF-¢ deve ser confirmada na site I
https:#/adamantina 4rtec.com briautenticidade. aspx Venfigle aquia agtendcidate

- Contribuinte enguadrado sob o regime de trit gdo " SIMPLES NACIONAL"

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL.
NAQ GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI.

- Local da Prestag3o = ARACATUBA | SP

rRecebi (emos) de: GABRIELA GARCIA DA SILVA
Os servigos constantes na Nota Fiscal Eletrénica de Servigos N° 00000004 - Série ELETRONICA

Condigtes de Pagamento:

Data de Recebimento: / / Assinatura:

BN IRMANDADE DA SANTA CASA |
W DE MISERICORDIA DE BIRIGU: |

/34 u/**fb‘“ -“‘3C‘°‘

2
3

(o
[w]

- Contrato n°: 0062/20C18

Projeto:_Pronto Socorro Municipal ;
- . iu niijEO' ARACATUBA -SP {

Fonte de Recurso:




TwuorsUZ | Int-ern et BaNk.ing CA.IXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV
Via Internet Banking CAIXA

=

Cédigo da operacio: 08645206
Chave de seguranga: 23WCXFZF93NAPMXM

e F
| Emitente: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
. Conta origem: 0574 | 003 | 00005020-9
{ Conta destino: 0281 | 001 | 00045088-7

Name destinatério: ANA PAULA MACHADO DA SILVA 1
. Valor: R$ 1.540,04 ‘
. Identificacio da |
| operacio: TRCT ANA PAULA
; Data de débito: 10/08/2021 !
i |
Ll)ataf hora da operacio: 10/08/2021 09:01:53 f

DEBITO REALIZADO CGM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:ﬁinternetbanking.caixa.gov.brfSi1BCfimprime_transferencia.processa
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CORDIA DE BIRIGUI

T PP SRS TS

- Pronto Secorro Municipal

D02/ 204

L TEM—QEBESQBEQJJE_G.QNIBAIQ_QE_'[BABALHO ]
IDENTIFICACAO DO EMPREGADOR j
01 CNPYICE) 02 Razao SocialNome
45.383.106/0010.40 IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
03 enderego (logradauro. no. andar 04 Bairro
ROSA CURY. 50 SAO JOAQUIM
05 Municiio 08 UF | 07 CEP 08 CNAE | 09 CNPICE) Tomader/Obra
Aracatuba 'SP | 16.050-580 | 8610101,
IDENTIHCAGAO DO TRABALHADOR
10 PIS/PASER 11 Nome
127.63086.16.2 8403 - ANA PAULA MACHADO DA SILVA
12 Enderego (logradouro, n°, andar, apartamenlo) 13 Bairro
GOULART 155 BL 1 APTO 201 JARDIM PAULISTA
| 14 Municipio 15UF | 16 CEP 17 CTPS (n°, série, UF) 18 CPF
| Aracatuba SP | 18.011-025 000065154 240 SP 332.127.028-50
12 Duta de Nascimento | 20 Nome gz MBa
18/08/1885 IARA LUCIA MACHADO DA SiLva
DADOS DO CONTRATO
21 Tipo de Conlrato S
Contrato de trabalho por prazo determinado sem clausula assecuratéria da direito reciproco de rescisao antecipada.
22 Causa do Afastamento
Rescisao contratual a pedido do empregado
23 Remruneragao Mas Ant. 24 Data de Admissao | 25 Data do Aviso Prévio | 26 Cata de Afastamento | 27 Cad. Afastamento
1.704,08 | 16/05/2021 00/00/0000 02/08/2021 SH
28 Pensao Alimenticia {%) (TRCT) | 29 Pensio Almenticia %) (FGTS)| 30 Categoria do Trabalhador
0,00 0.00 1 -Empregado
31 Cadigo Sindical 32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Labora
000021150016690 51.100.477/0001-80 - Santa Casa - S.E.E.S.Saude Aracatuba
D!SCRIMINAQO DAS VERBAS RESCISORIAS
VERBAS RESCISORIAS
Rubrica Vaior Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Salde de 2/dias Salario 11381157 Comissdes 52 Gratificagdo
{liqu:do de 00 /fahas e DSR) '
53 Adic. de hsalubridade 67154 Adic. de Pericubsidade 55 Adic. Noturno
20,00% 14,671 16,12 horas a 40,000% 69.27
56 Horas Extras  horas 57 Gorjetas 58 Descanso Semanal
a % Renunerado (DSR)
58 Reflexo do DSR sobre 13,32|60 Muta Ant. 477, § 85/CLT 62 Salirio-Famia
Saldrio Variavel '
63 13° Salario Proporcional 64 13° Salario Exerc. 65 Férias Propore 3/12 Avos
112 avos B e { 7.5 das) 638,79
66 Férias Vencidas 68 Tergo Constituc. da Férias 21293 63 Aviso Prévio Indenizado
70 13° Salario (Aviso Prévig 71 Férias {Aviso Prévio 85 Qutras Verbas 3715
lndenizade) Indenizads) Noturno Reduzido '
99 Ajuste do Saldo Devedor
(TOTAL BRUTO 1.724,12
DEDUGCOES
Desconto Valor Desconto Valor Desconto Valor
100 Pensdo Alimenticia 101 Adiantamento Salarial 102 Adiantamento 13° Salario
103 Aviso Prévio hdenizado 112.1 Previdéncia Social 112.2 Prev. Social - 138
00 dias 8,98 Satario 46,82
114.1 RRF 114.2 RRF sobre 13° Salério 115 Cutros descontos 128.28
Horas Fakas - 12,00 '
TOTAL DEDUCOES 1 M.Oﬂ
VALOR Liguino 1 .540,0&]
] \DE DA SANTA CASA




TERMO DE QUITAGAO DE RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

EMPREGADOR I
01 CNPJICEL 02 Razio SocialNema
45.383.106/0010-40 IRMANDADE SANTA CASA MISER. DE BIRIGU!
R

10 FIS - PASER 11 Nonme

127.63086.16.2 8403 - ANA PAULA MACHADOQ DA SILVA

17 Cartera de Trabaha (n®, série, UF) {18 CPF 19 Data de Nascimento | 20 Nome da Mae

000065154 240 SP 332.127.028-50 19/08/1985 IARA LUCIA MACHADO DA SiLvA
CONTRATO

22 Czusa do Afaslamento

J - Fim Antecipado C.T.- Empregado

24 Dala de Admissdc | 25 Dala da Aviso Prévio 26 Data de Afastamento 27 Cadigo Afastamento 28 Pens3o Alimenticia (%) (FGTS)

16/05/2021 00/C0r0000 02/08/2021 NAO 0.00
30 Categoria do Trabahagor
| 1 Empregado |

Foi realzada & rescisao do contrato de trabaho do trabathador acins qualticado, nos termos do arligo n° 477 da Consclidagao das Leis do
Trabalho (CLT). A assisténcia a rescisda prevista no § 1° do arl. n® 477 da CLT ndo & devida, tendo em vista a duragdo do contrato de
irabalne ndo ser superior a umano de SErvigo e nao existir previsdo de assisténcia a rescisdo contratual em Acordo ou Convengao Coletiva
de Trabalho da calegoria a qual pertence o trabathador,

No dia re foi realizado, nos termos do art.23 da hstrugdo Normativa/SRT n® 15/2010, o efetivo pagamento das verbas
rescrdrias  especificadas no dorpo do TRCT. no valor liquida de RS 1.540.04 | o qual, devidamente rubricado pelas partes, ¢ parle
integrante do presente Termo_d ~.Qp4!&?§g'
At AU
AL de de

150 Assinalura 4o B;‘pregador cu Preposto
IRMANDADE SANTA CASA PASER. DE BIRIGUI

S,

R

X
151 Assinatura do Trabalmador 152 Assinatura do Responsave! Legal do Trabalhador

T e ey . S T A e,

ADE DA SANTA CASA
ERICORDIA DE BIRIGU]

e P e e o s )

LIRRIAND

| DE Mis

Jne_ 0021 2018

- ronio Socorro Municipal

e e O,

Miunicinio, ARACATUBA - Sp

In

!’ 156 Informagdes 4 CAXA:

A ASSISTENCIA NO ATO DE RESCISAO CONTRATUAL E GRATUITA
Pode o trabalhador iniciar agao judicial quanto aos créditos resultantes das relagdes de trabalho até o limite de dois anos
apds a exlingdo do contralo de trabatho (Inc. XXX, Art. 7° da ConstituicSo Federal/1988).
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Int.erneT::::b anking...CAl. XA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL ]
Pagadoer Final / Efetivo I
CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
__ Conta de débito: 0574 | 003 | 00005020-5 I
Representacdc numérica do cédigo de barras: 03389.12123 78800.000016 10105.601016 4 87120000007000 1
i Instituigdo Emissora - Nome do Banco: BANCO SANTANDER S.A,
Cadigs do Banco: 033
Cadigo do ISPB: 90400888
Bereficidrio criginal / Cedente
Nome Fantasia: YOLANDA GARRUTTI CRUZ CIA LTD
Nome/Razdo Social: YOLANDA GARRUTTI DA CRUZ CIA LTDA
CPF/CNPI: 01.903.264/0001-18
Pagador Sacado
MNome/fRaz3o Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI
CPF/CNPI; 45.383.106/0010-40
Pagador Final - Correntista
Naome/Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
Data do Vencimento: 14/08/2021
Data de Efativacio / Agendamenta: 11/08/2021
Valor Nomina! do Boleto: 70,00
Juros {Re) 0,00
IOF (R$): 0,00
Mulita (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
| Abatimento (R$): 0,00
| valor Caleutzado (RS): 70,00
Valor Page (Rs$): 70,00
Identificacio do Pagamento: NF 30558 1
i Data/hora da operacio: 11/08/2021 14:35:05 ;
! Cdodigo da operacdo: 023443892
I Chave de seguranga: GUQTVIRC5QQ5XZEY }
QOperacie realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.
SAC CAINA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
https:/fintemetbanking.caixa.gov. br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa Ukl
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. % SE . _\-'.’E}lcu.mentc_; T
Huan U ARACATURA SR Yaranrs
e Namero do Documento Nosso Nimere Valor ¢ Documentc
R it HETA UAZA DE WL LE SO 101056 a5 30,
instrugoes {termo de responsabilidade do beneficiario)
Autenticagdo Mecanica
Recelimento atraves do cheque n® do Banco
£sia quiagdo s 1er3 validade apés pagamento do cheque
cela insttugdo Financeira Recebedora
Sacador/Avalista: CHPJ
033-7  03399.12123 78800.000016 10105.601016 4 87120000007000
b B aEe e B Vencimenio
' 14/08/2021
leneticans el . 3 H 1 i Agéncia ! ldent Beneficidno
RUA L UEA T B0 AT IR ARSI - 18 DU ARALUA TR - 517 QOOE=C F12ITT7RE
et s Documente Numerp de Decurnento Especie Documenig Aceile Data o Processarmrens Mosso Numero
ol ; R e GUULLLII0IGE &
Caneca Espacie Quanticade Valor (=} Valor do Documento
s A RS 70,00
instrucoes {termo de responsabilidade do beneficiario) (-} Descento
(-} Abatmento
. e 1 R TLINETEL O, {+) Mora
(+) Quiros Acrescimos
(=) Valor Cobrado
Pagador: :
T - o Autenticagac Mecanica
i1 Pl 1 i
] il l
TEREE
i | [ ! I Ficha de Compensagdo o
!|:! fili &Q
¥/

Recibo do Pagador

\
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Nimere da Nota
30558

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA e
Secretaria Municipal da Fazenda '

Data e Hora da L

Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e Nmﬁ;;‘;:’“_'é:‘:ig 5
a5 H =

Cadigo de Verificagio |
| 0000-0003-057 1 [
: 5 —
! i PRESTADOR DE SERVICOS
i O 01803 .264/0001-18 Cibk, Mobihario 42025 Inse. Mun, 42025 Autenticacao
| RIS YOLANDA GARRUTT! DA CRUZ 8 CIA LTDA RG/E 177 052 300119
. A e - RUA-LUISA OF MARILLAC Nimwrs 260 {
_| Luirin DONA AMELIA CEP 16050-720
| EWNTUHES Muniipin ARACATUBA UF sP
i
Sibibag e Catante qo Simples Nacoenal

Tuletomes

FE22.2317 - 3624-0992 - 3521.2525

LR TN extimpaes. extinleres@ig com hr

TOMADOR DE SERVICOS
CPEONPY 45,5383 “05/0010-40 RGIE

Cod. Mobiliarie 0

rserivao Muan,

e IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU!
F-rsraid su:xer-.'isa:;pjz:raca'.uba@:scb.org.br: 1 elefune
Lat. 4 ap.

