PREFEITURA DO MUNICIPIO DE TAQUARITUBA

Entidad SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 004/2021
Mésde Referéncia = ... = Abril | Custeio
. C | Discriminagio ‘Sald ° Cheque
Sando Antereior 78.648,61
Aplicacdo Financeira 71,46
3-mai|Vivo 02558157/0001-62 |Referencia Abril/2021 Recibo 228,67
3-maijJofran Com.Prod.Para Higienizacdo Ltda] 59902262/0001-94 |Material de Higiene NF34132 622,00 1°%parcela
3-mai|JP Industria Farmaceutica S/A 55972087/0001-50 |Material Hospitalar NF162526 1.182,84 3°parcela
3-mai|FV Comercio de Aluminios Ltda 18927010/0001-32 |Material Permanente NF15449 1.512,99 3%parcela
3-mai|CM Hospitalar S/A 12420164/0003-19 [Material Hospitalar NF2223501 250,61 2°parcela
3-mai|CM Hospitalar S/A 12420164/0001-57 |Material Hospitalar NF 894984 247,73 1°parcela
3-mai|Servelimp C.H. Lazzari -ME 10348911/0001-68 |Material de Higiene NF31490 471,00
3-mai|Comercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0004-91 |Material Hospitalar NF 1405904 499,24 3°parcela
3-mai|Fresenius Kabi Brasil Ltda 49324221/0001-04 |Medicamentos NF15540 4.050,00 1°parcela
3-mai|Supermed Com.e Impl.de Prod. Med.e H{ 11206099/0001-07 |Material Hospitalar NF195094 784,12 1°parcela
3-mai|Comercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0004-91 |Material Hospitalar NF1418478 1.351.10 1°parcela
3-mai|Air Express Gases Medicinais e Industrial 22706366/0001-13 [Oxigenio NF15536 2.880,00
3-mai|Messer Gases Ltda 60619202/0001-48 |Oxigenio NF463 497418
3-mai|Comercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0005-72 |Material Hospitalar NF43073 1.229,42 3°parcela
3-mai|Medicamental Hospitalar Ltda 31378288/0001-66 |Medicamentos NF63088 2.012,00 2°arcela
3-mai|Diagnostica Pro Vida Comercio de Prod. | 00855145/0001-74 | Material Hospitalar NF33243 1.050,00 2°parcela
3-mai|Diagnostica Pro Vida Comercio de Prod. | 00855145/0001-74 | Material Hospitalar NF33227 1.650,00 2°arcela
3-mai|Comercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0004-91 |Material Hospitalar NF140115 667,50 2°parcela
3-maijComercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0004-91 |Material Hospitalar NF1406959 2.010,91 2°parcela
3-mai|Messer Gases Ltda 60619202/0001-48 [Oxigenio NF953 2.694,43
3-mai{Messer Gases Ltda 60619202/0057-00 |Oxigenio NF88358 134,72
3-mai{Messer Gases Ltda 60619202/0001-48 |Oxigenio NF88359 3.233,32
3-mai|Messer Gases Ltda 60619202/0001-48 |Oxigenio NF 1075 5.583,39
4-mai|Comercio Tranp. Gas Zanforlim Ltda 01740742/0001-16 |Gas NF21186 90,00
4-mai|Comercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0004-91 |Material Hospitalar NF1418444 577,23 1°parcela
4-mai|Somasp Hopitalar 05847830/0001-10 [Material Hospitalar NF166423 314,66 1°%parcela
4-maifAtiva Comercial Hospitalar Ltda 04274988/0001-38 |Medicamentos NF46732 624,96 1°parcela
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4-maif{Pontamed Farmaceutica Ltda 02816696/0001-54 |Medicamentos NF172520 674,27 1%parcela
4-mai|Pontamed Farmaceutica Ltda 02816696/0001-54 |Medicamentos NF172519 693,50 1°%parcela
S-mai|Prefeitura Municipla de Taquarituba Deposito Aditivo /Custeio | Recibo 200.000,00
5-mai|Supermed Com.e Imp.de Prod.Med.Hos{{11206099/0004-41 |Medicamentos NF190436 2.339,51
5-mai|Messer Gases Ltda 45437175/0001-07 |Oxigenio NF 883 5.927,84
5-mai|Comercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0004-91 [Medicamentos NF1408151 767,50 2°arcela
5-mai|Comercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0004-91 |[Medicamentos NF1408142 1.608,73 2°arcela
5-mai|Comercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0004-91 [Medicamentos NF1408357 800,00 2°arcela
5-mai|Pontamed Farmaceutica Ltda 02816696/0001-54 [Medicamentos NF172153 1.774,50 2%arcela
5-mai|Comercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0005-72 |Medicamentos NF45285 1.000,00 2°%arcela
5-mai|Medicamental Hospitalar Ltda 31378288/0001-66 [Material Hospitalar NF69167 433,51
5-mai|Fresenius Kabi Brasil Ltda 49324221/0020-77 |Medicamentos NF 15580 5.250,00
5-mai|Comercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0005-72 |Medicamentos NF1419582 643,50 1°parcela
5-mai|Pontamed Farmaceutica Ltda 02816696/0001-54 [Medicamentos NF172742 760,82 1°parcela
S5-mai|Medicamental Hospitalar Ltda 31378288/0001-66 |Material Hospitalar NF69943 646,25 1°parcela
5-mai|Diagnostica Pro Vida Com.deProd.Lab.L{00855145/0001-74 |Material Hospitalar NF33593 1.600,00 1°parcela
5-mai|PVT Com.e Manut.de Moveis p/ Esc.Lt |65840795/0001-91 Prestagao Servicos NF22191 480,76
5-mai|CP Distribuidora de Desc.e Prod.Limpez402892708/0001-20 Material Descartavel NF147778 852,73 2°parcela
5-mai|Prime Fabricagdo e Com.de Artefatos 30002631/0001-00 [Tecidos NF4316 588,46 1°parcela
5-mai|Comercial Cirurgica Rioclarense Ltda 67729178/0004-91 [Medicamentos NF1419581 486,91 1°parcela
5-mai|Pontamed Farmaceutica Ltda 02816696/0001-54 [Medicamentos NF172736 610,90 1°parcela
5-mai|Medicamental Hospitalar Ltda 31378288/0001-66 |Medicamentos NF69107 508,78 1°parcela
5-mai|Cirurgica Paul.Com.Mat.Med Hosp.Ltda [05768154/0001-41 |Material Hospitalar NF 133705 168,00
5-mai|Supermed Com.e Imp.de Prod.Med.Hosg11206099/0004-41 [Material Hospitalar NF195149 427,95 2°parcela
5-mai|Supermed Com.e Imp.de Prod.Med.Hosg11206099/0004-41 [Material Hospitalar NF198127 361,23 1°parcela
7-mai|Folha de Pagamento Referente més Abril/2021 | Holerites 142.100,17

10-mai|Benedito Pedro de Almeida Pagamento Sal.04/2021 [Holerites 984,05

10-mai|Natalia Cristina Rodrigues Pagamento Sal.04/2021 [Holerites 1.739,97

10-mai|Natalia Cristina Rodrigues Pagamento Sal.04/2021 [Holerites 328,01

10-mai|Natalia Cristina Rodrigues Férias Holerites 2.689,30

12-mai|Erica oliveira Ferreira Pagamento Sal.04/2021 |[Holerites 1.476,33

19-mai|Prefeitura Municipla de Taquarituba Deposito 5° Parcela Recibo 362.520,81

19-mai|Giansante e Souto Servigos Medicos Lt |34506699/0001-88 Prestacdo Servicos Medic{NF103 27.203,00

19-mai|Giansante e Souto Servigos Medicos Lt |34506699/0001-88 Prestacdo Servicos Medic{NF105 2.500,00

19-mai|Giansante e Souto Servicos Medicos Lt |34506699/0001-88 Prestacéo Servicos Medic{NF107 10.000,00

19-mai|Glauber Gilio 34061966/0001-50 |Prestacéo Servicos Medic{NF50 13.609,50

19-mai[Mila Servicos Medicos S/S Ltda ME 24704484/0001-18 _|Prestacéo Servicos Medic{NF218 3.128,35

19-maifAlmeida e Chamorro Clinica Medica Ltda|04510375/0001-52 Prestacéo Servigcos Medic{NF713 19.185,27
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CTCE INDAIATUBA SPI PL18

CEP: 04571.636 - S8 Paulo - SP
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

CNPJ: 02558 157/0001-62  Insc Est' 108383949112
nitp:iwwew vivo.com br

codirdocienly. SRRSO RGN R FLORIANO PEIXOTOMAL 95 COMPL NAO INFORMADO
Numero do contrato T
Data de emissao 09/04/2021 ?éﬁg_%go TAQUARITUBA SP
Data de vencimento 24/04/2021
Valor a pagar 228,67 Ep—
Numero da fatura 12624830010 ——
Estado de instalagio  Sao Paulo B e—
Tipo de cliente Nao residencial EF Vencimento
CNPJ/ CPF 45437175000107 L — 2410412021
Més de referéncia Abril2021 — 72 13148850 00000 00000000000 2 0 140421
Seu Demonstrativo de Despesas pagina: 1/4
™ =
TELEFONE{S) [ Total de minutos utilizados no més J
1437621750, 1437621700, 1437622252
RESUMO VALOR (R$) Tipo de ligagao . em min:seg
PRESTADORA TELEFONICA (103 15) Prestadora Telefonica
Servig;os 309,47 Linha Telefonica
Descontos -90,00| | Lig Locais Cel (VC1) 16:48
Encargos 5,00
Ligagbes Locais para Celular (VC1) 420
TOTAL A PAGAR 228,67
ITOTAL GERAL A PAGAR 228,67
N
Atendimento para produtos empresariais:
08006025488 ou acesse:
www.vivo.com.br/meuvivo
3 COMm RPpcurso do )
TE AN DE COLAEORACAO
NeQQY . [ AL
f1 ' 1. 2 Fique de olho! Os e-mails que a Vivo utiliza para enviar a Conta
el . . VIARITHBA Digital sio sempre terminados em "@vivo.com.br". Tenha
PREFEMORA MU T AT SE TARUARITVEA cuidado com outros remetentes, pois eles podem apresentar
riscos. Para outras informagbes: 103 15
N \

Importante: mantenha o pagamento em dia e evite a suspensdc parcialitotal dos servigos e a inclusdo nos orgaos de protecao do crédito. Para pag apos o i serdo

ancargos de 2% e juros de 1% ac mds em conta futura. O ressarcimento por Inoperancia & realizado em conformidade com as Resolugdes Para STFC artigo 32° da Resolugdio Anatel n® 426/2005, para SCM
arligo 46" de Resougao Anatel n® 614/2013 e para TV arligo 6" da Resolugéo 488/2007. Central de Atendimento Anatel: 1331 (Geral), 1332 (Deficientes Auditivos) e www.anatel.gov.br. Recurso de
atandimento VIVO, ligue com o protocolo em maos para 10315 @ 142 parap com idad iais de dica

Destaque Agui Autenticacdo Mecanica
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 51 Cana favo o roobor pagamentopasal. |
Cadigo do cliente Cf’ﬂg°o‘;1';oc=:lﬂ:;’r;;2§"t° Nimero da Fatura Data de Vencimento Valor a Pagar (RS)

8999 3959 2841 8999395928419 1262483001-0 24/04/2021 228,67

8411 4 26248300199 2

vivo IR




| JOFRAN COMER. DE PROD. PARA UANFE
: ~  HIGIENIZACAOQ LTDA Documento Auxiliar da
AV. FERNANDO DE LUCIO, 35 Nota Fiscal Eletranica
T 5 JD, MARIA LUIZA Ii :
: b a0 ) sp ?-E:LR:DA CHAVE DE ACESSO
s 17203-540 N° 34.132 3521 0359 9022 6200 0194 5500 1000 0341 3216 7913 3313
e (14) 3622-3156 - (14) 3622-6799 N S t
i e Sérle 4 Consulta de Autenticidade no portal nacional da NF-e
FL 471 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizada
:-‘;T:;iﬂ DA OPERAGAC i PROTOCOLO DE AUTORIZAOAO DE USO: 135210320818654 - 24/03/2021
INSCRIGAO ESTADUAL [NSCR.EST.DO SUBST.TRIBUTARIO CNPJ
401044900119 59.902.262/0001-94

DESTINATARIOVRE

i Zotbimiih

NOME / RAZAD SGGIAL

ICNPJ/ CPF DATA DE EMISSAO

SANTA CASA MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 24/03/2021
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATASAIDA / ENTRADA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18740-000 24/03/2021
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGCAO ESTADUAL HORA SAIDA / ENTRADA
TAQUARITUBA (14) 3762-2252 SP |ISENTO 16:47:51
FATURA A GRS R T A e T

A 01/05/20:
?:A;Lls:;o 1 | B ng 21 01/06/2021 011‘0?6%021

622,00
BOLETO BOLETO BOLETO

BASE DE CALCULO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

1.866,00

VALOR DO FRETE VALOR TOTAL DA NOTA

1.866,00

RAZAO SOCIAL FRETEPORCONTA "~ |PLACA VEICULO CNPJ/ CPF

| JOFRAN COMER DE PROD. PARA HIGIENIZAGAO LTDA. EPP 3 - proprio remetente 58.902.262/0001-94
| ENDEREGO MUNICIPIO INSCRIGAO ESTADUAL
| AV FERNANDO DE LUCIO, JAU

i QUANTIDADE
52

MARCA NUMERAGAQ

!comeo DESCRIGAC DOS PRODUTOS / SERVIGOS NCM CST [CFOP | UN| QTDE | V. UNITARIO | V. TOTAL BCICMS | v.icMs | wv.ipl lAclgs .}Llcll
|000101ODOD203 S’?gg) IS4LAST LEITOSO HOSPITALAR INFECTANTE 100 LTS (100.% | 39232190 |0102|5.102 |PCT| 10 57,00 570,00 0,00 0,00 0,00 0 0
10001010000123 SACO PLAST PRETO 100LTS REFORCADO 16 = 39232190 |0500{5.405 | PC | 10 38,00 380,00 0,00 0,00 0,00 0 ]
0001010000128 | SACO PLAST PRETO 40 LTS REFORGADO 'y’ | 3923210 [0500|5.405 [PC | 2 | 3800 | 7600 | o000 | 000 |00 | 0 | o
0001010000217 _élégg‘:&&sf LEITOSO HOSPITALAR INFECTANTE 20LTS (100 | 38232190 |0102|5.102|UN| 30 | 2800 | 84000 | 000 | 000 | o000 | 0 [ o
JENEEUTS - e w e i, T e e o e ,,v,,,,,,k______.____). __________________ = i Al

Pago com Recurso do
TERMO | v A QRACS

N JDH QOQ Ll

PREFE”URA MuRiCu'Ac Ll IAWUARITUEBA

VALOR DO ISSQN

DADOS ADIGION
INFORMAGOES COMPLEMENTAI
Trib aprox R$: 32170 Fed, 335,88 Est

Fonte: IBPT/empresometro.com.br  EF6074

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, NAO GERADIREITOA
CREDITO FISCAL DE IPI. ICMS RECOLHIDO ANTERIORMENTE POR SUBSTITUIGAO TRIBUTARIA CONFORME

ATIGO 313-K DO RICMS/2000
| FISCAL INDICADAAQ LADO NF-e
[ RECEBEMOS DE JOFRAN COMER DE PROD. PARA HIGIENIZACAO LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DANOTA
‘ SANTA CASA MISERICORDIA DE TAQUARITUBA | N°® 34.132
‘FDATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Série1
: F




RECEBEMOS DE JP INDUSTRIA . ARSIACEUTICA §/4 OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AD LADO

NF-t 1
N° (100.162.526

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

SERIE: 1

S/A

" JP INDUSTRIA FARMACEUTICA

AV PRESIDENTE CASTELO BRANCO, 999 - - LAGOINHA,
RIBEIRAO PRETO, SP - CEP: 14095902 - Fone/Fax: 1635123500

Fiscal Eletronica
0 - Entrada
1 - Saida
N° 000.162.526
SERIE: 1
Pigina 1 de 1

Documento Auxiliar da Nota I

CONTROLE DO FISCO 1

A A

CHAVE DE ACESSO
3521 0355 9720 8700 0150 5500 1000 1625 2610 0003 8057

)

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

NATUREZA DA OPERACAQ

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

Venda Produto 135210313351080 - 23/03/2021 10:38
INSCRIGAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB CNPJ/ CPF
582026713118 55.972.087/0001-50
DESTINATARIO/REMETENTE
[ NOMERAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO W
STA CASA MIS TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 | 23/03/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
R MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95, S/N - N/ 18740-000
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
LTAQUARITUBA 1437621700 SP
FATURA
/ Num.: 162526 / V. Orig.: 3.548,50 / V. Desc.: 0,00/ V. Lig.: 3.548,50
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.134,42 283,84 0,00 0,00 3.548.50
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
| 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 3.548,50 |
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
TRANSPORTADORA AMERICANA 0-Remetente (CIF) 43.244.631/0003-20
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAQ ESTADUAL
R ANTONIO LUCHIARI, 499 - TERREA CAMPINAS SP |244056402118
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIOUIDO
| 50 505,700 470,300
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRICAD DO PRODUTO/SERVICO wewisi | cst | crop| vvm. | o | viRouwT | VIR TOTAL | BCICMS | VLR oms | ovewm (AR | A7
i ——
5042 FISIOLOGICO 0,9% 500 ML BOLSA PVC 30049099 | 020 | 5101 | UN | 300,0000 2,6500 795,00 478,19 63,50 13.30
LOTE(S): 0373 21 QTDE: 300 VALIDADE: 02/2023
Total aproximado de tributos federais, estaduais e
municipais: 209,32
5043 FISIOLOGICO 0,9% 250 ML BOLSA PVC 30049099 | 020 |s101 | UN | 350,0000 2,1300 745,50 448,42 59.63 13,30
LOTE(S) 043021 QTDE: 302 VALIDADE: 03/2023 -
0431 21 QTDE: 48 VALIDADE. 03/2023
Total aproximado de tributos federais, estaduais e
municipais: 196,29
5045 FISIOLOGICO 0,9% 100 ML BOLSA PVC 30049099 | 020 | 5101 | UN | 750,0000 1,9600 1.470,00 884,21 117.59 13.30
LOTE(S) 045121 QTDE: 750 VALIDADE: 03/202}
Total aproximado de tributos federais. estaduais e
municipais: 387,05
5102 RINGER C/ LACTATO SODIO 500 ML BOLSAPVC | 30049099 [ 020 |$101| UN | 200,0000 2,6900 538,00 323,60 43,03 13,30
LOTE(S): 0419 21 QTDE: 200 VALIDADE: 03/2023
Total aproximado de tributos federais, estaduais ¢
municipais: 141,65
CONTINUAGAD - INFORMACOES COMPLEMENTARES
‘srmacdes Adicicnals de Interesse do Fisco: CREDENCIADO: 2935, DATA PUBL 09/2008
tal aproximado de tributos federais, estaduais e municipais: 3;'—’1'*:‘% el B
[ g B T i L b bl o) CACY

CALCULO DO ISSQN

TERMO DE COL

ABQRACAQ

N_QOM /2032 /

firmane

PREFEITHRA w,‘.,:.h::-:.@;

L DE ‘x\._UM".I!UBA

INSCRICAO MUNICIPAL

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO ISSON

VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

icata - Num.:

ANEXO II ART 62
COMERCIAL: 2039 MAD-REP

RESERVADO AO FISCO

S

b ._‘,\ £




IDENTIFICACAO DO EMITENTE

FV - COM.DE ALUMINIOS LTDA

AV MINAS GERAIS, 4127 A - NCL ADRIANO CORREIA -
CEP:86813-250 - APUCARANA - PR

TEL: (43)3033-5074

aluminiosfortal@bol.com.br

NATUREZA DE OPERACAO
VENDA MERCAI:“_ORIA

' N° 000015449

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0-ENTRADA | q |
I - SAIDA L =

, fl.1/1
SERIE 001

IR ll\l_\ll||||l|l|||l|||||\|l||||||\||\ll|||||||l|_|ﬂ_|l,llllm

CHAVE DE ACESSO

-

4121 0218 9270 1000 0132 5500 1000 0154 4912 4227 1838

Consu]ta de autennmdade no portal naclcnal da NF-e

wwiw .nfe. fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

TPROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
141210022184623 01/02/2021 17:29:26

| |NSCRICAO ESTADUAL

9064905012

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

T INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB

CNP] / CPF

18.927.010/0001-32

[ eNpivcpF

" DATA DA EMISSAO

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA  45.437.175/0001 07 01/02/202]
EnpERECO | BAIRRO?DISTRITO ) [cer  DATA SAIDA/ENTRADA
MARECHAL FLORIANO P PEIXOTO, 959 CENTRO 18740-000 01/02/2021
MUNICIFIO == Te——— ["FONE /FAX [ | INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
TAQUARITUBA | (14)3762-1700 l‘ SP | 1729019
FATURA
e o I T wuMERO VALOR ORIGINAL VALOR DESCONTO ~ valorLiQuing.
'DADOS DA FATURA I 15449 4.538.97 0,00 453897
DUPLICATAS
| N'DUPLICATA VENC. VALOR | N DUPLICATA VENC. VALOR | N DUPLICATA VENC. VALOR | N'DUPLICATA VENC. T VALOR
001 0103021 151299 002 01/04/2021 1512,99 | 003 01/05/2021 151299 -
CALCULO DO IMPOSTO
. T h Ms T VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

BASE DE CALCULO DO ICMS. i | VALOR DO ICMS

| BASE CALC. ICMS SUBST

‘ VALOR DO ICMS SUBST

0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 5.043,30
VALOR DO FRETE ~TVALORDOSEGURO T DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS ["VALORDOIPI T VALOR TOTAL DA NOTA -
» 0,00 | 0,00 504,33 ol 0.00 N 0,00 4,538.97
TRi_!_\E_S_gO_RTADDRIVOLUMES TRANSPORTADOS )
RAZAO SOCIAL [ FRETE POR CONTA [ CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO  UF CTNPIICPF
- - B 9 -SEM FRETE 1
ENDEREGCO T e ] i MUNICIPIO - T T TUF | INSCRICAQ ESTADUAL
|
QUANTIDADE | ESPECIE [ MARCA | NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
o | el o [l hos ! o

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

€ODIGO DO VALOR VALOR ALOR | BASE | VALOR | VALOR | ALIQUOTAS
_ PROD /SERV. DESCRIGAC DORRODUTO S SERVICD I”CM’ 5“10305"] SREEDID, ‘ QUANT. t FALR | Dk’ | Lioubo | cAtcicms | LCMS | tRi iows 1
14683 CHAPA POLICARBONATO DAY BRA 39205100] 0102 }6101 |PC 6.0000] 840,55000 504,33 453897 0,00 0,00 0.00' 0.00 0.00

CRISTAL 6MM 6,00X 2,10 | | ‘ ! |
TOTAL APROXIMADO DE TRIBUTOS :R$ (iR ' ; Y
i IR N S (S S SN S S e e
Pago com P(‘r.l.' do
,_n"u'“[l"J"' LABL ACAD
L{ﬁ_) oJO &'1
PWFFFl'TﬁF\"L{ MONICTPAI [ Bﬁil
DADOS ADICIONAIS

iNFORMACOES COMPLEMENT;‘\RE‘S"
Lei 12.741/2012 - Fonte :1IBPT
Valor aprox. tributos (Mun/Est/Fed) 1476,08

| RESERVADO AO FISCO
|

Select Sistema (Acbri



_ : - — i . ) : - :
| el || T
) . DOCU OAUXI DA
o . =
| gg . Mx“..u_%mu:?sz SA (CT) NOTAFISCAL ELETRONICA ‘ oiohol
8 8kl ; 0-ENTRADA | 1
£ 3 < S Grupo Complemento: QD SA. MODULO 26 A 30 _-.M_”.__.G) A r | n_.._><m DE ACESSO ub NF-E
§-B2: g b _n T AP A AT TSm0 5221 0412 4201 6400 0319 5500 1002 2235 0111 0007 2849
8 M g:l 27 S==T=  CATALAO/GO N. 002223501 N e R i —— =
sl = : Fone: SSE435210505 SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
[ FOLHA 01/01 wwwinfe.fazenda.govbr/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
TMCKET .| — — — — : - - R —_— ~ ~
i NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
___——___:_______EE . VENDA MERC. RECEB.TERC. DESTINADA A NAC CONTRIBUINTE 152213953436634 06/04/2021 17:07:17-03:00
'|  INSCRIGAO ESTADUAL | INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. cNPy
T 4| 105022500 | 12.420.164/0003-19
M _ | B NOME/RAZAO SOCIAL s e e e i R e DATA DE EMISSAO
| SANTA CASA DE MSERICORDIA DE TAQUARITUBA (000989-0001) 45437, 175/000107 06/04/2021
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO il cep ) DATA ENTRADA/SAIDA
“ R MARECHAL FLARIANO PEIXOT 0,95 | CENTRO 18740-000
_ u : - - iy _ i
o | MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
S TAQUARITUBA 141437622252 sp
D = o T { - ——— = S e
< ‘ 5 001 002 _
s | =] ! 03/05/2021 15/05/2021
g | & 250,61 | 250,60 ﬁ |
g | g BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS ‘ BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 3
.m_. ﬁ W 460,16 34,82 0,00 0,00 501,21
% w m " VALOR DO FRETE . VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALORTOTALDO 1P | VALORTOTALDANOTA s
= | = 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 |5 501,21
W ! m  razAo socaL ‘ ﬁ FRETEPORCONTA | CODIGOANTT | PLACA DO VEIGULO = % CNPJICPF i T
< _, s EMPRESA AUTO ONIBUS MANOEL RODRIGUES S/A 0-EMTENTE _ | 44.581.056/0001-52
a =
LA a ENDEREGO | muNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
& = AV. COMENDADOR _§mjzm_._._ 276 SAO PAULO SP
Z | S s = — | Wy 8
Lo ] m QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO w PESO LIQUIDO
& [ = A | 2 Diversos 2 _
2 2 ! @ coo. prOD | DESCR PROD NCMISH ~ |CST (CFOP |UN  |QUANT. |V.UNITARIO |VLRTOTAL [BCICMS [BCACMSST |VLRICMS |VLRICMSST |wcMs |ALiauP]a. _.E.mmqm PROD. |DVALID.  |D.FABR
Q | B .
5 a8 . B0 004562 CALNATE 900MG/G 30049099 (020 6108 (UN | 1,0000| 22,240000 2224 1853 0,00 2,22 0,00 [12.00% |0.00% 1| 705624A 30/11/2022 |01/11/2020
8 = o ENV 30GR - EUROF
x < 5 ARMA
(&} - |
g = ~ (014753 DRAMIN B6 DL C/1 30049039 {200 |6108 |CX 1,0000 | 254,970000 25497 254,97 0,00 10,20 0,00 | 4.00% |0.00% 1111911896  |31/07/2022 |01/07/2020
m < : 00 AMP 10ML IV -
5 7] TAKEDA |
< [ 040038 HIDROCORTISONA 5 30043933 (020 |6108 |CX 1,0000 | 224,000000 224,00, 186,66 0,00 22,40 0,00 (12.00% |0.00% 1125961372 | 30/06/2022 |01/06/2020
® 00MG (ANDROCORTI U o 1D do
< L) PO 50 FIA S/D rafe La = ACRO
: il TEAWC BE PO Pl ,
m INSCRIGAO MUNICIPAL w'_OYS | VALORTOTAT DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN _ VALOR DO 1SSQN
T m 121282 2 _
= f - B, ¢ RO okl (B2 e = = . = 2 S _
o 4 ﬁ INFORMAGOES COMPLEMENTARES ﬂm:dmb MORIGIPAL BE TAQUARITUBA Pedido: DEFYMH 4_J8§§ AO FISCO O
] m | ANEXO IX, ART 8o, VIIl, DEC 4. mm&@m\m RCTE-GO Lei - Lei 12.492/94 - Produto(s): 040038; 004562 Rep.: 000001 ﬁ .27 =2 ‘ e
m o | resol 13/2012 do senado federal - Produto(s): 014753 N°da Os Volumes | OC, w/
= 7 x Nosso Pedido: DEFYMH - |E DIFAL/DESTINO N 809010441110Valor do IGMS relativo ao Fundo de Combate a Pobrezz - 600002282560 (G) 1 | J\Cm\/
H o 5 FCP da UF de destino: R$ 0. Valor do ICMS Interestadual para a UF de destino: R$ 50.47. Valor do ICMS 600002282559 (P) 1 iz QQ(J
W m Interestadual para a UF do remetente: R$ 0. i’
y N Total 2 |

|
|
i
f
|
|
|
|
|



NF-e
N° 00089498

SERIE 1

- TCKET

-

RECEBEMOS DE C MHOSPITALAR S.A (RPD) OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

DF TA DE RECEBIMENTO

EMPRESA 001001

SANTA CASA DE MSERICORDIA DE TAQUARITUBA (000989-0001)

000003897111

C M HOSPITALAR S.A (RPO) 204>ﬂ_mﬂ>rmrm._..m02_0> il L atlciyioh b2 Aonsitataialn e A ettt —
Grupo R OENTRADA |4 CHAVE DE ACESSO DA NF-E
I IEMEHE SARIAL CER- (1072.005 1-SAIDA — 3521 0412 4201 6400 0157 5500 1000 8949 8411 0018 0723
D m P RIBEIRAO PRETO/SP N L e - 1
STRETRE GRS Sopmotnbniie Mmﬂma,_w% Constlta de autenticidade no portal nacional daNF-e
FOLHA 01/02 wwwfe.fazenda.govbr/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
 NATUREZA DA Ovmgnno D PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS FH6210307B50200 U/OUZ021 15411800001 )
INSCRICAO ESTADUAL ) INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB, o CNPJ
582557602113 12.420.164/0001-57
e e = =TT - B T cwpacPF S § - | oaraceemssio
SANTA CASA DE MSERICORDIA DE TAQUARITUBA (000989-0001) 45,437 175/000107 o@d&.womd . -
| Enpereco e BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
R MARECHAL FLARIANO PEIXOT0,95 CENTRO 18740-000 - ]
municiPio FONE/FAX UF [ INSCRIGAD ESTADUAL i HORA ENTRADA/SAIDA
TAQUARITUBA 141437622252 SP ” _
001 002
03/05/2021 15/06/2021 ,
247,73 247,73 , e — L
BASE DE CALCULO DO ICMS  VALORDO IcMS ‘ " BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
495,46 ! 89,18 0,00 0,00 49548
VALOR DO FRETE VALORDO SEGURO | pesconto OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0.00 - oo ‘ A9:48
RAZAO SOCIAL ] FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLAcA DO vEiCULO uF CNPJCPF
EMPRESA AUTO ONIBUS MANOEL RODRIGUES S/A 0-EMITENTE ‘ 44.581.056/0001-52 e )
ENDERECO ] - MUNICIPIO — pige s UF INSCRIGAO ESTADUAL
AV. COMENDADOR MARTINELLI 276 SAO PAULO SP
QUANTIDADE ESPECIE ~ MARCA NUMERAGAO ] PESO BRUTO PESO LIQUIDO
y 1 Diversos ) 12 i A.uml =
‘| cop. PrROD | DESCR PROD NCMISH  |cST [cFOP [UN  [QuanT. |v.uniTARiO |[VLRTOTAL [BCIcMS [BCICMSST |VLRICMS |VLRICMSST |%CMS | ALIQIPI|Q. LOTE[LOTEPROD. |D.VALID.  |DFABR |
- |013604  |PAPEL GRAU CIRUR 48195000 500 |5102 |RL | 1,0000 | 127,870000 12787  127.87 0,00 23,02 0,00 [18.00% | 0.00% 1|26JAN2021 | 26/01/2023 | 26/01/2021
|. ROLO 200MVX 100
2 'M- CIPANED
. |018382 'PAPEL GRAU CIRUR 48195000 (500 |5102 |RL 1,0000 |  30,450000 3045 3045 0,00 5,48 0,00 {18.00% |0.00% 1/26JAN2021 |26/01/2023 |26/01/2021
. m 2 . ROLO 50MMX 100
= ‘M- CIPAVED
M ~|019331 | PAPEL GRAU CIRUR 48195000 |500 (5102 |RL 1.0000 | 260,970000 260,97 260,97 0,00 46,97 0,00 [18.00% | 0.00% 1|23MAR2020 |23/03/2022 |23/03/2020
i . ROLO 450MVIX 100
M- CIPANED
m |035897 ESPARADRAPO 10CM 30051030 (500 (5102 [RL (12,0000 | 6,347500 7617 76,17 0,00 13,71 0,00 [18.00% | 0.00% 12 38:>‘E25:~8& ot/0112021
z INSCRIGAO MUNIGIPAL _ il ek VALOR TOTAL DOS SERVIGOS ‘ | Base bE cALcuLO Do 1SSQN VALOR DO ISSQN
@ | 20000696 w
| INFORMAGOES COMPLEMENTARES | Pedido: 99EMKC RESEGVADGIAD, iS00 R
Nosso Pedido: 99EMKC Rep.: 000001 e VLS
N°da OS Volumes i n\nruw XA
600002228554 (P) 1 | ST
e O e e

DADOS

ADICIONAIS

Total



NF-e

RECEBEMOS DE C MHOSPITALAR S.A. (RPO) OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

N° 000894984

SERIE 1

EMPRESA 001001
00000389711

“MCKET

A

D+TA DE RECEBIMENTO

SANTA CASA DE MSERICORDIA DE TAQUARITUBA (000989-0001)

Identificagdo do emitente U>z_um
DOCUMENTOAUXILIAR DA
C
) ><‘_M_:__“ WMM__M”H S (RPO) NOTAFISCAL ELET _sz_Qy
Grupo DISTRITO EMPRESARIAL CEP:14072-055 m_vm.ﬂ._. _M»Db * 1
S —n D RIBEIRAO PRETO/SP -SAID
ErEms =k SES = Fone: 551621019400 N. 000894984
SERIE 1
FOLHA 02/02

Zb._._.._g DA D.-umxbnhnw
VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS

|

T

W

CHAVE DE ACESSO DANF-E
3521 0412 4201 6400 0157 5500 1000 8949 8411 0018 0723

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
wwwinfe. fazenda.govbr/portal ou no site da SEFAZ Autorizada

vzoqonm_.o DE AUTORIZAGAO DE USO
135210367856260 06/04/2021 15:41:38-03:00

INSCRIGAO ESTADUAL | INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

582557602113

~ |cop. PROD | DESCR PROD nowish  |ost |crop [un  |Quant. [v.unTaRio [VLRTOTAL |BCICMS |BCICMS ST |VLRICMS

VLR ICMS ST

CNPJ
12.420.164/0001-57

%ICMS _Eu_D.._._u_‘_ Q. LOTE| rO...-W PROD. |D.VALID. D.FABR.

X4 5MPROCITEX C "
|REMER - CREMER _

_
Pagn rom R
h ¥ ~80

T A !
! ,

VI

food 2o




R Rl- ME - SERVLIMP OS PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO
<S8AO: 05/04/2021 - DESY./ REM.: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUB - 000196 - \ ALOR T AL RS 471.00
DATA o IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
N° 000031490
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE I V
| DANFE
. | CH.LazzarNE DOCUMENTO AUXILIAR DA
sew Im CNPL 0348.0000148- |E:40L2059TA NOTAFISCALELETRONICA )
: A, Joaquim Farraz de Almeida Prado, 2440 i 0-ENTRADA | 1 3521 0410 3489 1100 0168 5500 1000 0314 9010 0000 1962
S, 16 Oons e - ep-ZS01 1-BAI0A
ey N° 000031490 FL.1 /1 Consulta de aulemfcifiudu no portal nacional da NF-e
(BRACODREMO 16 34163388 1434, ' i www.nfe.fazenda.gov.br/portal
C o DA LlMp@ ) RN - IH'“I'HHIII e l SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERAGAC - PRUTEGCOLO D) ORIZACAO DE USO
VENDA MERCADORIAS ADQUIRIDA TERCERIZADO 135210362268374 05/04/2021 15:17:25
INSCRICAD ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB CREL
401205913118 - | 10.348.911/0001-68
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME/RAZAOSOCIAL - . N i CNPI P DATA DA EMISSAOQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUB - 000196 45.437.175/0001-07 | 05/04/2021
ENDEREGO BAIRRG DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95, . ' CENTRO 18740-000 = 05/04/2021
MUNICIPIO [ FonE/FAX 1 INSCRICAO ESTADUAL | HORA DA SAIDA
TAQUARITUBA (14)3762-2252 $p 15:17:30
FATURA
g T e NUMERO T VALOR ORIGIN A VALOR DESCONTO VALOR LIQUIDO
DADOS DA FATURA 031490 471,00 0,00 471,00
DUPLICATAS
NDUPLICATA  VENC.  VALOR | N°DUPLICATA  VENG. VALOR | N°DUPLICATA VENC VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR
001 03/05/2021 471,00

CALCULO DO IMPOSTO

HASE DECALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS | BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SURST VALOR APRON. DOS TRIBUTOS
0,00 0,00 0,00 | 0,00 123,40
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACISS VALOK D
0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL o o | FRETE POR CONTA CONIGO ANTT PEACA DO VEICULO | Ul
9 - SEM FRETE
ENDERECO MUNICIPICY Ll
QUANTIDADE T ESPECIE MARCA NUMERACAO 1 SCBRUITO
VOLUMES DIVERSOS DIVERSOS
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
! e e ALOK ALK ALOR BASE
If;;%"jgf& | DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO ‘ NCM /§H Icsosn|cmp UNID. ! QUANT. L yALGl s |
000765 | PAPEL HIG, 8 X 300 MTS BRANCO - ‘48181000| 0500 | 5405 FD | 15,00 31.40 471.00 0,00 0,00
| ALVEFLOR |
Page cOT AQ

e Ot 0'2;;;7

UTUBA

= \r ‘.m-.,‘i-‘.n s

DADOS ADICIONAIS
INI ()\lMACSF,S CI)MPLEMENT:‘\RF.S
123/2006 DOC EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL
11 - NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IP1 E ISS
ENDERECO ENTREGA: RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO BAIRRO: CENTRO MUNICIPIO):
TAQUARITUBA

RESERY ADCEAO FISCO

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

VALOR TOTAL DA NOTA

CNPJ/ CPF
INSCRICAD

PESO LIQUI

VALOR
LCMS.

0,00

471,00
471,00
ESTADUAL
DO
69,000

VALOR | ALIQUOTAS
ARLL ems] e

0,00 0,00 0,00



L ww - | DOCUMENTO AUXILIAR DA
o Riodarense | e (T
. L™ 0—ENTRADA . CHAVE DE ACESSO
CONFRCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LT0A I - SAIDA 3521 0367 7291 7800 0491 5500 1001 4059 0411 3913 1148
'CEMILIO MARCONATO 1000 - NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAG # SSIF - s .
el ) CLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAQ ALDO NASSIF N° 1405904 FL1/1 Consulta de autenticidade no podal nacional da NF-e
CLI (3916.074 - 1935225800 SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DENTRO ESTADO 135210240602724 04/03/2021 19:03:17
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. EST SUBS, TRIBUTARIO CNPJ
395060142110 67.729.178/0004-91
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAQ
| SANTA CASA DE MISER DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 04/03/2021
| ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 04/03/2021
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
TAQUARITUBA 1437621700 SP
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR
1405904/1 05/04/2021 499,09 1405904/2 19/04/2021 499,09 1405904/3 03/05/2021 49924
CALCULO DO IMPOSTO .
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.497,42 269,54 0,00 0,00 1.497,42
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 || 0,00 0,00 0,00 0,00 1.497,42
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL [FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP. - Por conta do emitente 15.066.184/0001-60
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2260 SAQ JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
5,00 VOLUME(S) 0,07585 9,453 9,453
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO PRODUTO / SERVICO NCM/SH |CST|CFOP | UN | QUANT. VALOR VALOR B.CALC. | VALOR | VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIO TOTAL ICMS ICMS IP1 ICMS | IPI
031320 COMPRESSA DE GAZE 13F EST 7,5X7,5 (MEDPACK) L: 205 30059090 | 000 | 5102 | PC 4.000,00 0,0657 262,80 262,80 47,30 0,00) 18,00/ 0,00
0Q: 4.000,0000 F: 01/12/20 V: 30/12/2023
029886 CATETER ANGIOCATH 24G (BD) L:0259216Q: 200,0000F | 90183929 | 500 | 5102 | PC 200,00 1,43 286,00 286,00 51,48 0,00| 18,00 0,00
£ 30/09/20 V: 30/08/2025, nFCl: $9503167-90E6-4D89-BISE-EFCF
£13FCCSE
028281 ELETRODO PARA ECG (3M) L: 2028200236 Q. 2.500,0000 F: 90181990 [300| 5102 | PC 2.500,00 0,35 875,00 875,00 157,50 0,00( 18,001 0,00
30/10/20 V' 30/10/2022, nFCI: 15AEBAC6-2331-404D-8878-4F3EE
0285618
000701 SONDA FOLEY 2 VIAS 30CC No 16 (LABOR IMPORT/SO) L 90183921 | 700 | 5102 | PC 10,00 36811 36,81 36,81 6,63 0,00( 18,00 0,00
09320071 Q: 10,0000 F 30/07/20 V- 30/07/2025
000758 SONDA FOLEY 2 VIAS 30CC No 18 (LABOR IMPORT/SO) L 90183921 | 700 | 5102 | PC 10,00 3,6811 36,81 36,81 6,63 0,00| 18,00 0,00
09420081 Q. 10,0000 F: 30/08/20 V' 30/08/2025
P ~am Pacursc Ho
Pago ©0 e
B A AGAC
FERMO D
N0 e
speeCITURA I IFAL LB AP UATLEY ‘
CALCULO DO ISSQN LR
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
550516029 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

LOCAL DE ENTREGA: 45437175000107-RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio:
TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: SP Pais: BRASIL, PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA -
NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. DATA ENTREGA: 05/03/2021 Pedido: 1856432
Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): 1856432 *** O pagamento devera ser realizado atraves do boleto anexo a nota fiscal, caso
a0 receba entre em contalo atraves do e-mail boletos@rioclarense.com br ou no telefone (19)3522-5800, Setor de Cobranca Privado.
AFE: 1043977 ** AE: 122375-2 ** ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: RODOVIARIO / TIPO ENTREGA
EXPRESSA LOCAL DE ENTREGA® Endereco: RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO
Municipio: TAQUARITUBA CEP 00001111 UF: SP Pais: BRASIL Email: SCTAQUARITUBA®@YAHOO COM BR(Cadigo
Interno Emitente: 3682 Nome Fantasiz SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA) LOCAL DE ENTREGA: RUA
MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio: TAQUARITUBA UF; SP Pais: BRASIL

GRRHRY




@

| FRESENIUS KABI BRASIL LTDA

SERIE: 1
Avenida Brasil 1255
Cidade Jardim, Anapolis-GO PAG.1DE1

FONE: 6233108200, CEP: 75080-240

FRESENIUS
KABI

DANFKE ,
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica

SAIDA: 1
ENTRADA: 2

QI M

CHAVE DE ACESSO
$221,0449.3242.2100,2077.5500.1000.0155.041 1.5869.6473

N° 000015504

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

[ NATUREZA DA OPERACAQ

| Venda produgdo estab.destinada a ndo contribuinte

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
152213940051024 01/04/2021 09:25:13

‘ INSCRICAQ ESTADUAL INSCR.ESTADUAL DO SUBST.TRIBUT. CNPJ
10.779.033-5 809.011.660.112 49.324.221/0020-77
DESTINATARIO / REMETENTE
[ NOME / RAZAO SOCIAL CNP1/ CPF DATA DA EMISSAO
| STA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 01.04.2021
[ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DE SAIDA / ENTRADA
| R MAL FLORIANO PEIXOTO 95 18740-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
1 TAQUARITUBA 14-3762 1700 SP ISENTO J
LOCAL DE ENTREGA / RETIRADA
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF INSCRICAO ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP
MUNICIPIO UF FONE/ FAX
| |
FATURA / DUPLICATA
lfondiqéo: B009 Pagamentos: 4.050,00 0— 001 .05.2021 g 4.050,00 - 1%)5.2021 0,00 -
Bedidu:?’ 190019 Cliente:0055115338 Filial:0020 Area:TPél Forn:901 22036 Parc:55115338 DocRef:5501993807 Dep:W030
CALCULO DO IMPOSTO
[BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DE [CMS SUBST. |VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
[ 6.749.73 809,97 8.100,00
lﬁo« DO FRETE VALOR DO SEGURQ DESCONTO DUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR DA NOTA
8.100,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
Puzw SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ/CPF J
UNIDOCKS ASSESSORIA E LOGISTICA DE 0 = EMITENTE 00.233.065/0046-89
[ ExDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
{ROD BR-153 GALPAO 8 MOD S/N, KM 5.5 GOIANIA GO 107412519
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
Eoom CAIXA 1,000 KG 1,000 KG
DADOS DO PRODUTO / SERVIGO
CODIGO PROD / DESCRICAO DO PRODUTO / NCM/SH | CST | CFOP |UNID| QTDE VLR. VLR. | BCICMS | VLR. VLR. | ALIQ | ALIQ
| SERVICO SERVICO UNIT | TOTAL 1ICMS 1 | ICMS | 1P
002292 CLORIDRATO DE MIDAZOLAM SMG/M 30040069 020 6107 |CXA 20,00 H05,000000 | 8.100,00 | 6.749.73 809,97 000 | 1200 00
L3ML
+ L78PK4152 Q- 20,00CKA V:07.10.2022 MS:1140200910079
Toial de tributos = 21267,97
~ Total lista Positiva  8.190,00 Earursc do
1 0 ¥ TV{J?ACA ‘;
| ' | SR
i < a
: o sinae TR TA UARITUBA
\ PREFEITURA MUNICIPAL e wu '\g
!
| .
|

DADOS ADICIONAIS

Tortal de tributos =
Origem R$ 0,00
situado na Rodovia BR

& An. 43-A, CTE - GO
IP1 com Ali

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF destino RS 486,00 + FCPR$ 0,00 ; DIFAL da UF

As mercadorias sairdo ou serdo retiradas do Deposito Fechado

153, Jardim Guanabara - Goidnia - GO

~ Insc. Estadual 107,797.900 - CNPJ 49.324.221/0019-33

Base de Caleulo Reduzida, conf. Art, 8°, VIl do Anexo IX, RCTE - GO

uota Zero conforme Decreto 7.212 de 15/06/2010-RIPIL.
Inscrigdo Suframa n, 000000000

| Forma de pagamento somente atraves de boleto bancirio.