Lowradoury RUA-ROSA CURY Nimero 50
Huirre SAD JOAQUIM CEP 18050-395
Municipio ARACATUBA L'y sp
Complementa {18) 3641-4153 Paiy  BRASIL

i U INFORMAGOES DA TMPORTACAD
Dtz o Hlorn 14072021 as 14,49:41 Lkt 30671
Stancru o RES 0000-0003-0671 Sequineis 1

[510 _][001) RECARGA EXTINTOR PO 4KG BC I 24,0000]]

0,00J[ 48,00|

2,00]| 0.00]|

[5:3 1{002) RECARGA EXTINTOR AGUA 10LITROS 10 22,0600][ 1,00 0.00]| 9,00} 22.00]

Yalea Tarad dos =crvicos - Ra=0o0

I
|
!
|
|1
1
1

INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMIN ACAD DUS SERVICOS
“b aproa HS(Fed 0,00 Es0.00 Mun B,00) - Fente IB2TFECOMERCIO SF ReB¥Eq /1 DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAD GERA DIREITO A

GREDITO FISCAL / DE 1Pt

Plano TITULD BANCARIO ! VENCIMENTO 14/08/2021 - LOCAL DE / ENTREGA HOSPITAL MUNICIPAL DA MULHER -/ RUA SACADURA CABRAL, 741 RECURSO / COVID-19 ORDEM DE

COMPRA 1175

TRIBUTOS
PIN 2Ny CUMEINS (RS NS (R TH KNy LR % Y S5 Drutras Hetengoes (50 Chutros Trilintos {RS)
U HrE (les o sy iR LIGRY BN RN
' © 'VAUOR'TOTAE DA NOTA'=RETO00° 75 5 Vsl il i nigns

Miividacde
IB1ATI0-Manutendo ¢ reparngdo do MAqUINGS & equIpamentos para uso geral ndo espeahcados anlenormante

Operagio BDedugao de Materiais/Eguipamentos Responsavel pelo impostn
Sam Lar de IMat is/Equip o Nao Prestador dos Servigos
Sitwagdao da Nota Fiseal Local do Servigo
Simples Nacional Dentro do Municipio . . )
Miguota (Yu Base de Cale, (13 Yr. Total das Dedugiies (1R5) Vi Total Retido (RS Mire do Ess (RS)
4 3500 70.00 0.00 0.00 3.05
© VALOR LIQUIDO DA NOTA = R$70.00
'1 OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AO FISCOY

- O credhio gerado esiard disponivel somente apos o recolhimento do 1SS desla NF-e.

|IRMANDADE DA SANTA T
= L UA&.- !
DE MISERICORDIA DE BiRi ui

Contrato no: 002/ 2048 |

e Projeto: Pronto Socorro funici _q;!
. Municipio:. ARACATUBA .55 |

Fonte de Recurso:

/

| —




PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA

Secretaria Municipal da Fazenda
Carta de Corregio da NFS-e

N°1 ANEXADA EM 19/07/2021

Numero da Nota
30558

Data e Hora da
Competéncia
19/07/2021 as 14:05:19

Cédigo de Verificacao
4357-5737-6670

PRESTADOR DE SERVIGOS

eerei]

CNPJ 01.803.264/0001-18 Cad. Mobiliario 42025 Inse. Mun. 42025
Nome YOLANDA GARRUTTI DA CRUZ & CIA LTDA IE 177.092 300.119
Logradoure  RUA-LUISA DE MARILLAC Numero 260
Bairro DONA AMELIA CEP 16050-720
g Em"mﬂfs Municipic ARACATUBA UF SP
.! TOMADOR DE BERVICOS
; CPRFICNEJ 45.383,106/0010.40 iE
i Inscricao Mun, Cod. Mobiliarip 0
Nome IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
Logradoure RUA ROSA CURY MNimero S0
Bairro SAC JOAQUIM CEF 18060-385
tMunicipio ARACATUBA UF SP
Complemanto {18} 36414163

INFORMAGOES ALTERADAS

[ Campo “

Observacgio dz Nota

Trib aprox R$({Fed 0,00
IBPTIFECOMERCIO SP Xa67
ME OU EPP OPTANTE PELO
DIREITO A CREDITO FISCAL
BANGARIO / VENCIMENTO 1
HOSPITAL MUNICIPAL DA M
CABRAL,741 RECURSO/ C

Nuta Fiscal Eletrénica
Est.0.00 Mun.0.00) - Fonle:

__l

Carta de Correcio

Eq 1 { DOCUMENTO EMITIDO POR
/ SIMPLES NACIONAL NAO GERA
/ DE [Pl Plano: TITULQ

4/08/2021 - LOCAL DE / ENTREGA
ULHER - / RUA SACADURA
OVID-19 ORDEM DE COMPRA 1175

CONFORME CONTRATO DE GESTAD 002/2018 DA
CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA -
PRESTACAQ DE SERVICO SETOR SIN TOMATICO COVID
ORDEM DE COMPRA 1175

Carta de Corregao N 1 emitida em 19/07/

2021 as 14:05:15 - Cod Verif 4357-5737-6670

Usuano: YOLANDA GARRUTTI DA CRUZ & CIA LTDA

]

fonis

IRMANDADE DA SANTA CAC..,

L DE MISERICGRDIA DE BIRIGU |

s

00212048 |
—002/2045

Contratc no:
Projeto:—&‘m__ﬁ_&@{r_q_ﬂﬁunicigr?
Municipio: _ARACATUEA - o0 |

 Fonte de Recurso:




P

OO {1k o
\/\,‘»iﬁ i Jq LD{»‘,Q{W‘R’ A (P2

RMANDADE A SQNTA u‘
iDE MiSERECORDIA DE BrﬁiGu

Contrato po. 002/ 2048

Projeto: Pronto Socorro Municipaj ;
._-_-_-‘_-_—'-——-——_‘_‘__L
Municipio. _ARA ATUBA - sp

Fonte dg Recurso:

-wm R —




1 HUOIZUL Y l.nt:ernet Banking::::CAlXa

CAIXA

Comprovante de pagamento de FGTS
_Via Internet Banking Caixa

S

Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| Conta de débito: 0574 / 003 / 00005020-9
| Repr c3o érica do codigo de barras:

| 858000000054 066302392028 108132231362 940538310622

Identificador: 22313694053831062
Céd. convénio: 0235

| Data de validade: 13/08/2021

| Valor recolhido: 506,63

! Data [/ hora: 11/08/2021 14:38:01
Data de Débito: 11/08/2021

| PR {_ I

Cédigo da operacdo: 00578532
2PZGIYFTOYZSPFYA

Chave de seguranca:

Operacac realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 725 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime _gfip.processa

7




FaTS

FLNDOD GE GOSANTIA DT TEMPS T8 SERVICD

Gerada em 11/08/2021 10:25:59

Versio do Aplicativo: 3.3.17 - 24/01/2020

01 - Razdo social/lNome

IRMANDADE SANTA CASA MISER DE BIRIGUI

GRRF - Guia de Recolhimento Rescisério do FGTS

02 - CNPJICEI

|

45.383.106/0010-40 (

103 - Endereco (logradours, n®, andar, apartamento)

ROSA CURY 50

04 - Contate/DDDMelefone

18-36493100

106 - Bairra/distsito (07 - Municinio

05 - CEP
16.050-5@]

08 - UF

09 - FPAS 10 - Simples 14 - Qtde Trabalhadores
SAQ JOAQUIM ’ARACATUBA SP 639 1 3
11- identificador 12- Total a Recolher
22313694053831062 506,63
13- Data de Validade = 13/08/2021

Cadigo de Barras

Atencao: nao receber apos Validade

Autenticagdo mecanica

§58000000054‘ ! 066302392028‘ ‘ 108132231362

E40538310622|

1RMANDAD*‘
DE Ni\.ﬁ*HiC

s

[)!\ SAE\“Y« CAuAj

Via Empresa

T

FUMNDO CE GA=LNTIO GO TEMPS DE SEALICO

Gerada em 11/08/2021 10:25:59

Vers&o do Aplicativo: 3.3.17 - 24/01/2020
01 - Razao social/Nome

IRMANDADE SANTA CASA MISER DE BIRIGUI

r’l\_.‘;,\w

i\.ﬂunsf_:sg;\au.-jﬂ;

GRRF - Guia de Recolhimento Resciséri w§§§§ Rg{_:u_‘t'sgf _——,,.;-::""‘“‘”'—E

02 - CNPJ/CE!

45.383,106/0010-40

ROSA CURY 50

03 - Enderego (logradours, n®, andar, apartamento) ’

04 - Contato/DDDftelefone 05- CEP

18-36493100 16.050-580

08 - Bairro/Distrito

07 - Municipio 08 - UF 09 - FPAS 10 - Simples 14 - Qtde Trabalhadores
SAO JOAQUIM ARACATUBA SP 639 1 3
11- Identificador 12- Total a Recolher
| 22313694053831062 506,63

13- Data de Validade = 13/08/2021

Cdédigo de Barras

Atencdo: nao receber apds Validade

Autenticagio mecanica

1858000000054 f 066302392027 108132231362 940538310622

i T llﬂlllll HHH

TN

."\_I

s O Via Banco

Sy




rg' E l 5 Demonstrativo do Trabalhador de Recolhimento FGTS Rescisério

FUMBO CE SASANTIA DD TEMEO DE SEAYVCO

Identificador: 22313694 053831062

Versao do Aplicativo: 3.3.17 - 24/01/2020

Dados do Empregador

Razao Social: IRMANDADE SANTA CASA MISER DE BIRIGUI

Endereco

Logradoure: ROSA CURY 50

Cidade: ARACATUBA UF: sp
FPAS: 839 Simples: 1

CNPJ/CEI Tomador de servico:

Dados do Trabalhador

CNPJ/CEI: 45.383.106/0010-40

Bairro: SAO JOAQUIM
CEP: 16.050-580

CNAE: 8610101

Nome: ERIKA SANTOS SILVA BONACHIN}

PIS/PASEP: 16098535918 Admiss3o: 08/08/2020
Data Nascimento:  10/08/1982 Data Opcéo: 08/08/2020
Movimentacdo: 05/08/2021 - i3 Aviso Prévio: 3

informacgdes Financeiras

Categoria: 01
CTPS: 0080441/00145

Dissidio/Acordo:

Més Anterior a Més Rescisdo Aviso Prévio Multa Rescisdria
Rescisdo Indenizado
Remuneracio/Saldo 0.00 1.956,86 0,00 0,00
Deposito 0,00 156,54 0,00 0,00
JAM 0,00 0,00 0,00 0,00
Encargos 0,00 0,00 0,00 0,00
! Contrib.Social 0,00 0,00 0,00 0,00
L
Valor Trabalhador: 156,54 Valor Devido pela Empresa: 156,54

Cabe ao trabalhador os valores de Depdsito e JAM

ATUBA-SP

ol Mt s

Fonie de Recurso:

s b

T T TR




é @ E ' 5 Demonstrativo do Trabalhador de Recolhimento FGTS Rescisoério

FLMDO CE GATARTIA DD TEMPD DE SERVCO

Vers&o do Aplicativo: 3.3.17 - 24/01/2020

Dados do Empregador

Identificador: 22313694 053831062

Razé&o Social: IRMANDADE SANTA CASA MISER DE BIRIGUI

Enderego
Logradourc:  ROSA CURY 50
Cidade: ARACATUBA

FPAS: 839

CNPJ/CE! Tomador de servico:

BDados do Trabalhador

UF: sp

Simples: 1

CNPJ/CEI: 45.383.106/0010-40

Bairro: SAO JOAQUIM
CEP: 16.050-580

CNAE: 8610101

Nome: PATRICIA CARLA MACHADO MARIANO

PIS/IPASEP: 20330636353

Data Nascimento: 28/08/1985

Admissdo: 20/04/2021

Data Opcao: 20/04/2021

Categoria: 01

CTPS: 0067474/00240

Movimentacéo: 04/08/2021 - I3 Aviso Prévio: 3 Dissidio/Acordo:
Informacgdes Financeiras
Més Anterior a Més Rescisdo | Aviso Prévio Multa Rescisoria
Rescisdo Indenizado

Remuneragio/Saldo 0,00 2.041,26 0,00 0,00
Deposito 0,00 163,30 0,00 0,00
JAM 0,00 0,00 0,00 0,00
Encargos 0,00 0,00 0,00 0,00
Contrib.Socia! 0,00 0,00 0,00 0,00

Valor Trabalhador: 163,30

Cabe ao trabathador os valores de Depésito e JAM

Valor Devido pela Empresa:

srzmt A GCAT AT
s TR T G

SALTA CASA

163,30




FUNDOO CF GASANTIA DD TEMPD DE SEAYVCD

Versao do Aplicativo: 3.3.17 - 24/01/2020

Dados do Empregador

I 5 Demonstrativo do Trabalhador de Recolhimento FGTS Rescisério

Identificador: 22313694 053831062

Razzo Social: IRMANDADE SANTA CASA MISER DE BIRIGUI

Enderego
togradouro: ROSA CURY 50
Cidade: ARACATUBA

FPAS: 839

CNPJ/CE! Tomador de servico:

Dados do Trabalhador

UF: sp

Simples:

CNPJ/CEI: 45.383.106/0010-40

Bairro: SAO JOAQUIM
CEP: 16.050-580

CNAE: 8610101

Nome: SABRINA SERRANO RODRIGUES FELIGIANO

PIS/PASEP: 20494517195

Data Nascimento: 23/07/1989

Admiss&o: 15/04/2021

Data Opcdo: 15/04/2021

Categoria: 01

CTPS: 00658257/00383

Movimentacdo: 06/08/2021 - 13 Aviso Prévio: 3 Dissidio/Acordo:
Informagdes Financeiras
Més Anterior a Més Rescisdo Aviso Prévio Multa Rescisoria
Rescisao Indenizado
Remuneracéo/Saldo 0,00 2.334,88 0,00 0,00
| Depdsito 0,00 186,79 0,00 0,00
JAM 0,00 0,00 0,00
Encargos 0,00 0.00 0,00
.- Contrib.Social 0,00 0,00 0,00 0,00

Vzior Trabalhador: 186,79

Cabe aoc trabalhador os valores de Depésito e JAM

Valor Devido pela Empresa: 186,79

[TRMANDADE D
quMf L ‘_’_ "“{‘}F;{“




[ RLS LAV}

CAILXA

L.ntern et Banking—-CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Viz Internet Banking CATXA

Tipo de TED:
i Conta arigem:
| Tipo de conta:
| Tipo de pessoa:
+ Nome 1° titular:

CPF/CNPJ 1° titular:

Mesma titularidada

0574 | 003 | 00005020-9

01 - Conta Corrente

JURIDICA

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

45.383.106/0010-40

| Banco:
Tipo de coanta:
' Conta destino:
| Tipo de pessoa destino:

| Mome destino:

| cpE/CNPI destino:

033 - SANTANDER BANESPA - 090400838
01 - Conta Corrente

3750 / 13063597-9

Juripica

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

45.383.106/6010-42

| vator: RS 12,721,89

! vator da tarifa: RS 10,45

. Identificagdo da cperacdo: TRCT

| Histérico:

| Data de débita: 11/08/2021

| Pata / Hora da operacio:

11/08/2021 14:33:41

Cédigo da operacio:
Chave de seguranga:

00172068
RHNRXOTAT4ATROSX

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAQ DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.

Operagdo realizada com sucesso conforme as informacBes fornecidas pelo cliente,

Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0BOO 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0BOO 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

hﬂps:!!inrernetbanking‘caixa.gov.bn‘SlIBCﬁmprime_ted.processa

Ll




11/08/2021 Internet Banking

«» Santander Inteet Banking

IRMAND A S, =, i

RMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA Agéncia: 3750 Conta Correnta: | 2-053507-9
DETALHES
Informacdes do Cliente
Mome: SUE DA SANTA ASERICORDIA CNPI/CLIENTE: 45353, 10650010-40
Frodute; Convénin: K3237500083025727
Status das Operagbes
Rejeitadaos:
Aceilos: %
Tolul
Tipo do Arguivo: Cod. Estacio: BERF
Layout: Id. Arquivo: 2021081 104BFRF6363136
N, de Sytes: N. Remessu: 301600
MNome do Araguivo: & Lt
Informagoes do Processamento

y Data/Hora T
Canal: Transmissso: 11/082021
Lervico Situaghia: Zoeitn
Etapa Data/Hora Etapa: 11;05/202:
Di. Exaurgo: Valor Total: Rg 12,721,849
e vagan:
SAC - Atendimento 240 par (i, tados oo dias,
I . % G800 762 7377
,“"?;"fi 8 Arenaimenty Santar‘lier Erapressrist UBOG 771 0401 (Pessoas com deficidncia auditive ou de falal
. . ia - Da : . O axta-teira cato feriads,
4 auditiva ou de fals) Ouvidoria - Das $h a5 196, e sequnda 3 sexta-tairs, excato feriad:

300 726 G322
0300 771 0301 (Pessoas com deficidnria auditiva ou de fala}

SADE DA SANTA CASA

ICORDIA DE SIRIGU

o 002/ 2018
Raecorpn Winicipal

https:/iwww.santandernetibe.com.br/includes/pop_impressao_geral.asp?IDim primir=imprimir1&naolmprimir=btnFechar1|consultarErro1]divNaclmp1




e R v RN

& Santander

Internet Banking

Internet Banking

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA

Resultado da Busca

0033-3750-C03302577881

Fagarnnaty Tnical i1x/0R/2021

Efetivado

Name do Funcionario

Namero do Cliente Funciondrio

Centrat de Atendimenta Santanden Empresarial

https://www.santandernetibe.com.brfincludes/pop_impressao_geral.asp

Empresa:

Data de Pacaments Finai;

Conta de Débo:

Data de Pagamento

valor Torai

Agéncia: 3750 Conta Corrento: 1 3-063507 .5

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MIS

12/08/2021

2750-130635979

Tipo de Pagamenta

Valor RS
QE7G5S7RI400 ERIKA SANTGS SILVA BONACHINI 1270B/202L (s 5.3G3.88
37663347884 PATRICIA CARLA MACHADO MARTANG 12/C8/2021 < 17142
08141548470 SARRINA SERRANG RODRIGUES 12/08/2021 cC 3,699,559

Rs 12.721,89

SAC - At::ndirnenro 24h por dia, todos os dias,

O8O0 THZ ¥i?

0800771 MO' (Pessoas com deficidneia auditiva ou de fala}

Quvideria - Das Sh 35 18h, de secunda a sexta-feira, exceto feriado,

DALY 726 0322

{200 271 3301 (Pesseas com deficdnoa auditiva ou de falad

—

imﬁﬂANﬂmn DA S

E_D*— MSERICORDIA DE BIRIGU!

il i S

SANTA CAbA

_'_,____..,.ﬂ‘pn_o TS

,ru—.m'

ey

12018

.c‘ rﬂ EEA..—"—EE-*—
_,..:x;..,._—

T

71




L

TEEmnE—RESQISEQDE_CQNIEAIQ_QEIRABm

IDENTIFCAGAC DO EMPREGADOR

01 CNPIICHE
45.383.106/0010.40

02 Razdo SocialNome
IRMANDADE DA SANTA CASA DE M

ISERICORDIA DE BIRIGUI

03 Endereco (logradourc, n®, andar 04 Bairro
ROSA CURY, 50 SAQ JOAQUIM
05 Municipo 06 UF [ 07 Cep 08 CNAE | 09 CNPI/CEl TonadoriObrs
Aracatuba SP | 16.050-580 8610101
L IDENTIRCA DO TRABALHADOR
10 PIS/IPASER 11 Nome
160.96535.91.8 7460 - ERIKA SANTOS SILVA BONACHINI
12 Enderego (logradauro, n®, andar, apartamento) 13 Bairro
PEDRO JANSER 108 BLOCO 8 AP 404 MONTE CARLO
14 Nunigipio 15 UF | 16 CEP 17 CTPS (n°, série, UF) 18 CPr
Aracaluba SP | 16.071-060 ' 000080441 145 RJ 067.057.894-09
18 Data de Nascimento | 20 Nome da Mag
10/08/1882 MARIA DO CARMO SANTOS SILVA
DADOS DO CONTRATO
21 Tipo de Contrato