Conteudo de Im

3000. Produto de uso restrito

ortagao Inferior ou i
g hospital arAutoriz. funcionamento MS n° 1.01402.

ual a 40% (quarenta por cento) Credito Pr;:sumidn-Lei 10.147 de

RESERVADO AQ FISCO

e



/
| RECEREMOS DF SUPERMED COM.E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT, LTOA) 0S PRODUTOS OU SERVIGOS DA NGTA

F904 WDCADA A0LAD0 ] ?950:
T DEVTGAGIOEASSIWATURA DO RECEEEDOR L

Tl (CAF/FRNENT

ST

'1 PROD. MED. E HOSPIT.LTDA | eLETRONIGA
l 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
| Avenida Tower Automotive - Galpao 26, | g/pp u 2521 0411 2060 8900 0441 5500 1000 1950 9410 0058 1412
300 - Laranja Azeda - ARUJA, SP,
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
N2 195094 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 1/1
AO DE USO
ATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO AUTORIZAG
Q‘Ienda de Jr:ﬂerc..ut\fiq.de Terc. 135210392912050 12/04/2021 17:36:25
NSCRIGAQ ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO GNEJ !
I1 83.0?’0‘970‘1 17 y 11.206.099/0004-41
DESTINATARIO | REMETENTE .
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MIS.DE TAQUARITUBA (4139) 45.437.175/0001-07 12/04/2021
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADNSNDP: .
R MAL.FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18740000 |19 ARR 2071
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORK DA SAIDA
TAQUARITUBA 1437622252 SP
FATURA / DUPLICATA
001 03/05/2021 784,12 002 10/05/2021 784,10 003 17/05/2021 784,10
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE GALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAQ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.352,32 423,42 0,00 0,00 2.352,32
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 2.352,3%
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF  |CNPJICPF
ATIVA DISTRIBUICAQ E LOGISTICA LTDA 0- DO EMITENTE 01125797000701
ENDEREGO MUNICIPIO INSCRIGAQ ESTADUAL
RUA SALVADOH RODRIGUES PRADO, 200 SAQ PAULO 149529966118
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
3 CAIXA 18,15 18,15
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS.
cODIGO DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCMiSH | csT | cFoP |UND. | QuaNT. V.UNIT. V.TOTAL BC ICMS v.icMs VIRl ; C‘;s ALIPI
16980 |LUVA P/ PROCED.N.EST.M C/10-LEMGRUBER
LT PROO2L (3) 01/2026 (Fornecedor: 7934,
Lote: PROOZL, Qtde! 3 ,Data Fab: 01/01/20=
21, pata val: 31/01/2026) 40151900 | 000 | 5102| CX 3| 784,1067 2.352,32 235232 | 42342 18.00
.
JHRITUEA
PREJEITURAL ¥
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
194688
credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018 nos
da Portaria CAT 116/2017
Cobranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671
LQUER INCZ)NE"\:‘RMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOCSSO
-VENDAS NO NOMERC (11) 4934-1703 L)
Rota....: 2 Cubagem: 0,06 p.})
e N7 WY
MERCF. I“)OR IA AVARIADAS E/OU
| e —ernlie prrecTac oF




NOTA FIS

(7’ Kiodlarense

| COMERCIAL CIRUR
PC EMILIO MARCONATO
‘rlnc?UARIerA ~-5p

GICA RIOCLARENSE LTDA I - SAIDA

1600 - NUCLED RESIDENCIAL DOUTOR JOAQ ALDO NASSIF -

SERIE 1

DOCUMENTO AUXILIAR DA
0-ENTRADA

N° 1418478

T

SO
3521 0467 7291 7800 0491 5500 1001 4184 7813 2016 0372

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

CAL ELETRONICA

L]

FL1/1

CEP 13916-074 -
| NATUREZA DA OPERACAQ

' \(ENDA DENTRO ESTADO 135210363625763 05/04/2021 19:57:41
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
395060142110 ] 67.729.178/0004-91

DESTINATARIO/REMETENTE

PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO

CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO

NOME / RAZAO SOCIAL
SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA
ENDERECO
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95
MUNICIPIO
TAQUARITUBA

FATURA/DUPLICATA

FONE/FAX

1437621700

45.437.175/0001-07 05/04/2021
BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SATDA
CENTRO 18740-000 ' 05/04/202

INSCRICAO ESTADUAL

J HORA DE SAIDA

FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC, VENCIMENTO VALOR
1418478/1 03/05/2021 1.351,10 1418478/2 17/05/2021 ‘ 1.351,10 1418478/3 31/05/2021 1.351,51 ]
CALCULO DO IMPOSTO —:'
| BASE DE CALCULO DO TCMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
729,67 0,00 0,00 4.053,71
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO , VALOR DO DESCONTO ’ﬁ'nms DESPESAS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 4.053,71
TRANSPORTADOR / YOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL F-‘R.E’!'E POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP. - Por conta do emitente 15.066.184/0001-60
éNDERécc; S MUNICIPIO ' UF INSCRICAO ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
{ QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO l PESO LIQUIDO !
,‘ 8,00 VOLUME(S) 0,07848 61,626 61,626 |
DADOS DOS PRODUTOS /SERVICOS
CODIGO DESCRICAO PRODUTO / SERVICO NCM/SH |CST|CFOP |UN | QUANT VALOR VALOR B.CALC. | VALOR | VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL ICMS ICMS IPI ICMS | Pl
ALCOOL 70% 1000ML (JALLES MACHADO) L. 21.087-70 Q: 38089429 | 000 | 5102 | FR 36,00 5,687 204,73 204,73 36,85 0,00 ta.ooI 0.00]
36,0000 F 30/03/21 V:30/03/2024 ]
LUVA DE PROCEDIMENTO TAMANHO M (TALGE/DVT) L: 40151900 | 200 | 5102 | PC 4.000,00 0,84 3.360,00 3.360,00 604 81 0,00] 18,00/ 0.00
TLLMIOT0MM Q. 4.000,0000 F: 30/09/20 V: 30/09/2025 3
024452 SERINGA DESC IML C/AG 13X4,5 (DESCARPACK) L:SSIA 90183111 [ 200 | 5102 | pC 500,00 0,2948 147,40 147,40 26,53 0,00/ 18,00 0,00
AADGSA Q. 500,0000 F: 01/11/20 V: 31/10/2025
028935 CURATIVO TRANSPARENTE ESTERIL IV 6CM X 7CM (M) 30051090 | 500 | 5102 | PC 200,00 1,7079 341,58 341,58 61,48 0,00 18,00 0,00
L: 2030100745 Q: 200,0000 F: 30/11/20 V- 30/10/2022, nFCI: FF .10
30F174-6ECD-4B62-BCDA-4E22A9C283A2 o Rocursg)d
paao ¢0" AL
iah( . 1=3 '
R Gl LS
T 004 o2y
?\!\ | T
L LA b
‘ ! e RO T
2 NP
PREFEITURA
CALCULO DO ISSQN
‘ INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULD DO ISSQN VALOR DO 1SSON . !
| 550516029 0,00 0,00 ,00 |

DADOS ADICIONAIS

—

| INFORMACOES COMPLEMENTARES
‘ LOCAL DE ENTREGA, 45437175000107-RUA MARE
TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: SP Pais: BRASIL
NAQ ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs
Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): 1887892 *** o
nag receba entre em contato atraves do e-mail boletos@riocl
AFE: 1.04397-.7 ** AE: 1.223752 ** ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021
EXPRESSA LOCAL DE ENTREGA Enderego: RUA MARECHAL FLORI
Municipio. TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: SP Pais: BRASIL Email:
Interno Emitente: 3682 Nome Fantasia: SANTA CASA DE MISER.DE TA
MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio: T

CHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrit

. PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERI

pagamento devera ser realizado atraves do boleto
com.br ou no telefone (19)3522-5800, Se

ANO PEIXOTO 95 B

R NO ATO DA ENTREGA -
DO RECEBIMENTO, DATA ENTREGA: 06/04/2021 Pedido: 1887892

MODAL: RODOVIARIO / TIPO ENTREGA:
SCTAQUAIUTUBA@YAHGO.COM.BR(CMigo

QUARITUBA) LOCAL DE ENTREGA: RUA
AQUARITUBA UF: SP Pais: BRASIL

RESERVADO AO FISCO
o: CENTRO Municipio:

anexo a nota fiscal, caso
tor de Cobranca Privado.

airro/Distrito; CENTRO




NDUSTRIAIS LTDA

AS EXPRESSQ . V'
MEDICINAIS & INDUSTRIAIS

RUA LUIZ PIMENTEL

[;\IR EXPRESS GASES MEDICINAIS E

- 710 - DISTRITO INDUSTRIAL
_ -ITAPEVA - SP - Tel
(15)3522-2171/ Cep 18.410-630

DANFE
Documento Auxiliar
2 Nata Fiseal
Eletrdnica
1-SAIDA
2-ENTRADA
N°.15536
SERIE 1
FOLHA 1/1

CONTROLE DO FISCO

[T

CHANE DE ACESSO
&521.0422.7063.6600.0 113.5500.1000.0155 3611.7069.9047

MATOS

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

NATUREZA DA OPERACAD
Venda de Mercadorias

NUMERO DO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DA NF-¢
jl 1.35.21-0450351767 - 26/04/2021 12:28

INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST, TRIBUTA,

372178963111

CNPYCPF

22.706.366/0001-13

L)

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
(SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA SB457.17500001-07 Jeroarans) )
ENDEREC() AIRRO/IISTRITO EP DATA SAIDA/ENTRADA
(RMAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CERNTRO 18.740-000 [26/04/5031 )
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA/ENTRADA i
TAQUARITUBA (14)3762-1700 [sp ] T )

FATURA

Forma pagto.-07 DDL
31/015536-03/05/21- R$2.880.00

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS

0,00 0,00

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAD

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

; J 2.880,00

VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD

0,00

*
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO
'
0,00 0,00

OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS
0,00 0,00

VALOR DO 1P1

0,0
VALOR TOTAL DA NOTA
0.0d " 2.880,00)

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL

RETE FOR CONTA

0~ EMI IENTE E

1 - DESTINATARIO
2 - TERCEIROS
9 - SEM FRETE

[COIJIGO ANTT J[I'LACA DO VEICULO [L‘F U CNPJICPF ]

ENDERECO

>

Imumcu-m

ESPECIE

[Qlf-\.\"]'lIJAIJE ﬁu—\

180

IL‘I-‘ J INSCRICAQ ESTADUAL
Ivssn BRUTO

Nlh\lER;\(,'..-‘lﬂ PESO LIQUIDO
B ] o)

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

- - ALIQ. A LIQ)
I:igf:!lll; l)HSCl{i(r‘f\ﬂ Do I‘H()DUTUISF.I(\‘I(‘(] ] NCM/SH ,(.‘Sﬂ.\.\" CFI’)P‘ UNInD ' QUANTIDADE | V. UNITARIO I V. 'I't)‘l'r\l,] BC ICMSI V.ICMS l .l ‘ IC.’\SQ ".!Q
19843 JOXIGENIO GASOSO MEDICINAL CILIND. Cl 10 M3 - ONU 1072 28044000 | 0102 | 5102 M3 180,0000 16,000( 2.880,00 0,00 0,00 0,00 0,000 0,00

OXIGENIO, COMPRIMIDO 2.2 (5.1)1I1[47)
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAD MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSON
0,00 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS

RESERVADO AO FISCO

@ DECLARO, QUE 08 PRODUTOS PERIGOSOS ESTAO ADEQUADAMENTE

EXIGENCIAS DA REGULAMENTACAO DA RESOLUCAO 5.232/2016
aproximadafgente: RS 12096 de tributos federais RS 518.40
*produtos Fonte IBPT/FECOMERCIO SP SF6CAT

pv.9284

%, NOS TERMOS DO ART.23 DA LC123/2006"

L'LASS]I’l(.fAD()S,I’.MRALAD()S.|[JFNTII-‘K'AD()S E DEVIDAMENTE ESTIVADOS PARA
SUPORTAR 08 RISCOS DAS OPERACOES DE TRANSPORTE E QUE ATENDEM AS

DA ANTT. Voeé pagou

de tributos estaduais RS 2240.64 pelos

[47] “PERMITE O APROVEITAMENTO DO CRED.DE [CMS CORRESPONDENTE A ALIQ.DE 3,16

DOCUMENTO EMITIDO POR ME QU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL.

.
Dorufrsc do

ocom CACRD
gc = f};‘;g._(:,i-u..

Pa

TAQUARITUBA |

PREFEITURA ML

I

&f\{) GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE [P]

COVID-19



NOTA S DANFE
o AR
ISCAL 4 NOTA FISCAL ELETRONICA
N°¢ MESSER GASES LTDA 0- ENTRADA CHAVE DE ACESSO
ENDERECO: Avenida José Fortunato Molina 2, 89 1-SAIDA 3521 0460 6192 0200 5700 5503 7000 0004 6310 0002 5250
10000463 BAIRRO: Distrito Industrial | ’ It t idad t al F:
SERIE _,.M”.."“%MFMWS-&% W N 000000463 WWW. _%m: Tazenda.gov. Ln_ itaf ou 10 .m._mm mw.wam_ 28 REifadora
037 : 17034-310 SERIE 037 FOLHA 1/1
"UREZA DE OPERACAQ ) DADOS DA NFc
enda prod. estab. efet. fora estabelecimento
SCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ PROTOCOLO / DATA E HORA DE AUTORIZACAQ
60.619.202/0057-00 135210356580531 /03.04.2021 - 12:39:39

OME / RAZAO SOCIAL CNPI/ CPF DATA DA EMISSAO
= BEISANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 03.04.2021
3 ERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DE SAIDA / ENTRADA
m. MAL FLORIANO PEIXOTO 95, CENTRO 18740-000
z TUNICIPIO TELEFONE / FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
3 AQUARITUBA 014-37621700 SP ISENTO
2 “ONDICAO DE PAGAMENTO N ORDEM 1" VENCIMENTO VALOR ORDEM 2" VENCIMENTO VALOR
2 o dias da data _ 03.05.2021 _ 4.974,18 _
- UL ; ASE DE CALCUL TALC AL S PRODUTOS
: LO DO ICMS 4.974.18 _, ALOR DO ICMS 895,35 _w?ﬁ DE CALCULO ICMS ST 0.00 _a ALOR DO ICMS ST 0.00 _. ALOR DOS PRODUTOS 4347.67
m ALOR DO FRETE 626.51 w;rcx DO SEGURO 0.00 __F....a ONTO 0.00 _c_.u.x?’, DESPESAS 0.00 _<>_b= TOTAL DO [P 0.00 VALOR TOTAL DA NOTA 497418
1 FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA UF CNPJ/ CPF
m -Cmﬂ_ﬂbﬁ_,m:n_ TRANSPORTES LTDA 9 00188903 BDF5A07 PR 77.792.174/0003-20
2 NDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
: DR OLIDAIR AMBROSIO 111, FUNDOS SERTAOQZINHO SP 664130373118
2 OLUME(S) ESPECIE MARCA UMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
< 1| Cilindro _ _ — 5.230,220 2.861,620
W.h 5 CRICAO DO NCM/SH | OST|CFOP| UN V. UNITARIO BC.ICMS BC.ICMS ST VACMS ST V. ICMS A )
z |m.. OXIGENTC 1604.40.00 .._._.._ 519 _ .Cz_ B ‘ 231,97 f C, 0
M W W 3400 2.155,5 B8, 0,00 |18, L0
= |= z
a2 7 la{e]
2|z - AGAO
: @ 2 , -
3 |= 7
5 |E 2 FanAfITOBA
|2 : PR
m INSCRICAO MUNICIPAL VALOR SERVICOS BASE DE CALCULO 18§ VALOR DO IS8

DATA DI RECEBIMENTO

RE 0 1996.Cod
BRCBAARQLJ = 12 BAARZMA = 4
> do Cliente: : 2003378441
CYL ; B

arigosos estdo
m&_munnrm de wn::tﬁbc» € & gque

ICMS Desonerado: 700,00

DADOS ADICIONAILS

cliente:

adeguadamente classificados,
atendem as exigéncias da Regulamentacgao"

01900
Tributao nor
Lote do produt

BRCBARRZMA = 4,000 CYL ;

embalados,

emessa
i Outr
granel
BRCEAARQL.

RE :bh.\o A rm,v 2092 de 199€
27842
J = Hm o—uo CYL ; BRCBAARXWY = 12,000 CYL ;
identificados, e estivados para suportar as riscos

BRCBAARXWY




| RICHREMOS DI COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 08 PRUDUTOS CONSTANIES DA NOTA KISCAL INDICADA AO LADO NF-e N° 0043073 SERIE 1 Estab. 104 |

L

["DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR C* TERMOLABIL l
[

| |

Identificaciio do emitente DANFE M n
| e oS || T
gty & NOTA FISCAL ELETRONICA
5{ K’OC[arense 0 — ENTRADA CHAVE DE ACESSO
| | 1-sAiDA ! 4121 0367 7291 7800 0572 5500 1000 0430 7319 4252 8857
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA
AV .ifl\\‘\:\_Iik(\l:}ilr:il‘liﬁJ()Nllll.\i. 250 BLOI GALPAG 04 - CILO 2 - LONDRINA - PR N°, 0043073 FL1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
A LT s SERIE | www.nfe fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
| NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
| VENDA DE MERC ADQ E REC DE TERC, DEST A NAO 141210046432039 03/03/2021 15:50:55
| INSCRICAO ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
9077053317 816016567119 67.729.178/0005-72
DESTINATARIO/REMETENTE
. NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
| SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 03/03/2021
" ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 03/03/2021
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
TAQUARITUBA 1437621700 SP J
FATURA/DUPLICATA
[ FATURA/DUPLIC | VENCIMENTO [ VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR
| 0043073/ 1 02/04/2021 [ 1.229.04 004307372 19/04/2021 1.229.04 0043073/3 03/05/2021 1.22942
| I
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO 1CMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
3.687,50 442,50 0,00 0,00 3.687.50
" VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
\ 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 3.687.50 |
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL IFRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |UF CNPJ
' BRASPRESS TRANSPORTES - Foecontn dhenlicie 48.740.351/0024-51
'L:\"BEARE'_C“H*HH — MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
ROD CELSO GARCIA CID KM 374 8863 | LONDRINA PR | 9031855206
i QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
| 1,00 VOLUME(S) , 0.00002 5,825 5,825
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
r7{.‘()Dl(]0 DESCRICAQ PRODUTO / SERVICO NCM /SH |CST|CFOP [ UN | QUANT VALOR VALOR B.CALC VALOR VALOR [ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL ICMS ICMS i [1ems]
029217 FENTANILA, CITRATO 78,5MCG 10ML EQUIVALE (CRISTA 30049069 | 000 | 6108 | FA 250,00 14,75 3.687,50 3.687,50 442,50 o0,00| 12,00] 000

LIA) L 20100101 Q 250,0000 F: 30/10/20 V. 30/10/2023 *** P
ortana 344/98 A

Pago com Recursa do \

2 D ‘:-ﬂ. SORACAD
e e ND-

PREFEITURA MUNIC (bas s+

IPAL GE {nQUARITUBA

CALCULO DO ISSQN
["INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSOQN

| 2396335 0,00 0,00 0,00

DADOS ADICIONAILS
[ INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO i
LOCAL DE ENTREGA 45437175000107-RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito CENTRO Municipio
TAQUARITUBA CEP' 00001111 UF- SP Pais: BRASIL PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA -
NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. DATA ENTREGA 04/03/2021 Pedido. 1855017
Autorizacao de Compra(Pedido Cliente) 1855017 *** O pagamento devera ser realizado atraves do boleto anexo a nota fiscal, caso
nae receba entre em contato atraves do e-mail boletos@rioclarense.com.br ou no telefone (19)3522-5800, Setor de Cobranca Privado
AFE: 1043977 ** AE 1 177182 ** ASS' 13390 Validade 17/01/2021 MODAL. RODOVIARIO / TIPO ENTREGA: EXPRESSA
LOCAL DE ENTREGA® Enderego: RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito CENTRO Municipio:
TAQUARITUBA CEP; 00001111 UE. SP Pais: BRASIL Email SCTAQUARITUBA@YAHOO.COM.BR(Codigo Interno Emitente:
3682 Nome Fantasia. SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA)| EC 87/2015 Valor ICMS Partilha UF Destino: 221,25 |
LOCAL DE ENTREGA RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio. TAQUARITUBA
UF SP Pais: BRASIL




2 CERENOS DE MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA OS PRODUTOS E/NU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA
VARG EMISSAO: 04032021 VALOR TOTAL: RS 4.024,00 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA - RUA MAL

i'LORIANG PEIXOTO -, 0195 CENTRO TAQUARITUBA-SP

WEEUCTITA

A LA DERECEBINMENTO [IDENTIFI(‘—\('«;\U [ ASSINATURA DO RECEBEDOR

A,

NFe N°. 000.063.088
Série 001

|

IDENTIFICACAO DO EMITENTE
@ edicarmental

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
VIA ANHANGUERA, 307 - 950M GP2
CANDIDO PORTINARI - 14093-500
RIBEIRAQ PRETO - SP Fone/Fax: 1635054900
www.medicamental.com.br

DANFE

Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletronica
0-ENTRADA @
I - SAIDA

N 000.063.088

Série 001
Folha 171

LR

CITAVE DE ACESSO)

3521 0331 3782 8800 0166 5500 1000 0630 8811 2731 0993

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

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

TITREZA DA OPERACAO

VENDA DE MERCADORIA

PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO

135210240946895 - 04/03/2021 21:17:44

— 4

it A0 ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST TRIBUT. CNPJ/ CPF
797409146110 l 31.378.288/0001-66
SHINATARIO / REMETENTE
RAZAGSOCTAL CNPI/CPF IDA‘I'A DA EMISSAO ]
:%{A CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 04/03/2021 )
et Tmmo / DISTRITO CEP DATA DA SAIDAGNTRADA |
214 MAL FLORIANO PEIXOTO -, 095 CENTRO 18740-000 04/03/2021
RG] UF TONE /EAX ]mscmg'm ESTADUAL IHORA DA SAIDA/ENTRADA W
FAQGUARITUBA SP 1437621700 22:17:00

FATLRA/DUPLICATA

001 | [Num. 002
Ve 13.04/2021 | | Vene 03/05/2021
\ s RS 2.012,00) (Vala RS 2.012.00

CALCULO DO IMPOSTO

(BASE CALCICMS 1\'-\1_« R DO ICMS [\'Al.t )R DO ICMS-FCP BASE CALCICMSS.T. l\mu RICMS ST, T-,«mk ICMS § T-FCP [Ttlr.-\L PRODUTOS

! 4.024.00 724,32 0.00 0,00 0,00 0,00 4.024,00/

v ALOR DO FRIFH [\ ALOR DO SEGURQ DIESCONTO QUIRAS DISPESAS l‘\‘ALOR FOTAL [P VALOR IMPORT ACAO ['I'(J FAL DA NOTA |

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 4.024.00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS R}

NOME RAZAO SOCTAL FRETE POR CONTA rr’mzm ANTT FLA” DO VEICULO TF |CNPI/CPF

SUkkEY RIO PRETO LOGISTICA £ TRANSPORTE LTDA 0-Remetente 15.066.184/0001-60
NDERICH F’EUNICTP]O UF INSCRICAO ESTADUAL )

RUA IZOLINA PAGANUCCI DA COSTA,895 SAQ JOSE DO RIO PRETO SP 647598751114 |

L AN TIDADE TESPECIE MARCA JNUMERACAD {PESO BRUTO PESO LIQUIDO

= 4 J Volumes 7,132 7,132

i1\ DOS DOS PRODUTOS / SERVICOS - - T 3
It | DESCRICAO DO PRODUTO - SERVICO NCM/SH | QST | CFOP | UN | QUANT \'S,E,UTR !}l\,l-ft\)!{ Bit-i\\nj?;c \f’(\k::;R V'\ﬁm L\.L\lﬁ \hl:"

T T CLOCLF 1GR € 30 AMPTEUTO HOSP/AM S+ 30042052 | s00 | 5102 |UN al1.006.0000] 4.024.00] 402400 72432 18.00 |

(Lote; 3226406 Qul. 4 Val: 12/05/2022
|FCTA61EIFSC-F56C-4FF8-AUCA-BSBES 1638434

ag (0
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PREFEITURA MUNICIFAL

|
l
|
|
|

OVID-18

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Il U winite: PEDIDO CONFIRMADO CORM CASSIA
O 12 3 Fichas 11 4 vols
CESDIMENTO 16 35054900 R: 1605 hospitalar@ medicamental.com.br
y ATORA MS 307.0
\ETORIZ MS: 1.18508.3

« 507-0- AF | 1%.508-3 Email do Destinatario: xuil@portaldaentrega.com.br

< Valor Aproy Tributos Federal: RS 541.23 Estadval: RS 482,88 Municipal:
fapevial - 035738 2018 - Portaria CAT no 1162017
I AVARLE =R 60 - INT

RS 0,00 Fonte: IBPT

RESERVADO AO FISCO |

LI J

s, geweh.con or



3521 0300 8551 4500 0174 5500 1000 0332 4313 8878 1534

W wessanimmaes- = 1111111 11

N° 000.033.243

Rua Murechal Deodoro da Fonseca, 4279 E ) Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Vila Santa Cruz - Sao Jose do Rio Preto - SP SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
CEP: 15014-060 Fone: (17)3233-8940 FOLHA: 11 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA PROD TERCEIROS 135210230261969 02/03/2021 16:57:17
INSCRIGAD ESTADUAL INSC.EST.00 SUBST TRIBUTARIO [
| 647.256.372.119 00.855.145/0001-74
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAC SOGIAL CNPJ/CPF/IdE strangeiro DATA DE EMISSAC
(SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 02/03/2021
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
&A MAL. FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO ‘b 8740-000 02/03/2021
MUNIGIPIO FONEFAX UF INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
| Taquarituba (14)3762-1700 SP 1 16:57:01
FATURA/DUPLICATA
001 01/04/21 R$ 1.050,00 {002 01/05/21 R$ 1.050,00 J
CALCULO DO IMPOSTO
8ASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUI(,‘AO VALOR DO ICMSSUBSI’."TMCAU VALOR APROXIMADC DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTQS
2.100,00 378,00 0,00 0,00 382,20 - 2.100,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD - DESCONTO ‘OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.100,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
["RazAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT Mcﬂmw_ﬂ UF CNPUCPF
MVT CAMPINAS - COMERCIO, LOGISTICA E SOLUCOES EM TRANSPORTES | 0-Rem (CIF) 28.663.998/0003-95
ENDEREGO MUNICIFIO UF INSCRIGAQ ESTADUAL
R DIONIZIO ZACARON, 2455 Sao Jose do Rio Preto SP
| QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTD PESC Liauioo
K 1,500 |
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
’_p%%.'ﬂ'f,?o DESCRIGAQ DO PRODUTOISERVIGO NCMISH | ost | cror | ump. | quant. | NeeoR, VALDR L VAR | vAoR, AL e LR ARR
{59565722 CARTAO TESTE BGEM 38220090 700 |5102| UN 1]2.100,00]2.100,00{2.100,00{ 378,00| 0,00 18 | 0 |382,20
| CREATININA/CLORO (CX C/ 50
[ CARTOES) - EPOC - SIEMENS
| Lote=012035540 Qtd=1 Fab=20/12/2020
‘ Val=06/06/2021
cOoVID-19
Paqo rom Perurso do
TERMO Ui .20RAGAQ
PREFE”UF\}"\ MU NI PR e [P T N R BV P ]
DADOS ADICIONAIS

[TINFORMAGOES COMPLEMENTARES

| TRIB APROX RS:
| 8F6CAT7

130,20 FEDERAL E 252,00 ESTADUAL FONTE: IBPT/empresometro.com.br

RESERVADO AQ FISCO

ammrp——"

e

CYs3 O‘?S; : wDE

s

l Recebemos de DIAGNOSTICA
! Taquarituba/SP

PRO VIDA COM. DE PROD. LABORATORIAIS LTDA -
emissd0:02/03/2021 Valor Total: R$2.100,00, Destinatario: SANTA CASA DE MISERICO

EPP, os produtos constantes da not.
RDIA DE TAQUARITUBA RUA MA!

a fiscal indicada ao lado: Data de
L. FLORIANG PEIXOTO, 95 - CENTRO -

| DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
N° 000.033.243
SERIE: 1 |




IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

DANFE

Documento Auxiliar da

|

|

il

JNR

e

DIAGNOSTICA PRO VIDA COM. DE PROD. NOTA FISCAL ELETRONICA
LABCRATORIAIS LTDA - EPP i CHAVE DE ACESSO
\ 3521 0300 8551 4500 0174 5500 1000 0332 2717 9287 4189
\ N° 000.033.227
' Rua Marechal Deodoro da Fonseca, 4279 z s Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
‘ Vila Santa Cruz - Sao Jose do Rio Preto - SP SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
| CEP: 15014-060 Fone: (17)3233-8940 FOLHA: 111 ou no site da Sefaz Autorizadora
i NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLC DE AUTORIZAGA DE USO
VENDA PROD TERCEIROS 135210228277655 02/03/2021 11:11:52
‘ INSCRIGAD ESTADUAL INSC.EST.00 SUBST.TRIBUTARIO CNPJ
| 647.256.372.119 00.855.145/0001-74
DESTINATARIO/REMETENTE
} NOME/RAZAO SOCIAL CNPYCPFAJEsirangeiro DATA DE EMISSAC
' SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 02/03/2021
| ENDEREGQO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SA [DAENTRADA
|RUA MAL. FLORIANO PEIXQTO, 95 CENTRO 18740-000 02/03/2021
iMUNrCFPtc . FONEFAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
| Taquarituba (14)3762-1700 SP 11:11:35
FATURA/DUPLICATA
1001 01/04/21 RS 1.650,00 |002 01/05/21 R$ 1.650,00 J
!CALCULO DO IMPOSTO
FISE DE CALCULG DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSW'FUI{:JO VALOR DO ICMS SUSSTIT'U'GiO VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
|-l 3.300,00 594,00 0,00 0,00 534,60 3.300,00
i VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO QUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DG IP! VALOR TOTAL DAW
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.300,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
| RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD | UF CNPJ/CPF
'MVT CAMPINAS - COMERCIO, LOGISTICA E SOLUCOES EM TRANSPORTES | 0-Rem (CIF) 28.663.998/0003-95
ENDEREGO MUNICIPIO . UF INSCRIGAO ESTADUAL
'R DIONIZIO ZACARON,2455 Sao Jose do Rio Preto SP
| DUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERAGAC PESO BRUTO PESO LlQuioO
11 2,00
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
[ Edose DESCRIGAQ DO PRODUTOISERVIGO NCMISH ‘ cst | crop | unip. | ouanT. | s l e . s e l VALOR [ Al | A |"TL:,;‘5$§;J
FSSS?QS D-DIMERO QUANTITATIVO 25 TESTES | 38220090 500 [5102| CX 311.100,00/3.300,00{3.300,00{ 594,00 0,00 18 | 0 [534,60
- FINECARE
3 Lote=F21114A07 AD-.| Qtd=3
| IFab=26.’01i2021 Val=12/11/2022
Eand Irs0 do
& IR \{; .-E'.\:—
1 : ~
| D |
N ,,OOL[ Ol) =
PREFEITURA MUNILLEAE == 27
DADOS ADJCJONAIS RESERVADO AQ FISCQO
| INFORMAGOES COMPLEMENTARES
TRIB'APROX R$: 138,60 FEDERAL E 396,00 ESTADUAL FONTE: |IBPT/empresometro.com.br B, = R%Dm
| 8F6CAT WA
i Al o ;—74\_,,-“2'—-‘:‘" )
1 !
= ul n i do: Data d -
2:?2?5?@55’;%&‘?353?2&.?E‘?a.‘éh%’.‘o%."o“;;ﬁfaEﬁﬁ“skﬂ?féﬁéi%@'ﬁ LTDA PP s srodulos consiaon 08 01 127 ARG PEVOTO 55 CENTRO - \ NF-e
Taquarituba/SP
0
DATA DE RECEBIMENTOD IDENTIFICACAE E ASSINATURA 00 RECEBEDCR N 000 -033 -227
SERIE: 1
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£ Rioclarense

DOCUMENTO AUXILIAT DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

|
|

[l

0 A O

0 - ENTRADA l’TI CHAVE DE ACESSO

| COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA | - SAIDA 3521 0367 7291 7800 0491 5500 1001 4071 1519 1136 0502
! IJ;&-ﬁj\lhnﬁﬁd}\Afl;ll)hAT() 1000 - NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSIF - N°, 1407115 FL1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
LCEP 13916-074 - 1935225800 SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
. \{E‘NDA DENTRO ESTADO 135210254113488 08/03/2021 21 :32:40
TINSCRICAO ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
Q95060l421 10 67.729.178/0004-91

DESTINATARIO/REMETENTE

["NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
‘ SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 08/03/2021
| ENDERECO [ BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
| RU_A MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 | CENTRO 18740-000 08/03/2021
{ MUNICIPIO k FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
TAQUARITUBA 1437621700 SP \
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC |  VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. | VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. |  VENCIMENTO VALOR
L 1407115/1 l1 05/04/2021 667.50 140711572 [ 03/05/2021 667,50 j
I(‘ALCULO DO IMPOSTO L i |
[_BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
L 1.335,00 240,30 0,00 0,00 1.335,00
\L\LOR DO FRETE VALOR DO SEGURO ] VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.335,00
TRANSPDR’I‘ADO_R / VOLUMES TRANSPORTADOS
| NOME / RAZAO SOCIAL RETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP. - Porconado emitente 15.066.184/0001-60
L fzmﬁécc; S \ MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2,00 VOLUME(S) 0,00032 9,855 9,855
DADOS DOS PRODUTOS/ S!ZRVI&'OS
DESCRICAO PRODUTO / SERVICO NCM / SH lCST CFOP |UN | QUANT. VALOR VALOR BCALC | VALOR | VALOR [ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL ICMS ICMS 1PI 1cms | Ipt
LUVA DE PROCEDIMENTO TAMANHO M (TALGE/DVT) 1) 40151900 | 200 | 5102 | PC 1.500,00 0,89 1.335,00 1.335,00 240,30 0,00| 18,00 0,00

TLLMIO6SMM Q:  1.500,0000 F: 30/08/20 V. 30/08/2025

50 40

RecUrs

oy ,A,-‘\‘F‘QAC-;XO
it W
L JTUBAY

R Ll

CODIGO
029779

|

PREFEIIUAAY

CALCULO DO ISSQN
{ INSCRICAO MUNICIPAL

DADOS ADICIONATS
INFORMACOES COMPLEMENTARES
LOCAL DE ENTREGA: 45437175000107-RUA MARECHAL FLOI
TAQUARITUBA CEP 00001111 UF* SP Pais: BRASIL PREZADO CLIENTE, FAVOR CO
LAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. DATA ENTRI
Autorizacao de Compra(Pedido Cliente}: 1859695 *** O pagamento devera ser realizado atraves
110 Teceba entre em contato atraves do e-mail boletos@rioclarense.com.br ou no telefone (19)3522-5800,
AFE. 1.04397-7 ** AE: 1223752
EXPRESSA LOCAL DE ENTREGA:
Municipio. TAQUARITUBA CEP 000011
Interno Emitente: 3682 Nome Fantasia. SANTA CASA DE MISER
MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Mun

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

550516029 0,00

RIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipi

Email: SCTAQU
DE TAQUARITUBA
icipio: TAQUARITUBA UF: SP Pais: BRASIL

E DE CALCULO DO 1SSQN

NFERIR NO ATO DA ENTREGA -
EGA: 09/03/2021 Pedido: 1859695
do boleto anexo a nota fiscal, caso
Setor de Cobranca Privado.
ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: RODOVIARIO / TIPO ENTREGA:
PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO
ARITUBA@YAHOO.COM BR(Cédigo
) LOCAL DE ENTREGA: RUA

VALOR DO 1SSQN

0,00

RESERVADQ AO FISCO
0




| IUEIIIICHL AU WU Enncane

/> Rioclarense

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA
PC EMILIO MARCONATO 1000 - NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO A" 30 NASSIF -

JAGUARIUNA - 8P
CEDP 13916-074 - 1935225800

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

A0 O A A SR

CHAVE DE ACESSO

U-ENTRADA |

1 - SAIDA 3521 0367 7291 7800 0491 5500 1001 4069 5911 9251 0797
N°. 1406959 FL1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

SERIE 1 www.nfe.fazenda gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

[ "NATUREZA DA OPERACAO
\ VENDA DENTRO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

INSCRICAQ ESTADUAL
\;5060 142110

INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO

135210253480428 08/03/2021 17:55:31
CNPJ
67.729.178/0004-91

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
| SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 08/03/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
| RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 08/03/2021
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
TAQUARITUBA 1437621700 SP
FATURA/DUPLICATA
1 FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR |
)71406959/ 1 05/04/2021 2.010,92 1406959/2 03/05/2021 2.010,91 J
CALCULO DO IMPOSTO
["BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
4.021,83 723,93 0,00 0,00 4.021,83
|"VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.021,83
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRE’?E POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP. - Por conta do emitente 15.066.184/0001-60
l ENDERECO L MUNICIPIO . UF INSCRICAO ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1,0 VOLUME(S) 0,00003 h 0,764 0,764
DADOS DOS PRODUTOS | SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO PRODUTO / SERVICO NCM / §H [CST|CFOP | UN | QUANT. VALOR VALOR | BCALC. | VALOR | VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL ICMS 1CMS L [ems] e
016160 BROMETO DE VECURONIO 10MG (CRISTALIA) L:20100063 | 30049060 | 000 | 5102 ) FA 50,00 80,4365 4.021,83 4.021,83 723,93 0,00| 18,00| 0,00

Q 50,0000 F; 30/10/20 V: 30/10/2022

Pacn cOm Recurse do

y 20ORAGAO

O0U a0l

A9

TR
PREFEITURA Wul: L iraARITYBA CON\D
CALCULO DO ISSQN
FSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO 1SSQN VALOR DO ISSQN
, 550516029 0,00 0,00 o;oo

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

LOCAL DE ENTREGA 45437175000107-RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95
| PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA -
NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. DATA ENTREGA: 09/03/2021 Pedido: 1859516
Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): 1850516 *** O pagamento devera ser realizado atraves do boleto anexo a nota ﬁsc.all, caso
1120 receba entre em contato atraves do e-mail boletos@ricclarense.com.br ou no telefone (19)3522-5800, Setor de Cobranca Privado.
AFE: 1.04397-7 ** AE: 1.22375-2 ** ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: RODOVIARIO / TIPO ENTREGA:
FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO
BRASIL Email: SCTAQUARIWBA@YAH{)O.COM,BR{Cﬁdigﬂ
MISER.DE TAQUARITUBA)
MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio: TAQUARITUBA UF: SP Pais BRASIL

TAQUARITUBA CEP; 00001111 UF SP Pais: BRASIL.

EXPRESSA LOCAL DE ENTREGA: Enderego: RUA MARECHAL
Municipio: TAQUARITUBA CEP: 0000111} UF: SP Pais:
interno Emitente; 3682 Nome Fantasia: SANTA CASA DE

RESERVADO AD FISCO
Bairro/Distrito: CENTRO Municipio.

LOCAL DE ENTREGA: RUA




TA o DANFE
. i 0 0 O A
ISCAL NOTA FISCAL ELETRONICA
N° MESSER GASES LTDA i 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
NDERECO: Avenida José F Molina 2. 89 e 2
.. Hw”“_“w“ﬁmm%.a__su:mﬁ_ ortunato Moling e [1] umm_ .xm__. 6192 __w% ﬂm: MmE 1000 A_s% .mu:" 1031 .wmm
SERIE st R - N° 000000953 www nfETZendS BVBHESAGR i RSt 0A92R8 440K ifadora
041 CEP: 17034-310 SERIE 041 FOLHA 1/1
ATUREZA DE OPERACAQ . DADOS DA NF-e
enda prod. estab. efet. fora estabelecimento

CRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ PROTOCOLO / DATA E HORA DE AUTORIZACAO

209, _um oo& 113 60.619.202/0057-00 135210354829692 / 02.04.2021 - 11:57:59
CNPJ/CPF DATA DA EMISSAQ
7>Z.ﬂ> 0>m> DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 02.04.2021
BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DE SAIDA / ENTRADA
95, CENTRO 18740-000
TELEFONE / FAX UF _Zmn.—m—-...mc ESTADUAL HORA DE SAIDA
014-37621700 SP ISENTO
4ICONDIC A0 DE PAGAMENTO N*ORDEM 1" VEXCIMENTO VALOR N*ORDEM 2 VENCIMENTO 'ALOR
0 iss O ot _ 02052051 | 2.694.43] _
ASE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR DOS PRODUTOS
269443 | 485,00 | 0,00 | 0,00 | 2.340,67
VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO 1P1 VALOR TOTAL DA NOTA
353,76 _ 0.00 _ 0.00 _ o,oo 0,00 2.694,43
FRETE POR CONTA CODIGO ANTT LACA UF CNPJ / CPF
w Cm_uw>q,mﬁ_.._ TRANSPORTES LTDA 9 00188903 >Uwqmow PR 77.792.174/0003-20
MUNICIPIO UF INSCRIC A0 ESTADUAL
R _UW O—LU\P_W AMBROSIO 111, FUNDOS SERTAOZINHO SP 664130373118
ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
20 | Cilindro _ _ _ 2.835.400 1.555,400
BC. ICMS ST Y. 1

15 ST V. ICMS v el

DESCRICAO DOS PRODUTOS/SERY _na-r NC

CSTICFOr| UN QUANTIDADE V. UNITARIO

11, 702400

VID-1

]

Fal

Q

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEREDOR

pREFET

NSCRIGCAQ MUNICIPAL

VALOR SERVICOS BASE DE CALCULQ 1SS VALOR DO ISS

|l ALL I
1860

RESERVADO AD FISCO
2092 de 1996.Cod. cliente: 0100011952. Remessa: 000088395-031 Lote: BRCBAARQDY = 20 Tributao
A ZERC CFE DE imso 2062 de 1996

Cliente:
s produt
que os preodutos Taqw JOSOS
jas operacdes de transporte e gue

KELEBENUY LI VESSER GAMEY LIDA, FROUDU TUNS E/OU SERVICOUS CONSTAN IES DA MULA FISUCAL ELE LRONUA ENDIUADA AU LADO

lados, identificados, e estivados para suportar o risce

DADOS ADICIONAIS

PATA DI RECEBIMENTO




NOTA

TSCAL
N°

JOO8R3SS

SERIE
31

?a-mmmmﬂﬂ@

ases 1o

MESSER GASES LTDA

ENDERECO: Avenida José Fortunato Molina 2, 89
BAIRRO: Distrito Industrial |
MUNICIPIO: Bauru

TELEFONE: (14)3203-4366
CEP: 17034-310

vF: SP

DOCUMENTO AUXILIA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0 - ENTRADA
1-SAIDA

N° 000088358
SERIE 31 ~ FOLHA 1/1

I

T

CHAVE DE AC

3 0
3521 0460 6192 0200 5700

5503 1000 0883 5817 7589 8840

=w:_:. e aut

Om t
www.nfe.fazenda.gov.br/por

.nawn

no

al ou % mmw__ mwﬁmw%u_ Mﬂﬂmﬁuacws

enda producao do estabelecimento

DADOS DA NF-¢

IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RUCEBEDOR

KLU L ISEMOS L MESSER GASEY L LDA PRULIU IUS E/OU SERVICUS CURNSTAN LES DA MULA TISLAL ELELRUNUA LNCIUADA AU LA

DATA DI RECEBIMENTO

RICAQ ESTADUAL

209.132.694.113

ATUREZA DE OPTRACAO

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO

CNPJ

60.619.202/0057-00

135210352985668 / 01.04.2021 - 16:04:36

_ PROTOCOLO / DATA E HORA DE AUTORIZACAO

OME / RAZAO SOCIAL

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

CNPI/CPF

P
45.437.175/0001-07

DATA DA EMISSAO

01.04.2021

H DERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DE SAIDA / ENTRADA

2 MAL FLORIANO PEIXOTO 95, CENTRO 1§740-000

m. MUNICIPIO TELEFONE / FAX UF _7Zﬂ.—ﬂ—n..ul’c ADUAL HORA DE SAIDA

BT AOUARITUBA 014-37621700 |Sp [ISENTO

W b ‘-uzuv_.n_.h O DE PAGAMENTO N* ORDEM 1° VENCIMENTO VALOR N*ORDEM 2° VENCIMENTO VALOR

B0 s da data _ 010501 | 134.72] _

o SE CALCULO bO 1ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS 8T VALOR DO ICMS ST VALOR DOS PRODUTOS

g 134,72 | 245 | 0,00 | 0,00 | 117,03
TOR DO FRETE VALOR DO DESCONT! OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO IPL VALOR TOTAL DA NOTA

B 17.69 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0.00 13472

% AZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA UF CNPI/CPF }

U FRATELLI TRANSPORTES LTDA 0 00188903 BDF5A07 PR |77.792.174/0003-20

M ERECO MUNICIPIO UF —Zwﬁ.—ﬂ_ﬁ..wh- LSTADUAL

31} DR OLIDAIR AMBROSIO 111, FUNDOS SERTAOZINHO SP 664130373118

< 'OLUME(S E. ‘CIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

E i 1| Cilindro _ _ _ 77,770 KG 13,770 KG

= I QUANTE S ST VOICMS ST V. ICMS

RICAO DOS PRODUTO!

CFOP| UN

V. UNITARIO

BCIONS BC.

oY 1072

DADOS DOS PRODUTOS /

PREFE(TU

A OITIIR
ARITUBR

4,25 0, 00

fiNSCRICAO MUNICIPAL

BASE DE CALCULO IS8

CMENTARES
imento ao cliente: 0800 725
0 A ZERO CFE

or total

BRCBAAREGX = 1,000 CYL

os os estdo adeg

DADOS ADICIONAIS

lize

a mesma para entrada dos

o

Sinief 0 emessa:

VALOR DO IS8




NOTA

ISCAL
26

J0088359

SERIE
31

Lase

Lite

MESSER GASES LTDA

ENDERECO: Avenida José Fortunato Molina 2, 89
BAIRRO: Distrito Industrial 1
MUNICiP10: Bauru
FELEFONE: (14)3203-4366
cep: 17034-310

uF: SP

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DE
NOTA FISCAL ELETRONICA

D000 O

il

0 - ENTRADA _H_

CHAVE DE ACESSO

3521 0

460 6192 0200 5700 5503 1000 0883 5917 7705 8405

N° 000088359

1-SAiDA
SERIE 31 FOLHA 1/1

www SRIRIER ge autepticidady no POCE! J35R

a NF-e
=H2N2_Eﬁ

ATUREZA DE OPERACAQ )
enda producao do estabelecimento

DADOS DA NF-¢

IDENTIFICACAQ I ASSINATURA DO RUCEREDOR

VL SSEICUASEY L 1A, PRULIU TS E/OU SERY IS CUNSLAN LES DA MULA FISUAL ELE LRONCA IADICADA AU LAJU,

KES ELI MUY L,

DATA DL RUCEBIMENTO

SCRICAO ESTADUAL

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO

— PROTOCOLO /

DATA E HORA DE AUTORIZACAO

CNPJ

IT 09.132.694.113 To.o_o.wcm\oomq-oo 135210352996009 / 01.04.2021 - 16:06:36
BENOME / RAZAD SOCIAL CNPJ [ CPF DATA DA EMISSAO
EBISANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 01.04.2021

z DERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DE SAIDA /

R MAL FLORIANO PEIXOTO 95, CENTRO 18740-000

P10 TELEFONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
AQUARITUBA 014-37621700 SP ISENTO
flCONDICAO DE PAGAMENTO N° ORDEM 1" VENCIMENTO VALOR N* ORDEM 2° VENCIMENTO VALOR
0 dias da data _ 01.05.2021 _ w.wwu,um_ _
SE CALCULO DO IC 323332 _ VALOR DO ICMS 582,00 _ BASE DE CALCULO ICMS ST 0.00 _ VALOR DO ICMS ST 0,00 _ VALOR DOS PRODUTO 2.808.81

B OR DO FRETE 424,51 _a.ﬁ.cz_uc SEGURO 0.00 _ DESCONTO 0.00 _c_,,,.qzk.m DESPESAS 0,00 _,..:.:z TOTAL DO IP1 0.00 VALOR TOTAL DA NOTA 323332
PRIRAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA UF CNPJ/ CPF

EIDUEFRATELLI TRANSPORTES LTDA 0 00188903 BDF5A07 PR |77.792.174/0003-20

PR NDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL

EEIR DR OLIDAIR AMBROSIO 111, FUNDOS SERTAQZINHO SP 664130373118

ERIVOLUME(S SPECIE ARC : S 10 S0 LiQU

- OLUME(S) 24 mmmw_m_.o _ MARCA _ NUMERO _ PESO BRUTO 1.866.480 KG PESO LIQUIDO 330,480 KG
= _ o _..tﬂ_—:‘__c DESCRICAO DOS PRODUTOS/SERY Wos CFror| UN QUANTIDADE V. UNITARIO V., TOTAL BC.ICMS BC. KCMS ST V.ICMS ST A 1) I% ICMY % 1P
5 ﬁ<_ ﬂm 15

. TE

m PREFE

VALOR SERVICOS

BASE DE CALCULO IS5

VALOR DO IS8

IPT REDUZIDO A

fone de atendimento ao cliente: 0800 725 4633,
do Cliente: 0100011952

12,000
estdo adequa

dos produtos: BRCBAAREGY =
ro gue os produtos perigosos
s operagdes de transporte e que
M5 Desonerado: 12.592,20

. Valor total dos impostos: RS 881,08 ,

CFE TO 2092 de 1996
58 38

conforme cléusulas 2° e 3

ERO

Sinief 07/2013.

; BRCBAARETA = 12,000 CYL
wente classificados,
atendem as exigencias da Regulamenta cao"

embalados, identificados, e estivados para suportar 0S

R

riscos




NOTA
ISCAL
20
20001075
SERIE
038

MESSER®

MESSER GASES LTDA
ENDERECO: Avenida José Fortunato Molina 2, 89
BAIRRO: Distrito [ndustrial [

UF: SP

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DE
NOTA FISCAL ELETRONICA

0 - ENTRADA E

_-m>_U>
N 000001075
FOLHA 1/1

SERIE 038

CHAVE DE ACESSO

3521 0460 6192 0200 5700 5503 8000 0010 7510 0002 7627

opal da

:.s_i.m*.m_ ww_.q_mw._ mmumnm_&wﬁwn o o mmﬁ dasersy ﬁ:._unn_c_.m

I DE OPERACAO )
enda prod. estab. efet. fora estabelecimento

DADOS DA NF-e

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

MESILK QASED L IDAPRULV IS E/OU SERVICUS CONSTAN LES DA MULA FISCAL ELE IRUNCA INDICADA AU LA

KELEBEMUS LI

RECEBIM

DATA DI

NSCRICAQ ESTADUAL 1

209.132.694.113

‘RICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO

CNP)

60.619.202/0057-00

PROTOCOLO / DATA E HORA DE AUTORIZACAO

135210353441549 /01.04.2021 - 17:52:24

P NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ { CPF DATA DA EMISSAC
ESANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 01.04.2021
= DERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DE SAIDA / ENTRADA
R MAL FLORIANO PEIXOTO 95, CENTRO 18740-000
z NICIPIO EFONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SATDA
AQUARITUBA 014-37621700 _ SB ISENTO
=34[C ONDICAO DE PAGAMENTO N* ORDEM 1" VENCIMENTO VALOR N"ORDEM 2° VENCIMENTO VALOR
EM0 dias da data _ _o_bm.mou_ _ 5.583,39 _ _ -
m ALCULO DO I 5.583.39 _ VALOR DO ICMS 1.005.,01 _ BASE DE CALCULO ICMS ST 0.00 ~ VALOR DO ICMS ST 0.00 _ VALOR DOS PRODUTOS 4.903 .Nu
< ALOR DO FRETE 679.92 _,.,..Fczzczmc.”xc 0.00 _cm.i,c,z._.: 0.00 _c:._.z,..v, DESPESAS 0,00 _,.>_.e= TOTAL DO IP1 0.00 VALOR TOTAL DA NOTA 5.583.39
o AO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA UF CNPJ/ CPF
EBIDUEFRATELLI TRANSPORTES LTDA 9 00188903 BDF5A07 PR [77.792.174/0003-20
z DERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
z DR OLIDAIR AMBROSIO 111, FUNDOS SERTAOZINHO SP 664130373118
m "OLUME(S) 5 _.h:“_r_“uﬁno _3.;_:..» _ NUMERO _ PESO BRUTO 5.482 420 PESO LIQUIDO 3.006.020
1= DESCRICAO DOS PRODUTOSSERYICOS O:,—l_‘_:;_:. _. V. UNITARIO BCICMS BC.ICMS ST V.ICMS ST Vo e [%e 1OMS "o 111
..W = mu_.:..,_.l., O w.p_G
2 Pago o RAGAC
JBA |
VALOR SERVICOS BASE cmm,‘ VALOR DO ISS

jue atendem as

1952. Remessa: Lote:

REDUZIDO b. ZE!

identificados, e

BRCBAAQF3W = 2
_U_wnml.wu 2092 de 199%%

; BRCBAAHAXG =

estivados para suportar as

RESERVADO AO FISCO

1,000 CYL ;




COME TRANSP()RTE (.Ab ZANFORL lN' " D/}N\FFI‘ | |
ocumento Auxiliar da
LTDA | Nota Fiscal E iulronml |
| - |
1 - ENTRADA e
RUAMAL FLORIANO PEIXOTO, 1541 - CENTRO - | oo | | L} [P
TAQUARITUBA - SP - CEP: 18740-000 ‘ e l 3521 0401 7407 4200 0116 5500 1000 0211 8611 0009 4115
<P L S
Fone: (14)3762-9670 N“000.021.186 § = : :
taquaritubac empresaszanforlin.com br SERIE 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
& FOLHA 1/1 www nfe fazenda.gov br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

e e I S S i 1 TS WA — e . )
T\\H‘i(l:/l\ DA OPERACAD 'I(l'l\flil)\(i!!! \L tl\(l/\\ \UIJI l'\ll I
| VENDA REFERENTE A CUPOM FISCAL [ 13521038101 1281 09/04/2021 10: 22:00
INSCRICAG ESTADUAL i b T T INSCRICAD EATADUAL DO SUBSHTUTO TRIBUTARID o
085013622117 X e 1 il B 8 O1.740.742/0001-16
DESTINATARIO / REME Il':\II
NOME / RAZAO 50( TAL CNPI/CPF DATA DA EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 09/04/2021
ENDERECO = BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
| RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18740-000 09/04/2021
iMHNl(“iPIU UF TELEFONE / FAX INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
|__ TAQUARITUBA SP | (14)3762-1700 B “______!

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDOICMS [BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST. | VALOR DU ICMS SUBST VAPRON. TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
| 0,00 | .00 ‘ 0.00 0.00 | 11,97 (13.30 %) 90.00
[VALORDOFRETE  |VALOK DOSEGURG ___"fm SCONTO | OUTIAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
; 0,00 | 0.00 | 0,00 0.00 0.00 90.00
TR \Vbl’ORl ADOR /VOL U\" b | R\NSI’ORI \DUS . ) B
NOME | RAZAQ SOCIAL i FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO  |UF CNP) I CPF
COM.E TRANSPORTE DE GAS ZANFORLIN LTDA f 9-SEMFRETE | | 01.740.742/0001-16
ENDERECO o T N [Musicine UF INSCRICAQ ESTADUAL
RUA MAL. FLORIANO PEIXOTO . [54] L TAQUARITUBA Y - .G 2 S —
(QUANTIDADE  |ESPECIE =5 T [MARCA TNUMERAG AG PESU BRUTO PESO LIGUIDO
| CAIXAS ‘ ‘
I)r\l)()\ DOS PRODUTOS / HI Il\ |( U‘\ . . - i
ST T Wl R S 1 i i & i VALOR VALOR | VALOR BASE DE VALOR | VALOR [ ALIQ %
‘ RODUTO DESCRICAD DO PRODUTO  SERVICO | NOCM/SH CST |CFOP | UNIDADE QTDF UNITARIO PESCONTO LIQUIDO CALC, ICMS 1CMS Pl oms | el
[ e . ¢ TT13T11910| 060 [3929] KG 1,000 90,00 0,00 90,00 0,00 0,00 0.00] 0,00 | 0.00
BOTUAO P 13 GLP
COD PRODUTO ANP: 210203001 |
UF DE CONSUMO. &P
== i - |
| |
el
|
| |
; I |
f |
‘ | |
Pago|com Raci do ‘
TERMO l:.i: Gl Afe_|AC A0 ‘
ne QY Wio i |
L | |
firmz [ @ .
| PREFEITORA MUNI( H? AL OF TAQUARITUBA |
[ ! ‘ ‘
\ | ; |
|
| ’ |
e | | 1
DADOS ADICIONAIS
[INFORMAGOES COMPLEMENTARES o) Ekr\rn\”\wm FISCO
[ Trib apros RS 0,00 Federal, 11,97 Estadual, 0.00 Municipal Fonte [BPT/FECOMERCIO SP EF6074 |
[ Referente ao CFe 25032 SAT 0008605 1¢
OBRIGADO VOL TE SEMPRE!
| |
| |
‘ :
| \
‘ |
S Ape W m glie i = e L i = L A S = I S S

DATA L HORA DA IMPRESSAQD 097012

www wsac com br



ArLRLVE B
DOCUMENTO AUXILIAR DA

|
|
|

I

I

|

B

Il

“ f,. - ﬁlG{larense NOTA FISCAL ELETRONICA |1
LT . | 0-ENTRADA 1 CHAVE DE ACESSO ‘
icom RCIAL IR HIOCE ARENSE LADA | — SAIDA 3521 0467 7291 7800 0491 5500 1001 4184 4419 8664 2254 J
PC EMILIO MARCONATO 1000 - NL o £ o 2o
e JCLEO RESIDENCIAL DOLFTOR JOAQ ALDO NASSIE - N 1418444 FL1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e ‘
[I_L_u_m 6074~ SISO SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
| r‘\}\g;\IREDZZ DB {E’;;{%cﬁ\g _—_— PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
135210363535685 05/04/2021 19:24:
[TINSCRICAQ ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ 1>
1 395060142110 67.729.178/0004-91 Nl
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ |
S{-\NTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 05/04/2021 |
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 05/04/2021 !
1 MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
| TAQUARITUBA 1437621700 SP
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTQ VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR
1418444/1 03/05/2021 577,23 1418444/2 31/05/2021 57722
:ALCL'LD DO IMPOSTO
[ BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DC ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
L 1.154,45 184.45 0,00 0,00 1.154,45
i VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
| 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.154,45 1
ATRANSPDRTADOR-‘\'OLUMES TRANSPORTADOS
‘i NOME / RAZAO SOCIAL [FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPJ ‘
ll NIKKEY RIO PRETO LOG. F TRANSP. - Por conta do emitente 15.066.184/0001-60 ;
[ E,NDER!-ECO‘ =t MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL L
' R MARIA CERON VOLPE 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
| QUANTIDADE ESPECIE i MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO |
| 2,00 VOLUME(S) 0,01046 2,198 2,198 |
DADOS DOS PROD UTOS!SERVISOS 1
CODIGO DESCRICAO PRODUTO / SERVICO NCM / SH |CST|CFOP | UN | QUANT. VALOR VALOR B.CALC. | VALOR | VALOR [ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL ICMS ICMS 1Pl 1cMSs | IPL
029885 CATETER ANGIOCATH 22G (BD) L: 1035021 Q: 200,0000F | 90183929 | 500 | 5102 PC 200,00 1,55 310,00 310,00 55,80 0,00 18,00] 0.00
- 28/02/21 V: 30/01/2026
013469 AGULHA SPINAL P/ RAQUIANESTESIA QUINCKE (BD) L:9 90183219 | 800 | 5102 | PC 25,00 15,57 389,25 389,25 46,71 0,00] 12,00, 000
269716Q: 25,0000 F: 30/10/19 V: 30/09/2024, nFCL: 3D0C612B
-4AEB-4265-9CA1-6B3FTE011533
030822 COMPRESSA DE GAZE 13F SDOB 7,5X7,5 (MEDPACK) L: 20 30059090 | 000 | 5102 | PC 1.000,00 0,0587 58,70 58,70 10,57 o0,00] 18,00 0,00
48Q  1.000,0000 F: 30/11/20 V: 30/11/2025
020128 INDICADOR BIOLOGICO DE SEGUNDA GERACAO (3M) L: 30029099 | 500 | 5102 | PC 25,00 15,86 396,50 396,50 71,37 0,00| 18,00 000
2107800473 Q: 25,0000 F: 25/02/20 V: 25/02/2022, nFCL: 9FE26
889-0717-4718-B079-C385CADBCT0B
Phgo com| Recy do
TERMO OF C[D ACAU
| =
| N LM Q)?)Z_J__
{ b Jin E]
PREFEITYRA MUNIGIPAL UE | LOUARITUBA ‘ J
L
CALCULO DO ISSQN
[(INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS \ BASE DE CALCULO DO [SSQN VALOR DO ISSQN
550516029 0,00 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

LOCAL DE ENTREGA: 45437175000107-RUA
TAQUARITUBA CEP 000011 11 UF. SP Pais: BRASIL. PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO
NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. DATA
Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): 1887917 *** O pag: devera ser realizado atraves
nao receba entre em contato atraves do e-mail !Jnlelus@rioc!amnse.com.hr ou no telefone (1
AFE: 1043977 ** AE: 1223752 ** ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: RCDOVIARI
EXPRESSA Aliquota ICMS 12% of art54, Inc.XV, RICMS/SP Dec 45490/00.

BRASIL Email SCTAQUARITUBA@YAHOO.COM.BR(Cédigo Interno Emitente: 3682 Nome Fantasi

MISER DE TAQUARITUBA) LOCAL
Municipio: TAQUARITUBA UF. SP Pais. BRASIL

|

MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio:

ENTREGA: 06/04/2021 Pedido: 1887917
do boleto anexo a nota fiscal, caso
9)3522-5800, Setor de Cabranca Privado.
0 / TIPO ENTREGA:
LOCAL DE ENTREGA: Endereqo: RUA
MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio: TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: SP Pais:

DE ENTREGA: RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO

ATO DA ENTREGA -

a. SANTA CASA DE

3.6

/L}j 349

RESERVADO AO FISCO
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UMADV
OSPITALAR

serg, 1100- Alves Dias - 09.851-68D
Fona/Fax: (11)4122-5800
Insc. Est.: 635.487.579.110

1-Saida

Estradz Samuel Air
t%oBernarde doCampo-SP
CHPJ: 08 847 230/0001-10

{nse, Estadual Sub. Tributério:

No.
Série 1

pocumento Auxiliar de
Nota Fiscal Eletronica

2-Entrada

|

DA \|\|\\\|III\H\I\|\\|\||\|

Chave de Acesso
L 3521.0405.8476.3000.011

0.5500.1000.1664.2310.0297.8000

166423

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

'\a(ureza Operagdo.
| Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros

Protocolo de autorizago de uso |
]msz 10367188256

DESTINATARIO/ REMETENTE

' Razio Social

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Data Emisso

06/04/2021 |

Endere:
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO 95

Bairro Distrito

CENTRO

l CNPJ/ CPF
45.437.175/0001-07
CEP Data Entrada/Saida !
18.740-000 ol

Municipio

e/F;
TAQUARITUBA s

|7 sp

L Inscrigio Estadual Hora de Entrada/Saida

ISENTO

FATURA/ DUPLICATA

423-B
1 1/0;/20%%

;

[ 166423-A
Ll

166423-C
18/0;!20%1 |

|
l

_DADOS DO PEDIDO

DADOS BANCARIOS

| Vendedor.
19

Nimero Empenhe

| 267032

Boleto Bancario

L

ITAU Ag: 0092 C/C 89407-0 |

_CALCULO DO IMPOSTO

TValor do ICMS
944,00 |

Base de Caleulo do ICMS
169.92

]Base de Calculo do ICMS Substituigio
0,00 0,00

Valor do ICMS Substituio Valor Total dos Produtos

944,00

| Valor do Seguro

0,00 | 0,00

"Valor do Frete \Va}ar do Desconto

Qutras Despesas Acessorias

Valor do IPI

3 | L]

Valor aprox de Tributos

73,40

Valor Total da Nota

944,00

TRANSPORTADOR VOLUMES TRANSPORTADOS

Kazio Social

QUALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS LTDA EPP

Frete por Conta

0-Remetente (CIF)

1deigo ANTT } Placa do Vdculo | UF: CNPI / CPF \

06.321.409/0001-96

“Endereco
R JUA 70

Municipio

SAQ PAULO

[ Inscrigio Estadual

UF:
l SP | 148923420116 ,

Ouantidade / Volumes Espécie Marca

Numeragdo

Peso Bruto (Ke)

Peso Liquido (Kg) Cubagem Total
10,000 10,000

0,020 |

ENDERECO DE ENTREGA

Endereco

RUA MAL FLORIANO PEIXOTO 95

Bairro Distrito
! CENTR! af

CEP
' 18.740-000

Municipio

UF:
TAQUARITUBA

SP

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

Cod. | Descrigdo dos Produtos/ Servicos NCM-SH | CST

Qtdade

Vir. Unitario Vlr.Tou.I! BCICMS | VIr. ICMS| Vir lPIl IPI IIC\'E.':

540 CATETER 18G ANGIOCATH (38833214) BD 90183929 | 200
Lote: 0310888 31/10/2025  Fabr.. 13/11/2020
Cod.Fabr.: 38833214 Reg. MS: 10033430148
Cod EAN13 SEM GTIN
__Trib. Anrox RS: 20.65 Federal £ 39.96 Estadual Eoote 18PT
CATETER 20G ANGIOCATH (38833314) BD
Lote: 1057569 28/02/2026  Fabr.: 08/03/2021
Cod Fabr.: 38833314 Reg. MS: 10033430148
Cod EAN13. SEM GTIN
Trib. Anrox RS:_12.0)_Federal £ 34.32 Estadual FooteTBPL ...
LACTULOSE XPE 667TMG/ML AMEIXA FR 120 ML NUTRIEX
Lote 21030131 04/03/2023  Fabr.: 08/03/2021
Cod Fabr.: 48984 Rew. MS: Protocolo 2205/19
! Cod EAN13 7898947017365
| ._.....\Trib, Anrox RS: 43.7) Federal e 22,75 Estadual Eonte:1BPT

Pago com Ra
| TERMO GF COUABG

\ PREFEITURA MUNICIFAL Ut

243

200

200

1,66500 333,00 333,00 59,94 0,001 0 118,00

286,00 51,48

P13

L

DADOS ADICIONAIS

(
| Informacdes complementares

| Obs Fiscal
| Aliquota 0% de PIS e COFINS cfe artigo 1° - anexo 111 - Decreto 6.426 de 07 de abril 2008

Reservado ao Fisco




; p¥e el

\
|
i 0 - ENTRADA
'ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA| | _saipa [—l—] CHAVEDE ACESIO 4
‘ RUA HUMAITA, 290 N°. 000.046.732 3521 0404 2749 8800 0138 5500 1000 0467 3210 1370 7817 |
‘ SANTA CRUZ DO JOSE JACQUES - 14020-680 . Js s ici rt jonal da NF- '
RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1639939100 Série 001 Consulta de autenticidade no po .ai nacional da lc |
{ Folha 1/1 | wwiw.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora o
[NATUREZA DA OPERAGAOQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO |
VENDA | 135210368737015 - 06/04/2021 18:23:25
[Wsc'mc!\o ESTADUAL Jmscmc}‘o ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ / CPF |
{ 582596876113 04.274.988/0001-38 |
DESTINATARIO / REMETENTE
{ NOME | RAZAO SOCIAL TNPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ
|[SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 06/04/2021 |
[ENDERECO WBAIRROJ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA |
lRUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 095 CENTRO 18740-000
MNMUNICIPIO UF [FONEIFAX INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA SAIDAENTRADA |
TAQUARITUBA SP 1437621700 | J
FATURA / DUPLICATA
[vuma 001 ‘:“um jﬂ
Vene 04/05/2021 | | Vene. 18/05/2021
Valor RS 624,96) | valor RS 624,96
CALCULO DO IMPOSTO
ﬁxse CALC.ICMS l VALOR DO ICMS [VALOR DO ICMS-FCP [BASE CALC.ICMS S.T. VALOR ICMS 5.T. [VALOR ICMS S.T-FCP ]TOTAL PRODUTOS
1.249.92 224.99 0.00 0,00 0,00 0,00 1.249.92)
(VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IP! VALOR IMPORTAGAQ TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0,00 0.00 0.00 0,00 1.249.92]
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME ' RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF  |CNPI/CPF "
|QUALITY TRANSPORTES K ENTREGAS RAPIDAS LTDA - EPP 0-Remetente | 06.321.409/0001-96 |
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL \
|AVENIDA HENRY FORD -,1153 SAO PAULO SP 148923420116
[OUANTIDADE [ESPECIE IMARCA NUMERACAQ lp'eso BRUTO PESO LIQUIDO
L4 Volumes 29,020 29,020
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS ol e, cLe ek ; U
(;(i'a(n;%'f;‘?o L DESCRIC AO DO PRODUTO / SERVICG SCRORN | BOST 1 CROE [N | QuaNT | VOSSR T VALOR | hEn | Ticms VRO | e |
52024 |DERMATROL LOCAO 200ML/TROL 15121919 | 000 | 5102 [Rrary 50| 54484 27242 27242 49,04 18.00
__|Lote: 120 Qud: 50 Fab: 01/03/2021 Val: 31032023 L ______l____ - oL TN OO R ERINE NRGgr  ht £ L T PR L
52180 |EQUIPO MACROGOTAS LUER SLIP C/ FILTRO DE AR E INJ 90189010 200 5102 | UN 850 1,1500 977,50 977.50 175,95 18.00

Lote: HGEMA06-200906 Qtd: 700 Fab: 01/09/2020 Val: 30/09/2025
Lote: TKEMAO04-200623 Qtd: 150 Fab: 01/10/2020 Val: 30/06/2025

[
|
! LATERAL |,5M/TKL/PCT
[

|
\

f
Pago com Reci do |
TERMO OF COLABY  ACAJ !
T004 T o |
N i |
ar " ) |
PREFEITURA WMUNICIFAL DL i (UARITUBA 1
|
| [
| |
|
L J
DADOS ADICIONAIS s
[INFORMACOES COMPLEMENTARES RESER\’ADO’A_Gjl_S?pﬂ e },2 T \
Inf, Contribuinte: Vendedor: 165-ATIVA REGIAO 14 - VAGO Mov: 1370781 C R T & gggw |
|BANCO BRASIL - AG. 3370-7 C/C. 265004 ) (6 09) 2P |
|BANCO BRADESCO - AG. 2401-5 C/C. 15122-0 ! g l
“CONFIRA A MERCADORIA NO ATO DO RECEBIMENTO" s A2 |
Inf fisco: Valor Aprox Tributos Federal: RS 72,04 Estadual: R$ 136,37 Municipal: RS 0,00 Fonte: IBPT U } ‘

Impresso em 06/04/2021 as 18:23:27 wisgeweb.con br



DANFE 1
DOCUMENTO AUXILIAR
DANOTA FISCAL
O n a e ELETRONICA
': : gj:::‘n" [D have de acesso
N° 172520 4121 0402 8166 9600 0154 5500 1000 1725 2018 1610 0250
PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARA.CARA Série: | Consulta de autenticidade no portal da NF-e
CEP: 84032-300 PONTA GROSSA - PARANA LG it wenledidisonhe ponat
FONE: (42) 2101-5151 pontamed@pontamed.com.br J F\_
NATLREZA DA OPERAGAO Protocolo de autorizagio de uso ‘!
Venda Adquirida Terc 141210072728618 - 06/04/2021 10:57:42 J
INSCRICAO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
9018057929 816015481114 02.816.696/0001-54
DFESTINATARIO REMETENTE
NOME RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 06/04/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA / SAIDA ‘
RUA MARECHFLORIANO PEIXOTO, 95 ] CENTRO 18.740-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF iNSCRIC.F\O ESTADUAL HORA DA SAIDA | ’
Taauarituba 1437621700 sP |

FATURA/DUPLICATAS
Fatura: 001  Vencimento; 04/05/2021  Valor: 674,27 Fatura: 002  Vencimento: 11/05/2021  Valor: 674,27 Fatura: 003  Vencimento: 18/05/2021  Valor: 674,48

N s

e
€ALCULO DO IMPOSTO

BASL DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BC ICMS SUBSTITUICAO VALOR ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
I 2.023.02 24276 0.00 0.00 2.023.02 3
(VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA i
0.00 0,00 0,00 0,00 0.00 2.023.02 i
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS .
RAZAU SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |[UF CNPJ/CPF H
UNIAOC TRANSPORTE DE ENCOMENDAS E COMERCIO DE VEICULOS LTD# | 0-Contrat. Remet.C 06.897.194/0069-44
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA CORONEL JOAQUIM RODRIGUES DO PRADO 380 A BOX 1 VILA CLAR Santo Antonic da Platina PR 9081278382
[QLANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0,00 «, 0,00 &;
DADOS DO PRODUTO / SERVICO b
COD. PROD DESCRICAC DO PRODUTO NCM | CST |CFOPJUNID.| QUANT. |V. UNITARld V.TOTAL | BC.ICMS V. ICMS |V.IPL|A ICMS| IPI it
102908 '1\' MIDAZOLAM 5MG 5ML (B1) (G) 3004.90.99( 0.00 | 6108 | AMP 300,0 4.740& 1.422.004 14220 170,64 0,00 | 12.00 | 0.00
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HIPOLABOR Lote] v
L AP-383/20M Qude: 300,00 Venc. 31/10/2022
104823 FUROSEMIDA 20MG 2! 3003.90.99 5.00 | 6108 | AMP 500,00 0.6750¢ 337.50 337.50 40500 0.00 | 12.00 | 000
NOME COMERCIAL: FUROSANTISA - FABRICANTE: SANTISA
b Lote 20205620 Qtde: 500,00 Venc. 01/12/2022
102840 METOCLOPRAMIDA 10MG 2ML 3004.90.41| 0.00 | 6108 | AMP 480.001 0,5490 263,52 263.52 3162 000 | 12.00 | 0.00

NOME COMERCIAL: NOPROSIL - FABRICANTE: HALEXISTAR
Lote 0060498 Qude: 480,00 Venc. 24/06/2022

fago com Racu do
TERMC L AL - \C f\O
NG| RO
$irmage Lnind
PREFEITURA NUNICIPAL DE TAGUARITUBA )

VID-19

CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO ISSON VALOR DO ISSON
0,00 0,00 0,00
'DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO ]
Numerc do pedido: 52039 *** LOCAL DE ENTREGA *** Entrega - RUA MARECHFLORIANO PEIXOTC,
95, CENTRO Taquarituba / SP CEP: 18740-000
ICMS Destino: R$ 121,38
ICMS5 Remetente: R$ 0,00 % 7=
: M Y
' ANEXO RO ) o
 ROLETO BANCARIO . Censg ;
#2452 DADOS BANCARIOS *****
- BANCO DO BRASIL - AG 0030-2 - CC 11060-4
- UAIXA ECON. FEDERAL - AG4315- 0P 003 - CC 900507-0
Valor Aproximado dos Tributos - RS 364,14
Lh'l CEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO _] NF-e
N® 172520

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR SeRIE




( DATA DE RE{'EBEMFNTO]

I IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

SERIE: |

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAK
DA NOTA FISCAL
ontaMe
: ?: SR?BRAAD'\ D ave de acesso
N° 172519 4121 0402 8166 9600 0154 5500 1000 1725 1918 5942 4021
PONTAMED FARMACEUTICA LTDA i tai
RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARA-CARA Série: | Consulta de autenticidade no portal da NF-c
CEP: 84032-300 PONTA GROSSA - PARANA Folha: 1/ 1 ‘ hitps/www.nle fazenda.gov briportal/
t FONE: (42) 2101-5151 pontamed@pontamed.com.br
[ NATUREZA DA OPERAGCAO Protocolo de autorizagdo de uso |
Venda Adquirida Terc 141210072728540 - 06/04/2021 10:57:39
INSCRICAO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
9018057929 816015481114 02.816.696/0001-54
DESTINATARIO REMETENTE
NOME - RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DE EMISSAQ ’1
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 06/04/2021 |
?ND?'Ri:('!) BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA ENTRADA / SAIDA
| RUA MARECHFLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18.740-000
[MUNICIPIO FONE/ FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA l
Taquarituba 1437621700 SP
L J
FATURA/DUPLICATAS
Fatars: 001 Vencimento: 040052021 Valor: 693,50 ~ Fatura: 002 Vencimento: 11052021 Valar: 693,50 ~ Fatura: 003  Vencimento: 18/052021  Valor: 693507 |
Fatura: 004 Vencimento: 25/05/2021  Valor: 693,50 # |
il )
r_( ALCLLO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BC ICMS SUBSTITUICAO VALOR ICMS SUBSTITUICAO /ALOR TOTAL DOS PRODUTOS ]
2.774.00 332,88 0,00 0.00 277400 |
L
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 2.774,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |fUF CNPJ/ CPF
UNIAO TRANSPORTE DE ENCOMENDAS E COMERCIO DE VEICULOS LTD/ | 0-Contrat. Remet.C 06.897.194/0069-44
[ENDERECO MUNICIPIO UF [ INSCRICAO ESTADUAL
LA CORONEL JOAQUIM RODRIGUES DO PRADO 380 A BOX 1 VILA CLAR Santo Antonio da Platina PR 9081278382
0l ANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO [PESO LiQUIDO
4 | CAIXA 12,00 kg { 12,00 K,
“ADOS DO PRODUTO/ SERVICO
COD. PROD. DESCRICAO DO PRODUTO NCM | CST [CFOP|UNID.| QUANT. |V. UN[TARid V.TOTAL | BC.ICMS VICMS [V IPL[A. ICMS] 1P
101047 |" CEFALOTINA 1G S/D IV/IM 3004.20.51| 5.00 | 6108 | F/A 200,00 6.790 1.358,01 1.358.00 162,94 0.00 | 12.00 | 0.00
NOME COMERCIAL: CEFARISTON - FABRICANTE: BLAU Lote
20111153 Qrde: 200,00 Venc. 19/1V2022
01113 CETOPROFENO 100MG ML IV (G) 3004.90.39| 0.00 | 6108 | F/A 100,00 5.7800) 3780 378.0 4536 0,00 | 12,00 | 000
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: CRISTALIA Lote
20110697 Qude: 100.00 Venc. 05/11/2022
101723 [* DIPIRONA 50D 500MG/ML 2ML 3003.90.99| 0.00 | 6108 | AMP 300.001 0.90001 270,00 270.004 32,40 000] 12.00 | 0.00
NOME COMERCIAL: DIPIFARMA - FABRICANTE: FARMACE Lote
DP20J383 Qude: 300,00 Venc. 07/10/2022
101365 COLAGENASE 0,60/G 306G 3004.90.19] 0.00 | 6108 [ TUB 10,00 15,6000 156,00 15660 18,72 000 12,00 | 0,00
\()ML COMERCIAL: KOLLAGENASE - FABRICANTE: CRISTALIA
ote 20110550 Qude: 10,00 Vene. 03112022
100550 \\BH AMETASONA DIP 5MG + FOSF DIS 2MG IML 3004.39.99| 0.00 | 6108 [ AMP 150,00 4,080 612,00 612.00 7344 000 1200 | 0.00
NOME COMERCIAL: DUOFLAM - FABRICANTE: CRISTALIA Lote
20010630 Qide: 150.00 Vene, 01112022
Flago cqm fec tla
TERMO DE{ COLAE:, ,-fs,(“ a0
N 1 it j ~, },5: g
firm g 3¢ a
PREFEITURA MURICIHAL DIE TnfdUAR .'u‘:f.r-\ |
CALCULO DO ISSQN
[INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO ISSON VALOR DO 1SSON W
0.00 0,00 0,00 |
L J
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Numero do pedido: 52038 *** LOCAL DE ENTREGA %% Entrega - RUA MARECHFLORIANO PEIXOTO,
95, CENTRO Taquarituba / SP CEP: 18740-000 P
Wt
ICMS Destino: R$ 166,44 b U -
ICMS Remetente: R§ 0,00 X0 e TG \\
am.e#g EANCAHIO e
==r=* DADOS BANCARIQS ##=*#
HANCO DO BRASIL - AG 0030-2 -CC 110604
- U AIXA ECON, FEDERAL - AG 4315- 0P 003 - CC 900507-0
L Valor Aproximado dos Tributos - R$ 499.32 J
[_m CEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIAO ) NF-¢
r N° 172519




RECEBEMOS DE (SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA) OS PRODUTOS OU SEF\VICOS DANQTA NF-e
FISCAL INDICADA AQ LADO )
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFLCA{'}.&D E ASSINATURA DO HECEBEDOI—;' N2 190 436
SERIE 1

\ DANFE
. SUPERMED COM. E IMP. DE | 200 Thriscar
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA
Avenida Tower Automotive - Galpao 26 B 1 o A
- Galp |
300 - Laranja Azeda - ARUJA, SP, 1-SAIDA 3521 0311 2060 9900 0441 5500 1000 1904 3610 0061 3960
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
]
N2 190436 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.tazenda.gov.br/portal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 1/1
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
Venda de Merc.Adg.de Terc. 135210346657963 31/03/2021 11:44:52
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNEJ
188.070.970.117 11.206.099/0004-41
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME | RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MIS.DE TAQUARITUBA (4139) 45.437.175/0001-07 31/03/2021
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DA Al
R.MAL.FLORIANO PEIXOTO, 85 CENTRO 18740-000 lssrw ‘NT‘
MUNICIPIO EONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
TAQUARITUBA 1437622252 SP
FATURA / DUPLICATA
001 28/04/2021 2.339,52 002 05/05/2021 2.339,51 003 12/05/2021 2.339,51
CALCULO DO IMPOSTO
SASE DE GALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
7.018,54 842,22 0,00 0,00 7.018,54
VALOR DO FRETE \VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS \VALOR TOTAL DO 1P| VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 7.018,54
| TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO T s
ATIVA DISTRIBUICAQ E LOGISTICA LTDA 0-DO EMITENTE 01125797000701
ENDEREGD INGIPIO UF [INSCRIGRO ESTADUAL
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAO PAULO sp |149529966118
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2 CAIXA 9,00 9,00
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
CODIGO DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS NGMSH | osT | CFOP |UND. | QUANT. V.UNIT V.TOTAL BC ICMS V.ICMS VIR i c';:s ALIPI
22773 |MEROPENEM 1G 25FAM GEN-BIOCHIMICO LT 0090~
93 (10) 08/2022 (Fornecedor: 566, Lote:
009093, Qtde: 10 ,Data Fab: 01/09/2020,
\ pata Val: 31/08/2022) 30042099 | 500| 5102| CX 10 701,8540 7.018,54 7.01854 | 842,22 12,00
|1 el \
~ Mias
| ! i 'Slood
| La. 539 e
§ .
| oie29 551 -/
|
DADOS ADICIONAIS
|NFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
#R2ZVIRAV]
pedido: 189947
resa credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 03603 5/2078 nos
s da Portaria CAT 1 16/2017
v de Cobranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671 s
UER INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO ‘5:" 13 \3 R ¥ U
VENDAS NO NOMERO (11) 4934-1703 - ‘ci YL o A

. ...t 2 Cubagem: 0,02

QCADORIA AVARIADAS E/IOU J

AL T A 3 A
cLLTAS SO _SERAQ REPOSTAS SE

CREM RELACIONADAS NO
CONHECIMENTO DE TRANSPORTE.