Contrato de trabalho por prazo determinado sem clausula assecuratornia de direito reg]

proco de rescisdo antecipada,

22 Causa do Afastanenio

Exting&o normal do contrato de trabalho por prazo determinado

e

A SANTA CASA
fl
i Lo Y

062/ 204

S

23 Ramuneracao Wés Ant, 24 Data de Admissao | 25 Data do Aviso Frévio | 26 Data de Afasiamenio 27 Céd. Afastamento
1.704.08 | 08/08/2020 00/00/0000 05/08r2021 PDO
28 Pensao Almenticia (%) (TRCT) | 23 Pensao Almentcia (%] (FGTS)[30 Categoria do Trabalhadar
0.00 0,00 1 -Empregado
31 Cadigo Sindical 32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Labaral
000021150016690 51.100.477/00041-80 - Santa Casa - 8.E.E.S.Saude Aracaluba
DISCRIMINA: DAS VERBAS RESCISORIAS
VERBAS RESCISORIAS
Rubrica Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Sado de 5/dias Saldrio 284.01|51 Comissdes 52 Gratificagao
(liquido de 00 /fattas e OSR) )
33 Adic. de hsalubridade & 54 Adic. de Periculosidade 55 Adic. Noturno
20.00% BRI g 32,05 horas a 40,000% 137.18
56 Haras Extras  horas 57 Gorjetas 58 Descanso Semanal
a % Remunerado (DSR)
59 Refloxo do DSR sobre 25.38]60 Multa Art. 477, 58%/CLT 62 Saldrio-Famia
Salario Varidgvel *
63 13° Salario Froporcional 1.419,53|64 13° Salério Exerc. 65 Fésias Propore 0/0 Avos (0 dias)
7i12 avos ’ k - 12 avos
66 Ferias Venc. Per, Aquis. 68 Tergo Constituc. de Férias 69 Aviso Prévio ndenzadg
08/08/2020 2 07/08/2021 2.651.88 v 883.96
70 13° Salario (Aviso Prévio 71 Férias (Aviso Prévio 95 Qutras Verbas 73.76
hdenizado) indenizado) Noturno Reduzido '
99 Ajuste do Saldo Deveder
TOTAL BRUTO 5.513,37
DEDUGCOES
Desconto Valor Desconto Valor Desconto Valor
100 Pensao Alimenticia 101 Adiantamento Salarial 102 Adantamento 13° Salarig
103 Aviso Prévio hdenizado 112.1 Previdéncia Social 112.2 Prev. Social - 13°
00 dias 40,2850 111,25
41 114.2 IRRF sobre 13° Salario 115 Qutros descontas
o 2y 3r.28 Horas Faltas - 1,56 20,67
TOTAL DEDUGOES 209,49
VALOR LIQUIDO 5.303,88
IRMANGATGE DA SANTA Grar]




TERMO DE QUITAGAQ DE RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

EMPREGADOR ]
21 CNRPXICE) 02 Razdo SocialNorme
45.383.106/0010.40 IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

TRABALHADOR

10 PS - PASER 11 MNome

160.96535.91.8 7480 - ERIKA SANTOS SiLvA BONACHINI

17 Carterra de Trabaiho (n®, série, UF) |18 CPF 19 Data de Nascimento | 20 Nome da Mae

000080441 145 RJ 067.057.854-09 10/08/1982 MARIA DO CARMO SANTOS SiLvA

CONTRATO

22 Causa do Afastamento

i3 - Fim do Contrato de Trabalho

24 Data de Admissse | 25 Dats do Aviso Frévio | 25 Data do Afastamanto 27 Codigo Afastamento 28 Pensdo Alimenticia (%} {(FGTS}

08/08/2020 00/60/0000 05/08/2021 04 0,00
30 Categoria do Trabaihador
1 Empregado

Foi realizada a rescisag do contrate de trabaiho do trabalhador acima quaificado, nos termros do artigon® 477 da Consolidagao das Leis do
Trabaiho (CLT). A assisténciz & TeSCisac prevista no § 1° do ar n® 477 da CLT nd3c ¢ devida. tendo em vista a duracdo do contrato de
lrabalhe nac ser superior a umano de servico e nio existir previséo de assisténcia a rescisdc contratual em Acordo ou Convencao Colaliva
de Trabalho da categaria 3 qual pertence o trabathador,

No diz ! f foi realzado, nos termos do art.23 da hstrugio Normativa/SRT n® 15/2010, o efetivo pagamento das verbas
rescisérias especificadas no corpo do TRCT, fovabrlquidode RS 5.303,88 qual, devidamente rubricado pelas partes. ¢ parte
nlegrante do presente Termo delmiwgéu.
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! 156 Inforrmagées a CANA:

A ASSISTENCIA NO ATO DE RESCISAO CONTRATUAL E GRATUITA
Pode o trabalhador iniciar ag¢&o judicial quanto aos créditos resultantes das relacdes de trabalho até o limite de dois anos
apds a extingdo do contrato da trabalho (Ihe. XXX, Art, 7° da Constituic3o Federal/1988).




L WMMMMRMM 1
== IDENTIRCACAD DO EMPREGADOR
01 GNPJ/ICE] 02 Raz3o SocialiNome
45.383.106/0010.40 IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
03 Enderego (logradoura, n®, andar 04 Bairro
ROSA CURY, 50 SAQC JOAQUIM
05 Municipio 06 UF [ 07 cBEP 08 CNAE |08 Gooice Tormador/Chra
Aracatuba SP | 16.050-580 8610101
IDENTIRCAGAO DO TRABAL HADOR
10 PIS/IPASER 11 Nome
204.84517.19.5 8336 - SABRINA SERRANO RODRIGUES FELICIANO
i2 Enderego (logradouro, =, andar, apartamento) 13 Bairro
ARISTIDES ROCHA 285 JARDIM NOVA YORQUE
14 Municipio 1S UF| 16 CEP 17 CTPS (n°, sérig, UF) 18 CPF
Aracatuba SP {158.018410 0000686257 383 spP 081.418.484-70
19 Data de Nascimento 20 Nome da Mae
23/07/1989 ANA VERONICA SERRAND
DADOS DO CONTRATO
21 Tipo de Conirato

Contrato de trabatho por prazo determinado sem clausula assecurataria

de direito reciproco de rescisdo antecipada,

22 Causado Afastamento

Extingao rormal do contrato ge trabalho por prazo determinado

23 Remuneragao MBs Ant 24 Data de Admissao | 25 Data do Aviso Frévia 26 Data de Afastamento 27 Cad. Afastamento
3.076,62 | 15/04/2021 00/00/0000 06/08/2021 PDO
28 Pensao Alimentciz (%) (TRCT) | 28 Fensao Alimenticia (%) (FGTS)[30 Categoria do Trabalhador
0,00 0,00 1 -Empregado
31 Cadigo Sindical 32 CNPJ e Nome da Entidada Sindicai Laboral
000021150016690 51.100.477/0001-80 - Santa Casa - S.E.E.S.Saude Aracatuba
DISCRIMINACAO DAS VERBAS RESCISORIAS
VERBAS RESCISORIAS
Rubrica Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Saldo de  6/dias Salério 615,32|51 Camissdes 52 Gratificagao
{liquido de 00 /faltas e DSR) '
33 Adic. de hsalubridade 44,00]54 Adi. de Periculosidade 55 Adic. Nolurno
20.00% ! Y horas a %
36 Horas Extras  11.13 haras 410,86 57 Gorjetas 58 Descanso Sermanal
a 100% ) Remunerado (CSR)
59 Reflexo do DSR sobre 79,01{60 Multa Art, 477 G 85/CLT 62 Salario-Famia
Salaria Variavel !
63 13° Salario Praporcional 64 13° Salério Exerc, 65 Férias Fraporc 4/12 Avos
/12 aves 1.185.69 - NZ2avos (10 dias} 1.217.24
86 Férias Vercidas 88 Tergo Constiuc. de Férias 405.75 63 Aviso Prévio hdenizado
70 13° Salario {Aviso Prévig 71 Férias {Aviso Prévia 85 Qulras Verbas 61.53
hdenwzado) Indenizado) Auxifio Creche Y
99 Ajuste do Saldo Devedor
TOTAL BRUTO 4.019,40
DEDUGOES
Desconto Valor Desconto Valor Desconto Valor
100 Pensao Alimenticia 101 Adiantamento Salarigl 102 Adantamenta 13° Sakarig
103 Avisa Prévio hdenizads 112.1 Previdéncia Social 112.2 Prev. Social - 13°
00 dias 86,92 Salrig 90,21
114.1 RRF 142 68| 114.2 IRRF sobre 13° Salaro
TOTAL DEDUCOES 319,81
VALOR LiQuUIDO 3.699.59'
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TERMO DE QUITAGAO DE RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

[EMPREGADOR

01 CNRIICE 02 Razao SocialNome

45.383.106/0010.40 IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
DOR

10 PIS - PASER 11 Nome |

204.94517.19.5 8336 - SABRINA SERRANO RODRIGUES FELICIANO

17 Carteira de Trabatho {n®, série, UF) |18 CpF 18 Data de Nascimento 20 Nome da Mge

000066257 383 Sp 081.418.484-70 23/07/1989 ANA VERONICA SERRANO
CONTRATO
22 Causa do Afastamento

13 - Fim do Contrato de Trabatho
24 Data de Admisszo 25 Data do Aviso Frévio 26 Data de Afastamento 27 Cédigo Afastamento 249 Pensao Alimenticia {%) (FCTS)
| 15/04/2021 00/00/0000 06/08/2021 04 0.00

30 Categoria do Trabalhader
1 Empregado

Foi realzada a rescsao co contralo de trabatha do trabalhador acima quakficado, nos termos do artigo n® 477 da Consolidagas das Leis do
Trabaino (CLT). A assisténcia A rescisdo prevista no § 1° do art. n® 477 da CLT nfio é devida, tendo em visla @ duragdo do contratg de

irabalho ndo ser superior 3 um ano de servico e nia existir previsdo de assisténcia 3 rescisdo contratual em Acordo ou Convengado Coletiva
de Trabalho da categoria a qual pertence o trabalhador,

Mo dia ! i for realzado, nos termos do art. 23 da hstrugdo Normativa/SRT n® 152010, g efetvo pagamento das verhas
rescisorias especificadas no corgo do TRCT. no valor lquido de RS 369959 qual. devidamente rubricado pelas partes, é parie
nlegrante do presente Termo de itagio, ’__'

de
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156 nformagdes 4 CAXA: _’

A ASSISTENCIA NO ATO DE RESCISAQ CONTRATUAL E GRATUITA
Pode o trabalhador iniciar acéo judicial quanto aos créditos resultantes das relagOes de trabalho até o limite de dois anos
apds a extingao do contrato de trabatho (Inc. XXX, Art. 7° da Constituigao Federal/1983).




L TE&MRESCMQ_D&QQNIBAIQ_QF_IRMHO ]
T
IDENTIHCACAO DO EMPREGADOR ]
01 CNRYCE 02 Razio SocialiNorme
43.383.106/0010.40 IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
03 Endereco (lagradouro, n®, andar 04 Bairre
ROSA CURY, 50 SAQ JOAQUIM
05 Municipio 06 Ur [ 07 CEP 08 CNAE [ 03 CnPuicel Tormador/Obra
Aracatuba SP | 16.050-580 8610101
IDENTIRCACAG DO TRABALHADOR
10 PS/PASER 11 Nome
203.30636.35.3 8358 - PATRICIA CARLA MACHADO MARIANO
12 Enderego (logradouro, n°, andar, apartamento) 13 Bairra ]
JUVENAL ORTIZ 55 JARDIM INDUSTRIAL
14 Municipo 15UF | 16 CEP 17 CTPS (n®, série, UF} 18 CPF
Penzpolis SP | 16.306-050 000067474 240 SP 326.693.428-84
12 Data de Nascimento | 20 Nome da Mae
28/08/1985 ROSANA MACHADO MARIANO
DADOS DO CONTRATO
21 Tma de Contrato
Contrato de trabatho Par prazo determinado sem clausula assecuratona de direiio reciproco de rescisao antecipada.
22 Causa do Afastarento
Extingdc normal do contrato de trabalho por prazo determinado
23 Rerruneragac Mas Ant, 24 Pata de Admissao | 25 Data do Aviso Frévio | 26 (Cata de Afaslamento |27 Cog. Alastamento
3.059,33 | 20/04/2021 00/00/0000 04/08/2021 FDO
28 Pensdo Afmentcia {%2) (TRCT) | 29 Pensag Alimentkia (%) (FGTS) 30 Categoria do Trabalnador
0,00 0,00 1 -Empregado
31 Codigo Sindical 32 CNPJ e Neme da Entidads Sindical Laboral
12000862685 52.169.117/0001-05 - Santa Casa - S.Enfermeiros S.P.
DISCRIMI O DAS VERBAS RESCIS RIAS
VERBAS RESCISORIAS T
Rubrica Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Sakdo de  4/dias Salario 407,91|51 Comissaes 52 Gratificacio
{liquido de 00 #altas o DsSR; z
53 Adic. de hsalubridage 54 Adic. de Periculasidads 55 Adic. Noturno
20.00% 29,39 % 48,31 horas a 35,000% 308.38
56 Horas Extras 4.40 horas 170,04{57 Goretas 58 Descanso Semana)
a 100% d Remunerado (DSR)
59 Reflexo do DSR sobre 92.19|60 Muha Art. 377§ 8°7CLT 62 Salario-Famla
Salario Variavel ’
63 13° Salario Proporcional 64 13° Salidrio Exerc. 65 Férias Praperc 4112 Avos
312 avas et 112 avos (10 dias) 1.515,55
€8 Férias Vencidas 68 Tergo Constituc. de Férias 505.18 69 Aviso Frévio hdenizado
70 13° Salirio (Aviso Frévio 71 Férias (Aviso Prévio 55 Qulras Verbas 89 47|
hdenizado) Indenizada) Naturno Reduzido 89,4
82 Aste do Saldo Devedor T
TOTAL BRUTO 4.280,61
DEDUGCOES
Desconto Vaior Desconto Valor Desconto Valor
100 Pensao Alimenticia 101 Adiantamento Salarial 102 Adiantamento 13° Salara
103 Avisa Prévio hdenizadg 112.1 Previdéncia Social 112.2 Prev. Social - 13°
00 dias 73,47 Salario 79,61
1141 BRF 114.2 RRF sobre 13° Salaro 115 Cutros descontos
180,49 Horas Faltas - 12,00 218,82
TOTAL DEDUGOES 562,11
\VALOR LiQuipo 3.718,42