TA S DANFE
oo | MEER 0
ISCAL RSES NOTA FISCAL ELETRONICA
0 MESSER GASES LTDA ' CHAVE DE ACESSO
uocﬂommw ENDERECO: Avenida José Fortunato Moling 2. 9 o5l |1 3321 0460 6192 0200 5700 5504 5000 0008 8310 1032 0197
BAIRRO: Distrito Industrial I " .
SERIE ,__,m__vm”..n_u_“m"w”ﬁwow-@oo SHeLR N°® 000000883 iis..mm %EW—._ mmw«nm..mmﬁ—hmﬁw ouw o ﬂw»_ di wwmwm_ mm.._%ﬂ.%»aa..w
045 SERIE 045 FOLHA /]
ATUREZA DE OPERACAOQ ; DADOS DA NF-¢
enda prod. estab. efet. fora estabelecimento
NSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBU TARIO NP PROTOCOLO / DATA E HORA DE AUTORIZACAO
209.132.694.113 60.619.202/0057-00 ﬂ 135210361907985 / 05.04.2021 - 14:25:56
OME / RAZAO SOCIAL - CNPa/ CPF DATA DA EMISSAQ
. SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 05.04.2021
3 DERECO BAI RRO / DISTRITO CEP DATA DE SAIDA / ENTRADA
4 IR MAL FLORIANO PEIXOTO 95, CENTRO 18740-000
z 4 TELEFONE / FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
3 15 014-37621700 SP _ ISENTO
Z ERUICONDICAO DE PAGAMENTO N*ORDEM " VENCIMENTO VALOR N" ORDEM 2° VENCIMENTO VALOR
3 EMBO dias da data _ 05.05.2021 _ m.cﬁ,mﬁ_ _
= ASE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE, CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR DOS PRODUTOS
: 5.927.84 | 1.067,01 | 0,00 | 0,00 | 5.149.48
E LOR DO FRETE : VALOR DO SEGURO ESCONTO TTRAS DESPESAS ALOR TOTAL DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
M FR 778,36 _ Al DO S 0,00 _= SCONTC 0.00 _c::i SPESA 0,00 _f: DTAL DO IP1 0.00 L DA 5.027.84
4 ZA0 SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA UF CNP1J CPF
= UEFRATELLI TRANSPORTES LTDA 9 00188903 ADF7808 PR 77.792.174/0003-20
z DERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
= DR OLIDAIR AMBROSIO 111, FUNDOS SERTAOZINHO SP 664130373118
2 ESPECIE MARCA MERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
.\,_ 3| Cilindro _ _ — 6.237.880 3.421,880
Wb [-4 5 CAO DOS PRODUTOSSERVICOS ST |CrOoP QUANTIDADE V. UNITARIO V. TOTAL BC.ICMS BC. ICMS ST V.ICMS ST Y. ICMS A Ly [ 1CMS
7 m 2 1) 2 000] 11, 702400 5,149, 48 5.527,84 1.067,01 0, 00
51z 2
z |® o
W. m m ym|Rdcu do )
& = - r
gl | % =, |ACAC _
g DGt | e
2 < o
¥z w PREFEITORf i . sihe t\...wﬂucmb.,.
5|2 =
3|z 2
w JINSCRICAO MUNICIPAL VALOR SERVICOS BASE DE CALCULO ISS VALOR DO IS8
w SCOMPLEMENTARES
H“ PT REDUZIDO R 20 CFE DECRETO 2092 de 1996.Cod. cliente: 0100011952, Remessa: 000088415-031 Lote: BRCBA = 3 BRCBAARATI
= 2 4 BRCBAARSES = 10 BRCBAARZQ4 = 7 ormal IPI; Outros; IPI REDUZIDO A ZERQ CFE DECRETO 2092 de
=i plcodigo do Cliente: 0100011952 . Remes
o3 = & sbes dos produtos: BRCBAAR4EB = 3, CYL ; BRCEBAARSEE = 10,000 CYL ; ERCBAARZQ4 = .
x 2 [lllb=claro que os produtos perigosos dos, embalados, identificadoes, e estivados para & 03 riscos
= Elllias operacdes de transporte e que at jem as exigé as da Regulamentacioc"
m M TCMS Desonerado: 20.650,00
= a
=
2 :




5 o . 3 ) | DOCUMENTO AUXILIAR DA |
7P Rioclarense corvumrisosate | NI A R
| si (G- ENTRADA | CHAVE DE ACESSO
CQMERCEAL_CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 1 - SAIDA !EZ] 0367 7291 7800 0491 5500 1001 4081 51 12 5507 8460
\J"‘L\_(E'l\;‘ll{lgtl;m:\j!tl(,JNAro 1000 - NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAD ALDO NASSIF - N‘:. 1408151 FLi/1 %Consuita de autenticidade no portal na-cional da NF-e )
Ll 13016074 - 1035205800 SERIE 1 |www.nfe.fazenda.gov.brlportal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO ‘ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE uso
| VENDA DENTRO ESTADO 135210264024188 10/03/2021 17:37:48
TINSCRIGAD ESTADUAL INSCR, EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
395060142110 67.729.178/0004-91 J
lDESTlNA‘I'AR[OﬁRE.\'IETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 10/03/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 10/03/2021
MUNICIPIO FONE / FAX UF NSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
TAQUARITUBA 1437621700 SP
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC, VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR :
140815171 07/04/2021 767,50 1408151/2 05/05/2021 767,50 l
CALCULO DO IMPOSTO
[ BASE DE CALCULO DO ICM$S VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
. 1.535,00 276,30 0,00 0,00 1.535,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO 1Pl VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.535,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
WME /RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPJ ]
\ NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP.  [0-Porconta do emitente 15.066.184/0001-60 |
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
| R MARIA CERON VOLPE 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
.TUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1,00 VOLUME(S) 0,00000 1,012 1002
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO PRODUTO / SERVICO NCM / SH |CST|CFOP [ UN| QUANT. VALOR VALOR B.CALC. | VALOR | VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL 1CMS ICMS 1P cms | el
023741 NITROGLICERINA 50MG (CRISTALIA) L. 20090497 Q: 50, 30049009 | poO | 5102 | AP 40,00 30,70 1.535.00 1.535,00%. 276,30 0,00/ 18,00{ 0,00

0000 F: 30/09/20 V- 01/09/2022

Recy® do
OLABL

Lo junig a
COVID-1 cou Epast
2
|

CALCULO DO ISSQN

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS TBASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN il

550516029 0.00 | 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

LOCAL DE ENTREGA: 45437175000107-RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio:
| TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: SP Pais: BRASIL. PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA -

NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. DATA ENTREGA. 11/03/2021 Pedido: 1862491
Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): 1862491 *** O pagamenio devera ser realizado atraves do boleto anexo a nota fiscal, caso
10 receba entre em contato atraves do e-mail boletos@rioclarense.com.br ou no telefone (19)3522-5800, Setor de Cobranca Privado.
AFE 1.04397-7 ** AE: 1.22375-2 ** ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: RODOVIARIO / TIPO ENTREGA:
EXPRESSA LOCAL DE ENTREGA: Endereco: RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito CENTRO
Municipio: TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: SP Pais: BRASIL Email SCTAOUARITUBA@YAHOO.COM.BR(Cédiga
Interno Emitente: 3682 Nome Fantasia. SANTA CASA DE MISER DE TAQUARITUBA) LOCAL DE ENTREGA: RUA

‘ e CHAL FLORIANO PEIXOTO 95 BairrolDisrito. CENTRO Municipio: TAQUARITUBA UF: SP Pais: BRASIL c 0?&? EREPG
; [
) [ a [ [
,_-'!—&—"LO T ik

o |

L, L IETCN T e TC




I Identificaciio do emitente

/ORiodlarense

VOB Ay U}
TNTO AUXILIAR DA
4L ELETRONICA

I

0 - ENIRADA 1

1 T O

3521 0367 7291 7800 0491 5500 1001 4081 4219 3478 8853

395060142110

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA I~5AIDA
il‘f“l'EMj{lRm:i,:\F:r(’)‘dMO 1000 - NUCLEQ RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSIF - N°. 1408142 FL1/1 Consulta de autenticidade no portal na.cional da NF-e )
935225800 | SERIE1 www.nfe fazenda.gov.briportal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
VENDA DENTRO ESTADO 135210263998699 10/03/2021 17:32:25
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ

67.729.178/0004-91

|

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 10/03/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 10/03/2021
MUNICIPIO FONE /FAX UF lNSCKI(,AO ESTADUAL HORA DE SAIDA
| TAQUARITUBA 1437621700 SP
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC, VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR
1408142/1 07/04/202] 1.608,73 140814272 05/05/2021 1.608,73
s ]
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
3.217,46 579,14 0,00 0,00 3.217,46
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.217.46
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL IFRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP, [~ Por conta do emitente 15.066.184/0001-60
| .ET\FBE‘I.{EtCO‘ T MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
| R MARIA CERON VOLPE 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1,00 VOLUME(S) 0,00002 0,611 0,611
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS :
CcODIGO DESCRIC:\O PRODUTO / SERVICO NCM /SH |CST| CFOP | UN QUANT. VALDR VALOR B.CALC VALOR VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIO TOTAL ICMS ICMS 1Pl ICMS | IPI
016160 BROMETO DE VECURONIO 10MG (CRISTALIA) L 20100063 30049069 | 000 | 5102 | FA 40,00 80,4365 3.217,46 3.217,46 579,14 0,00| 18,00| 0,00
Q: 40,0000 F: 30/10/20 V' 30/10/2022
pago dom Bapy? dD
TERMO U COLBaL AFAD ’
PREFEITURA MutuiC i} o iniaimegi A

CALCULO DO ISSQN

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

550516029

INSCRICAO MUNICIPAL
L 0,00

BASE DE CALCULO DO 1SSQN

0,00

VALOR DO ISSOQN

DADOS ADICIONAIS

LOCAL DE ENTREGA: 45437175000107-RUA MARECHAL FLORIANG PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio:
TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: SP Pais: BRASIL. PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA -
NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. DATA ENTREGA: 11/03/2021 Pedido. 1862546
Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): 1862546 *** O pagamento devera ser realizado atraves do boleto anexo a nota fiscal, caso
nao receba entre em contato atraves do e-mail boletos@rioclarense.com.br ou no telefone (19)3522-5800, Setor de Cobranca Privado.
AFE: 1043077 ** AE: 1223752 ** ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: RODOVIARIO / TIPO ENTREGA:
EXPRESSA LOCAL DE ENTREGA: Enderego RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO
Municipio: TAQUARITUBA CEP. 00001111 UF: SP Pais:. BRASIL Email: S(‘TAQUARITLIBA@YAHOO.COM‘BR(Cémgo
Interno Emitente: 3682 Nome Fantasia: SANTA CASA DE MISER DE TAQUARITUBA) LOCAL DE ENTREGA: RUA
| MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio: TAQUARITUBA UF: SP Pais: BRASIL

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

=

RESERVADO A0 FISCO




e
| Identificaciio do emitente | LAY 1Y
t DOLUMENTO AUXILIAR DA

|

I

|

|

R WAAA

1

| ooy B ol NOTA FISCAL ELETRONICA

i f RiGCiargnSQ J = ENTRADA CHAVE DE ACESSO

Lo 1 - SAIDA l 3521 0367 7291 7800 0491 5500 1001 4083 5719 1136 0508

| COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA =i

[ ut\(\s;{:&ﬂ ;‘d/\nlt;(’lNA'I() 1000 - NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAQ ALDO NASSIF - N°. 1408357 FL1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

\ CID 11916:074 - 1935225800 SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

}I NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAQO DE USO

| VENDA DENTRO ESTADO 135210264723862 10/03/2021 21:30:00

! INSCRICAO ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ

[ 395060142110 67.729.178/0004-91

DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 10/03/2021
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 10/03/2021
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
TAQUARITUBA 1437621700 SP

FATURA/DUPLICATA

[ FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR

E 1408357/1 07/04/2021 800,00 1408357/2 05/05/2021 800,00

\ |

CALCULO DO IMPOSTO

lﬁSE DE CALCULO DO ICMS§ VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.600,00 288,00 0,00 0,00 1.600,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.600,00 |
'I'RANSPDRTADQRFVOLURIEE TRANSPORTADOS
‘ NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPJ
| NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP. - Por conta do emitente 15.066.184/0001-60
["ENDEREGO MUNICIPIO TF INSCRICAOQ ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMEROQO PESO BRUTO < PESO LIQUIDO
1,00 VOLUME(S) 0,00001 2,150 2,150
PADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO PRODUTO / SERVICO NCM/SH |CST|CFOP | UN | QUANT. VALOR VALOR B.CALC, VALOR VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL 1CMS ICMS 1PIL cMs | et
030277 PROPOFOL 10MG/ML 20ML (MIDFARMA) L. 20PF20184 Q. 30049095 | 700 | 5102 | AP 50,00 32,00 1.600,00 1.600,00 288,00 0,00| 18.00| 0,00
50,0000 F: 30/10/20 V: 30/10/2022 *** Portaria 344/98 C1
pagh com Rpct * a0
TERMQ DE COYABL ¢
QOH (1K 0l L
NCSAL T
fhrmade junto @ U;\-’\{TUB#\
ameddat OF TAY N 3
v PREFEITURA NUNICIHAL DE TAR
0 l\ )

CALCULO DO ISSQN

1 INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS

| 550516029

E BASE DE CALCULO DO ISSQN

0,00 |

0,00

VALOR DO ISSQN I

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

LOCAL DE ENTREGA: 45437175000107-RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio:
TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: 5P Pais: BRASIL. PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA -
NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. DATA ENTREGA: 11/03/2021 Pedido: 1862940
Autorizacao de Compra(Pedido Cliente). 1862940 *** O pagamento devera ser realizado atraves do boleto anexo 2 nota fiscal, caso
nao receba entre em contato atraves do e-mail boletos(@rioclarense.com br ou no telefone (19)3522-5800, Setor de Cobranca Privado.

AFE: 1.04397-7 **
EXPRESSA LOCAL DE ENTREGA: Enderego.
| Municipio: TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF

RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95
SP Pais: BRASIL Email: SCTAQUARITUBA@

MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio: TAQUARITUBA UF. SP

AE: 1.22375-2 ** ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: RODOVIARIO / TIPO ENTREGA:

Bairro/Distrito. CENTRO
Y AHOO.COM BR(Cadigo

Pais. BRASIL

h Interno Emitente: 3682 Nome Fantasia: SANTA CASA DE MISER DE TAQUARITUBA) LOCAL DE ENTREGA: RUA

RESERVADO AD FISCO




DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
0 n a e ELETRONICA
- ?‘ EE\ILR:DA D (‘hmcde.v:csso
‘ N° 172153 4121 0302 8166 9600 0154 5500 1000 1721 5312 3702 5413
PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
| RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARA-CARA Série: 1 Consulta de autenticidade no portal da NF-e
| CEP: 84032-300 PONTA GROSSA - PARANA Folha: 1/1 huips//www.nfe fazenda.gov.br/portall
{ . FONE: (42) 2101-5151 pontamed@pontamed.com.br
| NATUREZA DA OPERACAO Protocolo de awtarizagho de uso
Venda Adquirida Terce 141210069355377 - 31/03/2021 15:52:41
INSCRICAO ESTADUAL |E SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
i 9018057929 816015481114 02.816.696/0001-54
" 'DESTINATARIO REMETENTE
CNPJ/ CPF DATA DE EMISSAO

NOME / RAZAO SOCIAL
| SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

45.437.175/0001-07 31/03/2021 J

BA

il

IRRO/ DISTRITO DATA ENTRADA / SAIDA ‘

CEP
18.740-000

)

|
Il
il

‘[_?z\nmu, )
| RUA MARECHFLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO
[RivNicipio FONE / FAX ] UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA 1
i ;Tauuar:tuba 1437621700 l ap j
ATURA / DUPLICATAS
Valor: 1.774,50

Valor: 1.774,50 Fatura: 002 Vencimento: 05/05/2021

Fatura: 001 Vencimento: 28/04/2021
Valor: 1.774,50

Fatura: 004  Vencimento: 19/05/2021

Valor: 1.774,50 Fatura: 003  Vencimento: 12/05/2021

“ALCULO DO IMPOSTO
[BAst DE CALCULD DDICMS VALOR DO ICMS BC ICMS SUBSTITUIGAO VALOR ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
{ 7.098,00 637,76 0,00 0,00 7.098,00
\ALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 7.098,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
AZA0 SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGOANTT || PLACA DO VEICULO | UF CNPJ/ CPF
| UNIAD TRANSPORTE DE ENCOMENDAS E COMERCIO DE VEICULOS LTD/ | 0-Contrat. Remet.C 06,897.194/0069-44
HI:FR! co MUNICIPIO INSCRICAQ ESTADUAL
1" U A CORONEL JOAQUIM RODRIGUES DO PRADO 380 A BOX 1 VILA CLAR Santo Antonio da Platina 9081278382
fouaNTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
{ 1 | caixa 6,00 kg 8,00 ke
" ADOS DO PRODUTO / SERVICO :
h" 0. PROD., DESCRICAO DO PRODUTO NCM | csT |cFOP|UNID.| QUANT. [v.UNITARI] V. TOTAL BC. ICMS V.ICMS |V.IPL|A.ICMS| IPI
d 100330 HEPARINA SODICA 5000U1ML SML 3004.90,99| 3.00 | 6108 | F/A |25_0J 21,4000 2.675.00 2.675.00 107,000 0.00 4,00 | 0.00
! NOME COMERCIAL: HEPAMAX-S - FABRICANTE: BLAU Lote
210410779 Qude: 125,00 Venc. 1711272022
102908 MIDAZOLAM SMG SML (B1) (G) 3004.9099| 0.00 | 6108 [ AM? 206,0 4,7400 948.0 948,00 11376 000 12.00 | 0.00
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HIPOLABOR Lote
AP-385/20M Qtde: 200,00 Venc. 3V10/2022
103022 NOREPINEFRINA HEMITART 2MG/ML 4ML 3003.90.99| 0.00 | 6108 | AMP 250,001 13,901 3.475.00 3.475,008 417,000 0,00 12,00 | 0,00
NOME COMERCIAL: HYPONOR - FABRICANTE: HYPOFARMA Al 4
Lote 20101543 Qude: 250,00 Venc. 311072022 Pado com Rect @o
TERMO D7 COLABL 3CR0
@ -
N O( H | E.modj
W ol JUio a
arial BE TAL =
PREFE|TURI MUNICIPAL DE TAY UARITUBA
"CALCULO DO ISSQN
0,00 |

BASE DE CALCULO ISSON
0.00

VALOR DO ISSON
0,00

~ [INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS
v |
MigyX l)ADU‘a ADICIONAIS

RESERVADO AO FISCO

IP\.H)RVIAL,GFS€ OMPLEMENTARES
Numero do pedido: 51759 *#¥% LOCAL DE ENTREGA s** Entrega -
95, CENTRO Taguarituba / SP CEP: 18740- -000

RUA MARECHFLORIANO PEI

ICMS Destino: R§ 639,88
ICMS Remetenta: RS 0,00

~ex++ DADOS BANCARIOS *****
. BANCO DO BRASIL - AG 0030-2 - CC 11060-4

Valor Aprox’mado dos Tributos - RS | 277.64

XOTO,

b 20

. CAIXA ECON. FEDERAL - AG4315- 0P 003 - CC 900507-0

MED FARMACEUTICA LTDA 08 PRODUTOS CONSTANTES DA

NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

N° 172153

RECEBEMOS DE PONTA

SERIE: |

r DATA DE RECEBIMENTO 1 FDENTIFECAC/_\O E ASSINATURA DO RECEBEDOR




RECEBEMOS DEE COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 08 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO

NF-e N° 0045285 SERIE1 Estab. 104 |

IR RS, MR T M
\
Identificacio do emitente DANFE 1
. ; DOCUMENTO AUXILIAR DA
‘ ‘7"‘) Kioclarense NOTA FISCAL ELETRONICA
‘ ! 0- ENTRADA | CHAVE DE ACESSO
| COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA | - SAIDA 4121 0367 7291 7800 0572 5500 1000 0452 8517 3320 8443
v w\w \\ I{-( ili\;l‘l.;;‘ll;-,‘;;‘[Nmb\l, 250 BLOI GALPAO 04 - CILO 2 - LONDRINA — PR N° 0045285 FL1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

VENDA DE MERC ADQ E REC DE TERC, DEST A NAO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

INSCRICAO ESTADUAL

| 9077053317

INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO

816016567119

141210068846736 31/03/2021 09:52:32
CNPJ
67.729.178/0005-72

DESTINATARIO/REMETENTE

TNOME /RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAQ

} SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 31/03/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 31/03/2021

| MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
TAQUARITUBA 1437621700 SP

FATURA/DUPLICATA

| FATURA/DUPLIC | ENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR ]

; 0045285/1 28/64/2021 1.000,00 0045285/2 05/05/2021 1.000,00 |

| .

_L‘_-_\l.('L LO DO IMPOSTO ]
BASE DE CALCULODC S VALOR DO ICM$ BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

2.000,00 80,00 0,00 0,00 2.000,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA |
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.000,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL IFRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |UF CNPJ
' BRASPRESS TRANSPORTES 0 - Por conta do emitente 48.740.351/0024-51
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
ROD CELSO GARCIA CID KM 374 8863 | LONDRINA PR | 9031855206
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
| 1,00 VOLUME(S) 0,00000 0,262 0,262
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
COoDIGO DESCR]C'AO PRODUTO / SERVICO NCM /SH |CST| CFOP | UN QUANT. VAL_C)R VALOR B.CALC. VALOR VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL ICMS ICMS IP1 icMms | 1Pl
031653 DEXMEDETOMIDINA 100MCG/ML, CLORIDRATO (VOLPHA 30049069 | 200 | 6108 | FA 20,00 100,00 2.000,00 2.000,00 80,00 0,00 4,00 0,00
RMA DISTR) (ITEM GENERICO) L; NN109 Q 20,0000 F 30
/01721 V: 30/12/2022
1]
CALCULO DO ISSOQN
| INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
1 2396335 0,00 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS

[ INFORMACOES COMPLEMENTARES

LOCAL DE ENTREGA 45437175000107-RUA MARECHAL FLORIA

Autorizacao de Compra(Pedido Cliente) 1883967 ***
130 receba entre em contato atraves do e-mail boletos@rioclarense.com br ou no telefone (
AFE 1043977 ** AE 1177182 ** ASS: 13390 Validade: |
LOCAL DE ENTREGA Endere¢o: RUA MARECHAL

TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: SP Pais: BRASIL Emai
3682 Nome Fantasia SANTA CASA DE MISER DE TAQUARITUBA)|
LOCAL DE ENTREGA  RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95

UF SP Pais BRASIL

RESERVADO AD FISCO

NO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio: |
TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: SP Pais: BRASIL PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - |

| NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. DATA ENTREGA: 01/04/2021 Pedido: 1883967
O pagamento devera ser realizado atraves do boleto anexo a nota fiscal, caso
19)3522-5800, Setor de Cobranca Privado
7/01/2021 MODAL: RODOVIARIO / TIPO ENTREGA: EXPRESSA
FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito. CENTRO Municipio:
| SCTAQUARITUBA@YAHOO.COM.BR(Codigo Interno Emitente:
EC 87/2015 Valor ICMS Partilha UF Destino: 160,00 |
Bairro/Distrite: CENTRO Municipio: TAQUARITUBA
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ABATYG.

RECEBEMOS DE MEDICA

MENTAL HOSPITALAR LTDA OS PRODUTQS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA
4 EMISSAO: 05/04/2021 VALOR TOTAL: RS 433,51 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA - RUA MAL
FLORIANO PEIXOTO -, 095 CENTRO TAQUARITUBA-SP

DATA DI RECEBIMENTO

‘[I'DEN'TTFICAC:\O E ASSINATURA DO RECEBEDOR

(T

NFe N°. 000.069.167
J Série 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA

VIA ANHANGUERA, 307 - 950M GP2

DANFE
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrdnica

0-ENTRADA :
1 - SAIDA @ CITAVE DE ACESSO

3521 0431 3782 8800 0166 5500 1000 0691 6711 2789 9268

R‘IBE?F?,I:](IJ) }’[1)1(1)2'1?8 ]_zgg\%’?)ﬁi I:Flfo‘!)g—fs?g 1000 N".Sl) glg'eﬂgg'll67 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.medicamental.com.br Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
FATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
VENDA DE MERCADORIA 135210363902222 - 05/04/2021 21:38:37 J

INSCRICAO ESTADUAL FNSCRJC,RO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. ICNPJ { CPF

797409146110 31.378.288/0001-66
DESTINATARIO / REMETENTE
{N()ME /RAZAO SOCIAL CNPI/CPF DATA DA EMISSAOQ J
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 05/04/2021
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO TP DATA DA SAIDA/ENTRADA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO -, 095 CENTRO 18740-000 05/04/2021 ]
MUNICIPIO UF r(}NE 1 FAX ]mscmcm ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA J
TAQUARITUBA SpP 1437621700 22:38:00
FATURA /DUPLICATA
Num. 001
Vene. 05/05/2021
Valor RS 433,51
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC.ICMS VALOR DO ICMS VALOR DO ICMS-FCP TBASE CALC.ICMS 8.T. VALOR ICMS §.T. VALOR ICMS §.T-FCP TOTAL PRODUTOS
r 433.511 78.03 0.00 0.001 0.00] 0100] 433,51'
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO NHESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL [P VALOR IMPOR‘I'ACAD FO’I'AI_. NA NOTA J

0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 433.51
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[NOME / RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT [PLAC."\ DO VEICULO UF CNPJ/ CPF J
NIKKEY RIO PRETO LOGISTICA E TRANSPORTE LTDA 0-Remetente 15.066.184/0001-60
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
RUA IZOLINA PAGANUCCI DA COSTA,895 SAQ JOSE DO RIO PRETO SP 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGCAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
{_ 5 \ Volumes 1 -, I 2&436[ 26,436

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

CODIGO

DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO

NCHUSH | O/CET | CEGP| N | QUANT | YALOR | VALOR

B.CALC VALOR VALOR | ALIQ. [ ALIQ.

COVID-19

Pago
TERMO
NS

£5 14
)

PREFEITURA MUNIEIPAL

PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS Pl ICMS | IP1
15255 |AGRODINI [00MCG SPRAY 200 DOSES/TEUTO SIM S+ PMC: | 30049039 | 300 | 5102 | CX Gl 12.6500]  75.90] 7590 13,66 18,00
40.02
Lote: 3703139 Otd: 6 Val: 28/02/2022
FCI-F7D0434D-553F-43FE-86 1-089AZACS6ESC
33736~ [SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL 10/MEDSONDA "Soig3sas | oon | ste2 |UN| ool " TGa7as| " a4ras|  a7as| sst| JRo0|
,,,,,,, Lo seaa Qe toavakoi2o0e | b e kb 2 I
33748 [SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL 14/MEDSONDA 90183929 | 000 | 5102 | UN 200 0.5045 100,90 100,90 18,16 18,00
Lote: 59472 Qtd: 153 Val: 01/03/2025
Lote: 59221 Qtd: 47 Val: 28/02/2025
- Foorssozs | oo | 5102 JUN| 200 05523 tiode| 11046 19,88 18,00
roiaaozs | 200 TStz |pe [T 20| 4ssvo|  9weo weoo| 1782 s00|

DADOS ADICIONAIS

PN‘FURM.\

L

COES COMPLEMENTARES

Inf. Contribuinte: PEDIDO CONFIRMADO COM CASSIA

Ore 12789180 Fichas 1/4 | vols, 2/4 1 vuols, 3/4 | vols, 4/4 2 vols
ATENDIMENTO 16 3505-4900 R: 1605 hospitalar@medicamental.com.br
AFE: AUTORZ/MS: 1.18507.0

AE: AUTORIZ/MS: 1.18508.3

AFE 1.18.507-0- AE 1.18.508-3 Email do Destinatario: xml@portaldaentrega.com.br

Inf. fisco: Valor Aprox Tributos Federal: R§ 27.21 Estadual: RS 48,23 Municipal: R$ 0,00 Fonte: IBPT
Regime Especial - 035738/2018 - Portaria CAT no 116/2017
ROTA: CD AVARE - R 60 - INT

[RESERVADO AO FISCO

C(% ol

| ol -

=t

Drepressa en

1 O6/04/2021 as 06:26:11

www.geweh.com.br



’ RECEBEMOS DE FRESENIUS KABI BRASIL LTDA OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL AO LADO NF:B

| DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000015580
i SERIE: 1

DANFE

rresewos | |[[HEINEAMRARINY

KABI Ewnmmmz[::]

CHAVE DE ACESSO
5221.0449.3242.2100.2077.5500.1000.0155.8015.8391.9161
N° 000015580
FRESENIUS KABI BRASIL LTDA SERIE: 1
Avenida Brasil 1255 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Cidade Jardim, Anapolis-GO PAG.1DE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
FONE: 6233108200, CEP: 75080-240
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USO
Venda produgdo estab.destinada a ndo contribuinte 152213949373969 05/04/2021 08:53:20
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. ESTADUAL DO SUBST.TRIBUT. CNPJ
10.779.033-5 809.011.660.112 49.324.221/0020-77
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
STA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 05.04.2
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DE SAIDA / ENTRADA
R MAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
TAQUARITUBA 14-3762 1700 SP ISENTO
LOCAL DE ENTREGA / RETIRADA
NOME / RAZAO SOCIAL CNPI/CPF INSCRICAQ ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP
MUNICIPIO UF FONE / FAX
FATURA / DUPLICATA
Condigao: BO09Pagamentos: 5.250,000- 005.05.2021 . 5.250,00 -20.05.2021 0,00 -
Pedido:7190019 Cliente:0055115338 Filial'0020 Area:TP31 Forn:90123703 Parc:55115338 DocRef:5501995384 Dep:W030
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DE ICMS SUBST. [VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
8.749,65 1.049,96 10.500,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR DA NOTA _—
10.500,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPI/
U NIDOCKS ASSESSORIA E LOGISTICA DE 0 = EMITENTE 00. 233 065/0046 89
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
ROD BR-153 GALPAQ 8 MOD §/N, KM 5.5 GOIANIA GO 107412519
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESQ LIQUIDO
00001 CAIXA 0,500 KG 0,500 KG
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
CODIGO PROD / DESCRICAO DO PRODUTO / NCM/SH |CST|CFOP |UNID| QTDE VLR. VLR. |BCICMS | VLR. VLR. | ALIQ | ALIQ
SERVICO SERVICO UNIT | TOTAL ICMS P 1CMS | TPI
002293 CLORIDRATO DE MIDAZOLAM SMG/ML 30049069 | 020| 6107 |CXA 10,00 1050,000000{ 10.500,00 | 8.749,65 |  1.049,96 0,00 | 1200| 00
10ML
178080744 Q: 10,00CKA V:15.02.2023 MS:1140200910117
Total de tributos = 21939,96

Toral lista Positiva  10.500,00
Pago com Recy’ do

) DI cAD
TERMO DE COLABL AC
| o/

szgl.ﬂlﬁ%gzmw“
irmado junto a \
DE TAQUARITUBA |

PREFEITURA MUNICIPALL

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Total de tributos = 2.939,5
Valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF destino R$ 630,00 + FCP RS 0,00 ; DIFAL da UF
Origem R$ 0,00
As mercadorias sairdo ou SLI’aCI retiradas do Depésito Fechado
situado na Rodovia BR 153, Jardim Guanabara - Goidnia - GO
~Tnsc, Estadual 107,797,909 - CNPJ 49.324.221/0019-33
Base de Cileulo Reduztda conf. Art. 8*, VIl do Anexo IX, RCTE - GO
e Art. 43-A, CTE -
[P1 com Aliquota /ero conforme Decreto 7.212 de 15/06/2010-RIPL
[nscrigdo Suframa n. 000 00
Forma de pagamento somente através de boleto bancario.

Conteudo de Importagio Inferior ou igual a 40% (quarenta por cenm) Craduo Presumldu Lei 10.147 de
2000. Produto de uso restrito hospitalarAutoriz. funcionamento MS n° 1.01402




| /) ‘
B! ( K’U(_lu’ e, ,)e 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
| - SAIDA I 3521 0467 7291 7800 0491 5500 1001 4195 8218 3839 0851
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA :
PC EMILIO MARC(‘)NA'I'() 1000 - NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAQ ALDO NASSIF - N° 1419582 FL1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
i’}‘r'i?éf‘éi'}ﬁ ~ jmvsnaseon SERIE 1 www.nfe fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

NATUREZA DA OPERACAQ
VENDA DENTRO ESTADO 135210374106275 07/04/2021 19:00:44
INSCRICAQ ESTADUAL INSCR. EST. SUBS, TRIBUTARIO CNPJ
395060142110 67.729.178/0004-91
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAD ]
SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 07/04/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 07/04/2021
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
TAQUARITUBA 1437621700 SP J
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR
1419582/1 05/05/2021 643,50 1419582/2 02/06/2021 643,50 l
CALCULO DO IMPOSTO I
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.287,00 181,76 0,00 0,00 1.287,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.287,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL [FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP, [0~ Por conta do emitente 15.066.184/0001-60
ENmDﬁéc(; G MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE = MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
10,00 VOLUME(S) 0,32214 131,249 131,249
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CcODIGO DESCRICAO PRODUTO / SERVICO NCM / SH |CST| CFOP | UN | QUANT. VALOR VALOR B.CALC. | VALOR | VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIO TOTAL 1ICMS ICMS il icMs | el
023772 SORO FISIOLOGICO 0,9% 100ML § FECHADO (EQUIPLEX) 30049099 | 000 | 5102 | FR 350,00 2376 831,60 831,60 99,79 0,00| 12,00] 0,00
L:2110986 Q.  350,0000 F 28/02/21 V: 28/02/2023
030007 SORO FISIOLOGICO 0,9% S00ML S FECHADO BOLSA (HALE :m;c;w oo; STB; ;(; 150,00 3,036 455,40 455,40 81,97 0,00| 18,00{ 0,00
X ISTAR) L:0000143692Q:  150,0000 F; 15/10/20 V: 15/10/202
- m Reoy’ do
Pago cO AC a0
~E COLABG
TERMO Df GO
O (o2 A
Ne ) I St -
§11 7Y S B -
e ok TAQUARITUBA g
PREFE“URP\ MUNICIPAL UE {AUUAR
CALCULO DO ISSQN
PNS(‘.R]CAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
550516029 0,00 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS

{ INFORMAGOES COMPLEMENTARES

LOCAL DE ENTREGA: 45437175000107-RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOT

0 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio:

RESERVADO AO FISCO

s BRASIL. UNID.NEGOC - 002 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO

TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: SP Pai
ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS
Pedido: 1890430 Autorizacao de Compra(Pedido Cl
nota fiscal, caso nao receba entre
Cobranca Privado. AFE: 1,04397-7 ** AE, 1.22375-2 ** ASS: 1302/16 Validade:
ENTREGA: EXPRESSA Aliquota ICMS 12% cf. art.54, Ing XVII, RICMS/SP Dec
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito CENTRO Municipio:
BRASIL Email: SCTAQUARITUBA@YAHOO .COM BR(Cédigo Interno
MISER DE TAQUARITUBA) LOCAL DE ENTREGA RUA MARECHAL
Municipio: TAQUARITUBA UF: 5P Pais: BRASIL

Emitente: 3682 Nomy
FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito; CENTRO

RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. DATA ENTREGA 08/04/2021
liente): 1890430 *** O pagamento devera ser realizado at
em contato atraves do e-mail boletos@rioclarense.com.br ou no telefone (

raves do boleto anexo a
19)3522-5800, Setor de
23/04/2021 MODAL: RODOVIARIO / TIPO
45490/00. LOCAL DE ENTREGA. Endereco:
TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF: SP Pais:
e Fantasia SANTA CASA DE




FontaMed > IERRRREHNEACLAAL

0 - ENTRADA 4
1 SAIDA EJ Lhm\, de aeesso
N° 172742 4121 0402 8166 9600 0154 5500 1000 1727 4215 5812 4885
PONTAMED FARMACEUTICA LTDA ¥
RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARA.CARA Série: | Consulta de antm_mf:ldade no portal da NF-¢
CEP: 84032-300 PONTA GROSSA - PARANA Folla 11 ittp ‘www nfe fazenda oy br/portal:
FONE: (42) 21015151 p @p com.br
NATUREZA DA OPERAGAO Protocolo de autorizaso de uso
Venda Adquirida Terc 141210074279888 - 07/04/2021 16:59:58
INSCRICAO ESTADUAL 1E SUBST TRIBUTARIO CNPJ
9018057929 816015481114 02.816.696/0001-54
DESTINATARIO REMETENTE
NOME / RAZAQ SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 07/04/2021
|| ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA/ SAIDA
| RUA MARECHFLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18,740-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Taauarituba 1437621700 SP

FATURA / DUPLICATAS
Fatura: 001 Vencimento: 05/05/2021  Valor: 760,82  Fatura: 002  Vencimento: 12/05/2021  Valor: 760,82  Fatura: 003  Vencimento: 19/05/2021  Valor: 761,06

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BC ICMS SUBSTITUICAO VALOR ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.282,70 273.92 0,00 0,00 228270
(VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.282,70
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
(RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ/ CPF
UNIAO TRANSPORTE DE ENCOMENDAS E COMERCIO DE VEICULOS LTDA | 0-Contrat. Remet.C 06.897.194/0069-44
| [ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
RUA CORONEL JOAQUIM RODRIGUES DO PRADO 380 A BOX | VILA CLAR Santo Antonio da Platina PR 9081278382
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO | PESo Liouibo
4 CAIXA 30,00 K¢ 30,00 K,
DADOS DO PRODUTO / SERVICO -
COD PROD DESCRICAQ DO PRODUTO NCM | CST |CFOPUNID| QUANT [V  UNITARI] V TOTAL BC ICMS VICMS |V IPE[A ICMS| 1PI
102908 MIDAZOLAM SMG SML (B1) (G) 3004.90.99| 0.00 | 6108 | AMP 100,00 4,7400| 474,00 474,00 56.88 0,00 | 12.00 | 0.00

NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HiPOLABOR Lote
AP-385/20M Qide 100,00 Venc 31/10/2022

101087 CEFTRIAXONA SODICA 1G 8D IMAV (G) 3004.20.59| 0.00 | 6i08 | F/A 150,00 7.9900 1.198,50] 1.198,50f 143,82 0,00 | 12,00 | 0,00
NOME COMERCIAL. GENERICO - FABRIC ANTE. ABL DO BRASIL
Lote 1004595 Qude: 150,00 Venc. 31/10/2021

102879 METRONIDAZOL SMG/ML 100ML INJ (G) 3004.90.66 | 0.00 | 6108 | BOL 180,00 3,3900) 610,20 610,20 73,22 0,00 12,00 | 0,00
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HALEXISTAR
Lote 0000146505 Qtde: 180,00 Venc 10/02/2023

COVID-1

ago com Recr | do

AREFEITORA MUNICIAL OE TAQUARITUBA

CALCULO DO ISSQN

[Esrm:;:\o MUNICIPAL j VALOR TOTAL DOS SERVICOS ]l BASE DE CALCULO ISSON
0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS e

INFORMAGQOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Numero do pedido: 52231 *** LOCAL DE ENTREGA *** Entrega - RUA MARECHFLORIANC FEIXOTO,
95, CENTRO Taquarituba / SP CEP: 18740-000

VALOR DO ISSON
0.00

ICMS Destino: RS 136,97
ICMS Remetente: R$ 0,00 e

ANEXO
BOLETO BANCARIO

*+*2% DADOS BANCARIOS =****
- BANCO DO BRASIL - AG 0030-2 - CC 11060-4
-CAIXA ECON FEDERAL - AG4315-0P003 - CC 9200507-0

Valor Aproximado dos Tributos - RS 410,89

[_RE('EBF.MOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA 08 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO J NF-e
! A el
DATA DE RECEBIMENTO ] I IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR !SVEREEZZI742




[ -7
[RECEBEMOS DE MEDICAMENTAL HOSPIT (R LTDA 0 PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DANOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA
ABAIXO. EMISSAQ: 07042031 VALORTOT ;RS 1.292,50 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA - RUA MAL I T |
FLORIANO PEIXOTO - 095 CENTROTAQL  {ITUBA-SP

NFe N°. 000.069.943
Série 001

[mm DE RECEBIMENTO

TDLNTIFICACAQ L ASSINATURA DO RECEBEDOR ’

r IDENTIFICACAO DO EMITENTE

y | DANFE |
@ocomental <22 || MANARITIN AR

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA | {“SAipA @ CHAVE DE ACESS0

VIA /\!.\JHANGU.ERA‘ ‘lﬂy\ - KM 307 950M GP2 N°. 000.069.943 3521 0431 3782 8800 0166 5500 1000 0699 4311 2797 5322
RTBE(I-F'!A E{? }’?l%’? 8 }}ELNFADEE: I,'F;:O?gass%% 4900 'Séri.e 00 '19 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
| \A'ww.mcdicamcmal.coml.br Folha i/1 wiww.nfe. fazenda.gov. br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora J
NATUREZA DA OPERAGCAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO J
) VENDA DE MERCADORIA 135210374690273 - 07/04/2021 22:26:04
[[NSCR.ECAD ESTADUAL lmscmcﬁo ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. lCNPJ / CPF
797409146110 1 31.378.288/0001-66
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNP1/ CPF (DATA DA EMISSAO \
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 07/04/2021
ENDERGCO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
[RUA MAL FLORIANO PEIXOTO -, 095 CENTRO 18740-000 07/04/2021
[uqumcuno UF_ |FONE/FAX INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
TAQUARITUBA SP 1437621700 23:26:00
FATURA / DUPLICATA
Num, ij Num. Wj
Venc. 05/05/2021 | | Venc. 02/06/2021
Valor RS 646,25] | Valar RS 646,25
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALCICMS VALOR DO TCMS VALOR DO ICMS-FCP (BASE CALC.ICMS ST VALOR ICMS S.T. T\m LOR ICMS S T-FCP TOTAL PRODUTOS
1.292.50 155,10 0,00 0,00 0.00 1 0.00 1.292.50
VALOR DO FRIETE VALOR DO SEGURO NESCONTO OUTRAS DISPLSAS VALOR TOTAL IPI VALOR IMPORTACAO J’I'O'l'AL NA NOTA
0,00 0,00 0.00 0,00 0,ﬂﬂl 0.00 1.292.50
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL IFRET'E POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF J
NIKKEY RI0O PRETO LOGISTICA E TRANSPORTE LTDA 0-Remetente 15.066.184/0001-60
TNDERECO MUNICIPIC UF | INSCRICAO ESTADUAL
RUA IZOLINA PAGANUCCI DA COSTA.895 SAO JOSE DO RIO PRETO SP 647598751114

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO J
4 [ Volumes 9,632 9.632

DADOS DOS PRODUTOS/ SRR = 9) LOR B.CALC VALOR VALOR |ALIQ. [ALIQ
> ¥ . = . [ VALOR VALC LCALC 5 s 4 |/ 5
P(R(())?JIL(J’%}) DESCRIGCAO DU PRODUTO / SERVICO NCM/SH O/CST | CFOP | UN QUANT UNIT TOTAL 1CMS 1CMS 1Pl oMs | 1PL

34174 |LEVOFLOXACINO SMG/ML BLS 100ML SF/ISOFARMA 30049099 | 000 5102 |BLS 50| 15,2500 762,50 762.50 91,50 12,00
HOSP/AM G+

Lote: 0050659 Qtd: 23 Val: 30/05/2022
Lote: 0050065 Qtd; 27 Val: 30/05/2022

“15729 ~ [VANCOMICINA S00MG C/ 50 FA/TEUTO HOSP/AM G+ 50042071 | 000 | 5102 | CX a| Je5.0000] 53000 530,00 63,60 12,00

Pagg com Rang: do
TERMO DE COLABL "}{‘5\0
N“.M‘Llf?ﬂi
firmado jurnto a

PREFEITURA MUNICIPAL OE IAJUARITUBA

/ S TONAIS —
DADOS ADICIONAIS —T RESERVADO AO FISCO

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Inf. Contribuinte: PEDIDO CONFIRMADO COM CAMILA

Orc 12795368 Fichas 1/3 1 vols, 2/3 | vols, 3/3 2 vols

ATENDIMENTO 16 3505-4900 R: 1605 lmspitalar@medicamental.cmu.br

AFE: AUTORZ/MS: 1.18507.0

AE; AUTORIZ/MS: 1.18508.3

AFE 1.18,507-0- AE 1.18.508-3 Email do Destinatario: xml@portaldaentrega.com.br

Inf. fisco: Valor Aprox Tributes Federal: RS 173.84 Estadual: R$ 155.10 Municipal: R$ 0,00 Fonte: IBPT
Regime Especial - 035738/2018 - Portaria CAT no 116/2017