i

T T et i ey

2 SANTA CASA

\ DE BIRIGUI




TERMC DE QUITACAO bE RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

EMPREGADOR

20/04/2021 00/00/0000 04/08/2021

01 CNPJICE! 02 Razao SocialiNome
45.383.106/0010.40 IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

TRABALHADOR

10AS - PASER 11 Nomre

203.30636.35.3 8358 - PATRICIA CARLA MACHADO MARIANO

17 Carieira do Trabalho (r®, série, UF) |18 CpF 19 Data de Nascimento | 20 Nome da Mae

000067474 240 sP 326.693.428-84 28/08/1985 ROSANA MACHADO MARIANC

CONTRATO

22 Causa do Afastamenio

I3 - Fim do Contrato de Trabalho

24 Data de Admissao | 25 Daa do Aviso Prévic | 28 Data de Afastamenio 27 Cadigo Afastamento 29 Pensao Akmenticia (%) {FGTS)

04 0.00

30 Categeria do Trabalhadar
1 Empregado

Foi realzaca a rescisdo do conlraio de trabaha do trabathador
Trabaino (CLT). A assisténcia 3 rescisdo prevista no § 1°do an
trabalho ndo ser superior a umano de servico e ndo existir previs
de Trabalho da calegoria a qual pertence ¢ trabathador.

No dia ! 7
TésCisOrias especificadas no carpo do TRCT,
nlegrante do presenie Termo de Quitagao,

no valor liquido de

vy

foi realizado, nos termos do art. 23 da Istrugao Normativa/SRT n?

acima quakficado, nos termos do artigo n® 477 da Consclidagio das Leis do
. n® 477 da CLT ndo é devida, tendo em vista 3 duragdo do contrato de
@0 de assisléncia a rescisdo contratual em Acordo ou Canvengao Coletiva

152010, o efeivo pagamente das verbas

3.71842 | 4 qual, devidamente rubricado pelas partes, ¢ parte

RS

de
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156 nformagdes 3 CANA:

-

A ASSISTENCIA

NO ATO DE RESCISAO CONTRATUAL E GRATUITA

Pode o trabalhador iniciar acso judicial quanto aos créditos resultantes das relacSes de trabalho até o fimite de dois anos

apés a extingéo

do contrato de trabatho (inc,

JOUX, Art, 7° da Constituigdo Federal/1988).




12/08/2021

CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Internet BaNking--—CA IXA

| Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL _I'
Pagador Final / Efetivo H
| CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40 |
| Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER i
. Conta de débito: 0574 | 003 | 00005020-9 |
d
| Representacdo numérica do cédigo de barras: 10491.10479 35000.100046 00014.327282 2 87110000038600 |
| Instituicso Emissora - N do Banco: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
| Cédigo do Banco: 104
Codigo do ISPB: 00360305
Sencficiario original / Cedente
Nome Fantasia;: WHITE CLEAN SANEANTES EIRELY
Nome/Razdo Social: WHITE CLEAN SANEANTES EIRELI
CPF/CNPI: 18.602.184/0001-25
Pagador Sacado
Nome/Raz3o Sacial: IRMAND STA CASA DE MISER BGI
CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
CPF/CNP3: 45.383.106/0010-30
| Data do Vencimento: 13/08/2021 _!
' Data da Efetivacio / Agendamento: 12/08/2021 i
. Valor Nominzl do Boleta: 286,00
Jures (R$): 0,00
| IOF (R$): 0,00
| Multa (R$): 0,00
| Desconto (R$): 0,00
| Abatimento (R$): 0,00
| Valor Caleulado (R$): 386,00
' Valor Pago {RS$): 386,00
__Identificagio do Pagamento: NF 5569
1
Data/hora da operacdo: 12/08/2021 14:29:10 i
! Cédigo da operagio: 024394923 .[
Chave de seguranga: ZR5QHQEHPI4ZZ1X8 ]
Cperacio rezalizada com sucesso conforme as informacgées fornecidas pelo cliente.
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0B0O 726 0104
11

htlpa:ffintemetbanking.caixa‘gov.br.-‘SllBCiimprime_bIcquato_novaﬂcobranca.processa




CAIXA |1040] 1049110479 35000.100046 00014.327282 2 8710000038600 RECIBO DO PAGADOR

Fuagaace CPRICNPY da Fagaaor
'RMAND STA CASA DE MISER BGI 45.383.106/0010-40
beonnn Numern Numero da Docurmenta AgéncaTod, B i) \ T i
14000000000143272-4 P 32981 NF 5569 3302/1104735-6 i 2 SUNE R$3B600
BereScine : cvﬁmmo Bmo‘\daf!o : : .
WHITE CLEAN SANEANTES EIREL!

18.602.184/0001-25

Cemenalratve

SAD CAA 0S5O 726 0101 & 0 BIOQ0E) Auteatencia Kiocinca
PArA penioas com ceficdnga audiva ou da fala: G500 7262492
Ouwadona 0800 725 7474
G300 Qo B

mm& [104-0] 10491.10479 35000.100046 00014. 327282 2 871 10000038600 ‘

PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTERICAS ATE O VALOR LIMITE
Benetadna  WHITE CLEAN SANEANTES EIRELI CNPJ 18.602.184/0001-25

3302/1104735-6
Diata do Documenio Humern do Documenta Espéce o Do, | Accan D3ta do Procossamenn Mosso Numeno
03/08/2021 P 32981 NF 5569 oM | N 03/08/2021 14000000000143272-4
st do Banco Canern Eap. Moeda Crianiatace (] Vasor -
03 RS
Instrugoes (Tenn Or ResponSatiaosn o0 Denebuano]

Juros: RS 0,85 a partir de 14/08/2021 ao dia
Multa : 1.00% a partir de 14/08/2021

Nao receber apés 30 dias do vencimento.

(-} Outras Dedugdos

{*+) Jumahhita

[+3 Ortros Acrhscimos

(=} Vialor Cobraaa

Fagaca IRMAND STA CASA DE MISER BG! CPRFICNPT— 45.383.106/0010-40 -
Rua Rosa Cury,50 - S8o Joaquim
16050395 - - Aragatuba (SP)

SacagorAvokuia CPFICHPY

||‘|| 'IHII |E| H" uﬁ“nl " ”E“ﬂ‘“”ﬂ‘ HRN" M“ %l‘ o | I




RIS

BUNOS DL WIHITE C LEAN SANEANTES GIREL] 05 PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL

- INDICADA AQ LADRO

i VALOR NOTA
. RY 384,06 ‘ NF-¢ ‘l
[ DATADERLCEBIMENTO | IDENTIFICACAD E ASSINA TURA DO RECEBEDOR DESTINATARIO N 000.005.569
- / IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGHL SERIE : |
WHITE CLEAN SANEANTES EIRELI DANFE Rj
AVENIDA JOSE FERREIRA BATISTA, 3013 D’;\ ;\::');l:;(;:?((‘:l
wasesial 0= Entrada CHAVE DE ACESSO
Arscatabal 1 - Saida 3521 0818 6021 8400 0125 5500 1000 0055 6914 7386 9230
i SP
| TELFAN: 1836217507]|  N© 000.005.569 oy
CEF: 15052000 = CensUila de aute i
SERIE : i Ui 5o Site da Sefar Auforsaders
FOLHA: 1del
SATLREZA DA OPFRACAD PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE LSO
Venda de Produtos / Entregue fora do estabelecimento 135210882228992 - 03/08/2021 I6:44:31
INSCRICAG FSTALLAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA NPl
[ 177302892113

18.602.184/0001-25

DESTINATARIOREMETENTE

SOMETRAZAD SOCIAL

CNPECPF DATA DA EMISSAQ

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI 45.383.106/0010-40 [03/08/202]
PMIWRECO BAIRRO/DISTRITO CEp DATA DE SAIDAENTRA A
HROSACURY. 50 SAOQ JOAQUIM 16050-395 103/08/2021

' SIUNICINO FONETAX UF INSCRF(‘;\(’] ESTADUAL HORA DE SAIDA i

| Aracatuba (i8)3637-1150 SP 16:45:18 If
FATURA

| Numero: 001 Valor Original: 386.00

Valor Desconto: 0,00  Valor Liquido: 386,00

CALCULO DO IMPOSTO

4 1223 CONTRATO DE GESTAOD:002/2018-PROJETCO PRONTO SOCORRO MUNICIFAL
DE ARACATUHA=CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA-SP- FONT

E DE RECURSD: COVID. 19 Valoar Aprox.