ROTA: CD AVARE -R 60 - INT

www.geweh.com
fmpresso ent O8/04/2021 as DU:-02:00



IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

DANFE II
Documento Auxiliar da
DIAGNOSTICA PRO VIDA COM. DE PROD, NOTA FISCAL ELETRONICA 4
LABORATORIAIS LTDA - EPP 0-ENTRADA ] " GrIAVE DEACESSO ==
1-540A 3521 0400 8551 4500 0174 5500 1000 0335 9315 0257 9052
N° 000.033.593
Rua Marechal Decdoro da Fonseca, 4279 E ! Consuita de autenticldade no portal naclonal da NF-e
Vila Santa Cruz - Sao Jose do Rlo Preto - SP SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
CEP: 15014-060 Fone: (17)3233-8940 FOLHA: 111 ou no site da Sefaz Autorlzadora
NATUREZA DA OPERAGAQ 'PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USC
VENDA PROD TERCEIROS 135210361025302 05/04/2021 11:55:26
INSCRIGAQ ESTADUAL NSC.EST.D0 SUBST.TRIBUTARIO NP
647.256.372.119 00.855.145/0001-74
DESTINATARIO/REMETENTE
[ NOME/RAZAO SOCIAL CNPJCPF/dEsirangeia DATADEEMISSAD |
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 05/04/2021
ENDEREGO BAIRRG/DISTRITO CEP DATA DE SAIDAVENTRADA
RUA MAL. FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18740-000 05/04/2021
| MUNICTFIO FONEFAX UF INSCRIGAC ESTADUAL HORA DE SAIDA
Taquarituba l(14)3762—1 700 SP 11:55:00
FATURA/DUPLICATA
001 05/05/2021 RS 1.600,00 |002 04/06/2021 RS 1.600,00
CALCULD DO IMPOSTQ [
BASE DE CALCULO DT /CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAD | VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAD VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
3.200,00 576,00 0,00 0,00 560,40 3.200,00
VALOR DG FRETE VALOR DO SEGURQ DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR 0C P! VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.200,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
[RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD | UF CNPUGPF
MVT CAMPINAS - COMERCIO, LOGISTICA E SOLUCOES EM TRANSPORTES | 0-Rem (CIF) 28.663.998/0003-95
ENGEREGO MUNICIPIC UF INSCRIGAD ESTADUAL
R.DIONIZIO ZACARON, 2455, Sao Jose do Rio Preto SP
OUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERAGAD PESQO BRUTO PESO LIQUIDO
1 1,500
DADOS DO PRODUT0/5ERVICO
e oEscrho 00 PRODUTOSERGD voum | ot [ oo [ oo [ oonn | oo | Bk | me | B | e |om [ |maoree
59565722 |CARTAQ TESTE BGEM 38220090( 700 |5102| UN 1]2.100,00]2.100,00{2.100,00( 378,00{  0,00| 18 0 (382,20
CREATININA/CLORO (CX C/ 50
CARTOES) - EPOC - SIEMENS
Lole=012103240 Qtd=1 Fab=01/02/2021
et v IVal=19/07/2021 y
59565798 |D-DIMERO QUANTITATIVO 25 TESTES (38220090 500 [5102| CX 111.100,00(1.100,00(1.100,00{ 198,00 0,00{ 18 | O 178,20
- FINECARE
Lote=F21114903 AD-| Qtd=1
Fab=01/03/2021 Val=15/10/2022
[ R R l}
2ot do
Pago com Recv - wL
CJ e Ol AbBw \CQO
o | il 1)
t4 ade - 0
firmadoe junitc 4 ae
PREFEITURA MUNICIPAL DE (AQUARITUER . C

DADOS ADICIONA

[mmmm
TRIB APROX

8F6CA7

o] i s ' )

570‘40 FEDERAL E 384,00 ESTADUAL FONTE: IBPT/empresometro.com.br

RESERVADO AQ FISCO

Recebemos de DIAGNOSTICA PRO VIDA COM. DE PROD. LABORATORIAIS LTDA - EPP, os g
| omiss80:05/04/2021 Valor Tolal: R$3.200,00, Destinatario: SANTA CASA DE MISERICORDIA D

Taguarituba/SP

rodutos constantes da nota fiscal indicada ac lado: Data de
TAQUARITUBA RUA MAL. FLORIANO PEIXQOTO, 85 - CENTRO -

DATA DE RECEBIMENTC IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N° 000.033.593
SERIE:1 |




ESTANCIA TURISTICA DE PIRAJU

Numero da nota:

0022191

Data e Hora de Emisséao:

v
“gr DEPARTAMENTO DE ORGAMENTOS E FINANGAS — DOFIN 27/04/2021 17:38:59
T Cadigo de Verificagao:
NOTA FISCAL DE SERVIGO ELETRO - NFS-
= ERVICO ELETRONICA NFS-e ACQWCLE

PRESTADOR DE SERVIGO
CPF/CNPJ: 65.840.795/0001-91 |IE/RG: 537.076.361.114 Insc. Mun.: 005217
Nome/Razao Social: PVT COMERCIO E MANUTENGAO DE MOVEIS PARA ESCRITORIO LTDA - ME
Enderego: AV:PAPA JOAO PAULO II, 0125 - JARDIM JURUMIRIM, 18.800-370
Municipio: PIRAJU
Natureza da Operagao: TRIBUTAVEL

UF: SP
Tipo de Tributagéo: SIMPLES NACIONAL

NOWATEL

COPIADORAS

TOMADOR DE SERVIGO

CPF/CNPJ: 45.437.175/0001-07  IE/RG: Insc. Mun.:
Nome/Razao Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Enderego: RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 - CENTRO, 18.740-000
Municipio: TAQUARITUBA

Email: financeiro.nfesantacasa@gmail.com

UF: SP

* Bar-Code

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Servigo(s) prestado(s) no municipio de: TAQUARITUBA
ISS devido no municipio de: PIRAJU

EQUIPAMENTO LOCADO RICOH SP377 - TOTAL DE 2.868 PAGINAS EXCEDENTES.

do
oA B
C(th , %
mgo_\'c’( i pBL, C8°
TERMO U W
N A=
v o ext‘i'UBA
. g DE pald L
pREFEITURAT )

IMPOSTOS RETIDO NA FONTE

Valor COFINS (RS)

Valor Servigo (R$) Valor PIS (R$)
480,76 0.0% - 0,00 0.0% - 0,00
Valor CSLL (R$) Valor IRRF (R$) Valor INSS (RS) Outras Retengdes (R$)  Valor Liguido (R$)
0.0% - 0,00 0.0% - 0,00 0.0% - 0,00 0.0% - 0,00 480,76
Codigo do Servigo: Tipo do Movimento: VARIAVEL
00.00 - NAO TRIBUTAVEL

CNAE:
47.89-0/07 - COMERCIO VAREJISTA DE EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO

Valor Total da Nota = R$ 480,76

Valor Total Dedugdes (RS) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Credito para Abatimento (R$)
0,00 480,76 0.0 0,00 0,00
Qutras Informacgdes
_ A autenticidade desta NFS-e esta sujeita a verificagéo através do site hﬂps:.‘!www.issmap.cum.bn’piraju. 4
_ Bar Code & uma codificagéo de quadros que armazena informagdes da nota, neste caso possui um link que o levara ao site para a validagdo desta nota.
Péagina 1de 1

Powered by Micromap ® - Solugbes em Informatica.



[ C P DISTRIBUIDORA DE DESCARIAVEISE | UANFE

©RODUTOS DE LIMPEZA LTDA || DOCUMENTO AUXILIAR DE \
NOTA FISUAL ELETRONICA
RUA WALDEMAR PEREIRA DA SILVEIRA, N® D?‘E:E“DA
2-129 - DISTRITO INDUSTRIAL DOMINGOS R
BIANCARDI N2: 900‘147.778
SERIE: 001
BAURU/SP PAGINA 1/1 \
CEP: 17034-280 FONE/FAX: (14) 3161-4900
NATUREZA DA DPERAGAQ CHAVE DE ACESSO PARA CONSULTA DE AUTENTIGIDADE NO SITE: WWW NFE.FAZENDA.GOV.BR
VENDA DE MERCADORIA 3521 0402 8927 0800 0120 5500 1000 1477 7812 9399 1700

INSCRIGAQ ESTADUAL INSC. EST. DO SUBST. TRIS NPl PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USC
|209183420119 02.892.708/0001-20 135210373799085 07/04/2021 17:35:55

DESTINATARIO /| REMETENTE

_DESTINATARIO "=~
| NOME / RAZAQ SOCIAL CNPJICPF DATA EMISSAQ
\ﬁgg - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 07/04/2021
| ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, N° 95 CEJNTRO 18740-000 07/04/2021
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAQ ESTADUAL HORA SAIDA
TAQU/RITUBA (14) 3762-1700 17:34
FATURA
DUPLICATA VALOR VENGIMENTO ‘bupucxm VALOR VENCIMENTO DUPLIGATA VALOR VENGIMENTO
001 852,73 28/04/2021 002 852,73 05/05/2021

CALCULO DO IMPOSTO
1 BC ICMS

VALOR DO ICMS BCICMS 8T VALOR DO ICMS ST VALOR DOS PRODUTOS

0,00 0,00 1.705.46

DESP ACESSORIAS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NCTA

0,00 1.705,46

CNPJ | CPF
02.892.708/0001-20

INSCRIGAO ESTADUAL

209183420119

PESO LiQUIDO

1.001,90

VALOR DO SEGURO

ALOR DO FRETE DESCONTO

|

0,00 0,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA

¢ P DISTRIBUIDORA DE DESCARTAVEISE CoicsiEmkeca 3T o)
PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA
ENDEREGO

| ou 4 - Destinatario 9 - Sem Frete
RUA WALDEMAR PEREIRA DA SILVEIRA, 2-1 29

QUANTIDADE NUMERAGAQ
15
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS

cODIGO

0,00

PLAGA DO VEICULO

ABC1234

CODIGO ANTT

3

MUNICIPIO

BAURU SP

PESO BRUTO

QTDE VALOR | VALOR | VALOR
UNIT. | DESC. | TOTAL

DESCRIGAQ : ~ NCM

39239000
39241000
39235000

SANDEJA MEIWA M104 G/ TAMPA 100UN GENERICA
COPO TERMICO MEIWA 250ML 600UN BRANCO
~AMPA MEIWA P/ COPOS 110,250,300 10X60 CPS2 S/ FURO
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
SIGLA. ZVJ PEDIDO:8590 ROTEIRO:737 FORMA DE PGTO:BANGG TELEFONE VENDEDOR:14 897365348

(6) IMPOSTO GALCULADO E RETIDO PELO REGIME DE SUBSTITUIGAO TRIBUTARIA CONFORME DECRETO 526804 DE 13/03/08.

RESERVADO AO FISCO

-
DATA E HORA DA IMPRESSAD: 070412021 17:36:01

Targal Sistemas - wiww largelsisiemas com n-‘
Pago com Recy do
TERMO DE COLABW ACAQ

ne QOH | o402

firmane jLnto a
PREFEITURA MUNICIFAL DE TAQUARITUBA

JARMIIU



| RECEBEMOS DE

\

| IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

| DATA DE RECEBIMENTO ‘

NO 4316 ?
SERIE 1 !

l;RI

DOCUMENTO AUXILIAR DA

ME FABRICACAO E COMERCIO DE|  yora FIscaL ELETRONICA

-

CHAVE DE ACESSO

3521 D430 0026 3100 0100 5500 1000 0043 1617 9355 1420 |
—_—

' ARTEFATOS TEXTEIS EIRELI i
|
Avenida do Parque, 154 NO 4316
Pargue Industrial - Ibitinga/SP CEP: 14942104 SERIE 1
Paginal/ 1

Fone: (16) 3341-5046

Consulta de autenticidade no portal nacicnal da NF-e |
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou site da sefaz |
autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAQ

Venda

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAG DE USQ

13521036081657 05/04/21 11:26

| INCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNP)
| 344.163.060.115 30.002.631/0001-00 |
NOME / RAZAO SOCIAL CNP) / CPF DATA DA EMISSAQ
= SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437,175/0001-07 05/04/2021 4‘
=
g ] ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA / SAIDA |
= MAL FEBRIAND PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 05/04/2021 i
Il vunicieio FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SA{DA
Taquarituba (14) 3762-1700 | SP 11:26:07
- C—
iy 8aSE DE CALCULO ICMS [ vaLor po 1eMs BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS ‘
oh |
éé 1.765,38 LT 77 0,00 0,00 1.847,00
. é i VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA B
2 FISCAL |
a 0,00 0,00 81,62 0,00 0,00 1.765,38 |
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT pPLACA VEICULO UF CNP2 / CPF !
ém TRANSPORTES TRANSLOVATO LTDA 0 - Emitente 89.823.918/0013-88
'g :’g‘ ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL ;
| Rua Joaquim Pelegrina Lopes, 3150 Bauru SP |209.345.856.116 |
< > - !
[l QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 VOLUME 33,300 33,300
DUPLICATA | VENCIMENTO VALOR | DUPLICATA | VENCIMENTO VALOR | DUPLICATA | VENCIMENTO VALOR | DUPLICATA | VENCIMENTO VALOR
001 05/05/21 588,46 | 002 04/06/21 588,45 | 003 04/07/21 588,46
i DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
| i -
| cooiso DESC. PRODUTO / SERVIGO NCM l csT CFOP | UN ALIQ AUQ
| e =t o = QT VR UNIT VR TOTAL BCICMS |VRICMS| VRIPL | [ i
(0157615 [ALGODAD COR VERDE AGUA LARGURA 1,60 3023100 | it | 5102 | m 100,00 w547 14700  L7es38| 317,77 o000 1800 o0l
Pago com Rary do
TERMO OF COLABG AC '1.0
v GO 0l /
{irmadoe juntca
PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARITUBA

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULD

DO 1SSQN [ vaLoR DO 1S5QN

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
<*Ped, Cli,: 0B18428*>

DADOS ADICIONAIS

RESERVADO AQ FISCO |













[ & 1-saipa | 1] [3521 04677291 7800 0491 5500 1001 4195 8112 5467 6120
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLA ENSE LTDA 5
PC EMILIO MARCONAT - NUCLE ESIDENCIAL F - e i
GUARIUNA ,sp) 0 1000 - NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAQ ALDO NASSI} N°. 1419581 FL1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
B SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
l NATUREZA DA OPERACAO ) PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DENTRO ESTADO 135210374100581 07/04/2021 18:58:44
INSCRICAQ ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
395060142110 67.729.178/0004-91
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME /RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISER.DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 07/04/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 07/04/2021
MUNICIPIO FONE /FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
TAQUARITUBA 1437621700 SP
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR
1419581/1 05/05/2021 486,91 1419581/2 19/05/2021 486,91 1419581/3 02/06/2021 487,05
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.460,87 242,36 0,00 0,00 1.460,87
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.460,87
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL ; [FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |UF CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP. [0 Por conta do emitente 15.066.184/0001-60
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAQ ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2240 SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
7,00 VOLUME(S) 0,04079 35,587 35,587
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO PRODUTO / SERVICO NCM/SH |CST|CFOP | UN | QUANT. VALOR VALOR B.CALC. | VALOR | VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIO TOTAL ICMS ICMS IP1 IcMS | 1Pl
029716 AMIDO HIDROXIETILICO 6% S FECHADO (FRESENIUS KAB 30049099 | 000 | 5102 | FR 30,00 2904 871,20 871,20 156,82 0,00| 18,00] 0,00
) L:74PL4577Q 30,0000 F: 30/11/20 V: 30/10/2022
013992 AGUA PARA INJECAO 10ML (EQUIPLEX) L:21302500Q: 1.0 | 30049099 | 000 | 5102 | AP 1.000,00 0,3432 343,20 343,20 41,18 0,00 12,00 0,00
00,0000 F: 06/02/21 V: 05/02/2023
026347 CAMPO OPERATORIO 45X50CM (CREMER) L: 618502105 Q: 30059090 | 000 | 5102 | PC 100,00 2,4647 246,47 246,47 44,36 0,00 18,00] 0,00
100,0000 F: 28/02/21 V: 28/02/2026
Rago cgm Recit | do
[ - el s " - &
TERMO DE COLARL |Acdo
[s : e
tirmade jeir {4
PREFEITORA MoNiCidas of 1ol
{OMONICIHAL DF TAIUARITURA |
i
CALCULO DO 1SSQN
INSCRICAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSQN
550516029 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
LOCAL DE ENTREGA: 45437175000107-RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio:
TAQUARITUBA CEP: 00001111 UF. SP Pais: BRASIL. UNID NEGOC : 002 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO
ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO, DATA ENTREGA: 08/04/2021
Pedido: 1890450 Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): 1890450 *** O pag devera ser realizado atraves do boleto anexo a
nota fiscal, caso nao receba entre em contato atraves do e-mail boletos@rioclarense.com.br ou no telefone (19)3522-5800, Setor de
Cobranca Privado, AFE: 1.04397-7 ** AE: 1.22375-2 ** ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: RODOVIARIO / TIPO
ENTREGA: EXPRESSA Aliquota ICMS 12% cf art 54, Inc XVII, RICMS/SP Dec 45490/00. LOCAL DE ENTREGA: Endereco:
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO Municipio: TAQUARITUBA CEP; 00001111 UF: SP Pais:
BRASIL Email: SCTAQUARITUBA@YAHOO.COM.BR(Cédigo Interno Emitente: 3682 Nome Fantasiaz SANTA CASA DE
MISER DE TAQUARITUBA) LOCAL DE ENTREGA: RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 Bairro/Distrito: CENTRO
Municipio: TAQUARITUBA UF: SP Pais: BRASIL




DESTINATARIO REMETENTE

[ DANIE
it .‘ XX MENTO AUXILIAR
i P DA NOTA FISCAL
7’ Dn a e ' ELETRONICA
) - ENTRADA
fi ) tl . SAIDA m L have de aeesso
b N 172736 4121 0402 8166 9600 0154 3500 1000 1727 3615 1666 2717
" || PONTAMED FARMACEUTICA LTDA .
\| RUAPADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARA-CARA Série: | Consulta de autenticidade no portal da NF-e
| CEP: 84032-300 PONTA GROSSA - PARANA Folha: 1 /1 letp/ www nfe fazenda.poy br/portal/
i FONE: (42) 21045151 pontamed@pontamed.com.br
NATUREZA DA OPERACAO [ Brotocolo de autorizagio do use
Venda Adquirida Terc 141210074279624 - 07/04/2021 16:59:46
: INSCRICAO ESTADUAL IE SUBST TRIBUTARIO CNPJ
9018057929 816015481114 02.816.696/0001-54

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

45.437.175/0001-07 07/04/2021

I

CNPJ / CPF ]‘

lNUME /RAZAO SOCIAL
[thEREm

[ BAIRRO / DISTRITO

CEP DATA ENTRADA/ SAIDA

[

DATA DE EMISSAQ J
|

RUA MARECHFLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18.740-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
Taquarituba 1437621700 sp
| FATURA/DUPLICATAS
4 [ Fatura: 001  Vencimento: 05/05/2021  Valor: 610,90  Fatura: 002 Vencimento: 19/05/2021  Valor: 610,90
1
| _CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BC ICMS SUBSTITUICAO VALOR ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.221,80 146,62 0,00 0,00 1 221.80
|VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO (OUTRAS DESPESAS VALOR DO [P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.221,80
J
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ / CPF
UNIAO TRANSPORTE DE ENCOMENDAS E COMERCIO DE VEICULOS LTDA | 0-Contrat, Remet.C 06.897 194/0069-44
(ENDERECO MUNICIPIO UF l INSCRICAO ESTADUAL
RUA CORONEL JOAQUIM RODRxG‘LyG'DO PRADO 380 A BOX | VILA CLAR Santo Antonio da Platina PR 9081278382
J
| QOUANTIDADE PECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO  PESo Liguipo
CAIXA 4,00 ke 4,00 K.
| DADOS DO PRODUTO / SERVICO ‘
KOD PROD DESCRICAO DO PRODUTO NCM | CST |CFOP|UNID.| QUANT. |V UNITARICI V TOTAL [ BC. ICMS VICMS |V IPL[A 1eMS| Pl
| 100811 BUPIVACAINA GLICOSE 0,5% 4ML SP 3004.90.61 [ 0.00 | 6108 | AMP 40,00) s.zzm‘ 328,50’ 328,80) 39,46 0,00 | 12.00 | 0.00
NOME COMERCIAL: NEOCAINA PESADA - FABRICANTE:
CRISTALIA Lote 20090689 Qide: 40,00 Venc. 01/09/2022
103508 SACARATO DI HIDROXNIDO FERRICO IV 20MG/ML SML 3004 9099 0.60 | 6106 | AMP 30,0 9,6500) 442,50 482,501 57,900 0,00 | 12.00 | 0.00
NOME COMERCIAL FERROPURUM - FABRICANTE. BLAU Lote
20120379 Qtde: 50,00 Venc 31/12/2022
104753 SACC BOULARDII-17 200MG C/6 CAP 3004.90.99 0.00 | 6108 [CXA 10,00) 9,1300) 91,3 91,30) 10,96 0,00 | 1200 | 000
NOME COMERCIAL: FLORALON - FABRICANTE: MABRA Lote
ILK62 Qtde 10,00 Venc 09/07/2021
101057 CEFAZOLINA SODICA |G IMAV $/D 3004.20.59 | 5.00 | 6108 | F/A 40,0 7,9800) 319,20 319,20f 38300 0,00 | 1200 | 000
NOME COMERCIAL: FAZOLON - FABRICANTE BLAU Lote
21010848 Qtde: 40,00 Venc 02/12/2022
do
66 o
L com|ReC | 180
Pagl ¢ qoLABE,
& (4 L® LY
TERNO D 1L
QT
S fo
) Cae PAAE i R\TLBA \
f NE 1 \0. n
\m\\;st\PF\L -
¢Q{Ffﬁ ‘\Qp‘ ;
I CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO ISSON VALOR DO ISSON
0,00 0,00 : 0,00
| DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
Numero do pedido: 52232 *** LOCAL DE ENTREGA *** Entrega - RUA MARECHFLORIANO PEIXOTO,
95, CENTRO Taquarituba / SP CEP: 18740-000 r
ICMS Destino: RS 73,30
ICMS Remetente: RS 0,00
4244 DADOS BANCARIOS ***** BOLET
- BANCO DO BRASIL - AG 0030-2 - CC 11060-4 0 BANCAF"O
- CAIXA ECON FEDERAL- AG4315 - OP003 - CC 900507-0 L
Valor Aproximado dos Tributos - RS 219.92
RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA O$ PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO ) NF-¢
DATA DE RECEBIMENTO\I { IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR 2-;_;};2‘736




RECEBEMOS DE MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA 08 PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA
ABAIXO. EM!SSAD: 05/04/2021 VALOR TGTAL: KS 1.526,30 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA - RUA MAL
FLGRIANO PEIXOTO -, 095 CENTRO TAQUARITUBA-SP

IR

NFe N° 000.069.107
Série 001

IDENTIFICACAC DO EMITENTE

@@cﬁcmnl:d

DANFE

Fiscal Eletronica

Documento Auxiliar da Nota

AR T

0 - ENTRADA - =
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA | |._safpa @ RIAVEDEAGESSY

VIA ANHANGUERA, 307 - 950M GP2 " 3521 0431 3782 8800 0166 5500 1000 0691 0711 2789 8565

RTBEE:E?;’?{%WPS }}EIKNFAEI!—F 139?2355%%4900 X 'Soéel‘(:eoggll b7 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
www.mcdickamcr?ta?.ccinl.br Folha 1/1 wwawv.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora )
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO ]
VENDA DE MERCADORIA 135210363757836 - 05/04/2021 20:47:38
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ/ CPF ]
797409146110 ‘[ [ 31.378.288/0001-66

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO J
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 05/04/2021
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SATDA/ENTRADA ]
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO -, 095 CENTRO 18740-000 05/04/2021
MUNICIPIO UF FONE / FAX ]mscmcﬂo ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA J
TAQUARITUBA SP 1437621700 X 21:47:00
FATURA / DUPLICATA
Num, 001 | |[Nam, ﬂn‘j [Num. j{j
Vene 05/05/2021 | | Vene. 20/05/2021| | Venc. 04/06/2021
Valor RS 508,78) | Valor RS 508.76] | vValor RS 508,76

CALCULO DO IMPOSTO

[EAHE CALCICMS

VALOR DO TCMS ]VAU}R DO} ICMS-FCP

1.526.30 263.83 0,

[BASE CALC.ICMS §.T.

00

0,00

TOTAL PRODUTOS

1.52630}

VALOR ICMS §.T-FCP

0,00

[VALOR ICMS §.T.

0.00

[‘ALOR no

FRITE VALOR DO SEGURO }DFSCONTO

0,00 0,00 0,

OUTRAS DIISPESAS

00

0,00

TOTAL DA NOTA

1.526.30}

VALOR IMPORTACAO

0,00

VALOR TOTAL M

0,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME / RAZAO SOCIAL
NIKKEY RIO PRETO LOGISTICA E TRANSPORTE LTDA

FRETE POR CONTA

0-Remetente

CODIGO ANTT

CNPJ/ CPF

15.066.184/0001-60

PLACA DO VEICITLO

ENDERECO

RUA IZOLINA PAGANUCCI DA COSTA 895

MUNICIPIO

SAQ JOSE DO RIO PRETO

TNSCRICAOQ ESTADUAL

UF
647598751114

|
|

FUANT[DADE
17

[ESI‘E(‘LE [MAR(‘A

Yolumes

NUMERAGAD

SP
PESO LIQUIDO

23,079

PESO BRUTO

23,079}

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

[ cODpIGO
PRODUTO

DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO

NCM/SH O/CST | CFOP

VALOR
1CMS

VALOR
1Pl

ALIQ.
1CMS

ALIQ.
1Pl

VALOR
UNIT

VALOR
TOTAL

B.CALC

UN QUANT ICMS

36976

" [CINETOL 2MG C/200 CPR***/CRISTALIA HOSP/C1 S+

" [NAUSICALM 50MG €750 AMP | ML/UNIAOQ HOSP S-PMC:

Lol

Lote: 0720108 Qud: 500 Val: 30/09/2025

AGULHA HIPODERMICA 18G 40X1,20MM
C/100/SOL-MILLENNIUM
Lote: 03006004 Qtd: 20 Val: 31/05/2025

Lote: 20030076 Qtd: | Val: 02/03/2023

ERGOMETRIN 0,2MG C/50 FA 1 ML***/UNIAOQ HOSP/D1 S+
Lote: 2036133 Qtd: 1 Val: 30/09/2022
FCL:6346F394-6BFB-4975-8C2 1-FB6060C90ER |

L1186

Lote: 2037567 Qtd: 2 Val: 30/10/2022
FCL:5548DEDA-4012-46B0-A22F-BB20A 1D 16728

[PAPEL LENCOL 50X50 NATURAL C/I0/DESCARBOX
Lote: 5247 Qud: 2 Val: 18/12/2025

RHOPHYLAC 300MCG INI C/1 SER IM [V 2ML G/CSL BEHRING
HOSP PMC: 306,38

225063 Qud: 2 Val; 23/04/2023

' DESCARTAVEL 3 VIAS LUERSLIP 777
SOLIDOR/LABOR IMPORT

zﬂ()

TERMO DE CULAL AGAD

e -
» a

fir

Dann £OH

s b Bl

cittan!
£ (AUUARI

" 30049069 |

REIRTOE

90183219 | 000 5102

30049099

| 30045090 | 5

30021590

T

UBA

PREFEITURA MUNICIPAL D

cX 11,6000 232,00 232,00 30,86 13,30

T49.5000  a9s0| 4 18.00

13,50

CcX

75,0000 18,00

b s o sanatinas Tp—— o |
81,0000 29,16 18,00

18,00

20%,0000 18.00|

“so0 T T09s00] 475,00 475,00 heoo|

DADOS A

DICIONAIS

[INFORMACOES COMPLEMENTARES

Inf. Contribuinte: PEDIDO CONFIRMADQ COM CASSIA

Ore 12789173 Fichas 1/4 | vols, 2/4 | vols, 3/4 | vols, 4/4 14 vols
ATENDIMENTO 16 3505-4900 R: 1605 hospitalar(@medicamental.com.br

AFE: AUTORZ/MS: 1.18507.0

AE: AUTORIZ/MS: 1.18508.3

AFE 1.18.507-0- AE 1.18.508-3 Email do Destinatario: xml@portaldaentrega.com.br
Inf. fisco: Valor Aprox Tributos Federal: R$ 170,71 Estadual: RS 177,22 Municipal: RS 0,00 Fonte: IBPT
(A) Aliquota de ICMS conforme Artigo 54, inciso XV, alinea e , do RICMS/SP
Regime Especial - 035738/2018 - Portaria CAT no 116/2017

ROTA: CD AVARE - R 60 - INT

TRESERVADO AO FISCO

fmpresso em

N6/0472021 a8 00:3 136

wasw.geweh.com b



IRy Ef UM IEVIZMED U LEIR LANFE e 1 Tl I
AVIIRADENTES, 1508 DOCUMIENTO AUXILIAR DA j b
Q FRAGATA NOTA FiEsAL ELETRONCA | | [ [
3 J;-ﬁ" 0- ENTSADA CTHAVE DE ACESSO
o i "319-000 - MARILIA (SP) 4 1 -SAIDA 35-2104-05.768.154/0001-41-55-001-000.133.705-163.084.921-7
3ifurg§£ﬁ CONe 14-3413-9949 FAX: 14-3413-984¢ N°: 000133705
< ZMAIL: vendas@cirurgicapaulista med.br - v Consuita de autenticidade no portal nacional da NF-e
?@gggfﬁg& ey cirurgicapaulista. com.br SERIE: 1 www Ife fazenda gov br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
: Folha: 1/1
NATUREZA DE OPER.’\CF\C PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA/VENDA COM SUBSTITUICAO 135.210.361.648.270 05/04/2021 13:45:10
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAC ESTADUAL DO SUBST TRIBL TARID CNPJ
438.210.594 110 05.768.154/0001-41
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAQ SOCIAL CNPJ CPF DATA DA EMISSAC
B340 - SANTA CASA DE MIS. DE TAQUARITUBA | 45.437.175/0001-07 05/04/2021
ENDERECO BAIFRO/DISTRITC CEP DATA DA ENTRADASAIDA
R MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18740-000 05/04/2021
MUNICIPIO FONE/FAX : uF E/RG HORA DA SAIDA
TAQUARITUBA 14-3762-1700 SP l 13:42:17

LOCAL DE ENTREGA

FATURA/DUPLICATA

000133705-1 - CARTEIRA - 03/05/21 - RS 188 0U

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALC.JLO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE OF CALTULC LO CM5 SUSSTTUIGAD VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
120.00 21.60 0.0¢ 0.00 168.00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTOS QUTRA S L ESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA FISCAL
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 168.00
TRANSPORTADOR/VOLUME TRANSPORTADO
RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD UF CPF/CNPJ
SEDEX 0-EMITENTE 58.127.002/0001-26
ENDEREGO MUNICIFIO uF IE
Avenida Dom Joac Vi, 183, Jardim Canhema Diadema sSP
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERALAO PESO BRUTO PESO LiouiDo
1 1,630 0,000
DADOS DC PRODUTOISERVIGO
CODIGO (MSG) DESCRIGAO HEMSH | cst Teror UNID | GUANTIDADE | VALOR VALOR OTAL BASE CALC VALOR (CMS | VALOR IPI ALIQUOTA
| UNITARIO 1cMs icMs [Pl
T = T I i |
4311 TUBO P/COL. SANGUE VAC, 03/04ML ROXO - BD 90183999 000 (5102 [ ©X 2| 50,0000} 120.00 120,00 2160 0.00| 18 |
LOTE. 0304651 !/ OT VAL: 01/02/2022 ‘ ‘
Val Aprox Tributos RS 13.93 Fed RS 14,40 Est R$ 0,00 Mun FONTE | |
7379 RIOHEX 2% SOLUCAO DEGERMANTE 100ML(O}) 300490471 060 | 5408 ‘ FRS 10 4,8000| 48,00 0,00 ‘
|+ RIOQUIMICA | i i ! ‘ ‘
LOTE: 2100780/ DT VAL 30/63:2023 / PMC. 8,00 | i |
Val Aprox Tributos RS 6 46 Fed RS 5,76 Est RS 0,00 Mun FONTE | | ‘ | 1 ‘
Pago com Rect do
TERMQ DE COLAB.  ACAQ
Q04 [odOs2 |
firmado D-
PREFEITURA MUNIC
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO 1S5QN VALOR 0O ISSQN 1
0.20 0,00 O,DOJ

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES

DANFE PARA TODAS AS OPERAGOES.

BANCO DO BRASIL - AG. 6605-2 CI/C 1791-4

CAIXA FEDERAL - AG. 4113 OP 003 C/C 926-1

BANCO DO BRASIL AG 6605-2 C/C 1791-4

CAIXA FEDERAL AG 4113 OP 003 C/C 926-1

Valor Aprox Tributos R$ 20,39 - Fed, R$ 20,16 - Est, RS 0,00 - Mun FONTE

RESERVADO AO FISCO




| RECEBEMOS DE SUPERMED COM E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA) OS PRODUTOS OU SERVIGOS DA NOTA NF-e |
L FISCAL INDICADA AQ LADO l
‘ DATA DE RF “EBIMENTO IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR | N2 195149

s SERIE 1

l DANFE
|
| w8 SUPERMED COM. E IMP. DE | PO tETE XHAR
} | i | N ) PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA
| rmed
‘ N SuPe = 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
o Avenida Tower Automotive - Galpao 26, 1 5
\ 300 - Laranja Azeda - ARUJA, SP, 1-SAIDA 3521 0411 2060 9900 0441 5500 1000 1951 4910 0068 5382
| »ﬂf/ (7,;‘? CEP:07430350, Fone:11-49834-1700
“C a [
[ ":’S:O;r(lj(j("} N2 195149 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal
| - SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 1/1
! NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
‘ Venda de Merc.Adg.de Terc. 135210393120579 12/04/2021 18:29:14 !
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ |
168 0/0.6/0.717 11.206.099/0004-41 I
DESTINATARIO / REMETENTE
I NOME | RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA DA EMISSAC |
| SANTA CASA DE MIS.DE TAQUARITUBA (4139) 45.437.175/0001-07 12/04/2021
| ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO cEP DATA ENTRADA/SAIDA
| RMALFLORIANO PEIXOTO, 85 CENTRO 18740-000 12 ARR 2071
i MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
| TAQUARITUBA 1437622252 SP
FATURA | DUPLICATA
1 001 26/04/2021 42795 002 03/05/2021 427,95 003 10/05/2021 42795
| CALCULO DO IMPOSTO
| SASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAQ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 1
1.283,85 225,03 0,00 0,00 1.283,85
| vALoa DO ERETE VALOR DO SEGURO DESCONTO (OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
[ 0,00 0,00 0,00 0,00 1.283,85
| TRANSPORTADOR | VOLUMES TRANSPORTADOS
| NOME | RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO up  |CNPJICPF 1
| ATIVA DISTRIBUICAC E LOGISTICA LTDA 0-DO EMITENTE 01125797000701
| enbereco MUNICIPIO F|NSCRIGRO ESTADUAL ‘
| RUA SALVADOR RODRIGUES PRADOQ, 200 SAOQ PAULO sk |149529966118 [
| QUANTIDAGE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
4 CAIXA 32,15 32595
i DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
i cODIGO DESCRIGAD DOS PRODUTOS/SERVIGOS NoMisH | csT | cFop [UND. | QuanT, V.UNIT V.TOTAL BC IGMS V.ICMS ] ‘C“;S ALIPI
ey
16999 |LUVA CIRURG.7,5 EST.C/200 PARES-SENSITEX
| LT 2102 (1) 01/2024 (Fornecedor: 517, Lo-
‘ te: 2102, Qtde: 1 ,Data Fab: 01/01/2021,
i Data Val: 31/01/2024) 40151100 | 500 | 5102| CX 1 338,3900 338,38 33839 80,91 18,00
| 23617 |EQ.MAC.FL.IL.F/A+P 1,5MT PGC C/25-DESCAR :
LT SEMAARO360 (15) 06/2025 (Fornece-
| dor: 918, Lote: SEMAARO360, Qtde: 15 ,Data
| Fab: 01/07/2020, Data Val: 30/06/2025) 90189010 | 200 ( 5102 | PCT 15 30,8373 484,08 464,06 | 83,63 18,00
| 19244 |CLOREX ALCOOLICA 0,5% 1L C/12-VICPHAMA LT
i M27066 (1) 04/2022 {(Pornecedor: 7744, Lo- i
te: M27066, Qtde: 1 ,Data Fab: 01/04/2020,
1 Data Val: 30/04/2022) 30039098 ([ 00O | 5102 | CX 1 94,5100 94,51 94,51 17,01 18,00
13140 |AG.DESC.40 ¥ 1,2 C/100-DESCARPACK LT SA-
[ GAAA'07D (10} 05/2025 (Fornecedor: 918,
Lote: SAGAAA107D, Qtde: 10 ,Data Fab: 01/-
06/2020, Data Val: 31/05/2025) 90183219 | 200| 5102| CX 10 12,8830 128,83 12883 | 1743 13,30
27605 |SCALP N.23 PVC C/100-DESCARPACK LT SEIRAA-
010C 110) 09/2025 [(Fornecedor: 918, Lote:
| SEIAAAO10C, Qtde: 10 ,Data Fab: 01/10/202-
| 0, Data Val: 30/09/2025) 90183929 | 700| 5102 | CX 10 25,8080 258,08 258,08 4645 18,00
i | Pago com Recr do
| 'DADOS ADICIONAIS TERWU UE COLABL 30 A0
|| INFORMAGOES COMPLEMENTARES CD‘_A'\‘ 10@ I27 RESERVADO AO FISCO
| Jy3RIvV2 | | | Q.. ST DR Ry e
: firmade ioa
o fok] ) gime. Especial de Di stribuid Hospitalar 036035/2018 nos
Sde AR AR B AT o TROUARITHEA i
no Banco do Brasil - Ag:3357-X Conta:5329-5 {Cod.Ident.: 4543717500015G7 )
de Cobranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671
ER INCCNFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO
NDAS NO NOMERC (11) 4934-1703
| :....: 2 Cubagem: 0,15
| AS EIOU |
| MERCADORIA AVARIAD S |
: -~ & .
carrac oA SERAQ REPQSTAS SE — |
FRLCITIMY W& Wi

FOCREM RELACIONADAS NO
~ONHFCIMENTC DE TRANSPORTE.



swemeocancuece 1z | || DU MOAARIMRR R

Avenida Tower Automotive - Galpao 26, SR 1 SHAVERE A i
er Aut ve - Galpao 26,
300 - Laranja Azeda - ARUJA, SP, 1-SAIDA 3521 0411 2060 9900 0441 5500 1000 1981 2710 0058 9738

CEP:07430350, Fone:11-4934-1700

]
N2 198127 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.tazenda.gov.br/portal
J SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 1/2

| NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO AUTORIZAGAQ DE USC
Venda de Merc.Adg.de Terc. 135210423741160 19/04/2021 18:19:21
INSCRIGAO ESTADUAL |NSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNFJ
188.070.970.117 11.206.099/0004-41
DESTINATARIO | REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MIS.DE TAQUARITUBA (4139) 45.437.175/0001-07 19/04/2021
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA BNTRAD: A
R.MAL.FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO ‘1 8740-000 g KW ?.n‘n
MUNICIPIO FONE/FAX UE INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
TAQUARITUBA 1437622252 SP
FATURA / DUPLICATA

, 001 03/05/2021 361,23 002 10/05/2021 361,21 003 17/05/2021 361,21

\ TALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

l 1.083,65 176,10 0,00 0,00 1.083,65
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IP! VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 1.083,653
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS -
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGOANTT  |PLACA DO VEICULO T it
ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA 0-DO EMITENTE 01125797000701
ENDEREGO iR - [INSCRIGAO ESTADUAL
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAO PAULO sp (149529966118
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
4 CAIXA 15,85
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
cODIGO l DESCRIQAO pos PRODUTOS/ISERVIGOS NCMISH csT | CFOP UND. QUANT. V.UNIT. V.TOTAL BCICMS

1 22925 |LONGACTIL(C1) 25MG 10AMP 5ML-CRISTALIA

l (PORT.344/98) LT 21010157 (2) 01/2024

| (Fornecedor: 2591, Lote: 21010157, Qtde: 2

,Data Fab: 01/01/2021, Data val: 31/01/20-
24) 30049079 | o000 | 5102| CX 2 24,7150 49,43 49,43
CATETER IV 24G C.a"!DO—DESCAR.PACK LT SCTPAR-
0353 (1) 05/2025 {Fornecedor: 918, Lote:
SCTPAR035J, Qtde: 1 ,Data Fab: 01/06/2020,
Data Val: 31/05/2025) 90183920 | 200 | 5102| CX 1 86,1400 86.14 86,14
FITA MICROPORE 50MMX10MT C/12 PROC-CREME
LT 0306048K (1) 11/2022 (Fornecedor: 1496,
Lote: 0306048K, Qtde: 1 ,Data Fab: 01/11/-

2020, Data Val: 30/11/2022) 30051030 | 800 | 5102 | PCT 1 80,6300 80,83 80,63
SERINGA DESC. ML SLIP ¢/500-8R LT HB58
{2) 10/2025 (Fornecedor: 1156, Lote: HB58,
Qtde: 2 ,Data Fab: 01/10/2020, Data

val: 31/10/2025) 90183119 | 200| 5102| CX 2 106,8550 213,71 213,11

Pago com Rect” dﬂ_

TERMO DE COLABL ACA

o QOY | oAX

firmado ;ués‘_o a

13584

21577

16839

DADOS ADICIONAIS anc el TiE s i rpal Uk iAuUAHHUDH 3
INFORMAGOES COMPLEMENTARES‘ S RESERVADO AO FISCO
#R1VIR4V2R2V

pedido: 1978C4

osa credenciada no Regime Especial de pistribuidor Hospitalar 036035/2018 nos
: o5 da Portaria CAT 116/2017

Deposito no Banco do Brasil - Ag:3357-X conta:5329-5 (Cod.Ident.: 45437175000107 )
tor de Cobranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671

T INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATC COM NOSSO
565 VENDAS NO NOMERO (11) 4934-1703

zota....: 2 Cubagem: 0, T2

\E RCADORIA AVARIADAS EIOU
~FTTAS SU SERAC REPOSTAS—SE

FCREM RELAC!ONAPA% ,_,NO
CuNHEClMENTO DE TRANSFU.HTE.




DANFE

‘SUPERMED COM. E IMP. DE DA NOTA FISCAL

=l |11

-/ PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA

CHAVE DE ACESSO
3521 0411 2060 9900 0441 5500 1000 1981 2710 0058 9738

0-ENTRADA
Avenida Tower Automotive - Galpao 26, 1.SAIDA 1
300 - Laranja Azeda - ARUJA, SP,
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
N2 198127
SERIE 1
FOLHA 2/2

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

NATUREZA DA OPERAGAC
Venda de Merc.Adq.de Terc.

FROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
135210423741160 19/04/2021 18:19:21

INSCRIGAO ESTADU/
188.070.870.11

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

CNPJ
11.206.099/0004-41

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS

CODIGO

DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVICOS

NCMISH CST | CFOP | UND.

QUANT VUNIT, V.TOTAL Bciows | vicms | vl || :nln-s ALIPI

23617

13140

13139

EQ.MAC.FL.IL.F/A+P 1,5MT PGC C/25-DESCAR
LT SEMAAAO351 (11) 05/2025 \ LT SEMAAA0360
(4) 06/2025 (Fornecedor: 918, Lote: SE-
MAAAQ351, Qtde: 11 ,Data Fab: 01/06/2020,
Data Val: 31/05/2025 / Fornecedor: 918,
Lote: SEMARA0360, Qtde: 4 ,Data Fab: 01/0-
7/2020, Data Val: 30/06/2025)

AG.DESC.40 X 1,2 C/100-DESCARPACK LT SA-
GAAA106E (10) 05/2025 (Fornecedor: 918,
Lote: SAGAAA106E, Qtde: 10 ,Data Fab: 01/~
06/2020, Data Val: 31/05/2025)

AG.DESC.25 X 07 C/100-DESCARPACK LT SA-
GAAR114A (5) 10/2025 (Fornecedor: 918, Lo-
te: SAGARA114A, Qtde: 5 ,Data Fab: 01/11/-
2020, Data Val: 31/10/2025)

Pm\'ln ot

90189010 | 200| 5102 | PCT

90183218 | 200 | 5102 CX

90183219 | 200| 5102 | CX

PREFE
o ari’ dﬂ
ACA0
oA

15 30,9373 464,06 484,06 83,53 18,00

10 12,6210 126,21 126,21 16,79 13,30

5 12,6940 63,47 63,47 8,44 13,30

do
Pee 0\("3\0
A
firmbao ;uniy
| "r9C sunto a
URA MUNICipaL Dy TAQUARITYEA




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal

I STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA -

o o Abril de 2021
C.Custo: A

Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000137 ADAIANE APARECIDA DEARAUJO TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 17/02/2009
Cod | Descrigao { Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90

024 | GRATIFICACAO 0,0000 100,00

035 |ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00

276 |RETAGUARDA - SOBREAVISO/PRONTIDAQ 0,0000 1.045,00

280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 261,25

780 }1.N.S.S. 9,3500 296,97
790 | L.R.R.F. 15,0000 75,13

P
T
MTUBA
ppEEFTURA N
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 349.874.638-30 3.163,15 372,10
RG: 40.992.839-2
Valor Liquido: 2.791,05
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.536,90 3.163,15 3.163,15 253,05 2.866,18

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
C.Custo: A Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000110 ADEMIR DE OLIVEIRA ENFERMEIRO 223505  14/07/2005
Cod | Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2.781,24
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
094 | ADIC. NOTURNO 35% 72,0000 504,21
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 126,05
752 | EMPRESTIMO BANC, DESC. EM FOLHA 0,0000 529,79
780 | L.N.S.S. 9,9000 359,68
790 [I.R.R.F. = A
I Pago com Ract do | 15,0000 107,53
TERMO DF COLAB. ACAO
NeQOY ;) SAOR
PREFEITURA MUNICIPAL D& TAGUARITUBA |
PERIODT DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 295.290.138-41 3.631,50 997 00
RG: 32.809.004-9
Valor Liquido: 2.634,50
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
2.781,24 3.631,50 3.631,50 290,52 3.082,23




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abril de 2021
C.Custo: A
Admissdo
Codigp  Nome Cargo
000%09 ADRIANO JOSE RODRIGUES RECEPCIONISTA 422110 01/07/2015
Cod | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18
780 |I.N.S.S. 7,6400 92,86
wr Rect a4
Pago com M nCRO
TERMO DE COL .‘l:‘s\x. ) ) A
- (‘\ ¥ )X/' ‘.}2
N SR I L ‘—"‘*"""’
S T UBA
PREFEITURA MUNICIPAL Wi Indduis
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 271.310.518-88 1.215,18 92,86
RG: 29.601.626-3
Valor Liquido: 1.122,32
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.215,18 1,215,18 1.215,18 97,21 1,122,32
0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA s
C.Custo: A Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000195 ALESSANDRA DE OLIVEIRA PAES LAVADEIRA 516310 01/11/2014
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 265,24
780 |I.N.S.S: 7,8500 112,66
Pago com Rect  d0
oo RE COLABL ACAQ
TERMO DE COLAE
/ fipmade ju.to 2
na B IMICIGAL D5 TAGUARITUBA
PREFEITURA MUNI AL Lo
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 356.950.768-89 1.435,18 377,90
RG: 40.154.518-0
Valor Liquido: 1.057,28
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdomés Base de IRRFI I Data Assinatura j
1 215 19 41 ADC 40 T ppeordlise



0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA H
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000 nechi e Pagarnento
Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 M
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA ensal
C.Custo: A Abril de 2021
Codigo  Nome
Cargo CBO Admissa
000327 ALESSANDRO CA 22021
RDOSO DE OLIVEIRA RECEPCIONISTA 422110  19/02/2021
Cod | Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
001 [SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18
284 | SALARIO FAMILIA 1,0000 . 51'27
780 |1.N.S.S. 7,6400 92,86
pagﬁ com Resp o [5]
TERMO DF COLAB. ACAQ
N QQY. O |
PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARITUBA
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021, CPF: 170.568.328-22 1.266.45
.266, 92,86
RG: 23.533.754-7
Valor Liquido: 1.173,59
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.215,18 1.215,18 1.215,18 97,21 743,14

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal

Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA ;

& Abril de 2021

C.Custo: A

Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000124 ALEXANDRA APARECIDA RODRIGUES DE FAXINEIRA 514320 02/01/2008
Cod | Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
001 [SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18

042 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 40 40,0000 440,00

780 |I.N.S.S. 8,0000 132,46

Pago com Recu do
TERMO DE COLABL. ACAO
N i) 7
NS A I
flim t
PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARITUBA )
{
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 272.064.618-08 1.655,18 132,46
RG: 34.862.633-2
Valor Liquido: 1.522,72
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.215,18 1.655,18 1.655,18 132,41 1.333,13




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei; 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA bril de 20
C.Custo: A Abril de 2021
Cédigo  Nome Cargo CBO Admissao
000136 ALMIRA CORREA DOS SANTOS RODRIGUES MOTA TECNICO RADIOLOGIA 324115  02/02/2009
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2:310,75
024 | GRATIFICACAO 0,0000 300,00
042 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 40 40,0000 924,30
233 | HORA EXTRA 90% 14,3000 742,71
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 185,68
780 |I.N.S.S. 10,6700 476,16
790 |LR.R.F.
pago com Rect:  do_ 22,5000 261,01
TERMO DE COLABL. ACAQ
e QO o0 J
firmate qunto a
PREFEITURA MUNICIPAL DE TAGUARITUBA
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 170.656.128-80 4.463,44 737,17
RG: 33.915.232-1
Valor Liquido: 3.726,27
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdomés Base de IRRF Data Assinatura
2.310,75 4.463,44 4.463,44 357,08 3.987,28

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXQTQ, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
s Ti ITUBA .
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUAR Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admisséo
000236 AMANDA NORONHA MEIRA CIMATTI MEDICA CLINICA GERAL 225125 01/06/2018
Cod | Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
001 [SALARIO BASE MENSALISTA 4,0000 330,27
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 29,33
780 |I.N.S.S. 9,6700 45,71
Pago com Recy do
TERMO DE COLABL. ACAQ
firmz 2 junioa
PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARITUBA )
{
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021, CPF: 368.989.048-92 359,60 45,71
RG: 45.990.860-1
Valor Liquido: 313,89
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
2.477,05 359,60 359,60 28,77 313,89




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal

Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA B

C.Custo: A Abril de 2021

Cédigo  Nome Cargo CBO Admissdo
000081 ANDREWS LUIZ FERRAZ AUXILIAR DE ENFERMAGEM 322230 01/10/2003
Cod | Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.315,10

024 | GRATIFICACAO 0,0000 101,10

035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00

236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 112,0000 312,60

280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 78,15

752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 281,18
780 |I.N.S.S. 8,1900 165,92

Pago com Recu do
TERMO DE COLABL. ACAQ
ne Q04 /Lo |
firmado (unto a
PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARITUBA |
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 328.524.,738-01 2.026,95 447,10
RG: 45.353.220-2
Valor Liquido: 1.579,85
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.315,10 2.026,95 2.026,95 162,16 1.671,44

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abril de 2021
C.Custo: A
Sdi CBO Admissao
Codigo  Nome Cargo
000086 BENEDITA APARECIDA DE OLIVEIRA TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 01/04/2004
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1,536,90
024 | GRATIFICACAO 0,0000 536,44
035 [ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 120,0000 383,32
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS ) 24,0600 95,83
600 | DESC. ADIANTAMENTO SALARIAL  Pago ¢y o ) 0,0000 113,34
780 |I.N.S.S. VERMC i -, Zo dag,0200 250,09
790 |LR.R.F. he QoL ’2’0\)11 1A 8p00 46,38
PRE;F”J“A M | i
"TAUARITYRA
i’
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 120.233.248-07 2.772,49 409,81
RG: 219733909
Valor Liquido: 2.362,68
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.536,90 2.772,49 2.772,49 221,80 2.522,40




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admissdo
000253 CAMILA ALMEIDA OLIVEIRA FARMACEUTICA 223445  26/10/2019
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2.440,85
780 |I.N.S.S. 8,6200 210,29
790 |L.R.R.F. 7,5000 10,27
Pago com Recy do
' a
PREFEITURA IV 2JARITUBA
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 411.036.068-40 2.440,85 220,56
RG: 48.554.126-9
Valor Liquido: 2.220,29
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTSdomés Base de IRRF Data Assinatura

2.440,85 2.440,85

2.440,85

195,27

2.040,97




RECIBO DE FERIAS

Empresa

Local

: 0101 -SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
: 0001 -STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07

Funcionario
Funcao
C.Custo

: 000253 - CAMILA ALMEIDA OLIVEIRA
: 0390 - FARMACEUTICA
: 001.001.0001 - A

Registro:
Admissdo: 26/10/2019
CTPS: 48247/00469/SP

Periodo Aquisitivo : 26 de Outubro de 2019
Periodo de Gozo : 03 de Maio de 2021 a
Abono Pecuniario :
Data do Retorno : 02 de Junho de 2021

a 25 de Outubro de 2020

01 de Junho de 2021

Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
040 FERIAS 30,00 2.364,74
045 1/3 DE FERIAS 788,25
781 1.N.S.S. FERIAS 290,86
791 L.R.R.F. SOBRE FERIAS 57,64

Pago com Rect do

TERMO DE COLABL  ACA(
ne Q09 7 2034 |
PREFEITURA MUNICIPAL D& TAQU ARITURA
Salario : 2.440,85 3.152,99 348,50
Maior Remuneragdo : 2.440,85
Valor Liquido >>> 2.804,49

Faltas ndo justificadas : 0

05/2021
06/2021

Tributacéo e recolhimento entre os meses

Base de INSS Valor de INSS Base de FGTS
3.044,51 282,73 (9,29%) 3.044,51
108,48 8,13 (7,50%) 108,48

Valor de FGTS

243,56
8,68

TAQUARITUBA, 30 de Abril de 2021

Eu, CAMILA ALMEIDA OLIVEIRA, recebi da empresa SANTA
PEIXOTO, 00095, CENTRO, TAQUARITUBA-SP, a importancia liquida de R$ 2.804,49 (D
Centavos ), gue me paga antecipadamente po

acima, tudo conforme 0 aviso que recebi em tempo, no qual dei o meu "CIENTE".

r motivo das minhas férias regulares, ora concedidas e qu

™y N ’ =
\/ M_u_uy.f_» OO -

“CAMILA ALMEIDA OLIVEIRA

PROCESSADO POR: DOGNANI E SANTOS LTDA

CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA, estabelecida a RUA MAL FLORIANO
ois Mil Qitocentos e Quatro Reais e Quarenta e Nove
e vou gozar de acordo coma descricdo



AVISO PREVIO DE FERIAS

Empresa: 0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07

Local : 0001 -STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Registro:
Admissdo: 26/10/2019
CTPS: 48247/00469/SP

Funcionario : 000253 -CAMILA ALMEIDA OLIVEIRA
Fungdo : 0390 -FARMACEUTICA
C.Custo : 001.001.0001 - A

Periodo Aquisitivo : 26 de Outubro de 2019 2 25 de Outubro de 2020
Periodo de Gozo : 03 de Maio de 2021 a 0lde Junho de 2021

Abono Pecuniario :

Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo coma Lei, ser-lhe-do concedidas férias relativas ao

periodo acima descrito.

TAQUARITUBA, 02 de Abril de 2021

i.\/ M&f_ Ol 0 &L}QW\‘J

CAMILA ALMEIDA OLIVEIRA

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

PROCESSADO POR: DOGNANI E SANTOS LTDA



0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
A e Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admissdo
000234 CAMILA MARTINS BARBOSA AUXILIAR DE ENFERMAGEM 322230 01/02/2018
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.315,10
024 | GRATIFICACAO 0,0000 401,10
035 [ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 112,0000 312,60
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 78,15
780 [I.N.S.S. 8,4500 196,62
Y com Rec do
TERMO DE 091 a3 ~
Wi CLULABY “%("Qo
N QU o/
PR B a
PREFEITURA Cibai Bi Tamira
CFEIUR v IMRL DE *‘QUHRITUL”_A
)
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 429.174.708-01 2.326,95 196,62
RG: 36.943.340-3
Valor Liquido: 2.130,33
= R ; ]
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura ;
1.315,10 2.326,95 2.326,95 186,16 1.940,74 “

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
C.Custo: A Abril de 2021
Cédigo  Nome Cargo CBO Admissao
000267 CASSIA ROBERTA DE REZENDE RABELO FARMACEUTICA 223445  02/07/2020
Cod | Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.955,86
780 [I.N.S.S. 8,1600 159,52
Pago com Reoy do
TERMO DE ¢ Ak 31’“&0
e ONAU . 98 ' :
?‘.!“:,“.w‘fv{ ) ')?)\)
PREFEITURA MU e ~e ..
URA fiui 2 IACUARITUBA
i
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 338.530.568-30 1.955 86 159,52
RG: 40.857.173-1 :
L Valor Liquido: 1.796,34 |
=
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.955,86 1.955,86 1.955,86 156,47 1.796,34




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

1.215,18

97,21

743,14

Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA i
C.Custo: A Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000230 CLAUDETE PEREIRA DE OLIVEIRA COZINHEIRA 513220 01/09/2017
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18
284 | SALARIO FAMILIA 2,0000 102,54
752 | EMPRESTIMO BANC, DESC. EM FOLHA 0,0000 334,27
780 |I.N.S.S. 7,6400 92,86
b-}wu tom Racyr do
TER .wr_ D COLAB. [ACAQ
NE, ,H,, - ML
PREFE IL.lU‘ 1 : \:;.lh“ |!\‘;r_-.£\
‘PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021, CPF: 349.677.188-76 1.317,72 427,13
RG: 40.803.824-X
Valor Ligquido: 890,59
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura —j
1.215,18 1.215,18

f

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abril de 2021
C.Custo: A
odi Cargo CBO Admissao
Codigo  Nome
000307 CLAUDINEIA MARTINS CAMARGO FAXINEIRA 514320 20/05/2015
Cod | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 [SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1,215,18
042 |ADIC. DE INSALUBRIDADE 40 40,0000 440,00 -
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 ' ;
780 |I.N.S.S. 8,0000 132,4
p:‘uﬂﬁ com Reci: do
TERMQ DE COLAB. hC a0
"’\
NY. Q)u}—’ _{M_
PREFEITURA UNICIPAL D¢ TAQUARITUBA
/
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021, CPF: 273.564.478-27 1.655,18 398,55
RG: 34.890.119-7
Valor Liquido: 1.256,63
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.215,18 1.655,18 1.655,18 132,41 1.143,54




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA

-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
C.Custo: A Abril de 2021
Codigo  Nome Cari iSs3
go CBO Admisséo
000232 CLEBIANE DE FATIMA RODRIGUES ENFERMEIRA 223505 18/12,:’20617
Cod | Descricio Referéncia Vencimentos Descontos
001 [SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2.781,24
024 | GRATIFICACAQ 0,0000 500’00
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
780 |I.N.S.S. 9,7500 341,45
790 [L.R.R.F. ) 15,0000 119,17
Paago com Redy uo,
MO DE COLABL_ ACAO
a
o £ TRQUARITURA
PREFEITURA W
|
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021, CPF: 301.916.818-06L 3.501,24 460,62
RG: 43.278.989-3 : il
Valor Liquido: 3.040,62
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
2.781,24 3.501,24 3.501,24 280,10 3.159,79

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abril de 2021
C.Custo: A
tédigo Nome Cargo CBO Admissao
000215 CLEIDE CONCEICAO NUNES TECNICO DE ENFERMAGEM 322205  02/04/2016
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90
024 | GRATIFICACAO 0,0000 236,44
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 120,0000 383,32
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 95,83
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 582,66
780 |I.N.S.S. 8,6600 214,09 |
790 |L.R.R.F. ?—‘n{w com Recy do 7,5000 12,36
TERMO DE COLABL ACAD
N QOY [ 0! |
" PREFEI‘TU?\."‘.l‘;“‘_‘..wf.‘-.' WL LE TAGUARITUBA ;
|
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 174.130.078-94 2.472,49 809,11 ]
RG: 28.950.192-1
Valor Liquido: 1.663,38—l
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura j
1.536,90 2.472,49 2.472,49 197,80 2.068,81 J




:101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo
UA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000 eciho de Pagamanto
Cnpj/Cei: 45.437,175/0001-07
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Iencel
C.Custo: A Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo
000127 CLELIA APARECIDA SOARES NOG e Admisséo
UEIRA DOS COZINHEIRA 513220 02/06/2008
Cod | Descrigdo Referéncia
Venci
001 [SALARIO BASE MENSALISTA cimentos Descontos
280 |iN.5.5 30,0000 1.215,18
.N.S.S. 7,6400 97 86
Pago com Recu do
TERMO /\4 COLABY ACAO
A
firmado e |
PREFEITURA MUNICPAL DE [IAQUARITUBA |
PERIODO
r DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 395.008.478-92 1.215.18 938
RG: 20.833.471-3 ' 86
Valor Liquido: 1.122,32
Salario ~ .
rio Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.215,18 1.215,18 1.215,18 97,21 932,73
0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TA UARITUBA .
¢ Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000178 DANIELI CRISTINA DOS SANTOS SOUZA LAVADEIRA 516310 01,’11/20131
= 3
Cod | Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
284 | SALARIO FAMILIA 1,0000 51,27
780 |I.N.S.S. 7,85@0 112,66
LV G
TE
. ‘.
- (AQUARITUBA
PREFEVTU RA W
{
/
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 345.299.998-07 1.486,45 112,66
RG: 40.993.226-7
Valor Liquido: 1.373,79 |
ccamied
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdomés Base de IRRF Data Assinatura "
1.215,18 1.435,18 1.435,18 114,81 943,34




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45,437,175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA N
Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000200 DANIELLE ROGERIA ALVES ENFERMEIRA 223505  02/03/2015
Cod | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2.781,24
024 | GRATIFICACAO 0,0000 800,00
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
094 | ADIC, NOTURNO 35% 154,3000 737,69
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 184,42 |
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 392,37 ,
780 | L.N.S.S.  Bacl! d010,8500 512,54 '
F’E‘H'Eh coOm kel T
790 | LR.R.F. N ~aLABL| AC2RG000 268,64
TERMO RE COLABL,
i o
N e P
‘-‘!‘ ( _51.’.":-‘—- a - |
Al iA'&Ui\R‘-lUﬁﬁ i '1
|
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 299.263.448-44 4,723,35 1.173,55 }
RG: 30.808.188-2 1
Valor Liquido: 3.549,80 |
|
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura l
2.781,24 4.723,35 4.723,35 377,87 4.021,22 !




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abril de 2021
C.Custo: A e
Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000190 DAYANE CRISTINA CALDENA ENFERMEIRA 223505 01/03/2014
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2.781,24
024 | GRATIFICACAOQ 0,0000 700,00
035 [ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
094 | ADIC. NOTURNO 35% 10,3000 73,53
280 [ D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 18,38 '
600 | DESC. ADIANTAMENTO SALARIAL 0,0000 200,00
753 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EMFOLHAIL, o 0,0000 474,84
~ 7 raF * ';. “ry,
780 |I.N.S.S. Paqgo CO OLABL AC A0 10,0800 382,32
790 |I.R.R.F. TERMQ ‘L[ (‘Q)O_Z} L 15,0000 156,82 |
PREFEITURA |
|
|
'PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 053.742.019-30 3.793,15 1.213,98 |
RG: 650700831 1!
Valor Liquido: 2.579,17
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura '
2.781,24 3.793,15 3.793,15 303,45 3.410,83 ‘

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA ;
ocal STA € 3 Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000187 DIANA ROSALINA VAZ TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 10/02/2014
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90
024 | GRATIFICACAO 0,0000 236,44
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
780 |L.N.S.S. 8,1700 162,90
p.‘rg‘g() com Rec do |
TERMO DE COLAH._ ACAQ |
N QY X [
oy O gt a ;
PREFEITURA MUNICIPAL OF TAQUARITUBA |
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 310.833.898-66 1.993,34 162,90 |
RG: 32.506.072-1 {
Valor Liquido: 1.830,44
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura !
1.536,90 1.993,34 1.993,34 159,47 1.830,44




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de pagamnto—‘
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
i, < Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admissdo
000268 EDUARDA DORTE DE SOUZA AUXILIAR DE ENFERMAGEM 322230 04/07/2020
Cod | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.315,10
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
780 |I.N.S.S. 7,9200 121,65
I
Pago eowm Reey do ‘
Z - - A I A 4
TERMO RE CPLABL ')(‘ A0 .
fl’\ \ch/_! i
N2 f.{.‘_ DJ__.._ 1
Hemact jutoa ‘
PREFEITURA MUNICIPAL DE TRQUARITUBA), '
|
|
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 480.776.008-40 1.535,10 121,65 !
RG: 57.318.344-2 {
Valor Liquido: 1.413,45 ‘
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura |
1.315,10 1.535,10 1.535,10 122,81 1.413,45 ;

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
C.Custo: A Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO Adrnisséo]
000248 ELISANDRA DE JESUS VAZ CUNHA TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 01/[18,’2019]
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos !
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90 l
024 | GRATIFICACAOQ 0,0000 236,44
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 [
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 120,0000 383,32 l
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,;9‘600 95,83 ‘f
780 |I.N.S.S. e{gs{;‘% 214,09 ;
A |
I 1o g
DREFE”UQ». il PAL DE I|JUAHJ}RA f
/ E
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 306.696.068-47 2.472,49 214,09
RG: 32.506.062-9 |
Valor Liquido: 2.258,40
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura I
1.536,90 2.472,49 2.472,49 197,80 1.879,22




RECIBO DE FERIAS

Empresa: 0101 -SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07

Local : 0001 -STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Funcionario : 000248 - ELISANDRA DE JESUS VAZ CUNHA Registro:
Fungdo : 0071 - TECNICO DE ENFERMAGEM Admissao: 01/08/2019
C.Custo : 001.001.0001 - A CTPS: 71121/00261/SP

Periodo Aquisitivo : 01 de Agosto de 2019 a 31 de Julho de 2020
Periodo de Gozo : 01 de Maio de 2021 a 30 de Maio de 2021
Abono Pecuniario :
Data do Retorno : 01 de Junho de 2021

Descricdao Referéncia Vencimentos Descontos
040 FERIAS 30,00 1.487,32
041 MEDIA VARIAVEIS SOBRE FERIAS 30,00 529,56
045 1/3 DE FERIAS 33,33 672,29
781 L.N.S.S. FERIAS 240,09
791 L.R.R.F. SOBRE FERIAS 12,44
pago com Rectt 40
TERMO DE Cf"“"‘"‘ﬁ’;‘og
0 ! H E{ e S——
B cpade (unto a
e TAQUARITUBA
PREFEITURA MUNICIFAL D& (AQUARII
Salario: 1.536,90 2.689,17 252,53
Maior Remuneragao : 1.536,90
Valor Liquido >>> 2.436,64

Faltas nao justificadas: 0

Tributagdo e recolhimento entre os meses

Base de INSS Valor de INSS Base de FGTS
05/2021 2.689,17 240,09 (8,93%) 2.689,17

Valor de FGTS
215,13

TAQUARITUBA, 29 de Abril de 2021

ELISANDRA DE JESUS VAZ CUNHA

Eu, ELISANDRA DE JESUS VAZ CUNHA, recebi da empresa SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA, estabelecida a RUA MAL _
FLORIANO PEIXOTO, 00095, CENTRO, TAQUARITUBA-SP, a importéncia liquida de R$ 2.436,64 (Dois Mil Quatrocentos e Trinta e Seis Reais e
Sessenta e Quatro Centavos ), que me paga antecipadamente por motivo das minhas férias regulares, ora concedidas e que vou gozar de

acordo coma descricio acima, tudo conforme o aviso que recebi emtempo, no qual dei o meu "CIENTE".

PROCESSADO POR: DOGNANI E SANTOS LTDA




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45,437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA X
: Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000154 ELISANGELA ILIANO DE OLIVEIRA ENFERMEIRA 223505 01/08/2011
Cod | Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2.781,24
024 | GRATIFICACAO 0,0000 1.050,00
035 [ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
780 [I.N.S.S. 10,3300 418,45 ‘
790 [L.R.R.F. 15,0000 190,12 1
;’.\aﬂ(_-\ com Reen' do ‘
TERMO DE COLABy | ACA0 |
- 4 3 1
‘.*“Q\)L.‘l_‘_w__&__ :
¢ e yntola 1
) e |
PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARII UBA
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 286.469.578-29 4.051,24 608,57 |
RG: 32.506.206-7 |
Valor Liquido: 3.442,67 E
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
2.781,24 4.051,24 4.051,24 324,10 3.632,79

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
C.Custo: A Abril de 2021
Cddigo  Nome Cargo CBO Admissdo
000237 ESTELA APARECIDA DOS SANTOS TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 09/07/2018
Cod | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90
035 [ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 [
780 [I.N.S.S. 8,0600 141,62 |
o 9] 1
Pago com med ~R ‘
| X\ |
TERMO DE cmgﬁa ) = |
e QO Lo |
grmade jynto a [
LAt ~1aRITUBA t
iCIPAL DE TAQUAR(TUB
PREFEITURA MUNICIPAY DE UAR - |
[ ;
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021, CPF: 393.021.438-56 1.756.90 141,62 l
RG: 42.311.359-8 ’ =
Valor Liquido: 1.615,28 |
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.536,90 1.756,90 1.756,90 140,55 1.236,10




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA H
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000 Rechode Pagamnto
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Mensa|
C.Custo: A Abril de 2021
Codi
Oto}l‘.llggs E\OI;:TON JUNIOR DE LIMA . o e
AUXILIAR DE ENFERMAGEM 322230 10/07/2018
Cod | D ica é
escricao Referéncia Vencimentos Descontos I
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.315,10
024 | GRATIFICACAO 0,0000 . 84r85
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220100 1
780 |I.N.S.S. : '
I.N.5.5 7,9800 129,29 !
E
Pago com Rec) do |
TERMO DE COLABC ""‘;C‘- ’
g_«,szm .,j@o«’ /.
PREFE|TUr\A MUNICIPAL DE i.u\..aJ» RITUBA
|
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 442.879.318-90 1.619 |
.879. 619,95 "
RG: 45.890.917-8 e |
Valor Liquido: 1.490,66 |
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinat ’
ura |
131510 1.619,95 1.619,95 129,60 1.490,66 |

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
L . STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
. . Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admisséo!
000103 FATIMA APARECIDA DA CUNHA COZINHEIRA 513220 01/02/2005]
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontoil
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18 \
780 |1.N.S.5. 7,6400 52,86
i
|
PREFEUL}!‘\'A NI N IR
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 250.073.808-65 1.215,18 92,86 |
RG: 23.698.724-0 ‘
Valor Liquido: 1.122,32 |
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.215,18 1.215,18 1.215,18 97,21 1.122,32




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Recibo de Pagamento

RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA i
Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admissdo
000113 GISELE DOS SANTOS NUNES TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 01/11/2005
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Desconto?l
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90 |
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 ]
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 285,36 ‘
780 |L.N.S.S. 8,0600 141,62 |
[
PREEEITARA MONICIPAT OB TAQUARITUEA
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 373.118.578-48 1.756,90 426,98 |
RG: 40.669,998-7
CAIXA ECONOMICA FEDERAL AG: 3478 C/P: 01300009193- Valor Liquido: 1.329,92 |
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.536,90 1.756,90 1,756,90 140,55 1.236,10

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000250 FERNANDA APARECIDA LARA DE AVILA AUXILIAR DE ENFERMAGEM 322230 11/10/2019.
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos |
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.315,10 |
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 !
780 |I.N.S.S. 7,9200 121,65 1\
|
— do
m Rec =
pago O aC a0
s nE COLADS
TERMO L.z:‘ o ‘J ,7,
- o TAQ 1
a A NMUNICIPAL W
PREFEITURA NV
/ !
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 226.032.608-04 1.535,10 121,65 |
RG: 41.293.249-0
Valor Liquido: 1.413,45
Salario Base Base de INSS ~ Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.315,10 1.535,10 1.535,10 122,81 1.223,86

Feliz Aniversario




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

104,28

1.013,15

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal ;
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA ,
. Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admisséo|
000254 GISLAINE NUNES FOGACA RECEPCIONISTA 422110 18/11 1’2019!
Cod | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos |
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18 i
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 32,0000 70,70 '
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 17,68 |
284 | SALARIO FAMILIA 1,0000 5127 |
780 |I.N.S.S. 7,7300 100,82
Pﬂﬁ@ com Récu do
TERMO DE coilage ac o
N QO / pdof
PREFEITURA MUNIT t TAQUARITURA
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 431.381.308-01 1.354,83 100,82 |
RG: 40.168.766-1 :
Valor Liquido: 1.254,01
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.215,18 1.303,56 1.303,56

Feliz Aniversario




RECIBO DE FERIAS

Empresa:

Local :

0101 -SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
0001 -STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07

Funcionario

: 000254 - GISLAINE NUNES FOGACA

Registro:
Admissdo: 18/11/2019

Fungdo : 0068 - RECEPCIONISTA
C.Custo : 001.001.0001 - A CTPS: 025020/00379/5P
Periodo Aquisitivo : 18 de Novembro de 2019 a 17 de Novembro de 2020
Periodo de Gozo : 01 de Maio de 2021 a 30 de Maio de 2021
Abono Pecuniario :
Data do Retorno : 31 de Maio de 2021
Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
040 FERIAS 30,00 1.175,98
041 MEDIA VARIAVEIS SOBRE FERIAS 30,00 24,34
045 1/3 DE FERIAS 33,33 400,11
781 1.N.S.S. FERIAS 127,53
pago com Rec do
o = AC i.(")
TERMO DE COLABG A
NC ,H_EE%J_?_Z_L_
firmaac .- a
o nan ¢ TRQUARITUBA

PR&FE’ITURH"\‘ IBAL LUE TARMAL 3
Salario : 1.215,18 1.600,43 127,53
Maior Remuneracdo : 1.215,18
Faltas nao justificadas : 0 Valor Liquido >>> 1.472,90

Tributacgio e recolhimento entre os meses

Base de INSS Valor de INSS Base de FGTS Valor de FGTS
05/2021 1.600,43 127,53 (7,97%) 1.600,43 128,03
TAQUARITUBA, 29 de Abril de 2021
GISLAINE NUNES FOGACA

Eu, GISLAINE NUNES FOGACA, recebi da empresa SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA, estabelecida a RUA MAL FLORTANO
PEIXOTO, 00095, CENTRO, TAQUARITUBA-SP, a importancia liquida de R$ 1.472,90 (Um Mil Quatrocentos e Setenta & Dois Reais € Novent_aﬁ
Centavos ), que me paga antecipadamente por motivo das minhas férias regulares, ora concedidas e que vou gozar de acordo coma descricao

acima, tudo conforme 0 aviso que recebi em tempo, No qual dei 0 meu "CIENTE".

PROCESSADO POR: DOGNANI E SANTOS LTDA



AVISO PREVIO DE FERIAS

Empresa: 0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07
Local : 0001 -STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Funcionario : 000254 -GISLAINE NUNES FOGACA Registro:
Fungao : 0068 -RECEPCIONISTA Admissdo: 18/11/2019

C.Custo : 001.001.0001 -A CTPS: 025020/00379/SP

Periodo Aquisitivo : 18 de Novembro de 2019 a 17 de Novembro de 2020
Periodo de Gozo : 01 de Maio de 2021 a 30 de Maio de 2021

Abono Pecuniario :

Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo coma Lei, ser-lhe-3o concedidas férias relativas ao
periodo acima descrito.

TAQUARITUBA, 01 de Abril de 2021

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA GISLAINE NUNES FOGACA

PROCESSADO POR: DOGNANI E SANTOS LTDA
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0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07

Recibo de Pagamento

|
Mensal J
|

Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA )
C.Custo: A Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO Admissio |
000261 JAMILE DE CASSIA SILVEIRA AMARAL ALVES FATURISTA 413115  04/06/2020!
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos DestbrtsE
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.491,79 |
024 | GRATIFICACAO 0,0000 300,00 5
180 | LS5, Pago com Reer  do| 80800 144,76
| @o'u eI 1 “1°
PREFEITURA MUNICIBPAL DE ;,f.-LsJ»:FHJU BA |
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 300.099.638-98 1.791,79 144.76
RG: 32.296.584-6
Valor Liquido: 1.647,03
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.491,79 1.791,79 1.791,79 143,34 1.078,26
- |
0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamnto ;
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000 i
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal :
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abril de 2021 ;
C.Custo: A |
Sdi Cargo CBO Admsséol
Codigc  Nome f
000218 JOEL MONTAGNER ALVES TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 02/08/20 ISJ
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos 1
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90
035 |ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 N
780 |I.N.S.S. 8,0600 141,62 |
0 com Rec:: -;r)
% | ’ '
- Ouu oZoo! l
PREFEITURA MU INICIPAL DE TAQU JARITUBA |
{
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 227.924.918-92 1.756,90 141,62
RG: 40.273.879-2 "
Valor Liquido: 1.615,28 |
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.536,90 1.756,90 1.756,90 140,55 1.615,28




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento i
l
|
l
|

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
. Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admjssé(ﬂ
000174 JOSE CARLOS CARVALHO ZELADOR 514120 02/05/2013
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos |
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.377,42
042 [ ADIC. DE INSALUBRIDADE 40 40,0000 440,00
780 |I.N.S.S. 8,0900 147,06 |
Pago com Rect: de
TERMO DE COLAB. ACAQ
NS _CQL{ O&L, &!
PREFEITURA ! Ot ..-_;_,L.!=..-;;.'U",.'5‘a
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 172.490.618-60 1.817,42 147,06
RG: 8.851.412
Valor Liquido: 1.670,36
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.377,42 1.817,42 1.817,42 145,39 1.291,18
Feliz Aniversario

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000 ‘
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal [
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA , i
CUEE & Abril de 2021 !
Codigo  Nome Cargo CBO Admisséo}
000260 JOSIANE APARECIDA SILVA FAXINEIRA 514320 08/05/2020!
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentas Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18

042 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 40 40,0000 440,00 |
780 |1.N.S.S. 8,0000 132,46 |

FPago com Reci' do
TERMO DE C DlQJ ACAQ
NE Q ¢1
PREFEI,SJHM MUNICIPAL DE TAQUARITUBA
{
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 270.988.548-40 1.655,18 132,46
RG: 34.658.172-2
Valor Liquido: 1.522,72
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.215,18 1.655,18 1.655,18 132,41 1.522.72




|
|

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000 -

Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal

Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

cCists: A Abril de 2021

Codigo  Nome Cargo CBO Admissao |
000247 JULIANA MIRIAM LEITAQ TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 30/07/2019
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos l
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 4,0000 204,92

035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 29,33

236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 16,0000 45,56

280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 11,39 I
780 [I.N.S.S. 8,9500 34,95

TE.J.*‘.M) DE COLAB. ACAQ
neQQY /oo /
trmzdo junto a
PREFEITURA MUNICIPAL OE TAQUARITUB
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 270.990.538-84 291 20 34 95
RG: 22.211.629-8 :
Valor Liquido: 256,25
Salrio Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.536,90 291,20 291,20 23,30 66,66
[Feliz Aniversario

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP,

CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
2 Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admissao
000214 KATEUCIA ADRIANA PEREIRA DE SOUZA TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 01/02/2016
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 [SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90
024 | GRATIFICACAO 0,0000 709,32
035 [ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 144,0000 459,99
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 115,00
780 |I.N.S.S. 9,2800 282,33
790 |L.R.R.F. 7,5000 49,90 |
Pago com Rec ;_;L |
TERMO DE (‘f‘\L;h k |
1
N «.QCS f |
p i
/ REFE'TUF\HP l“\'-n"t" v E Jun‘{t IILISA i
|
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 315.321.328-32 3.041,21 332,23 |
RG: 46.869.512-6 1
Valor Liquido: 2.708,98 |
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.536,90 3.041,21 3.041,21 243,30 2.569,29




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANQO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA ;
C.Custo: A . Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO Admisséol
000262 KATIUSCIA TEREZA PRESTES DE CAMPOS ENFERMEIRA 223505  04/06/2020|
Cod | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2.781,24 |
024 | GRATIFICACAO 0,0000 600,00 l
035 |ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 |
780 |I.N.S.S. 9,8700 355,45 |
790 |L.R.R.F. 15,0000 132,07 |
Pago com Reelt do .
S e A AR A A
TERMO DE COLADL . |
iy a2 d .
o« QOY | 20X |
. Brmado 1 " a
) ) ALARITURA
PREFEITURA MUNICIPAL DE TALBARITEE
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 303.632.158-67 3.601,24 487,52
RG: 30.271.188-0
Valor Liquido: 3.113,72
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura

2.781,24 3.601,24 3.601,24 288,10 3.245,79

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07

Recibo de Pagamento

Mensal ‘

1.215,18 1.215718 1.215,18 97,21 932,73

Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
C.Custo: A Abril de 2021 J
Cadigo  Nome
o Cargo CBO Admissao l
000229 LAZARA APARECIDA NUNES COZINHEIRA 513220 01/06/2017|
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos |
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18
284 | SALARIO FAMILIA 1,0000 51,27
780 |I.N.S.S. 7,6400 92,86 |
|
o e 1) no
@f‘a‘{‘\t‘ com Al\.' r: . N r‘o
om0 DE COLARN
TE)'\]H&‘ e VQJCJ ;:J_"L
f‘v‘«“wcv;ﬂ’”i““’.. na L
firma C TAQUARITUER
H‘\l“« .I‘.‘;-‘|. i o | A
PREFEITURA N
/
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 302.017.468-67 1.266.45 92 86 .
. B £, 60
RG: 36.800.318-8
Valor Liquido: 1.173,5¢9
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdomés Base de IRRF Data Assinatura




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP

18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
i Abril de 2021
C.Custo: A
Cédigo  Nome Cargo CBO Admissao|
000256 LEONEL APARECIDO DE OLIVEIRA JUNIOR RECEPCIONISTA 422110 14;’(1?/?02@
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos |
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18
024 | GRATIFICACAO 0,0000 1.221,00
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 106,09
780 |I.N.S.S. 8,6100 208,73
790 |L.R.R.F. 7,5000 24,18
Pago com Recy da
TERMO DE COLABL _\TAP
) ; y
ne Q0™ | 20X )
firmado iunto a
PREFEITURA N Wit e SRt e
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 457.733.878-59 2.436,18 340,00 |
RG: 56.094.359-3
Valor Liquido: 2.096,18 |
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.215,18 2.436,18 2.436,18 194,89 2.226,45

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA H
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000 Rethode Pagamentcs J
Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal |
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
C.Custo: A Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo i5Sa
CBO Admnssao—[
000246 LILIANOLIVEIRA DE MORAIS NUNES TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 24/07/2019)|
Cod | Descrico Referéncia Vencimentos Descontos :
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90 B
024 | GRATIFICACAO 0,0000 454,66
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 |
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 453,12 ’
780 |I.N.S.S. 8,2600 ‘]
/
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021, CPF: 075.689.947-83 2:211.56 635 éf
RG: 15.576.865-7 , -
Valor Liquido: 1.575,67
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura =
1.536,90 2.211,56 2.211,56 176,92 1.649,61



0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18,740-000

Recibo de Pagamento ’

Mensal 1

Cnpj/Cei: 45.437,175/0001-07
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA ;
R Abril de 2021 [
C.Custo: A ‘
Codige  Nome Cargo CBO Admissao |
000119 LUANA PEREIRA SOARES TECNICO RADIOLOGIA 324115 07{_(_?%11/
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2.310,75
024 | GRATIFICACAO 0,0000 300,00
042 [ADIC. DE INSALUBRIDADE 40 40,0000 924,30
233 |HORA EXTRA 90% 19,3000 998,82
280 |D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 249,71
780 |I.N.S.S. 10,8900 520,98
790 | LR.R.F. Pago com-Recr: 86 22,5000 280,30
TERMO DE COLABL ACAp
w004 | SO
firn a
PREFEITURA MUNITIFAY {mQUARITUBA
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021, CPF: 340.446.308-01 4.783,58 801,28
RG: 43.256.413-5 ——
Valor Liquido: 3.982,3¢C
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
2.310,75 4.783,58 4,783,58 382,69 4.073,01

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

?
i

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA :
C.Custs: A Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO Admissd rﬂ
000189 LUCELIA CRISTINA LUCRECIO TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 17ff 2/201¢
Cod | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90
024 | GRATIFICACAO 0,0000 536,44
035 [ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 .
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 112,0000 357,77
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 89,44
600 | DESC. ADIANTAMENTO SALARIAL 0,0000 175,00
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 i Pago com Recy do 265,24
753 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA II o,0000{ TERMODE COLABL Acdo 109,99
780 |LN.S.S. 9,2500 N h@)‘?’ J(M_cj“/m 258,23
790 (L.R.R.F, 7,5000 - } D a 19,17
/ PRE FElTb.u MUNICIPAL D TAQUARITURA
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 265.603.598-83 2.740,55 827,63
RG: 32.506.067-8 ——
Valor Liquido: 19812,67
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdomés Base de IRRF Data Assinatura o
1.536,90 2.740,55 2.740,55 219,24 1.913,55

[Feliz Aniversario



0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Cnpj/Cei: 45,437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA _
ECusto: A Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO Adrmisso|
000079 LUIS CARLOS DE SOUZA AUXILIAR ADM. DE HOSPITAL 411010  01/07/2003
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Desc;ﬁr;_;
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2.705,59 '
780 |L.N.S.S. 8,9500 242,06
790 |LR.R.F. 7,5000 27,75
n Recl “u
Pago com !' o A0 BO
. qMO DE COLAB.
TERMO DY o |
NS
firm wWARIYA
PREFEITURATY
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 091.758.458-90 5 705 59 55D 51 |
RG: 167911594 -
Valor Liquido: 2.435,78
Salirio Base  Basede INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
2.705,59 2.705,59 2.705,59 216,45 2.273,94

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP,

CEP 18.740-000

1
Recibo de Pagamenio |
\

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA ’
. Abril de 2021
C.Custo: A |
Codigo  Nome Cargo CBO Admissao |
000082 MARIA CELIA FERREIRA DOS SANTOS TECNICO DE ENFERMAGEM 322205  06/01/72004
Cod | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90
024 | GRATIFICACAO 0,0000 536,44
035 |ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 112,0000 357,77
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 89,44
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 32
780 | I.N.S.S. : 8,9900 246,25
Y aa 1A N7
790 [L.R.R.F. Pago com 9( "CRO 7,5000 44 2
= ECOLAB. ¢
ERMO DE L -
L |02l
N et a2
f firm =t ) oA
PREFEITURA HUNILITERL &2
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 180.544.268-60 2.740,55 61
RG: 20.332.562 —
Valor Liquido: 2.127,64
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
1.536,90 2.740,55 2.740,55 219,24 2.494,30




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

i
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal |
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA . [
= Abril de 2021 |
C.Custo: A |
Codigo  Nome Cargo CcBO o |
000192 MARIA DE LOURDES OLIVEIRA FRANCISCO FAXINEIRA 514320 14

Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos

001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215:18

042 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 40 40,0000 440,00

780 |I.N.S.S. 8,0000 13
P 200 com i Bang .
TERMO pg
'@i COLaBL ac4g
P l'._ 1 | JRA {7 1hii e ' a
' TAGUARITI R
PERIODC DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 790.663.649-04 1.655,18 132 4
RG: 39.472.951-1 ——"
Valor Liquido: 152272 |
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.215,18 1.655,18 1.655,18 132,41 1.522,72

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

IFeliz Aniversario

Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
CitiEEs: A Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO Admissdo
000004 MARIA ELIZETE DA ROCHA RECEPCIONISTA 422110 01/01/1996
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18
780 |I.N.S.S. 7,6400
F.’?g}m com Recy do
COLAB.. ACAQ
J‘_.\_fzo ’
> a
L0t TAQUARITURBA
{
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 096.066.588-99 1.215 18 o
RG: 20987305 ’ T
Valor Liquido: 1.122,32
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura =]
1.215,18 1.215,18 1.215,18 97,21 1:122,32



0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXQOTO, 00095, TAQUARITUBA- SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

]
\
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 |
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA ensal I
C.Custo: A . |
Abril de 2021 i
Codigo  Nome !
000305 MARIA FE s o ' ”
RNANDA SIMOES ASSAF RIVERA NUTRICIONISTA 2237 e
= 10 ZU-"f‘
Cod | Descricdo
Referéncia i
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0 i Deqrtnt -
780 |I.N.S.S. 10’0233 e N
790 (L.R.R.F. ; o
15,0000 150,58
12U, 50
Pago com Recv do
) DE COLABW "f"iQ
[ “XL
PREFEITH WHIC A BE THaHERIT i”r‘.ﬂg :
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 120.237.098-57 |
: 120.237.098- 2.744,75
RG: 167413454 ~ :
Valor Liquido: i 2.293,63
Sabari
alario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assi -
ssinatura
2.744,75 2.744,75 2.744,75 219,58 2.444,21 -

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagameiito ;
L

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
. Abril de 2021 |
C.Custo: A 7!
Codigo  Nome Cargo CBO Admissdo
000143 MICHELE DE FAVERI ADMINISTRADOR(A) HOSPITALAR 252105 mm”_f‘_"_g
Cod | Descricaéo Referéncia Vencimentos Dem ontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 3.893,00
024 | GRATIFICACAQ 0,0000 3.262,00
035 |ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
073 | GRATIFICACAO 40% FUNCAO CARGO CONFIANCA 40,0000 1.557,20
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000
753 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA II 0,0000
754 | EMPRESTIMO BANC. DESC EM FOLHA III 0,0000 5
780 |I.N.S.S. ~om Rec! do 11,6900
IWalY &
790 |LR.R.F. .m0 DE COLABL _ACAD | 27,5000 1.380
o) 5
/ ‘:'j-;m ;1,1&,\.{’3
oy BE TAGH TUBA |
SREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARITEER
| e
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021, CPF: 284.667.388-86 8.932,20 | 4.0
RG: 33.037.721-8 | —
Valor Liquido: | 4,872,532
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
3.893,00 6.433,57 8.932,20 714,58 8.180,23




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07

Recibo de Pagamento

1.215,18 1.502,41

1.502,41

120,19

1.3!33,7‘0I

Mensal !
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA (
C.Custo: A Abril de 2021 i
|
Codigo  Nome Cargo =
CBO Admissao |
000147 NAIANA BORGES FATURISTA 413115  12/04/2010
Cod | Descricdo Referéncia T e
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.491.79 Al
024 | GRATIFICACAO 0,0000 300,06
780 [I.N.S.S. 8,0800 .
TERMQ DE COLAG
ne QO[S
firmmad } |
PREFEITIIRA BMONICIPAL T
|
|
|
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021, CPF: 373.819.648-05 I II | —
RG: 44,745.338-5 | =
Valor Liquido: ‘ 1.647,03
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatura
Ll i 1.791,79 143,34 1.647,03
0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento |
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000 i
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal |
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abril de 2021
C.Custo: A o
0] Admissa
Codigo  Nome Cargo ) CE&2110 N
000015 PAULO CESAR DE SOUZA RECEPCIONISTA 42 171071598
Cod | Descricao Referéncia Vencimentos Desconto
001 [ SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 104,0000 229,78
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 57,45
780 | L.N.S.S. ) i 7,9000
Pago com R do i
o AE COLABL  ACRO |
TERMO DE COLABG :
ne QOU_ [0 Q_L :
tir o o 1 O a |
; ; mny (8 TAGUARITUBA |
PREFEITURA MUNICIPAL LE TAKGARI
/
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 170.300.408-64 1.502,41 |
RG: 23.533.724-9 t '
Valor Liquido: | 1.383
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatur




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

RUA MAL FLORTANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07

Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Recibo de Pagamento

Mensal

|
Abril de 2021 ,‘

C.Custo; A
Codigo  Nome Cargo CBO
000287 PAULO CESAR UKRACHESKI AUXILIAR DE ESCRITORIO 411005  13/08/
Cod | Descricéo Referéncia Vencimentos Descontos
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18 '"7
024 | GRATIFICACAO 0,0000 150,00
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000
780 |I.N.S.S. 7,7900
Pago com Rect do
TERMO DE COLABL. 'ACAO
ne QO | 20 /. |
fumado junto a ‘
PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARITUBA i
|
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 425.550.338-90 1.365,18 |
RG: 45.453.869-8
Valor Liquido: 1.054 54
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatu: :
1.215,18 1.365,18 1.365,18 109,21 1.258,82

Feliz Aniversario

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento |
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000 . l |
ensa |
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abril de 2021
C.Custo: A
CBO
odi Cargo 4
Codige  Nome o N i
000162 PRISCILA FERRARI GONCALVES ENFERMEIRA o
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos De:‘:‘-r«:fw:n
.781,24
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2 e
024 | GRATIFICACAO 0,0000 220,00
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 %
780 }1.N.S.S. 9,9800
790 |I.R.R.F. 15,0000 |
Cart do |
~ Rect . ‘
Pago -,(-n'n e AC A0 |
4 NE COLAD
TERMO D LA2A g |
Ne S |
q;‘: m 2 .A' ’ "“39--‘,'\,;:!‘1{_;5.{"\! t
PR‘&FE\TU!Z{J‘« MUNIGTEA
l’ 1
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 352.850.818-31 3.701,24 4
RG: 43.256.317-9 | —
Valor Liquido: 3.186.8
& Assinatuic
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data
2.781,24 3.701,24 3.701,24 296,10 3.331,79 )




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento |
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000 |
Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal |
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abri [
ril de 2021 |
C.Custo: A ]
Codigo  Nome Cargo CBO ﬂﬁ ‘-_‘? ‘
000047 QUELMI YONE FERRAZ TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 ___l?fl‘fi— /2001
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Desco \L..‘_-_
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90
035 |ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
752 | EMPRESTIMO BANC, DESC. EM FOLHA 0,0000
753 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA II 0,0000
780 |I.N.S.S. 8,0600
Pago com Recy do ‘
e - |
TERMO DE COLABy  ACRO f
firmade sunto a ‘
PREFEITORA MONICIPA . OE TAQUARITURA \
t
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 141.740.968-13 1.756,90 |
RG: 175346653 + et
Valor Liquido: 1.2 “@
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS domés Base de IRRF Data AssinatLia
1.536,90 1.756,90 1.756,90 140,55 1.615,28

[0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07

Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

IiCusto: A

Recibo de Pagameits |

Mensal '
Abril de 2021

|
Codigo  Nome Cargo CBO \drmisso |
000251 ROSENILDA PEREIRA SILVEIRA CALDERAN TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 12 01
Cod | Descricio Referéncia Vencimentos UL'"_ ntos.
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90 ' -
035 |ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
780 [I.N.S.s. 8,0600
Pago comy Rect  do :
TERMO DE COLAEL OICAO
N‘;_‘M.ﬂ f,‘ZZC—L'.?;ﬁ'—-fw
oo itto d | .
PREFEITHI: Mgl 1 s BE ;‘:.;f‘#?'!f{ﬁ.’-! [HBA 5
/ |
5
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: I'l()‘*}.¢11<|.918-551I 1.756,90 | . ! 1 1

RG: 25.847.515-8

Valor Liquido:

Salario Base
1.536,90

Base de INSS
1.756,50

Base de FGTS FGTS do més
1.756,90 140,55

Base de IRE‘
1.615,28

Data




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA- SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamerto |

1.215:18 1.655,18 1.655,18 132,41

1.522,72

Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal \
Local:  STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA _ |
. Abril de 2021 [
C.Custo: A |
Codigo  Nome Cargo CBO sdo
000243 RUTE MARIA FERRAZ FOGACA TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 r19/7018
Cod | Descricio Referéncia Vencimentos l sconto
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90 a '
024 | GRATIFICACAO 0,0000 236,44
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 .
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 112,0000 357,77 ‘
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 89,44
:;; ;EI:IJP;ZSTIMO BANC. DESC. EM FOLHA Pagh0099. Rec: ‘o | 58 3:
.N.S.5, e 0
TE wc? gé OLABL 1cig |
—— |
et 41, . |
PREFE'TUI‘\.. AUNIC] G
i
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 180.946.488-99 2.440,55
RG: 280635813 !
Valor Liquido: 1.871,5¢
Salério Base  BasedeINSS  Basede FGTS FGTSdomds Base do IRRF Data Assinatus
1.536,90 2.440,55 2.440,55 195,24 1.851,12
0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagameiico
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abril de 2021
C.Custo: A T —
B AUMiSsan |
Cédigo  Nome Cargo glzaﬂ 07/ 1
000142 SALETE NASARET SOARES DO CARMO FAXINEIRA 22
Cod | Descricao Referéncia Vencimentos Descr W
001 |SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18
042 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 40 40,0000 440,00
780 | I.N.S.S. 8,0000
,5'3‘;2(_3(! corm Rogy do
TERMO DE COLABL ACAD
NALe yute ‘
PREFEITU RA MUNICIPAL DE ‘i-".L:"J,’:L;':::.U:}:\
[
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 180.944.748-82 1.655,18
RG: 28.177.265-4
Valor Liquido: 1.522,7
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do m8s Base de IRRF Data Assinatuia



0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA i
Abril de 2021
C.Custo: A
Cédigo  Nome Cargo CBO :
000290 SANDRA REGINA RABELO ENFERMEIRA 223505 19
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos [
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 2.781,24
024 | GRATIFICACAC 0,0000 700,00
035 |ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
094 | ADIC. NOTURNO 35% 154,2800 737,53 |
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 184,38 |
780 [I.N.S.S. 10,7800
790 [I.R.R.F. = . 15,0000 |
rago com Recy: do {
TEAMO DF cOLAB. ACAQ i
N O RO |
hrmado iuntp g |
: !
PREFEITURA MUNICIPAL OE TAQUARITURA f
J - 1
. | |
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 361.891.638-82 | 4.623,15
RG: 42.484.578-7
Valor Liguido: 3.4
Saladrio Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de [RRFi Data Assinatu
2.781,24 4.623,15 4.623,15 369,85 3.555,86 |

] [Feliz Aniversario

Recibo de Pagamento

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagam=i:

1.435,18

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Hensel
C.Custo: A Abril de 2021
‘Cddigo Nome Cargo “Admiss
000177 SILVANA EVANGELISTA DO PRADO MENDES LAVADEIRA g.‘LB?’m ni/ =
3 / 1§
C d s e — T ==
od | Descricdo Referéncia Vencimentos Il Descon
001 [SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18 f T
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 '220,00 l
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 ’ | ¢
780 |I.N.S.S. 7’8500 | .
pf‘:"—?"‘.‘ tom Bacy do ‘!
TERMG QE EOLAB. ACAD ‘
Ny U VOS2 |
firmado ¢ Y a !
PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARITUBA ;
: f
/
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 186.340.468-69 | 1 ‘ L
: . .435,18 '4
RG: 27.595.007-4 —
Valor Liquido: 111060
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Ass e
: sSinatura
} 1.215,18

1.435,18

114,81 1.132,93




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamentoe ,

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal .
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA . !
: Abril de 2021 |
C.Custe: A |
S 1
Codigo  Nome Cargo CBO 1
000193 SOLANGE APARECIDA DA SILVA AUXILIAR DE ENFERMAGEM 322230 it
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos !
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.315,10 .
024 | GRATIFICACAO 0,0000 101,10
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 112,0000 312,60
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 78,15 1
780 |I.N.S.S. & 8,1900 | L
Pago com HKecy 0o B 1
TERMO OF COLABL cao
ne Q041 ©I0X |
) : ARITUBY l‘
PREFEITURA MUNILIFAL vt v..muf-‘.'.:i'-lr-pii |
‘ |
S | =
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 384.956.818-03 | 2.026,95
RG: 45.633.043-4
Valor Liquido: 1.861,03
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatuie
1.315,10 2.026,95 2.026,95 162,16 1.671,44

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANQ PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagam=ito

1.491,79

2,705,59

2.705,59 216,45

2.463,53

Cnpj/Cei: 45.437,175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abril de 2021
C.Custo: A Ll
Cédigo  Nome Cargo CBO miss 30
000180 SONMNIA REGINA CAMARGO FATURISTA 413115 02/n1/20104
Cod | Descricao Referéncia Vencimentos Descont
001 [SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.491,79
024 | GRATIFICACAQ 0,0000 1.213,80
780 |I.N.S.S. 8,9500 |
790 |LR.R.F. 7,5000 l
i
-?a(?ﬁ com RQCJ' do |
TERMO OF coLag, Ca0
NE-—»M--.._»L{ L 0&3 ? j
PREFEITURA MUN(C1on . 1e -
E TURAMUNICIPAL O TAQUARITUBA |
’ |
] | —
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 096.067.028-98 | 2.705,59 284 (
RG: 24.229.587-3 - —
Valor Liquido: 2421,
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinatuie -




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

RUA MAL FLORIANO PEIXOTOQ, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07

Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Recibo de Pagamento

Mensal
Abril de 2021

19r

C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO
000106 SUELI APARECIDA BUENO RECEPCIONISTA 422110 na/n?
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descont
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18
780 | I.N.S.S. 7,6400 I
i
|
_ do ;
' Pago com HE \CAD
l T{-—\;--!IC OF \'u_}ﬁ.)z (AR
Aat)] AL
{ firmact = BT EA
sALINICIPAL - byt
! pREFE\TURi\ MUNIC
|
| |
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 171.843.438-32 1.215,18 |
RG: 22.211.621-3
Valor Liquido: 1122
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF1 Data Assmack.m."

1.215,18 1.215,18 1.215,18 97,21 1.122,32

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTQ, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO
000117 TERESA DOMINGUES GIRALDES AUXILIAR DE ENFERMAGEM 322?3Q - 13/0
Cod | Descricao Referéncia Vencimentos Descont
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.315,10
024 | GRATIFICACAO 0,0000 201,10 :
035 |[ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 |
780 |I.N.S.S. 8,0500 ‘
|
i Pago com Reg! do 1‘
TERMO DE COLAB. ACAO
v @ aa
| PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARI E’L}'""-LA
| |
| ¢ | N
PERICDO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 261.868.978-00 1.736,20
RG: 28.792.199-2
Valor Liquido: L5596,
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data Assinat.
1,.315,10 1.736,20 1.736,20 138,90 1.596,45



0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamenio

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
. Abril de 2021
C.Custo: A
Codige  Nome Cargo cBo \diniss
000244 THIAGO HENRIQUE BARROS DE OLIVEIRA FATURISTA o 4_1_3_?1‘3___ __":4 07/
Cod | Descrigao Referéncia Vencimentos | Descunt
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.491,79 |
024 | GRATIFICACAO ) 0,0000 300,00 |
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 '
780 |I.N.S.S. 8,0800 | ‘L
ST 40 | |
: pago com "% cA0
| w0 DE COLAB . .
| TER '\LOO“ | o0 L. .
; No===""" .3 _
i . \QUARITLER
' oREFEITURA MURE
| ¢
PERICDO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 441.547.978-24 1.791,79
RG: 54.821.160-7
Valor Liguido: 1.473r
Sa'ario Base Base de INSS Base de FGTS FGTSdo més 3ase de IRRF Data Assinatura
1.491,79 1.791,79 1.791,79 143,34 1.647,03

Feliz Aniversario

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANQ PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamentc

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
B Enesn A Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO Admi
000170 VALDELICE 3 PARECIDA BUENO RODRIGUES FAXINEIRA 514320  01/07/C
Cod | Descricao Referéncia Vencimentos L_—
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18 o
042 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 40 40,0000 440,00
780 |LN.5.5. 8,0000 | |
; !
Rect’ do l !
-om Ret .
| Pago €0 oy 3 aC a0 [
i TERMO DE “:"‘:Mb’“d% i
| oG L === |
| frmoft s et UBA
ant it P IP'-.-_;_‘.;HE'UJ\,".
| PREFEITURA MU
/
PERICDO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 375.446.998-38 1.655.18 4
RG: 34.933.098-0
Valor Liquido:
Salrio Base  Base de INSS  Base de FGTS FGTSdomés Base de IRRF Data Assinatu:
1.215,18 1.655,18 1.655,18 132,41 1.333,13




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpj/Cei: 45.437,175/0001-07

Recibo de Pagamenits

Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA bril de 2021
C.Custo: A Abril de :
Codigo  Nome Cargo CBO A
000105 VALDINEIA APARECIDA GONCALVES LEME TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 010
Cod | Descricéo Referéncra| Vencimentos | Des
001 | SALARIC BASE MENSALISTA 30,0000 | 1.536,90 !
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 |
236 |ADICIONAL NOTURNO 40% 32,0000 | 102,22 l
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 ! 25,56 }
780 |LN.5.5. 8,1200 | .
‘ !
Dann cOM RPogt! ‘1:3_ l
| P 1..’ ~E COLAI ACAQ
I TERMO DE COLAE
N'_QQ:E._L@@.J__WL-
| firmaceo jt P
' ¢ (AQUARITUBA
PREFEITURA MUNICIPAL Lt (AQUARITY
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 152.508.248-54 1.884,68
RG: 21.973.388
Valor Liquido: b !
Salario Base Base de INSS Base de FGTS FGTSdo més B3ase de IRRF Data Assinatuic
1.536,90 1.884,68 1.884,68 150,77 1.731,56
: —
0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA . Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.74C-000 ‘
Cnpj/Cei:  45.437.175/0001-07 ‘ Mensal
Local; STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA ) Abril de 202
C.Custo: A | e
Codigo  Nome Cargo CBO
000205 VANUZA APARECIDA DE ALMEIDA COZINHEIRA 513230 02/00
Cod | Descricdo Referéncia | Vencimentos i
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 ! 1.215,18 I
780 | IN.S.S. 7,6400 | 1
. 1 !
| | |
' ; |
| { !
gt do
s | ann com Kect =
o | Pago( . WA AR l\l(‘!‘,\o
e Tf NG LIk s -/
" GOH ) SAEE
=) | e e (ivtA
° | e u” OE TAQUARITUBA |
PREFEITURA WL &R f
/ [
PERICDO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 174.126.878-83 1.215,18
RG: 23.533.699-3 i
Valor Liquido:
SadrioBase  Basede INSS  Basq de FGTS FGTS domés 3ase de IRRF| Data Assinat

1.215,18 1.215,18 1.215,18 97,21 1.122,32?




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

RUA MAL FLORTANO PEIXOTC, 00095, TAQUARITUBA-SP,

CEP 18.740-000

Recibo de Pagairento

Cnpj/Cei: 45.437.175/G001-07 ‘ Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA \ : A
1 i{ !
C.OiEs A { Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO \
0000926 Z=NAIDE DOS REIS CASADED AUXILIAR DE ENFERMAGEM 322230 o
Cod | Descricdo Referénciz ! Vencimentos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 | 1.315,10 | -
035 iADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 1 220,00 |
780 |1.N.S.S 7,9200 | ’
| | | |
pé’tgc) com Racr do
TERMO DE COLA Bu ACAH
) DE COLABL ACR0
N L:"Q:itfh ‘r' Qx)bg , i
firmado jurnro a
PREFEITORA MUnIC AL Uk TAQUARITUBA
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 170.314.238-13 1.535.10
RG: 22.458.975-1
Valor Liguido:
Saldrio Base Base de INSS Base de FGTS FGTS domés Base de IRRF| Data Assina
1.315,10 1.535,10 1.535,10 122,81 1.413,45
0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Recibo de Pagamento
RUA MAL FLORIANO PEWOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000
Cnpy/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA !
. Abril de 2021
C.Custo: A
Codigo  Nome Cargo CBO Admissdo
000098 BENEDITO PEDRO DE ALMEIDA RECEPCIONISTA 422110 06/09/2004
Cod | Descricdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 104,0000 229,78
280 | D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 57,45
752 | EMPRESTIMO BANC. DESC. EM FOLHA 0,0000 399,65
780 | I.N.S.S. 7,9000 118,71
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021, CPF: 027.037.798-01 1.502,41 518,36
RG: 13.953.291-2
f Valor Liquido: 984,05
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTSdo més Base de IRRF Data Assinatura
1.215,18 1.502,41 1.502,41 120,19 1.194,11

\




0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP,

CEP 18.740-000

Recibo de Pagamenio

|
|
|
|

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA _
¢t i Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo 80 i
000155 NATALIA CRISTINA RODRIGUES TECNICO DE ENFERMAGEM 322205  01/0¢
Cod | Descricde Rereréncia Vencimentos Desco to
001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.536,90 D
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00
236 | ADICIONAL NOTURNO 40% 40,0000 127,77
280 |D.S.R SOBRE VARIAVEIS 24,0600 31,94
780 |L.N.S.S. 8,3600 4
790 |L.R.R.F. 7,5000 |
F’Z’!ﬁ() com Recy do }
T(-‘f“l(" DE COY ABw. q(‘\qo ;
QO q { QOJ/ i
! ra
PRL—FE'LTUJ': JAMAL : H“L)\F‘;Tp::’ﬂ
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 174.112.128-06 1.916,61 f y
RG: 26.773.317-3 \ 1 e
Valor Liquido: / 1.739.9

Base de INSS
1.916,61

Salario Base

1.536,90 1.916,61

Base de FGTS FGTS do més

Base de IRRF
1.753,27

153,33

Data

3 I —
,'/‘/V AssinatL

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000

Recibo de Pagamento

Mensal Complementar

Cnpj/Cei: 45.437.175/0001-07
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Abril de 2021
C.Custo: A
i CBO Admissdao
Cbdigo  Nome Cargo
0003.55 NATALIA CRISTINA RODRIGUES TECNICO DE ENFERMAGEM 322205 01/09/2011
Cod | Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
024 | GRATIFICACAO 0,0000 354,60
780 |I.N.S.S. 7,5000 26,59
upu".l‘
qurRRY
/ pREFE
PLANTOES CENTRO COVID - 04/2021 CPF: 174.112.128-06 354,60 26,59
RG: 26.773.317-3
Valo_r-l:iq\uido: 328,01
Assinatura

Base de FGTS F
354,60

Base de INSS
354,60

Salario Base
1.536,90

GTSdo més Base de IRRF

28,37 328,01

Data;/ '
Wi

‘",



RECIBO DE FERIAS

Empresa: 0101 -SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Cnpj/Cei: 45,437.175/0001-07
Local : 0001 -STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Funcionario : 000155 - NATALIA CRISTINA RODRIGUES Registro:
Fungao : 0071 - TECNICO DE ENFERMAGEM Admissao: 01/09/2011
C.Custo : 001.001.0001 - A CTPS: 0001462/127/SP
Periodo Aquisitivo : 01 de Setembro de 2019 a 31 de Agosto de 2020
Periodo de Gozo : 02 de Maio de 2021 a 21 de Maio de 2021
Abono Pecuniario : 22 de Maio de 2021 a 31 de Maio de 2021
Data do Retorno : 22 de Maio de 2021

Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
040 FERIAS 20,00 991,55
041 MEDIA VARIAVEIS SOBRE FERIAS 20,00 435,13
045 1/3 DE FERIAS 33,33 475,56
047 ABONO PECUNIARIO 10,00 495,77
048 ABONO PECUNIARIO MEDIAS 10,00 210,55
050 1/3 SOBRE ABONO 33,33 235,44
781 I.N.S.S. FERIAS 154,70

Pago com Recy do ‘

TERMO DE COLABL, {\t a0
NGRLY oA
firm ‘
on Milk CUARITUBA
PREFEITURA iUR i

Salario : 1.536,90 2.844,00 154,70
Maior Remuneragdo : 1.536,90
Faltas ndo justificadas : 0 Valor Liquido >>> \ 2.689,30

05/2021

Tributacéo e recolhimento entre os meses

Valor de FGTS
152,18

Base de FGTS
1.902,24

Valor de INSS
154,70 (8,13%)

Base de INSS
1.902,24

TAQUARITUBA

Eu, NATALIA CRISTINA RODRIGUES, recebi da empresa
PEIXOTO, 00095, CENTRO, TAQUARITUBA-SP, a importancia liquida d

Centavos ), q

, 30 de Abril de 2021

NATALIA CRISTINA RODRIGUES

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA, estabelecida a RUA MAL FLORIANO
e R$ 2.689,30 (Dois Mil Seiscentos e Oitenta e Nove Reais e Trinta

ue me paga antecipadamente por motivo das minhas férias regulares, ora concedidas e que vou gozar de acordo coma descricéo

acima, tudo conforme 0 aviso que recebi em tempo, no qual dei o meu "CIENTE".

PROCESSADO POR: DOGNANI E SANTOS LTDA




0101 - SANTA CAS . DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBZ Recibo de Pagamento |
RUA MAL FLORIANO 'EIXOTO, 00095, TAQUARITUBA-SP, CEP 18.740-000 !

Cnpj/Ceit  45.437.1. /0001-C7 Mensal
Local: STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA .
p—— Abril de 2021
Codigo  Nome Cargo CBO Admisséo\
000323 ERICA OLIVEIRA FERREIRA LAVADEIRA 516310  11/02/2021]
Cod | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos |
. 001 | SALARIO BASE MENSALISTA 30,0000 1.215,18 |
035 | ADIC. DE INSALUBRIDADE 20% 20,0000 220,00 {
284 | SALARIO FAMILIA 3,0000 153,81 !
780 | L.N.S.S. 7,8500 112,66 |
i
a0 com Recy 80 1
f'\ \:‘;J. 1 ILABGW A‘«{{*O
TERMQ DF COL S
10 Cd"‘ 4.. (-- D]*"/'_’H
T‘a Pt K=" , 3
i AARITUBA '
pREFEITHRA TUNL ’ :
PERIODO DE 1 A 30 DE ABRIL DE 2021. CPF: 377.468.088-40 1.588,99 112,66 \
RG: 45.956.722-6 {
Valor Liquido: 1.476,33 | /
Salario Base Base de INSS  Base de FGTS FGTS do més Base de IRRF Data| - F ,“.‘IAssinatura
7 s (11 S
1.215,18 1.435,18 1.435,18 114,81 564,16 \((%jbﬁ%( \Li"»ﬁjl"?uq:/t 7],;‘%;[’“ o

QW{M Uy’ 0l -3 JOOQ?‘ 21-1cCC /



€ CDMPOST} POR © PAGINA(S) Pagina 1 de 1

Numero da NFS-e
103
Cadigo de Verificag@o de Autenticidade
942XWAUXI
Data e Hora de Emissac da NFS-e
30/04/2021 as 15:14:46

Chave de Acesso

Prefeitura Municipal de Taquarituba
Departamento de Tributagdo

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Informagées Fiscais

Exigibilidade do ISS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS

496988UQCRAH409YVIAD5R2ZGDFEUY 18
Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Compeiéncia
Para certificagdo da autenticidade acesse
30/42021 hitp:/ifiorilli.taquarituba.net.br/i b,
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo ISS menu consultas e informe os dados desta
1-Sim 2 -Nao Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NES-S.
PRESTADOR DE SERVIGOS o
CPF/CNPJ RG/Inscricdo Estadual Inscricdo Municipal Cadastro Nome/Razao Sacial
34.506.699/0001-88 ISENTO 34506699000188 000029363 GIANSANTE E SOUTO SERVICOS MEDICOS LTDA
Logradouro Complemento Bairro
AV, CAPITAO EUGENIO GABRIEL, 156 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA-SP (147)3762-1738 ana.giansansante@hotmail.com
TOMADOR DE SERVIGES 0 e e e Dl o T e
CPF/CNPJ/Documento RG/Inscrigao Estadual Inscrigao Municipal Nome/Razao Sacial
45.437.175/0001-07 ISENTA 58.700 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Logradouro Complemento Bairro
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO
CEP/Cod Postal  Cidade/Pais Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA - SP 14 37621700 financeiro.nfesantacasa@gmail.com
Discriminacéo dos Servicos ey : e e
Qide. Un. Medida Descrigao Vir. Unitario Total
14,00 UN Servigos prestados de plantdes pronto socorro em 04/2021 1.302,00 R$ 18.228.00
5,00 UN Servigos prestados de transferéncias em 04/2021 1.045,00 R§ 5.225,00
15.00 UN Servigos prestados de retaguarda de transferéncia em 04/2021 250,00 R$ 3.750,00

Pago com Recurso do
TERMO DE COLABORACAQ

NQOY [ 202/
§i vy C i —
HEMade winito a
PREFEITURA MU i, |AQUARITUBA

Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - 18§ L A  Constnigo Chdl _
LC 116/2003: 04.01 Aliquota Atividade Municipio Cédigo CNAE  Codigo da Obra Codigo ART
Medicina e biomedicina 2,9043% 0000040000001 8630599
Valor Total dos Servigas Desconto Incondicionado Dedugdes Base Calculo Base de Caélculo Tolal do 1SS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 27.203,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 27.203,00 R$ 790,06 2 - Nao R$ 0,00
Retengoes de Impostos e 2 - o : L :
PIS COFINS INSS IRRF CSLL Outras Retencdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Malor Liquido da NFS-e: R$ 27.203,00 Val, Aprox. Tributos: Federal (13.45%) R$3.658,80 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (3,256%) R$884,10 - Fonte: IBPT

Informagoes Complementares

EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL.
DADOS PARA DEPOSITO: BANCO BRADESCO, AGENCIA: 178-3, C/C: 3499-1

RECEBI(EMOS) DE GIANSANTE E SOUTO SERVICOS MEDICOS LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 103 E CODIGO DE VERIFICAGAO 842XWAUXI.

Data CPF/RG Assinatura

! !

% Ao~ 118 ¢ 3499-4



Pagina 1 de 1

Namero da NFS-e
105
Cadigo de Verificagao de Autenticidade
TJAYT7C3G

Data e Hora de Emissao da NFS-e
30/04/2021 as 16:09:26

Prefeitura Municipal de Taquarituba

Departamento de Tributagao

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Informagdes Fiscais - G j
: i i ; T T il b St : Chave de Acesso
Exigibilidade do 1SS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do 1SS Local da Prestagao 487009WB3LRDOFLZQ39HOTOLXMSB5NJY

Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP
Numerc do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagdo da autenticidade acesse
acina/2021 http://fiorilli.taquarituba.net.briissweb,
Optante Simples Nacional  Incentivo Fiseal Regime Especial Tributagao Tipo ISS menu consultas e informe os dados desta
1-Sim 2 - Nao Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NES-a:
PRESTADORDESERVIGOS . o 7 i
CPFICNPJ RG/InscricAo Estadual  Inscrigo Municipal Cadastro Nome/Razé&o Social
34.506.699/0001-88 ISENTO 34506699000188 000029363 GIANSANTE E SOUTO SERVICOS MEDICOS LTDA
Logradouro Complemento Bairro
AV. CAPITAO EUGENIO GABRIEL, 156 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA-SP (147)3762-1738 ana.giansansante@hotmail.com
TOMADOR DE SERVIGOS _ -
CPF/CNPJ/Documento RG/Inscrigao Estadual Inscrigdo Municipal Nome/Razao Social
45.437.175/0001-07 ISENTA 58.700 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Logradouro Complemento Bairro
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO
CEP/Cod Postal  Cidade/Pais Telefone E-mail

18740-000 TAQUARITUBA - SP 14 37621700 financeiro.nfesantacasa@gmail.com

Discriminagao dos Servigos
Qtde. Un. Medida Descricdo

Vir, Unitario Total
250,00 R$ 2.500,00

10.00 UN Servigos prestados de retaguarda de transferéncia em 04/2021

fIra s o

PREFEITURA 1111,

f )4

{

S

imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - 1SS el e e Sonstrugéo gt
Aliquota Atividade Municipio Cédigo CNAE ~ Cadigo da Obra Cédigo ART

LC 116/2003: 04.01

Medicina e biomedicina 2,9043% 0000040000001 8630599
Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugbes Base Calculo Base de Calculo Total do ISS 1SS Retido Desconto Condicionado
RS 2.500,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 2.500,00 R$ 72,61 2 - Nao R$ 0,00

Retengdes de Impostos i :: L o : i .. Loty e i _
PIS COFINS INSS IRRF csLL Qutras Relengdes

R$ 0,00 RS 0,00 / R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor Liguido da NFS-e: R$ 2.500,00 / Val. Aprox. Tributos: Federal (13,45%) R$336.25 Estadual (0.00%) RS$0,00 Municipal (3,25%) R$81,25 - Fonte: IBPT

Informagoes Complementares

EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL,
DADOS PARA DEPOSITO: BANCO BRADESCO, AGENCIA: 178-3, C/C: 3499-1

RECEBI(EMOS) DE GIANSANTE E SOUTO SERVICOS MEDICOS LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 105 E CODIGO DE VERIFICAGAO TJAYT7C3G.

Data CPFIRG Assinatura

/ /

Brodsr 138 cC 3494



NFS-c COMPUSTA POR 1 PAGINA(S) Pagina 1 de 1

Numero da NFS-e
107
Cadigo de Verificagao de Autenticidade
RYGB8QJQ18

Data e Hora de Emissao da NFS-e
30/04/2021 as 16:33:23

Prefeitura Municipal de Taquarituba
Departamento de Tributagéo

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Informagdes Fiscais
coes Fiscais e _ ; i L - Chave de Acesso
Exigibilidade do 1SS Namere do Processo Municipio de Incidéncia do ISS Local da Prestacéao 49705391MFWEFCAHN16XS1SAWIQ33KME
Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP
Namero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificacéo da autenticidade acesse
30/04/2021 http:/ifiorilli.taquarituba.net.brlissweb,
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo 1SS menu consultas e informe os dadoes desta
1-Sim 2 -Nao Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NES:e.
PRESTADOR DE SERVIGOS e e e e
CPF/ICNPJ RG/Inscrigho Estadual  Inscrigdo Municipal Cadastro Nome/Razao Sacial
34.506.699/0001-88 ISENTO 34506699000188 000029363 GIANSANTE E SOUTO SERVICOS MEDICOS LTDA
Logradouro Complemento Bairro
AV. CAPITAO EUGENIO GABRIEL, 156 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA-SP (147)3762-1738 ana.giansansante@hotmail.com
TOMADOR DE SERVICOS _ e . o
CPF/CNPJ/Documento RG/Inscrigao Estadual Inscrigao Municipal Nome/Razao Social
45.437.175/0001-07 ISENTA 58.700 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Logradouro Complemento Bairro
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 85 CENTRO
CEP/Cod Postal  Cidade/Pais Telefone E-mail

18740-000 TAQUARITUBA - SP 14 37621700 financeiro.nfesantacasa@gmail.com

Discriminagdo dos Servigos : e : L e e
Qtde. Un. Medida Descrigdo Vir. Unitario Total
1,00 UN Servigos de especialidade clinica cirargica no més abri/2021 10.000,00 R$ 10.000,00

Page parm Rapurae do
TERMO DE COLABORAGAG

e { 0
firmado juntoa
PREFEITURA MUNIC P21 02 TAGUARITUBA

L

Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - 1SS B i Construgdo Civil
LC 116/2003: 04.01 Aliguota Atividade Municipio Codigo CNAE ~ Codigo da Obra Cédige ART
Medicina e biomedicina 2,9043% 0000040000001 8630599
Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugbes Base Calculo Base de Calculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 10.000,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 10.000,00 R$ 290,43 2 - Néo R$ 0,00
Retengdes de Impostos Sl : e e e e
PIS COFINS INSS IRRF CSLL Outras Retengdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
\alor Liquido da NFS-e: R$ 10.000,00 Val. Aprox. Tribulos: Federal (13.45%) R$1.345,00 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (3,25%) R$325,00 - Fonte: IBPT
Informagbes Complementares
EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL.
DADOS PARA DEPOSITO: BANCO BRADESCO, AGENCIA: 178-3, C/C: 3489-1

RECEBI(EMOS) DE GIANSANTE E SOUTO SERVICOS MEDICOS LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 107 E CODIGO DE VERIFICAGAQ RYG8QJQ18.

Data CPFIRG Assinatura

! /

Bradisie” 438 o 3496 -4



Pagina 1 de 1

Informagoes Fiscais
Exigibiioade do 1SS

Prefeitura Municipal de Taquarituba

Departamento de Tributagao

L

Numero do Processo

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Municipio de Incidéncia do 1SS

Local da Prestagao

Namero da NFS-e
50
Codigo de Verificagao de Autenticidade
PBKB6Q0SJ
Data e Hora de Emisséo da NFS-e
30/04/2021 as 17:00:57

Chave de Acesso
4970718625B2B8LV33YLTAZWBNY 10LXC

Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP
& Numera do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagdo da autenticidade acesse
30/04/2021 http://fiorilli.taquarituba.net.br/issweb,
Oplante Simples Nacional  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo IS8 menu consultas e informe os dados desta
1-8im 2 -Nac Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NFS-e.
L
PRESTADOR DE SERVIGOS _ < i
CPF/CNPJ RG/Inscrigao Estadual  Inscrigac Municipal Cadastro Nome/Razao Social
34,061.966/0001-50 34061966000150 000029201 GLAUBER GILIO
Logradouro Complemento Bairro
RUA TRAJANO FERRAZ DE OLIVEIRA, 191 RESIDENCIAL NOVO CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA-SP (14) 3382-2367 GLAUBER_GILIO@YAHOO.COM.BR
TOMADOR DE SERVIGOS

CPF/CNPJ/Documento

RG/Inscrigao Estadual Inscrigao Municipal Nome/Razaa Social

45.437.175/0001-07 ISENTA 58,700

Logradouro Complemento
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 95

CEP/Cod.Postal  Cidade/Pais Telefone
18740-000 TAQUARITUBA - SP

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Bairro
CENTRO

E-mail

financeiro.nfesantacasa@gmail.com

14 37621700

Discriminagdo dos Servicos

Vir. Unitario

Qtde. Un, Medida Descrigao Total
1,00 UN SERVICOS PRESTADOS: . 13.608,50 RS 13.609,50
Pago cam Recufsao (2= ]
RETAGUARDA TRANSFERENCIA: 26 PLANTOES - ( R$250,00) = RS 6.500.00 Ao LR aanACAC
TRANSFERENCIA ; 4 - (R$ 1,045,00) = RS 4,180,00 TERMO DE COLA L%U%'\A(;- AW
PRONTO SOCORRO - 2 PLANTOES - ( R$ 1.302,00) = R$ 2.604,00 Vil ” e 5) L
PRONTO SOCORRO: 3 H - (R§ 108,50) = R$ 325,50 Nr'w WL_,_,,_..,._-M
LA enin a
“SSQN PAGO NA GUIA DO SIMPLES NACIONAL * t sl e L i3
g iCiPaL DE TARUSARN £
CONTA JURIDICA: GLAUBER GILIO PREFE\TURI* MUNICIF AL
BANCO SANTANDER
AGENCIA: 0315
C/C: 000130046773
EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, EM CONFORMIDADE COM O ART. 64 DA LE19.430 DE 27/12/1996 , NAO HA
INCIDENCIA NA FONTE DO IMPOSTO DE RENDA DA PESSOA JURIDICA (IRPJ), DA CONTRIBUIGAO SOCIAL SOBRE O
LUCRO LIQUIDO (CSLL), E DA CONTRIBUIGAO PARA O PIS/PASEP.
VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS ESTADUAIS, FEDERAIS E MUNICIPAIS, CONFORME DISPOSTO NA LEI 12.741/12
ALIQ. 16,14% = R$ 2,196,57 - FONTE IBPT
[Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - 1SS _ Construgao Civil
LC 116/2003: 04.03 Aliquota Atividade Municipio Cédigo CNAE  Cédigo da Obra Cadigo ART
Hospitais,clinicas, laboratérios,sanator 2,01% 0000040000003 8630503
Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugges Base Calculo Base de Calculo Total do ISS 1SS Retido Desconto Condicionado
R$ 13.609,50 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 13.609,50 R$ 273,55 2 - Nao R$ 0,00
Retengdes de Impostos ) | .
PIS COFINS INSS IRRF CSLL Outras Retengdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

&aior Liquido da NFS-e: R$ 13.609,50

Val. Aprox. Tributos:

5
lﬂcrma;ﬁes Complementares

|
I

Data

RECEBI(EMOS) DE GLAUBER GILIO O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 50 E cOoDH

CPF/RG

GO DE VERIFICACAO PBKB6QOS..

Assinatura

Jj OW\E Ay

3D

15

. 13004bFF-2



30/04/2021 ISS-OnLine - Impressao de NFe

Numero da Nota Data do Servigo

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAPORANGA 00000218  30/04/2021

% Data e Hora de Emissao
SECRETARIA DE ADMINISTRAGAO - SETOR DE LANCADORIA E 30/04/2021 20:45:34

TRIBUTAGAO
~ Cadigo de Verificagdo
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS - NFe BMJCCY-000218/2021
PRESTADOR DE SERVIGOS
CNPJICPF: 24.704.484/0001-18 Inscrigao Municipal: 000001919 Inscrigao Estadual: ISENTO
Nome/Razao Social: MILA SERVICOS MEDICOS S/S LTDA - ME Telaforee: {)
Enderego: XV DE NOVEMBRO 506, - CENTRO - CEP: 18480000
E-mail: Celular: ()
Municipio: [TAPORANGA UF:SP
TOMADOR DE SERVIGOS
CNPJ/CPF: 45.437.175/0001-07 Insc.Municipal: Insc.Estadual:

Nome/Razao Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Enderego: RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95, - CENTRO - CEP: 18480000
Municipio: TAQUARITUBA UF:SP  Email: Telefone:

DESCRIGAO DO SERVIGO

05 PLANTOES DE RETAGUARDA DE PEDIATRIA, SENDO R$ 666,67 CADA PLANTAQO, REFERENTE MES/GQIZUZI

VALOR TOTAL DA NOTA =R$ 3.333,35 | VALOR LIQUIDO = R$ 3.128,35 /
Codigo do Servigo:04 .01
Medicina e biomedicina.
Base de Calculo (RS$): Aliquota (%): ISS tributado ao Prestador (R$):
3.333,35 5,00 166,67
LR. (RS): LIN.S.S. (R$): COFINS (RS): C.S.LL.(RS): P..S. (R$):
50,00 0,00 100,00 33,33 21867

OUTRAS INFORMAQDES .
ago com Recurso do

e b hm s TERMO DE COLABORAGAO
N OOH [ ol
firmzaoo jentoa
- Local da Prestagdo = ITAPORANGA / SP PREFEITURA MURIC(PaL D TAQUARITUBA

Verifique aqui a autenticidade

- Contribuinte enquadrade sob o regime de tributagao " VARIAVEL"

Recebi (emos) de: MILA SERVICOS MEDICOS S/S LTDA - ME
Os servicos constantes na Nota Fiscal Eletrdnica de Servigos N° 00000218 - Série ELETRONICA

Condigbes de Pagamento:

Data de Recebimento: / / Assinatura:
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NFS-e COMPOSTA PO® 1 -AGINA(S)

Pagina 1de 1
Prefeitura Municipal de Taquarituba Namero da NFS-e
713
Departamento de Tributagao Cadigo de Verificagéo de Autenticidade
GWGEVVE3DM
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e
Data e Hora de Emisséo da NFS-e
o g 30/04/2021 as 16:21:44
Informagdes Fiscais : : :
A i SRR i s Chave de Acesso
Exigibilidade do ISS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do 1SS Local da Prestagéo 4870281UJBQQICDBAOPGC4JWXRSEH008
Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagéo da autenticidade acesse
30W412021 http:/ifiorilli.taquarituba.net.briissweb,
Optante Simples Nacional  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo IS8 menu consultas e informe os dados desta
2 - Nao 2 -Nao Nao Possui 03 - Sobre Faturamento NF3-e.
PRESTADOR DE SERVIGOS e -
CPFICNPJ RG/Inscrigdo Estadual Inscrigdo Municipal Cadastro Nome/Razio Social
04.510.375/0001-52 ISENTO 3486 000008502 ALMEIDA E CHAMORRO - CLINICA MEDICA LTDA
Logradouro Complemento Bairro
RUA TEN. CEL FIRMINO GABRIEL DA LUZ, 230 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA-SP 14-3762.2414 maze_21@hotmail.com
TOMADOR DE SERVIGOS : , e
CPF/CNPJ/Documento RG/Inscrigao Estadual Inscrigao Municipal Nome/Razéo Social
45.437.175/0001-07 ISENTA 58.700 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Logradouro Complemento Bairro
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO
CEP/Cod.Postal  Cidade/Pais Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA - 5P 14 37621700 financeiro.nfesantacasa@gmail.com
Discriminagdo dos Servigos L
Qtde, Un. Medida Descrigdo Vir. Unitario Total
100 UN Retaguarda anestésica 29 plantbes de 250,00 = total 7250,00 20.442,50 RS 20.442,50
Anestesias 3 no valor de 600,00 = total 1800,00
Pronto socorro 8 plantées de 1302,00 = 10416,00
Pronto Socorro Sh de 108,50= 976,50 Paqo com F({’LLIF‘E-O do
: AQ
Or Ricardo Chamorro TERMO DE ©H QL ”\";:J)O ¢
Ne _,L&-)"‘ o0l
t a
o TAQUARITUBA |
\\ t l HiAL -.'{‘
PREFE!TURF\ MUNIC
Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - 1S Construgao Civil
LC 116/2003. 04.03 Aliquota Atividade Municipio Codigo CNAE ~ Cdodigo da Obra Cadigo ART
Hospitais,clinicas, laboratorios,sanatér 2,50% 0000040000003 8610101
Vaior Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugoes Base Calculo Base de Calculo Total do 1SS ISS Retide Desconto Condicionado
R$ 20.442,50 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 20.442,50 R$ 511,06 2 - Nao R$ 0,00
Retengdes de Impostos . : e o ;
PIS (20.442,50 x 0.65%) COFINS (20.442,50 x 3,00%) INSS IRRF  (20.442,50 x 1.50%) CSLL (20.442,50 x 1,00%) Outras Retengdes
R$ 132,88 R$ 613,28 R$ 0,00 R$ 306,64 R$ 204,43 R$ 0,00

alor Liquido da NFS-e: R$ 19.185,27

Val, Aprox. Tributos: Federal (13.45%) R$2.749,52 Estadual (0.00%) R$0.00 Municipal (2,31%) R$472.22 - Fonte: IBPT

Informagbes Complementares

Data CPFIRG

RECEBI(EMOS) DE ALMEIDA E CHAMORRO - CLINICA MEDICA LTDA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 743 E CODIGO DE VERIFICAGAO GWEVVE3DM.

Assinatura
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Pagina 1 de 1

Prefeitura Municipal de Taquarituba

Departamento de Tributagao

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Informacgoes Fiscais

Exigibilidade do 1SS
Exigivel

Namero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS

TAQUARITUBA-SP

Numero da NFS-e
356
Cadigo de Verificac@o de Autenticidade
JT1IKF3VGV
Data e Hora de Emisséo da NFS-e
30/04/2021 as 10:48:47

Chave de Acesso
4966752R604FOKFIHSBXRZ4PZBT60X21

Local da Prestagao
TAQUARITUBA - SP

Nimero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS

Competéncia

Optante Simples Nacional Incentivo Fiseal Regime Especial Tributagdo

Para certificagao da autenticidade acesse
30/04/2021 http:/ffiorilli.taquarituba.net.br/issweb,
Tipo ISS menu consultas e informe os dados desta

NFS-e.

CPF/CNPJ/Documento Nome/Razao Social

45.437.175/0001-07

RG/Inscrigao Estadual
ISENTA

Inscrigao Municipal
58.700

Logradouro

RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 95

Complemento

CEP/Cod.Postal
18740-000

Cidade/Pais
TAQUARITUBA - SP

Telefone

14 37621700

1-Sim 2 -Nao Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento

PRESTADOR DE SERVIGOS
CPFI/ICNPJ RG/Inscrigao Estadual Inscrigdo Municipal Cadastro Nome/Razao Social
29.621.756/0001-30 ISENTO 29621756000130 000027484 SERVICOS MEDICOS SILVA EIRELI ME
Logradouro Complemento Bairro
RUA PRESIDENTE KENNEDY, 223 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA-SP 03762 3941 drmarlisilva@gmail.com

I 7

TOMADOR DE SERVIGOS

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Bairro
CENTRO
E-mail

financeiro.nfesantacasa@gmail.com

Discriminagdo dos Servicos

VIr. Unitario

Qtde, Un. Medida Descrigao Total
21.00 UN RETAGUARDA PEDIATRICA 21 PLANTOES 666,67 R$ 14.000.07
2,00 UN PRONTO SOCORRO - 02 PLANTOES 1.302,00 R$ 2.604,00
6,00 UN PRONTO SOCORRO 6H 108,50 R$ 651,00
|
Pago com Recurso ol
) ARORAGCAC
TERMO DE € .Lﬁg*f@
Nu de_“ﬁ_.ﬂwx
firmaode junlo a -
e TAQUARITUEA
r IR 1) W(QUAT
| PREFEITURA V!
Imposto Sobre Servigos de Qualquef Natureza - ISS Construgdo Civil
LC 116/2003: 04.03 Aliguota Atividade Municipio Cédigo CNAE  Codigo da Obra Cadigo ART
Hospitais,clinicas, laboratérios,sanatér 4,2919% 0000040000003 8610102
\/alor Total dos Servigos Desconlto Incondicionado Dedugdes Base Calculo Base de Calculo Total do 1SS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 17.255,07 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 17.255,07 RS 740,57 2 - Nao R$ 0,00
Retengdes de Impostos - .
PIS COFINS INSS IRRF CSLL Qutras Retengbes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Valor Liquido da NFS-e: R$ 17.255,07

Val. Aprox. Tributos:

Informagbes Complementares

Data CPFIRG

RECEBI(EMOS) DE SERVIGOS MEDICOS SILVA EIRELI ME O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 356 E CODIGO DE VERIFICACAO JTIKF3VGV.

Assinatura

! /
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NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S) Pagina 1 de 1

Namero da NFS-e
456
Cadigo de Verificagéo de Autenticidade
WQYCNJXFV

Data e Hora de Emisséo da NFS-e

30/04/2021 as 16:38:21

Prefeitura Municipal de Taquarituba

Departamento de Tributagio

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

Informagdes Fiscais .
G ¢ o i W e : B i : : Chave de Acesso
Exigibilidade do 1SS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS Local da Prestagao 4970583GZ8P54ZJFWQIZBOC20TB0EYRT

Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP
Numere do RPS Serie do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagdo da autenticidade acesse
S0/o4iz021 http:/fiorilli.taquarituba.net.briissweb,
Optante Simples Nacional  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo ISS menu consultas e informe os dados desta
2. Nao 2-Nao Nzo Possui 03 - Sobre Faturamento NES+:
PRESTADOR DE SERVIGOS - . . o
CPF/CNPJ RG/Inscrigao Estadual Inscrigao Municipal Cadastro Nome/Razao Social
10.981.052/0001-40 ISENTO 204955 000009176 CLINICA MEDICA MONTEIRO GOMES LTDA
Logradouro Complemento Bairro
RUA 15 DE NOVEMBRO, 389 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA-SP jrbergamo@taquarinet.com.br
TOMADORDESERVIGOS - -/ ol e
CPF/CNPJ/Documento RG/Inscrigao Estadual Inscrigdo Municipal Nome/Razéo Social
45.437.175/000107 ISENTA 58.700 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Logradouro Complemento Bairro
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO
CEP/Cod.Postal  Cidade/Pais Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA - SP 14 37621700 financeiro.nfesantacasa@gmail.com
Discriminagao dos Servigos L : . : e o A
Qtde. Un. Medida Descricao Vir. Unitario Total
9,00 UN Retaguarda transferéncia 250,00 R$ 2.250,00
25,00 UN Retaguarda anestesia 250,00 R$ 6.250,00
25,00 UN Pronto socorro plantoes 1.302,00 R$ 32.550,00
6.00 UN Pronta socarro ( horas) 108,50 R$ 651,00

Servigos prestados Abril/2021
Pago com Recurso do

TERMO DE ¢

‘o a

i _ Construgdo Civil
Alividade Municipio Codigo CNAE  Codigo da Obra Cédigo ART

LC 116/2003: 04.01 Aliquota

Medicina e biomedicina 2,50% 0000040000001 8630599

Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugtes Base Calculo Base de Célculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado

R$ 41.701,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 41.701,00 R$ 1.042,53 2 - Nao R$ 0,00

Retengdes de Impostos - i e . _ i Sisn o

PIS (41.701.00 x 0,65%) COFINS  (41.701.00 x 3.00%) INSS IRRF  (41.701.00 x 1,50%) CSLL (41.701,00 x 1,00%) Qutras Retengdes

R$ 271,06 RS 1.251,03 R$ 0,00 R$ 625,52 R$ 417,01 R$ 0,00

Valor Liquido da NFS-e: RS 39.136,38 Val. Aprox. Tributos: Federal (13.45%) R$5.608,78 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (2,31%) R$963,28 - Fonte: IBPT

Informagdes Complementares

RECEBI(EMOS) DE CLINICA MEDICA MONTEIRO GOMES LTDA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 456 E CODIGO DE VERIFICAGAO WQYCNJXFV.

Data CPFIRG Assinatura

! /
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Prefeitura Municipal de Taquarituba
Departamento de Tributagao

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Numero da NFS-e
952
Cadigo de Verificagao de Autenticidade
9LUJOMDH7

Data e Hora de Emissac da NFS-e

30/04/2021 as 16:07:14

InformisigGes Fiscals© L o B - . F
g HE it B et i i Chave de Acesso
Exigibilidade do 1SS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS Local da Prestagao 4970063YFE8D4RVE4DIDVESTO1FAHGRD
Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
30/04/2021 Para certificagdo da autenticidade acesse
- / http:/ffiorilli.taquarituba.net.br/issweb,
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo ISS menu consultas e informe os dados desta

2 - Nao 2 - Nao Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NFS-a.

PRESTADOR DE SERVIGOS L . _ _
CPF/CNPJ .RGflnscn'cao Estadual I.ns:ris;éo Municipal Cadastro NomefRazﬁ;: Social
05.405.655/0001-63 ISENTO 205120 000023905 LONGEVITA - CLINICA MEDICA LTDA
Logradouro Complemento Bairro
RUAMARECHALDEODORO DA FONSECA, 355 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA-SP 03762.4133

TOMADOR DE SERVIGOS

CPF/CNPJ/Documento RG/Inscrigao Estadual Inscrigao Mu;ﬂicipal Nome/Raz&o Social

45,437.175/0001-07 ISENTA 58.700 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Logradouro Complemento Bairro

RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO

CEP/Cod.Postal  Cidade/Pais Telefone E-mail

18740-000 TAQUARITUBA - SP 14 37621700

financeiro.nfesantacasa@gmail.com

Discriminagao dos Servigos

Vir. Unitario

R$ 0,00 R$ 2.545,00

Qtde. Un. Medida Descrigao Total
1.00 UN Retaguarda anestésica 6 plantoes de 250,00 1.500,00 R$ 1.500,00
1.00 UN Transferéncia 1.045,00 R$ 1.045,00

pago com Recurse dsﬁu

TERMO DE COLA "'J":)ng’
ne QO ] 20!
firmoce jui® a _
o aar of TAQUARITUBA
PREFEITURA MU

Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza-188 L S O
LC 116/2003: 04.03 Aliguota Atividade Municipio Codigo CNAE  Cadigo da Obra Cddiga ART
Hospitais,clinicas, laboratorios,sanatér 2,50% 0000040000003
Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugoes Base Calculo Base de Célculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 2.545,00 R$ 0,00

RS 63,63 2 - Nao R$ 0,00

A i
Retengoes de Impostos :
PIS  (2545,00 x 0.65%)

R$ 16,54

INSS

R$ 0,00 RS 38,18

COFINS (254?}.00%)

IRRF (2.545,00 x 1,50%

Qutras Relencﬁes.
R$ 0,00

CSLL (2.545,00 x 1,00%)
R$ 25,45

),

R$ 76,35
Valor Liquido da NFS-e: RS 2.388,48 /

Val. Aprox. Tributos: Federal (13,45%) R$342,30 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (2.69%) R$68,46

Informagdes Complementares

Data CPFIRG

Iy

RECEBI(EMOS) DE LONGEVITA - CLINICA MEDICA LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 952 E CODIGO DE VERIFICAGAO SLUJOMDH7.

Assinatura

ZY¥Ld -\
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Numero da nota:

ESTANCIA TURISTICA DE PIRAJU 0000469
Data e Hora de Emisséo:
DEPARTAMENTO DE ORCAMENTOS E FINANGCAS - DOFIN 04/05/2021 15:06:39
Codigo de Verificagao:

NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-e

W4HAROCJ

PRESTADOR DE SERVICO -
CPF/CNPJ: 28.480.163/0001-38  IE/RG: Insc. Mun.: 009729 m.
Nome/Razao Social: DAL SOCHIO & FACIROLI LTDA - ME .lS's'[J_r
Enderego: R:\VER. JOSE BERNARDO DA SILVA, 185 - JARDIM SAQ LOURENCO, 18.805-000 E=LSlap
Municipio: PIRAJU UF: SP i
Natureza da Operagao: TRIBUTAVEL Tipo de Tributagdo: NORMAL

TOMADOR DE SERVICO

CPF/CNPJ: 45,437.175/0001-07  IE/RG: Insc. Mun.:

Nome/Raz&o Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Enderego: RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 - CENTRO, 18.740-000

Municipio: TAQUARITUBA UF: SP
Email: financeiro.nfesantacasa@gmail.com

* Bar-Code
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Servico(s) prestado(s) no municipio de: TAQUARITUBA
ISS devido no municipio de: PIRAJU
TRANSFERENCIA DA PACIENTE - MARCIA APARECIDA DE OLIVEIRA
Pago com Recurso do
TERMO DE ¢ OLABORAGCAQ
ne O/ D0Q)
firmans junin
PREFEITURA MM 't TAQUARITUBA
IMPOSTOS RETIDO NA FONTE
Valor Servigo (R$) Valor PIS (R$) Valor COFINS (R$)
1.045,00 0.65% - 6,79 3.0% - 31,35
Valor CSLL (R$) Valor IRRF (R$) Valor INSS (R$) Outras Retengdes (R$)  Valor Liquido (R$)

1.0% - 10,45 1.5% - 15,67 0.0% - 0,00 0.0% - 0,00 980,74 ]

Cédigo do Servigo: Tipo do Movimento: VARIAVEL
04.01 - MEDICINA E BIOMEDICINA.
Valor Total da Nota = R$ 1.045,00
Valor Total Dedugdes (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Crédito para Abatimento (R$)
0,00 1.045,00 3.0 31,35 0,00

Outras Informagdes
- A autenticidade desta NFS-e esta sujeita a verificagao através do site hitps://www .issmap.com.br/piraju.
- Bar Code & uma codificagao de quadros que armazena informagdes da nota, neste caso possui um link que o levara ao site para a validagdo desta nota.

Qi 4399 o 4304-5



NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)
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PM DE TAGUAI
PREFEITURA MUNICIPAL DE TAGUAI

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Informagées Fiscais

Exigibilidade do 1SS
Exigivel

Nimero do Processo Municipio de Incidéncia do 1SS

TAGUAI-SP

-

Namero da NFS-e
674
Cadigo de Verificagdo de Autenticidade
N49TLZ7X8
Data e Hora de Emissao da NFS-e
04/05/2021 as 14:13:26

Chave de Acesso
259496182130MWNZN2TI2ZKQNSO34EYWT

Local da Prestagao
TAGUAI - SP

Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS

Competéncia
Para certificagdo da autenticidade acesse

SaIRaI202] http:/iportal.taguai.sp.gov.br:8080/issweb,
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo ISS menu consultas e informe os dados desta
{ 1-8im 2 - Nao Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NFS-a.
'PRESTADOR DE SERVIGOS :
CPFICNPJ RG/Inscricéo Estadual  Inscrigdo Municipal Cadastro Nome/Razao Social
08.706.551/0001-87 499/2007 04337 CLINICA MEDICA ODONTOLOGICA TAGUAI LTDA
Logradouro Complemento Bairra
RUA SALVADOR DOMINGUES DE CAMPOS, 201 PREDIO CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18890-000 Taguai-SP 0033862071 escritoriodoesio@yahoo.com.br

TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ/Documente
45.437.175/0001-07

RG/Inscrigao Estadual Inscrigdo Municipal Nome/Razao Social

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Logradouro Complemento Bairro

RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO

CEP/Cod.Postal  Cidade/Pais Cod. IBGE Telefone E-mail

18874-000 TAQUARITUBA - SP 3553807 maze_21@hotmail.com

Discriminacéo dos Servigos

Qtde, Un. Medida Descrigao Vir. Unitario Total

1.00 UN SERVICOS PRESTADOS REF. A GO DO MES DE ABRIL/2021. 10.000,00 R$ 10.000,00
\'
{ Pau do |
i fe el E £ 0k ARG LI 15) ‘r

. Q0U. [ 202, .
i ade junto a
Py i AT & TACH TIIR
BREEETIRE MM Ciral DE TAQUARITUBA

]
L.

Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - Iss : Construgéo Civil

LC 116/2003: 04,03 Aliquota Alividade Municipio Cédigo CNAE  Codigo da Obra Cédige ART
Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicémios, casas de saude, prontos-socorros, am... 2,17% 0000040000003 8630501

Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugoes Base Calculo Base de Calculo Total do ISS ISS Retido Descaonto Condicionado
IRS 10.000,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 10.000,00 R$ 217,00 2 - Nao R$ 0,00
l[;etengées de Impostos
|PIS COFINS INSS IRRF CSLL Qutras Retengdes

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

l!."alc'r Liquido da NFS-e: R$ 10.000,00

1
Val. Aprox. Tributos:!

|Informacées Complementares

RECEBI(EMOS)
Data CPFIRG

/ /

DE CLINICA MEDICA ODONTOLOGICA TAGUAI LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 874 E CODIGO DE VERIFICAGAO N49TLZTX8

Assinatura

% gir-d5

)
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Namero da nota:

ESTANCIA TURISTICA DE PIRAJU 0002811
Data e Hora de Emissé&o:
DEPARTAMENTO DE ORCAMENTOS E FINANGAS — DOFIN 08/04/2021 10:54:53

NOTA FISCAL DE SERVIGO ELETRONICA - NFS-e g R

13059DER

PRESTADOR DE SERVICO )
CPF/CNPJ: 15.541,350/0001-32  |IE/RG: Insc. Mun.: 007685 “..
Nome/Razao Social: SOUZA DIAGNOSTICO POR IMAGEM LTDA E’ 5
Endereco: R:15 DE NOVEMBRO, 861 - VILA LAINO, 18.803-008 UWap r
Municipio: PIRAJU UF: SP F
Natureza da Operagao: TRIBUTAVEL Tipo de Tributagdo: NORMAL

TOMADOR DE SERVICO

CPF/CNPJ: 45.437.175/0001-07  |E/RG: Insc. Mun.:

Nome/Razéo Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Enderego: RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 - CENTRO, 18.740-000

Municipio: TAQUARITUBA UF: SP
Email: financeiro.nfesantacasa@gmail.com

* Bar-Code
DISCRIMINACAQ DOS SERVICOS

Servigo(s) prestado(s) no municipio de: PIRAJU
ISS devido no municipio de: PIRAJU
34 EXAMES DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA SEM CONTRASTE
08 EXAMES DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA COM CONTRASTE
PARA PACIENTES DE TAQUARITUBA

(‘;'{jﬁ vv‘-‘;i(/_:‘, AL/ LI

:} Pago com Recurss du

Jé o) 3 3Y ¢ TERMO DE COLABORAGAC
K NeQOKH 02
x A A W S
C,/C,- f “_)UO O ¢SI( L( PREFEITURA MUMIT L DF 1 aUARITURA
IMPOSTOS RETIDO NA FONTE
Valor Servigo (R$) Valor PIS (R$) Valor COFINS (R$)
13.580,00 0.65% - 88,27 3.0% - 407,40
Valor CSLL (R$) Valor IRRF (R$) Valor INSS (R$) Outras Retengdes (R$)  Valor Liquido (R$)
1.0% - 135,80 1.56% - 203.70 0.0% - 0,00 0.0%-000 12.744.83
Codigo do Servigo: Tipo do Movimento: VARIAVEL
04.02 - ANALISES CLINICAS, PATOLOGIA, ELETRICIDADE MEDICA, RADIOTERAPIA,QUIMIOTERAPIA, ULTRA-

CNAE:
86.40-2/05 - SERVICOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM COM USO DE RADIAGAQ IONIZANTE, EXCETO
Valor Total da Nota = R$ 13.580,00
Vaior Total Dedugdes (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do 1SS (R$) Credito para Abatimento (R$)
0,00 13.580,00 3.0 407,40 0,00
Outras Informagdes

- A autenticidade desta NFS-e esta sujeita a verificagao através do site hitps://www.issmap.com.br/piraju.
- Bar Code é uma codificagéo de quadros que armazena informagdes da nota, neste caso possui um link que o levara ao site para a validagao desta nota.

@Z/ COL A

/



Nota Fiscal de Servico Eletronica (NFS-e)

CLINICA MEDICA CARVALHO LTDA. NUmero da NFS-e
R: JOAO MIRANDA, 275 - ITAl - SP
CEP: 18730-000 - Bairro: JARDIM NOVO HORIZONTE 202100000000483
Municipio: Itai - SP
E-mail: escritoriocapecci@yahoo.com.br X o }
Fone: (14) 3762-2120 Data do Servigo Cadigo Verificador
CNPJ /CPF Inscricdo Estadual Inscricao Municipal 31/03/2021 91aacc697
09.393.149/0001-52  **** 3197
MUNICIPIO DE ITAI/SP Dt. de Emissao Exigilt;‘gdade Tributado no Municipio
Secretaria Munic. Planejamento, Orgamento e Gestio
Fone: (14) 3761-9200 - 177.71.231.166/NFSe.Portal 31/03/2021 17:12:35 Exigivel Itai/SP
; TOMADOR DO SERVIGO 1 EEEE __Municipio de Prestagéo do Servico
Nome / Razao Social
EANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA Taquarituba/SP
Endereco
RUA MAL. FLORIANO PEIXOTO, 95 - CENTRO,,0 -
Cidade ! UF Fone CEP
Taquarituba S | prd 18740-000
Bairro
CNPJ/ CPF Inscricao Municipal Inscrigao Estadual
45.437.175/0001-07
E-mail
maze_21@hotmail.com
dE _ INTERMEDIARIO DO SERVICO o
’Non:e / Razao Social CNPJ / CPF I.rR:ricéu Municipal
E-mail Fone Cidadf
DESCNCADDOSSERV@OS VALOR TOTAL ALlQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
retaguarda pediatrica més 03/2021 - 3.870,96 3,00 116,13 | Nao
6 plantdes de 645,16 = total 3870,96 p
Pago com Recurso do
TERMO DE coL ABORAGAC
N Q0L Qo
firmanz (.. ng
P T e
PREFEITURA MU AQUARITUBA
Cadigo do Servigo Codigo NBS
04.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicémios, casas de sadde, bk
prontos-socorros, ambulatdrios e congéneres.
CIDE [COFINS ICOFINS Importagao ICMS IOF Igu PIS/PASEP PIS/PASEP Importagao
0,00 116,13 0,00 ,00 0,00 00 5,16 0,00
Aase Calculo ISSON Praorio alor do ISSQN Proprio Base Calculo ISSQN Retido ‘alor do ISSQN Retido ‘alor Total do ISSQN alor Dedugao/Descontos
3.870,96 116,13 I0.00 0,00 116,13 0,00
Valor Total da NFS-e 3.870,96 |Valor Liquido daNFs-e  [3.632,91
Informagoes Adicionais
Lei 12741/2012: Mun: R$104,13; Est: R$0,00; Fed: R$520,64; Total Aprox: R$624,77. Fonte: IBPT.
IR Retido: R$58,06
Retengdes: COFINS R$ 116,13;PIS R$ 25,16:CSLL R$ 38,70:

Consulta realizada em 31/03/2021 as 17:12:39.
Para consultar a autenticidade acesse: 177.71.231.166/NFSe.Portal

ATRRECAT RN O

0210000000048391aacc69709393149000152

Recebi(emos) de 202100000000483

Numero da NFS-e Namere de Controle do Municipio
CLINICA MEDICA CARVALHO LTDA.

Competéncia

& : 31/03/2021
0s servigos constantes da Nota Fiscal Eletrénica indicada ao lado.

NFS-e

— 91aacc697

Data Identificacao e assinatura do recebedoi
Consulta realizada em 31/03/2021 as 17;12:39.

Mot . FG— 493 c/C 1300 U444




NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S) Pagina 1 de 1

Namero da NFS-e
297
Cadigo de Verificagao de Autenticidade
FOIX6GFGA

Data & Hora de Emiss@o da NFS-e
11/05/2021 as 11:09:49

PM DE TAGUAI

PREFEITURA MUNICIPAL DE TAGUAI

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

Informagbes Fiscais ! ¢
i have de Acesso
Exigibilidade do 1SS Namero do Processo Municipio de Incidéncia do 1SS Local da Prestagao 26139XNYV3OKNRPOBASSCAFAIPAGCQQ4
Exigivel TAGUAI-SP TAGUAI - SP
Nimero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagdo da autenticidade acesse
11105/2021 http://portal.taguai.sp.gov.br:8080/issweb,
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo 188 menu consultas e informe os dados desta
1-Sim 2-Nio Microempresério ¢ Empresa de Pequeno Parte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento LR
PRESTADOR DE SERVIGOS b
CPF/CNPJ RG/Inscrigao Estadual  Inscrigao Municipal Cadastro Nome/Razao Social
09.633.626/0001-00 33.563.320-1 568/2008 04838 ANA MARIA SOLDERA MIYOSHI - ME
Logradouro Complemento Bairro
RUA SALVADOR DOMINGOS DE CAMPOS, 161 PREDIO CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18890-000 Taguai-SP 0033861558
TOMADOR DE SERVICOS :
CPF/CNPJ/Documenta RG/Inscrigao Estadual Inscricao Municipal Nome/Razéa Social
45.437.175/0001-07 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Logradouro Complemento Bairro
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO
CEP/Cod.Postal  Cidade/Pais Cod. IBGE Telefone E-mail
18874-000 TAQUARITUBA - SP 3553807 financeiro.nfesantacasa@gmail.com

Discriminacéo dos Servigos

Qtde. Un. Medida Descrigdo VIr. Unitario Total
1.00 UN EXAMES REALIZADOS MES DE ABRIL 3.707 40 R$ 3.707 40

Pago cor Recurse do

TERMO DE COLABORAGAC
e QOd l
firmad: juntio a
PREFEITURA MUNICIPZ  DE TAQUARITUBA

sy
Imposto Sobre Servigos de Quaiquer Natureza - ISS W . . Construggo Civil
LC 116/2003: 04.02 Aliquota Atividade Municipio Cadigo CNAE ~ Codigo da Obra Cadigo ART
Andlises clinicas, patologia, eletricidade médica, radioterapia, quimioterapia ultra-sonografi... 2,00% 0000040000002 8640202
Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugées Base Célculo Base de Calculo Total do 1SS 1SS Retido Desconto Condicionado
RS 3.707,40 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 3.707,40 RS 74,15 2 - Nao R$ 0,00
Retengdes de Impostos . : =
PIS COFINS INSS IRRF CSLL Outras Retengoes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Eaior Liquido da NFS-e: R$ 3.707,40 Val. Aprox. Tributos:

Informagoes Complementares

RECEBI(EMOS) DE ANA MARIA SOLDERA MIYOSHI - ME O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 287 E CODIGO DE VERIFICAGAO FOIX6GFGA.

Data CPFIRG Assinatura

/ / ————







I
|
|

.\.

| 01 NP1/ CE]
45.437.175/0001-07

02 Razéo Social/| Nom

0101 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

| 03 Endereqo (logradouro, n°, andar, apartamento)

| RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 00095

05 Municipio
| TAQUARITUBA

[0 PiS | PASEP
‘ 129.15434.25.7

1

04 Bairro

CENTRO
07 CEP 08 (NAE 09 CNPJ/CEI Tomador/Obra
18740-000 8610101

Nome
000330 - CAMILA DE ALMEIDA

45.437.175/0001-07

| 12 Endereqo (Logradouro, Nr°, Andar, Apt.) 13 Bairro
RUA MESSIAS DE GOES, 182 CENTRO
- 14 Municipio 15 UF 16 CEP 17 Carteira de Trabalho (n°, série, UF) 18 CPF
FARTURA SP 18870-000 80586/00282/5P 336.142.208/69
| 19 Data de Nascimento 20 Nome da Mie
| 05/12/1985 MARIA HERNANDES DE ALMEIDA

R

21 Tipo de Contrato

' 3-Prazo determinado sem clausula de direito reciproco de rescisio antecipada

22 Causa do Afastamento

Rescisdo s/ lusta Causa por Iniciativa do Empregado

| 23 Remuneracdo Més Ant. | 24 Data de Admissio 25 Data do Aviso Prévio 26 Data de Afastamento 27 Cod. Afastamento |
2.781 .24i 12/03/2021 19/05/2021 Nao [
28 Pensdo Alim. (%) TRCT 29 Pensdo Alim. (%) (FGTS) 30 Categoria do Trabalhador
0,00 0,00|01 - Empregado
' 31 Cédigo Sindical 32 CNPJ & Nome da Entidade Sindical Laboral
012.000,86268-5
! y ]
|VERBAS RESCISORIAS
150-Salde de Salario 51-Comissoes 52-Gratificagdes 53-Adicional de Insalubridade 54-Adicional de Periculosidade
| 19 Diafs) 1.704,63 0,00 390,00 |20,00 134,84 0,00
|55-Adicional Noturno 56.1-Horas Extras 57-Gorjetas 58-Descanso Semanal Rem. (DSR)  |59-Reflexo DSR s/ Saldrio Varidvel
| 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
160-Multa Art. 477, § 8°/CLT 62-Salario-Familia 63-13° Salario Proporcional 64-13° Saldrio Exercicio Anteriores  |65-Férias Proporcionais
‘ 0,00 0,00 03/12 Aves 835,34 0,00 |02/12 Avos 556,89
66-Fénas Vencidas 67-Férias Vencidas (Reflexo/Dobra)  |68-Tergo Constitucional de Férias ~ [69-Aviso Prévio Indenizado 70-13° Salario (Aviso Prévio Inden.)
0,00 0,00 185,63 0,00 0.00 |
71-Ferias (Aviso-Prévio Indenizada) |99-Ajuste do saldo devedor
| 0,00 0,00
Pago com Redrr  do
TERMO DFE COLABG ACAU
fizmage qni @
PR Tl L
PREFEITURA NULITIPAL UE TRCARITUER FOTA!. BRUTO
| Al ) 3.807,33
DEDUGDES I
[101-Adiantamento Salarial 102-Adiantamento de 13° Salario 103-Aviso Prévio Indenizado 112.1-Previdéncia Social 112.2-Previdéncia Social ( 13°Sal. ) |
{ 0,00 0,00 0,00 |8.29% 184,92 |7,50% 62.65 |
114.1-IRRF 114.2-IRRF sobre 13° Salario
7.50% 10,54 0,00




Namero da nota:

ESTANCIA TURISTICA DE PIRAJU 0002933
Data e Hora de Emisséo:
DEPARTAMENTO DE ORGAMENTOS E FINANGAS — DOFIN 12/05/2021 10:38:14
Cadigo de Verificagao:

NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-e

13NVISNE

PRESTADOR DE SERVICO

CPF/CNPJ: 15.541.350/0001-32  IE/RG: Insc. Mun.: 007685
Nome/Razao Social: SOUZA DIAGNOSTICO POR IMAGEM LTDA
Endereco: R:15 DE NOVEMBRO, 861 - VILA LAINO, 18.803-008

Municipio: PIRAJU UF: SP
Natureza da Operagéo: TRIBUTAVEL Tipo de Tributaggo: NORMAL

TOMADOR DE SERVIGO
CPE/CNPJ: 45.437.175/0001-07  IE/RG: Insc. Mun.:

Nome/Razéo Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Endereco: RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 - CENTRO, 18.740-000

Municipio: TAQUARITUBA UF: SP
Email: Gfinanceiro.nfesantacasa@gmail.com

* Bar-Code

DlSCRIMINACﬁ\O DOS SERVICOS
Servigo(s) prestado(s) no municipio de: PIRAJU
ISS devido no municipio de: PIRAJU
41 EXAMES DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA SEM CONTRASTE
15 EXAMES DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA COM CONTRASTE
PARA PACIENTES DE TAQUARITUBA
. Rect do
Pago b= i adil 'm(‘ A0
TERMO DE & Q()Dl i
i ¢ TAQUARITUBA |
PREFEITORA TUH
IMPOSTOS RETIDO NA FONTE
Valor Servigo (R$) Valor PIS (R$) Valor COFINS (R$)
18.410,00 0.65% - 119,66 3.0% - 552,30
Valor CSLL (R$) Valor IRRF (R$) Valor INSS (R$) Outras Retengdes (R$)  Valor Liguido (R$)
1.0% - 184,10 1.5% - 276,15 0.0% - 0,00 0.0% - 0,00 17 27179
Cadigo do Servigo: Tipo do Movimento: VARIAVEL

' 04.02 - ANALISES CLINICAS, PATOLOGIA, ELETRICIDADE MEDICA, RADIOTERAPIA,QUIMIOTERAPIA, ULTRA-
CNAE:
86.40-2/05 - SERVICOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM COM USO DE RADIACAQ IONIZANTE, EXCETO
) Valor Total da Nota = R$ 18.410,00
Valor Total Dedugdes (R$) Base de Calculo (R9) Aliquota (%) Valor do 1SS (R$) Credito para Abatimento (R$)
0,00 18.410,00 3.0 552,30 0,00

Outras Informagoes

_ A autenticidade desta NFS-e esta sujeita a verificacdo através do site hrlps:.'fwww.issmap.com.brfpiraju. !
- Bar Code & uma codificagio de quadros gue armazena informacbes da nota, neste caso possui um link que o levaré ao site para a validagao desta nota.

Powered by Micromap ® - Solugaes em Infarmatica. Pagina 1 de 1



Nota Fiscal de Servico Eletronica (NFS-¢)

30/04/2021 16:44:10

B

R L

Nuée)fré‘;;a's;:éociat TR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Endere

G0
RUA MAL. FLORIANQ PEIXOTO, 95 - CENTRO..0 -

Cidade FS?P—F?E’

Taguarituba
Ilnsc:‘u;ao Municipal

EP
ﬁauo-ooo

Bairo
e kdekw

CNP.J | CPF
45.437.175/0001-07
E-mail

maze 21@

nscricao Estadual

hotmail.com

Nome / Razdo Social

)

CLINICA MEDICA CARVALHO LTDA. INUmero da NFS-e
R: JOAO MIRANDA, 275 - ITAI - SP
CEP- 18730-000 - Bairro: JARDIM NOVO HORIZONTE 202100000000492
Municipio: Itai - SP
E;r?:‘tf 45)': :r;;oenz!igﬁggcm@yahoo.cnm.br Data do Servigo Codigo Verificador
CNPJ | CPF inscricdo Estadual Inscricao Municipal 30[04}2021 300981 gbo
00.393.149/0001-52 *** 3197
MUNICIPIO DE ITAI/SP Dt. de Emiss&@o Exigibilidade Tributado no Municipio
Secretaria Munic. Planejamento, Orgamento e Gestdo s
Fone: (14) 3761-9200 - 177.71.231.166/NFSe.Portal Exigivel Itai/sP

ltai/SP

inscri¢ao Municipal
P,

- miail IFone [Cidade
dededede W
DESCRICAQ DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
Retaguarda Pediatrica 4 plantdes de 666,67 2.666,68 3,00 80,00 | Nao
- Abril/2021
Pago com Recurso do
TERMO DF COLABORAGAQ
neQOH 00K |
firmal2s ;. .0a
Cadigo de Servigo Cadigo NBS
04.03 - Hospitais, clinicas, laboratorios, sanatérios, manicémios, casas de saude. iz
pProntos-socorros, ambulatorios e congéneres.
ICIDE OFING "OFINS Imporagso —‘Ems ISIPASEP FIS/PASEP Imporiagao
0,00 80,00 00 0,00 17,33 4]9@
Rase Calciin ISSON Prandn alor do ISSQN Propric se Calculo ISSQN Retido alor DedugBo/Descontos
666,68 80,00 .00 r,
Val 666,68

Informactes Adicionais
Lei 12741/2012: Mun: R$71,73; Est: R$0,00; Fed: R$358,67; Total Aprox: R$430,40. Fonte: IBPT.

IR Retido: R$40,00
Retengoes: COFINS R$ 80,00,PIS R$ 17,33;CSLL R§ 26,67,

Consulta realizada em 30/04/2021 as 16:44:13.

sultar a autenticidade acesse: 477.71.231.166/NFSe.Portal

AT A e

9393149000152

202100000000492
Namero da NFS-e

Recebi(emos) de

CLINICA MEDICA CARVALHO LTDA.
Competéncia

: . g 30/04/2021
os servigos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado.
NFS-e

hoeh 3c09e19b0

T “Data

|dentificacao e assinatura do recebedo

Namero de Controle do Municipio

Consulta realizada em 30/04/2021 as 16:44:13.

Para consultar a autenticidade acesse: 477.71.231.166/NFSe.Portal

Pagina 1



NES-c COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Pagina 1de1

A '5#- ol
kg

Informagdes Fiscais
Exigibilidade do 1SS

Prefeitura Municipal de Taquarituba
Departamento de Tributagao

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Numero do Processo Municipio de Incidéncia do 1SS

Local da Prestagao

Numero da NFS-e
920
Cadigo de Verificagao de Autenticidade
HAAXOYTS6
Data e Hora de Emissao da NFS-e
06/05/2021 as 21:23:53

Chave de Acesso
498?43TNNONSCQVPQVDEGALKBZDTOATW

Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Compeléncia
Para certificagao da autenticidade acesse
06/05/2021 hup:Hfiorilll.taquarituba.net.brﬂssweb,
Oplante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagdo Tipo 1SS menu consultas e informe os dados desta
1-8im 2 - Néo Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NFS-e,
PRESTADOR DE SERVIGOS
CPFICNPJ RG/Inscrigao Estadual  Inscrigao Municipal Cadastro Nome/Razao Social
00.577.454/0001-20 ISENTO 2610 000008145 TAQUARILAB - LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS LTDA
Logradouro Complemento Bairro
RUA SAO BENEDITO, 382 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA-SP escritorionena@terra.com.br
TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ/Documento RG/Inscrigao Estadual Inscrigéo Municipal Nome/Razéo Social
45.437.175/0001-07 ISENTA 58.700 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Logradouro Complemento Bairro
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO
CEP/Cod.Postal Cidade/Pais Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA - SP 14 37621700 financeiro.nfesantacasa@gmail.com
Discriminagéo dos Servigos
Qtde. Un. Medida Descrigéo Vir. Unitario Total
1,00 UN EXAMES DE LABORATORIO MES DE ABRIL DE 2021 3.401,70 RS 3.401,70
8 Z 'v&/_’ PE]QO com Regy da
TERMO DE COLABG_ ACAU
g:[ b = 5 W
N \-{ <)2<-/ 33_.‘!....
. 365 it 26 just 2 8
PREFEITURA IVl ITUBA
clc (3000065 J
Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - 1SS Construgao Civil
LC 116/2003: 04.03 Aliguota Atividade Municipio Codigo CNAE  Cadigo da Qbra Codigo ART
Hospitais,clinicas, laboratorios sanator 2,17% 0000040000003
Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugdes Base Caleulo Base de Calculo Total do 1SS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 3.401,70 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 3.401,70 R$ 73,82 2 - Nao R$ 0,00
Retengdes de Impostos
PIS COFINS INSS IRRF CcSsLL Qutras Retengdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

\alor Liquido da NFS-e: R$ 3.401,70

Val. Aprox. Tributos:

Informagbes Complementares

]

RECEBIEMOS) DE TAQUARILAB - LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS LTDA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS

Data

/ /.

CPFIRG

_e DE NUMERO 920 E CODIGO DE VERIFICACAO HAAXOYTSE. I

Assinatura

e e




IDENTIFICAGAO DO EMITENTE D AN FE
Documento Auxiliar da
DI~GNOSTICA PRO VIDA COM. DE PROD. NOTA FISCAL ELETRONICA
LABORATORIAIS LTDA - EPP M CHAVE DE ACESSG
3521 0400 8551 4500 0174 5500 1000 0338 0111 7885 8545
. N° 000.033.801 =
Rua Marechal Deodoro da Fonseca, 4279 z . Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Vila Santa Cruz - Sao Jose do Rio Preto - SP SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
CEP: 15014060 Fone: (17)3233-8940 FOLHA: 1/1 Ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTQCOLO DE AUTORIZAGAO DE USG
VENDA PROD TERCEIROS 135210457652725 27/04/2021 16:49:19
INSCRICAQ ESTADUAL INSC.EST.D0 SUBST TRIBUTA RIO CNPJ
647.256.372.119 00.855.145/0001-74
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNP&CPFﬂdEal!mpllm DATA DE EMISSAD
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA ’45.437.175/0001-07 27/04/2021
ENDEREGO BAIRRODISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
RUA MAL. FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18740-000 27/04/2021
MUNICIPIO ) FONEFAX UrF INSCRIGAD ESTADUAL HORA DE SAIDA
Taquarituba (14)3762-1700 ! SP 16:49:00
FATURA/DUPLICATA
001 27/05/2021 R$ 1.337,50 |002 26/06/2021 R$ 1.337,50 ‘
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAD VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAD VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.675,00 481,50 0,00 0,00 475,35 2.675.0ﬂ
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO iP} VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.675,00
JE;!:?;%?TADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS FRETE POR CONTA CBBIGO ANTT [ PLacA O vElGULG | UF CNPUCPF
MVT CAMPINAS - COMERCIO, LOGISTICA E SOLUCOES EM TRANSPORTES 0-Rem (CIF) 28.663,998/0003-9?’
ENDEREGO MUNicleio ] UF INSCRICAD ESTADUAL
R DIONIZIO ZACARON, 2455 Sao Jose do Rio Preto SP
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERAGCAD PESO BRUTO PESO Llouipo
ki | 1,500
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
P%%%'S% DESCRIGA DO PRODUTOISERVIGO NCMISH CsT | cFoP | uwp. | auawt, | (VALOR yan s VALOR | B [MApRox:
59565795 |[TROPONINA | QUANTITATIVA 25 38220090 500 5102 CX 1] 575,00] 575,00 575,00( 103,50 0,00 18| 0 93,15
TESTES - FINECARE
Lote=F2031480A AD-| Qtd=1
o Fab=03/12/2020 Val=03/11/2022
59565722 [CARTAO TESTE BGEM 38220090 700 (5102 UN 1/2.100,00/2.100,00]2.100,00 378,00 0,00/ 18 | 0 382,20
CREATININA/CLORO (CXC/50
CARTOES) - EPOC - SIEMENS
Lote=012105930 Qtd=1 Fab=28/02/2021
Val=15/08/2021
Pago con Rec
TERMO DE ¢y A A %
N0% = 25ABL  Aci
LYOY oty " \Q.
PREFEITyR § 0*
ITUBA
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
TRIB APROX R$: 154,35 FEDERAL E 321 ,00 ESTADUAL FONTE: IBPT/empresometro.com.br
8F6CA7
Vs oY | (,;L
_Q/-Mw-r
3 indi lado: Data de =
e ST AT108 o Tl Ry o e oD LABORATORIAS ISERICORDIA DB FACUAR Ui ok forendiad oo oo Daia ce —_ ~ NF-e
Faquarituba/SP
JATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR NO 000 - 033 - 80 1
SERIE: 1
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