Projetc:_Pronte Socorro Municipai

FASL DE CALCULO DE 10MS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULD ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ | VALOR TOTAL DOS PRODLTOS
(.00 0,00 0,00 0,00 386,00
VALOK DO FRETE  [WALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1P1 VALOR APROX DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 386,00
TRANSPORTADOR/NVOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAI FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC | UF CNPHCPE
O MESMO 0 - Rem.
FNGERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
| Qi ANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESD BRUTO PESO LIQUIDO
'{ [ VOLUME 0,000 0,000
BADOS DO PRODUTO/SERVICO
i3 T
Leay ! P ST NCM g VALOR VALOR . o ALIQUOTAS | VALOR APRON
PROHS DESCRILAG DO PRODUTOISERVICO s [(SOSK| CFOR| uND QUANT LNTTARIG TOTAL BCALC ICMS | VALOR ICMS | VALOR 171 CMS P | DS TRIBLTON
[_ T PLASUTIL. PULVERIZADOR 580 ML |84248990) 0 102f s102] UN 20,0000 7,0000 140,00 0.00 0,60 0,00 000 | 000 0,00
KM PLASTIC FUNIL GRANDE 18 CM | 39241000] 0 soo] ss0s] UN 2,0000 10, 5000 21,00 0,00 0,00 0.00 o | 000 0,00
CRISTALCOPO TAMPA CEGA C 100 |39241000] 0 soof s40s| un 30,0000 7,5000 225,00 0,00 0,00 0,00 000 | 000 1,00
IKUACAD DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES
{ ")
Atesto para fins de pagamentos que 05 SeMvicos
constantes nesta nota fiscair® <= 5 G 47
foram realizados e confendos, estando tuco na
perfeta order. |
1 '.-’"‘_--':_1 o5 JR o ,.'(:: ..j-ill. i
(~9$QI‘ Luzs Y
g he
Nome ccmp leto
Fungdo e . /il Usxd il g
IRMANDADE DA SANTA CAS/:
DADOS ADICIONAIS DE MISERICORDIA DE BHUGLH
INFORMACOE s COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISC
Parcela Num. 0Cl, Venc.: 13/08/2021, Valor: 386,00
Chservagéa d.asr.:.nad.a ac Fisco: i =
DO;:TEJ.:‘;D :m-rmo Poasrz OU EPP OPTANTE FELO SIMPLES RACIOMAL. NAO G Contrato no: 002/ 2018
ERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS, DE ISS E DE IPI.ORDEM DE COMPR

dos Tributos R$ 97,08 Fonta: IB I AT " 5 ;
Fﬂu.’??ﬁ?ﬁ-ﬁs: LARA SATURA oD ;
Fonie de Recurso:




T2IUEI2021 Inte_r.net:::Banki-ng CA IXA

CAIX

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros

Conta aorigem: 0574 | CO3 | 0D005020-9
; Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| Tipo de pessoa: JURIDICA I

Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
£ CPF!C.NPJ: B +5.383.106/0010-40 !
' Banco: 001 - BANCO DO BRASIL - 0000000600 B
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
I Conta destinag: 402 / 39254-4

Tipo de pessoa: JURIDICA
: Nome: LEONARDO ELIAS 5 DA CUNHA SERVICOS MEDIC

CPF/CNPI: 37.533.160/0001-06
Valor: R$ 5.620,55

Valer da tarifa: R$ 10,45
. Finalidade: 10 - Crédito em Conta

e Cemtiug e 37

Histdrico: :
Data de débito: 12/08/2021
Data / Hora da operacio: 12/08/2021 15:51:16 N
T Cédigo da operagio:

Chave de seguranga: G8MION7YTU3XZ21E
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAQ DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS,
Operacio realizada com sucesso conforme as informacBes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 08I0 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
7

https:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprim e_ted_terc.processa




{ @4 PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI

iy 16200028 - R OSWALDD CRUZ . CENTRG - BIRIGUT - 8P

Nota Fiscal de Servicos Eletrénica - NFS-e

( Namero RPS: | Namero Nota Fiscal: | Data Emissao: Chave:
L 37| 30/07/2021 NAET-OAPK
[LEONARDO ELIAS SILVEIRA DA CUNHA SERVICOS )
MEDICOS LTDA

R PAULO VISINTIN. 17 BLOCO 01 -APTO 131 - PARQUE DAS ARVORES
BIRIGUI - SP . CEP: 16206-434

CNPJICPF:37.533.160/0001-06 Inscr. Estadual/RG:
Email: MARTINSCONTABIL.CTB@GMAIL. COM
M Teletone: (18) 3644.8836 CCM 41712 )
{Local do Servico: 2 - SERVICO PRESTADS EORA DO MUNICIPIO )

Natureza Operagéo: Prestagdo de Servicos Competéncia: 0772021
Atividade: 04.03 - Hospitais, clinicas, laboratcrios, sanalsrios, manicomios, casas de sagda, prontossocerros, ambulatérios e congéneres.

L S
o

Dados do Tomador de Servigo
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU!
RUA ROSA CURY, 50 - SAQ JOAQUIM
ARACATUBA - SP - Bresil - CEP: 18050-395

CNPJ/CPF: 45.383.106/0010-40 inscricao Estadual/RG: ISENTO Inscricao Municipal:
E-mail:
\_ End. Cobranga: )
' Dados do Intermediario 5
CNPJ/CPF: Inscricdo EstadualiRG: Inscrigao Municipal:
-- - -CEP
L S— A
2 3 A T - . i ST
Qid  Un Discriminagao dos Servigos Valor Unitario Valor Totai
P = . . a 1.500,00 6.000,00
1 Lz Prefls 4

S o

IRMANDADE DA SANTA GASA|
DE MISERICORDIA DE BIRIGU]

Contrate no___ 002 —«—_—_._h_.__" 2018
Prejeto: Pronto Socorro Municipal
——==20C0rro Municipal

7

; T MOTHTIOn, —ARAGA TUBA - SP Total dos Servicos 6.000.00 )
Soserragiio: Total de Dedugdes 0,00
Fonte de Recurso:___ ISS SEM RETENCAO| 2,00%] 120,00
Dese. Incondicionado 0,00

s Desc. Condicionado 0,00 |

f TotaldaNota | RETENCOES ) TotelLiquide )
;\_ 6.000,00Jt55 0,00 IRRF SO.OOJ,P'S 39,00!00':!“5180.00['65“ 60.00’ INSS 0,00 OUTROS OOGJL 5-631-00J
A validacéo dessa nota pode ser realizada no endereco: www.birigui.sp.gov.br




Leruseue t Internet....B anking CAIXA,

CAIXA

Comprovante de transferdncia eletrdnica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

|

| Tipo de TED: TED para terceiros ]
| Conta origem: 0574 | 003 | COD05020-9 ]
Tipo de canta: 01 - Conta Corrente [|
| Tipo de pessoa: JuripIca ll
| Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER [l
| CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40 |
S T e
' Banco: 001 - BANCO DO BRASIL - 00000000 _f
_: Tipo de conta: 01 - Conta Corrente !
Conta destino: 6790 / 8330-5
| Tipo ce pessoa: Juripica !
| Mome: CLINICA GERAL FIGUEIREDO MATTOS LTDA
| CPF/CNPI: 21.318.224/0001-16
' vator: RS 10.547,67
| Valor da tarifa: R$ 10,45
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| Eoenscnces N 195
. Histérico:
' Data de débito: 12/08/2021
Data / Hora da operagdc: 12/08/2021 16:58:49

Codigo da operagdo:
i Chave de seguranca:

00187839
FK1ESNHFFSRLZ1J6

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO, A PREVISAD DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.,

Operacao realizada com sucesso conforme as informacGes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 D101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:h’intemetbanking.caixa.gov.brfSl|BCﬁmprime_ted_terc.processa

1




Rua Sanios Dumonr. 720

LOGOMARCA
Dados do Contribuinte
Nome Rasio Sacial CPFCNPY
CLINICA GERAL FIGUEIREDO MATTOS LTDA 21.318.224/0001-16
Insericda Municipal Inscrigio Fstadual/ReG F-mail
2068
Lnderego

Complemento  Bairro

Jardim Nova York

At

i

M

i

Chave de Segurancn

1Z1W-2C4Z-3E9W-0B4B-3W L C

:dude UG- Lo £ DDDFone
LEMENTINA  SP 16250-000
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA (NFS-e)
Dawviiora Fmissao Competénein Na. Controle Na. NF Pagina
THOR2021 10:01 08,2021 00043581 00000195 ldel

Dados do Tomader
Nome Rardo Social
IRMANDADE DA S

Inserigdo Municipal

ANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Insericdo Fstadual/RG

E-mail

CPFONPJ
45.383.106/0010-40

Enderego ) ) Complemento Bairro
RUA ROSA CURY, 30 SAO JOAQUIM
Cidade: UF CEP DDDXFone
ARACATUBA / SP 16050-395
! HED T LS Vencimento Valor Famura N Venoimeniy Valor Fatra N/ Vencimenta Vaior
t 0.00 0,00 a0
! 0.00 0,00 0.0
Desericdo do Servigo
=0 E CONTRATO LE GESTAC 002/2018 na CONTRATANTE PREFE ITURA MUNI
LE SETCR SINTOMATICO RESPIRATORIO COVID-159: 05, 19
20/07 pas 7 as 13HS (& HORAS); 21/07 DAS AS 7

Base de Céleulo das Retengdes

ICA} BANCO
TED R$ 10,

BRAS
2

0.65 o5 (PIS; RS 73,15 {4 0,00 %5 (INSS) RS 000 (- ISSQN Retido RS 0.00
300 oy (COFINS) RS 337,50 (9 1,50 % (IRRF) RS 168,75 (-) Desconte Incondicional RS 0,00 (-
10 2 (CSLL) RS H250 (-) Total Ret.Federais RS 691,88 Outros Descontos RS 0,00 (-
Valor Liquido a Pagar RS 10.558,12
I | Valor do ISSQN | 225,00 | Valor Tatal da Nota ] 1 1,250,00_[
LAty [Doservio ds At idade [Aliq.7) | B.Cileulo | Ativ. [ Descrigio da Atividade [Atiq.cal ] B Caleulo |
[ 4.03 Hospitais. clinicas, iab Brios.(... 0 20000 LE.250,00

F

| Local de exeeucan das sen igos. BIRIGLN / 8P

1

§ SPamve

rificagiio da autenticidade desta NFS-e acesse: www fgmarss.com.brissquinfea’

Ammﬁmﬁenmsque S produicg]
constantes nesta nota fiscal n°__ /15
feram pessoalmenie por mim recebigos
confendos. estando tuda na perfena orem

Qg ) 1 0& 10y

Leda Cl}Bugige

RUA BAHIA,151 - CE

PREFEITURA MUNICIPAL DE CLEMENTINA
Sccrelaria Municipal da Fazenda
Central Tributdria - ISSQN

20:
NTRO. CENTRO - CLEMENTINA/SP (18) 31@5_’{&

Nu.rwa:‘i.,drnpic@

L i So

OS SERVICOS O

INICA GERAL FIGUEIREDO MATTOS LTDA
NSTANTES NESTA NOTA FISCAL FLETRONICA [ 14250

| IRMANDADE DA°SANTA CASA

i Fo

feacwrrmrea

U= MISERICORDIA DE BIRIGUI

ontrato n°: 202/ 2048
rojeto: Pronto Socorro Municipal
unicipio;. ARACATUBA - SP

LU

=

nie de Recurso:

NOTA FISCAL ELETRONIC A

4 NDO0 193
Chave de Seauranga
i IZ1W-2C42-3E9W.aB4B-5WIC
1054




itps:#internetbanking.caixaAgov.br!SIEBCfimprime__bloqueto_unova_cobranca‘processa

e Inte_rnet bank ing...CalXA /-
Comprovante de Pagamento de Boleto
Wia Internet Banking CAIXA
| Banco Recebedar: CATXA ECONOMICA FEDERAL —[
i Pagador Fina! / Efetive
| CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
| Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
. Conta de débita: 0574 | 003 | DODD5020-9
fe i
' Repr =1.] trica do cédige de barres: 23753.38201 90000.001397 26010.148406 2 87150000046390 —|
Instituicio Emissora - Nome do Banco: BANCO BRADESCO S/a
i’ Cédigo do Banco: 237
| Cédige de ISPB: 60746948
Beneficidrio original / Cedente
Nome Fantasia: SUPERMERCADOS ROSAFELIPE
Nome/fRazio Saociai: SUPERMERCADOS ROSAFELIPE
CPF/CNPI: 57.646.580/0001-06
| Pagador Sacado
i Mome/Razao Sacial: IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGUI
CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
| Pzgador Finzi - Correntista
Nome/Razao Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
b CPF/CNPI: 45.383.166/0010-40
Data do Vencimento: 17/08/2021
Data da Efetivacio / Agendamento: 13/08/2021
| Valor Nominal do Boleto: 453,90
| Suros (R$): 0,00
| IOF (R$): 0,00
| Multa (R$): 0,00
| Desconto (RS$): 0,00
| Abatimente (R$): 0,00
Valor Calculado (R$): 463,50
| Valor Pago (R$): 463,90
l Identif cao do Pag 1wo: NF 58009
T i
i Data/hora da operacio: 13/08/2021 16:04:37 i
Cédigo da operagio: 025496019
Chave de seguranga: 6ZAXZAS4KUSPANFA
Operagéo realizada com sucesso conforme as informag8es fornecidas pelo cliente.
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: DBOO 725 7474
Heip Desk CAIXA: OBOO 726 0104
1/1




i Bradesco

237-2

Comprovante de Entrega

Eenaficiana

e >

COMERCIAL DE PROD ALIMENTICIOS ROSA FELIPE LToA . dy - Co%° meﬂc:;:a_ommm Hotivo de nao eatrega. (Para uso da empresa entregadora)
Pagador Nosso Nomoro I 1 Mudou-se [ ]Ausenta [ 1Ndo existe n® indicada
; IRMANDADE STA' CASA MISERICORD DE BIRIGUI : 09/00000013926-5 [ ]Recusado [ N30 procurade | 1Enderece insuficiante
Vencimento MNimero de Cosumento Espécie Yalar do Documanto

1710812024 134216 RS £53,90 [ ] Desconhecida [ |Falecida [ 10utres (anatar ng varsa)
Recebemos o Titulo Data Assinalura Data Assinatura
com as caracteristicas acima

Local de Pagamente

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESSO

Data do Processamenio

1210812021

Bradesco

237-2 |

Recibo do Pagador

Local de Fagamenio

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESS0

Vencimenio

17/08/2021

EBeneficiang COMERCIAL DE PROD ALIMENTICIOS ROSA F
RUA BOLIVIA 478 JD ACLIMACAC ARACATU

ELIPE LTDA. - CNPJ: 57.646.580/0001-06
BA SP 16072125

Agdnca / Cadigo Benefizira

3382-0/0101484-6

Data de Oocumento Mumero do Decumants Especia Dog, Aceite Data do Processamanta Nosso Nurnera
12/08/2021 134210 DM N 12/08/2021 08/00000013926-5
Uso do Ranco Cano'rgg Especie Quantidade Valar { =} Valor do Documento
RS 463,90
irstucles (Toxle de rasponsabildade do benefic:éria ) { - ) Descanto !/ Abatimento
20 DIa { =} Outras Deducoas
NCIMENTS 2 () Mora / Mulia £ Juras
£8009
{ + } Dutras Acrescimos
{ =} Valor Cobrada
Pagador: IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGU} CRFIChRa
ROSA CURY 50 - SAO JOAQUIM, ARACATUBA / SP - 16050395 (29910} 45283106001040
Sacador/ Cédigo de Baixa
Avalista:
Recebiments através do cheque nimero Autenticacdo Mecanica

da banco.
Esta quitagio s6 tera validade apts o
Pagamento do cheque palo banco sacado.

.

Al Bradesco

237-2

23793.38201 90000.001397 26010.148408 2 87150000046390

Leral o Pagamonts

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESSQ

Venzimento

17/08/2021

Beneficidrio COMERCIAL DE PROD ALIMEN

TICIOS ROSA FELIPE LTDA. - CNPJ: 57.646,580/0001-06
RUA BOLIVIA 478 1D ACLIMACAO ARACATUBA SP 15072125

Agéncia / Cédigo Banaficisno
3382-0/0101484-6

Data do Documento Niimara do Documents Espécia Doc, Acaite Data da Processamento Nasso Numero
12/08/2021 134210 N 12/08/2021 09/00000013926-5
Uso do Banco Caneira Espécie Moeda | Quantidade Valar [ =} Valor do Documenta
g RS 463,90

Insirugdes (Texto de responsamihdade do beneficiario.)

AD D

ih

{ - ) Dasconta / Abatimento

{ - } Outras Deducoes

{+ ) Mora / Multa [ Juras

{ +}Oulros Acrescimas

{ = ) Valor Coarada

Pagador IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGUI
& ROSA CURY 50 - SAQ JOAQUIM, ARACATUBA / SP - 16050395

Sacador/
Avalista:

CPF I CNPJ
(29910) 45383106001040
Cedigo de Baixa

I

L T

Autenlicagdo - Ficha de Compensagio

(i\




FPOLAEMUS I Clmaproian - FRODYALIMENTIOWS ROSA FLLInE LHIA U5 PRUDLITOS SERVICOS CONSTANTES B KO b

ENINC AT AL LA

CAL
A EMISSAGL 12082021 - DEST. - REM. IRMANDADE STA €ASA MISERICORD DE BIRIGU] - VALOR TOTAL: RS 463,90 NF-¢
! [ATALE BECEBIMINTO LENTIFICACAGE ASSINATURA D0 ZECEREDOR l\m 000058009
i SERIE 001
: T =
! COMERCIAL DE PROD ALIMENTICIOS ROS A DANFE
} FELIPE LTDA. DOCUMENTO AUXILIAR DA
! : ) NOTA FISCAL ELETRONICA
i RUA BOLIVIA, 479 - Jp ACLIMACAD - o - ENTH CHAVE D ACLSSO
i REBEPAS cvy CEPHI6072125 - ARACATUBA - SP - ENTRADA 3521 0857 6465 8000 0106 5500 1000 0350 0914 3570 0729
Roxa eipe &5 TEL - (18)2102 4266 L= AT
1 mmerm e o) Ne 000058009 FL. 1 /1 Consulta de autenticidade no ponal nacional da NF-c
i 2 www.nfe. [azendz.gos brmartal
— SERIE 001 ou ne site da Scfre Autorizadora
'; ATERIZA DECWERAC AT FROTOCOLO 1§ AL TORIEACAG T U0
2629 VENDA DE MERCADOR]A COM CUPOM 135210926113927 12/08/2021 18:47.29
L INSCRICAG T8 Al INECRICRO ESYADL AL DOy SUBST. THIA TNPL PR
L 1770830631 10 57.646.580/0001-06
DESTINATARION REMETENTE
WU WS R ST AL CNPLCRF DATY D bAEIss W
|
{ IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGU] 43.383.106/0010-40 127082021
PiRDERICO BAIRRL DISTRITO CEF DATA SAlA FNTRADS
! ROSA CURY, 050 SAQ JOAQUIM 16030-395 12/08:2021
J| SEDNICHNO FONE 2ax UF PNSCRICAC FSTALIAL HORA A S0%Da,
LARACATUBA (1813636-1160 SP 18:46:48
CALCULO DO IMPOSTO
| BARE IE CALC1 e T JOMS VALOR DO 1085 BAST CALC 10M5 SUBST VALOR R IEMS SUBST. VALUR APROX DuUS TRIALTLS VALUR TOTAL DS FRODUTOS
| 26.50 5.31 0,00 0,00 162.84 463.90
i VALLR DO FRETF VALOR D SEGURL DFRCONTO FIUTRAS DESP. ACESS WAL OR DO TR VALOR TOTAL DA NOTa,
| 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 463,50
LRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
1 RAPAD SOOI FRETF POR CONTA COMHGO ANTT PLACA DO VEKLLG 'F CNPJCDF
f
- 9 - SEM FRETE
| b I RGO MURCIPE L ISR ALY BS ) AHI Y
1
VUANTIALE ESPFCIE MARCA NUMERACAC PESLY BRLTL PESOLIQUAIDO
240 VOLUMES 240,000 240.000
DADOS DO PRODUTO ! SERVICOS
o E P T 3 o pTr - - ., R | ALIUOTAS
ot mc.f:s ?:‘}'RUD- DESCRICAQ DO PRODUTO | SERVIGO NCM/SH | ©ST |cmrp UNID, | QuANT. ux#&m ) na‘é‘%ﬁo L‘fﬁ%%no caané%ms i‘.?ki? ‘?;'.? ICME "r?-a‘
7896007512124 |FOSFORO PINHEIRO CHOCK 36050000 000 |se2a junt 10,000/ 2.85 0,00 23.50 28.50 5.31 0,00 | 18.00} 0.00
7856075300359 | GUARD.MASCOT FS 20X22.5CM C/50 48183000 060 |so29 junn 200,000 165 oool 33000 0.00 0.00 000l o.00] 0.00
7831021007346 |FILTRO P/ICAFE MELITTA 103 AROMA -:3232091 080 {5929 JuNi1 3c.noa| 348 000 104,40 0,60 0,00 (.00 | .00§ 0.00
MAX Ci30

DADOS ADICIONAIS

foram pe

Alesto para fing de pagamentos riggos_ odLios
constantes nesta notz fiscal n° 74 | ﬁ@ ;

conferidos, esianao tude na perfeita ordem. _
Y o

ssqalimente por mim recebidos e

Leda C. % $ugiga

Fungo:

Noms-fomplato .

LuselAn =

INFORM ACOES COMPLEMENTARLS

Contabil, 4

106°2015Total dos Tributos: Importado: RS 0,00- N;

NECe Rell.(3521 0837 6465 8000 0106 6510 2000 0713 %110 0291 29861
<20 | Basc lems: 29,50 [ ICMS: 5.31 { Camplementa: 0.00

BOF: 1027 Cupom: 291898 0 Daa: 1 2/082021 ORDEM DE COMPRA1242-
(02201 8- PROJETO "PRONTO SOCORRO MUNICIPAL DE A
MUNICIPAL DE ARACATUBA- FONTE DE RECURSO - COV

“Fonte Total Tributos: Tabela 'BPT.

‘CONTRATO DE GESTAO NUMERQ
RACATUBA- CONTRATANTE:PREFEITURA
/I 19 - NF emitida nos 1ecmos da Poraria CAT

I: RS 79,34< Estad RS 83,50- Municipal: RS 0,00

RESERV A AL RSO0
IRMANDADEI DA SANTA CAS|
DE E‘ﬁISER_FCQRDFA DE BIRIGY

=

| Projeto: Fronis Socaren Municipal
Municinic: ARACATUBA -8B




FSUa/ 2027

CAIXA

I:nteR_n.et---Ba nkiNg-—CAI-XA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Zanco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPI:

Nome:

_ Conta de débitc:

1

CALXA ECONOMICA FEDERAL

45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
0574 | 003 | 00005020-9

| Representacdo numérica do eédigo de barras:
i InstituicZo Emissora - Nome do Banco:

Cédigo do Banco:

Coédigo do ISPB:

Eeneficiario original / Cedente
MNome Fantasia:
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPI:

Pagador Sacado
Mome/Raz=3s Social:
CPFR/CNPI:

! Pagador Final - Correntista

Nome/Rzazioc Social:
CPE/CNPI:

23753.38201 S0000.001297 25010.148408 3 £7150000559551
BANCO BRADESCO S/A

237

60746948

SUPERMERCADOS ROSAFELIPE
SUPERMERCADOS ROSAFELIPE
57.646.580/0001-06

IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGUIL
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
45.383.106/0010-4C

! Data do Vencimente:

‘ Data de Efetivagio / Agendamento:

Valor Nominal do Boleto:

Jures (R$):

IOF (R$):

Multa (R$):

Desconto (R$):

Abatimento (R$):

| Vaior Calculado {R$):

| valor Pago (R$):
Identificacic do Pagamento:

17/06/2021
13/08/2021
5.595,51
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
5.595,61
5.595,91
NF 58003

__Data/hora dz operacio: 13/08/2021 16:06:14

Coédigo da operagdo: 025497688
Chave de seguranca: 2ZSQXQM320013ZHU

Operacaoc realizada com sucesso confarme as informacgces fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: C8CGO 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0B00 725 7474
Help Daesk CAIXA: 0800 726 0104

https:;‘linternetbankingAcaixa.gov.briSIIBC!a'mprime_bloqueto_nova__ccbranca.processa

M




ﬁ B adesco 23 7=2 Comprovante de Entrega
Beooficuare Agencia ! Codiga Beneficidrio Motivo de nao en a. (Para uso da

e 8 empresa en

COMERCIAL DE PROD ALIMENTICIOS ROSA FELIPE LTDA. - Qt 3382-0/10101484-5 e ? eriregadora)
Banador Moo N [ 1Mudouse [ JAusente { 1Nao exsie n° indicaas

IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGU| 2

09/00000013925.7 [ 1R [ 1Mao procuradge [ 1 Enderego insuficients

Venoimemes MNimero do Documento Espécig Valar do Documenty

17/08/2021 134209 RS 5.595,91 [ ] Desconheciao [ |Falecido [ 10utros fanotar no versa;
Recebemos o Titulo Data Assinatura Data Assiratra
comt as caracteristicas acima
Local de Pagamania

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO QU BRADESCO EXPRESSO

Data do Processamento
12/68/2021

# Bradesco 237-2 |

Recibo do Pagador

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESSC

Vancimenta

Benaficidno COMERCIAL DE PROD ALIMENTICIOS RCSA FELIPE LTDA - CNPJ: 57.646.580/0001-06
RUA BOLIVIA 478 D ACLIMACAO ARACATUBA SP 18072125

17/08/2021

Agéneia ! Cédigo Baneficiang

3382-0/0101484-6

Data do Documenta Mumers do Dy Especic Dog, ’Mai:e Data do Processamento Mosso Niémero
12/08/2021 1342 OM N 12/08/2021 08/00000013925-7
Jso do Banco Caneira Especie Quantigade Valor 1 = } Valar do Documento
09 RS 5.595.91
Instrugdes Texdto de resp ilidade do benaficiano,)

1T

TORRAR

(- ) Descanta f Abatimento

( -} Quiras Deducoes

{* )} Mora [ Multa / Juros

L * ) Outros Acrescimos

{ =} Valor Cobrady

Pagador: IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGUI

ROSA CURY 50 -SAOD JOAQUIM, ARACATUBA / SP - 16050385
Sacador’
Avalista:

CPF { CNPJ

(28910) 45383106001040

Cédigo de Baixa

Recebimenta através do chegue nimero
do banco,

Esta quitazic s¢ tera validade apos o

pagamento do chegue pelo banco sacado

Auionbcagdo Mecinica

iR Bradesco 237-2

23793.38201 90000.001397 25010.148408 3 87150000559591

PAGAVEL PREFERENGIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESSQ

Vencimento

17/08/2021

Benaficane COMERCIAL DE PROD ALIMENTICIOS ROSA FELIPE LTDA. - CNPJ: 57.646.580/0001-06
RUA BOLIVIA 478 JD ACLIMACAQ ARACATUBA SP 16072125

Agéncia ! Cadigo Bensficidrio

3382-0/0101484-6

Datla go Doc 1 Mumera do Dy Espécie Doc. Acgite Data do Processamanto MNazso Numero
1510812021 134209 DM N 12/08/2021 09/00000013925-7
Uso do Bancs Carteira Espécie Moeda | Quantidade f— | = } Valor do Documenio
09 RS 5.595,31
Instrugdes (Texto de responsabilidace oo beneficidno.) 1 - ) Desconto / Abatimento
TA SR { - } Outras Deducoas
{+ } Mora / Multa § Juras
PR
! L) l»'%‘.-:' { + ) Outros Acrescimos
: t_,' N , S { =) Valor Cabrade
- e - g CPF { CNPJ
Pagacor IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGUI e
SR 0SA CURY 50 - SAO JOAQUIM, ARACATUBA / SP - 16050395 (29910) 45383106001040
Sacador/ Cddigo de Baixa
Avalista:

VAT A

Autenticacdo - Ficha da Compensacaa

\\&‘Q\*MG

NG
*vq'b L




i LR R ET RS S 35 v I OMERTIAL T W PROG AL ENTICIOS HOss FELIM: LA, U5 PRODUTGS  SERY ICOS COUNSTANT LS [0 SOTA b ISCAL INDNCADD A LAY \‘]F

i EMISSAWL: 1208:202] - DEST. / REM.: IRMANDADE 5T CASA MISERICORD DE BIRIGUL - VALOR TOTAL: RS 5593 91 : &

f! DT DE RECFRINE ST TRENTIFICACAL E ASSINATURA 00 RECEBEDOR N° 0000580{]8

; SERIE 001
e e e

I PSR Ay .’-(i‘j‘.r;l—‘.!l’T]-‘\"’:

ANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL FLETRONICA

COMERCIAL DE PROD ALIMENTICIOS ROSA
FELIPE LTDA.

RUA BOLIVIA, 479 - 1D ACLIMACAQ -

|

i

| FR—— apry CEPII6072.135 L ARACATUBA - sp 0. EN:I'R.»\D.-".

| Eﬁ?ﬁﬁ?&"‘-ﬁ TEL: (18)2102-6264 1-SAIDA

| SR N° 000058008 FL. 1 /|
| SERIE 001
,TA:IZF?}H\I}I-('PJ-R.\( Fre)

I

Hil

CHAVE I ACESSO

3521 0357 6465 S0O00 0106 5500 1000 0550 0316 4085 1280

3929 VENDA DF MERCADORIA COM CUPOM

Consulta de sutenticidade
- www.nfe.fazenda gov. beipamal

ou no site da Scirz Autonizadora
PROYGCOLO DF AUTORIZACAD DF 050

no portal nacional da NF-¢

| 135210925982144 12/08/2021 18:13-13
] PSSURICAG ST AL INSCRICAC ESTALUAL DO SUBST TRIN CNPLICPE
| 177083065114 57.646.580/0001-06
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME - RAF RO SO AL CNP]CRF DAl D FMISs o

IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGU!

PNIM R A

43.383.106/0010-40

12/08/202]

HA;

IRRO DISTRITO

CEF DATASAIDA ENTRADS
ROSA CURY, 050 SAD JOAQUIM 16030-395 20872021
NN FONE TAX i INSCAI A ESTATL AT HORA DA SATDN
ARACATUBA (18)3636-1160 Sp 18:12:30

CALCULO DO IMPOSTO

; BASE TE CALCULO D oM VALOR DO ICMS BASE CATC ICMS SURST VALOR X} ICMS SURST VALOR APROX DOS TRIGUTOS VALLIR TOTAL DNIS FROD TS
L
| 115459 32,00 0,00 0L.00 1.670,05 3.615.11
! VALUE M FRFTF VALOR I SELURO DESCONTO Oifrﬁm’.s_t_ VALOR M) iPp VALOR TOTAL DA NOTA
! 0,00 0.00 19,20 0,00 0.00 5.595,9]
TRANSPORTADOR / VOLUMFS TRANSPORTADOS
RAFATI SO0 TAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA 10 VEICHLO uF CNFLOCPE
! 9 - SEM FRETE
LR P AN AT [TUSTS ur INECRIC AL EST AN A
ESPECTE MARCA NUMERACAD PESC BRIUTO PESLLIOUHN
i 884 VOLUMES 911.900 911,900
UBADOS DO PRGDUTO ! SER\’]COS
comagpo oD DESCRICAG DO PRODLTO  SERVICO NEM/SH- I cst Icmr ., | quany, l e ol ol e
7€21048050620 |PO GEL.OETKER 20GR CEREJA 21089029 000 |se9s Junn 20.000 1,15 0.00 2300 23.00 414
7891048050688 |PO GEL.OETKER 20GR MORANGO 21089029 000 [5929 Junn 48.000 1,15 0,00 5520 55,20 9.54
f?es 1048050520 PO GEL.OETKER 20GR CEREJA 21068029 000 Isgza funi 4.000 1.15 0.00 460 4.60 0.83
7E3A8256600223 |LEITE TIROL INTEGRAL 10T 04012610 080 5929 juni 168.000] 3.88 0,00 653,52 0.00 0.00
7893000383005 |MARG.QUALY 500GR S/SAL 15171000 060 5929 |uNi1 £0.000 589 0,00 359.40 0.00 0.00
7854800583700 | SUCO DEL VALLE KAPO 200ML 22021 080 15829 Jun/t 27.000, 198 000 53.46 0.20 0.00
MORANGO
7896508200010 |ACUCAR CRISTAL ALTO ALEGRE 5KG 17019904 o000 15529 Juni 66,000 14,95 .00 889.34 985.34 6925 0.00| 700} 000
7891088038456 |CHA MATTE LEAO Z50GR 090: 060 |5929 junit 150,000 748 000) 112350 0.00 0.00 000 oool ogo
7898094910904 JADOC.ZERD CAL LIG 100ML SACARINA 21062090 000 |5929 juni 5.000] 545 0,00 2725 27,25 4.80 0.00 |18.00] 0.00 |
L =l |
7291048050637 |PO GEL.DETKER 20GR FRAMBOESA 21069029 000 |5929 [unit 48.000| 1.15 0,00 55,20 5530 9.84 0.00 [18.00} 0.00 |
7853000354209 [MARG.QUALY SD0GR CISAL 15171009 060 5929 JUNit 168,000] 528 000] 117284 0,00 1,00 000 oool o.oo
7£38089010916 |CAFE CABOCLO VACUQ 500GR TRAD 03012100 060 |5529 JUNA 120,000 9.15 1920] 1o7880] 600 0.00 0.00] 0.00] 000
Atesic para fins de pagal
M [eCs0nis €
ndgs. estando ‘udo ra perfata orden
~ - =k 0 T
(B i3 108120
A
! .
gl . v
Leda ¢ ViBugig
Nomekompieto -
{ LA L =3
Funcio O A
p
i-':-:w_:wmmmm
DADOS ADICIONALS A A o
— e e e
‘nms.-.u«ca.ls-“m.-.r-n'z.-.r-xnm's K*Skk‘ﬂw-\g ?5-,"51.. A ’__;: L;.\’J""‘ ‘bANTA CAS A
| £ I el 1§ -3 el oo I §
NFCe Rer (3521 0857 6465 8000 0106 6510 2000 0713 9310 0291 9022) b CENLORDIA DE BiRIG)
Contabil, £ 33591 | Base lems: 1,154,590 | ICMS: 99.00 | Complementa: 0,00 : “‘;'::-‘“" e
FOF M2 Cupom: 291902 7 Daw: 120872021 DESCONTO: 19.20 ORDEM DE COMPRA- 1238- CONTRATO DE T4 e

GESTAQ NUMERO 002/2018-PROJETO :PRONTO SOCORRO MUNICIPAL DE ARACATUBA-
CONTRATANTE:PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA-
o termus da Pertania CAT 106/2015Total dos Tributos: Importado:
#16.70- Municipal: RS 0.00 / *Fonte Total Tributos: Tabels IBPT

FONTE DE RECURSO : COVID- 19 - NE emitida
RS 0.00- Nacional: RS 753,35- Fstadual: RS

2 5oen

L ARACATUBA . 4p

rrn é‘..‘?unicig A




