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Marechal Floriano Peixoto, 95 - CEP 18.740-013 - TAQUARITUBA - SP - Fone
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Fundada em 19.02.1954 - CNPJ: 45.437.175/0001-07 - CEAS/CNAS 249.982./75 - CRM 901943-0

Marechal Floriano Peixuto‘, 95 - CEP 18.740-013 - TAQUARITUBA - SP - Fone: (14) 3762-1700
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q— Visugiizar Pix agrupacos

(5332010935439842011

Consultas - Extrato de conta corrente 01/07/2025 09:39:51
Cliente - Conta atual
Agéncia 2712-X .
Conta corrente  18210-9 SANTA CASA DE MISERICORDI p‘"TcE' I;CCE;:; s ETOR
:E;Eg” o 06 / 2025 lomods c"""’"‘*—.___/%’ef’
Langamentos
bal:r:t; e mnvli:r}rt”l:entn Ag. origem Lote Histdrico Documento Valor RS Saldo
30/05/2025 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00 C
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Bolets 60.201 1.214 47 DS
SUPER RODRIGUES TAGUAI EIRELI
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 60.202 1193600 N
SND SOLUCAO EMBALAGENS
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 60.203 2219120 K
BANCO SOFISA S/A
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 60.204 771.000 XK
ANGELA CAMILLA VIEIRA LOPES 34
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 60.205 1.758.28 D X
SUPER RODRIGUES TAGUAI EIRELI
02/06/2025 0000 13105 108 Pagamento de Boleto 60.205 1276000 X
CM HOSPITALAR SA
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 60.207 2774300 X
BELIVE COMERCIO P H EIRELI
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 60.208 804170 X
LONDRICIR COMERC!O DE MATERIAL
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 60.209 gagcop X
F F DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 60.210 333.20D X
FUTURA COM PROD MEDICOS
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 60.211 62666 0 X
ATIVA COML HOSPITALAR LTDA
02/06/2025 0000 13105 105 Pagamento de Boleto 60.212 52340D X
ATIVA COML HOSPITALAR LTDA
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 50.213 917980 X
MEDILAR
02/06/2025 0000 13105 109 Pagarnento de Boleto 60.214 862270 Y
BANCO SOFISA S/A
02/06/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 80.215 1281340 X
BANCQO SOFISA S/A
02/06/2025 G000 00000 848 Resgate Automatico 1.972 17.00379C 0,00C
BB RF Curto Prazo Automatico
04/06/2025 0000 13105 10U Pagamentc de Boleto 80.401 2860820 )
SULMEDIC COMERCIO DE MEDICAMEN
04/06/2025 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.872 2860,52C 0,00C
BB RF Curto Prazo Automatice
05/06/2025 2712 99015 470 Transferencia enviada 552.712.000.010.815 87684 D \(‘

05/06 16:05 GASTALDELLO MELO CIALTD



05/06/2025 2712 99015 470 Transferencia enviada 552.712.000.014.542 6.569.50D x
05/06 16:05 CLIMEDDS C M D LTDA

05/06/2025 2712 99015 470 Transferéncia enviada 552.712.000.017.800 2533950 X
05/06 16:05 RODRIGUES & POLITORI LTD

05/06/2025 2712 99015 470 Transferéncia enviada 552.712.000.019.228 2.700,00D X
05/06 16:05 SERVICOS M SILVA EIRELI

05/06/2025 0000 13134 250 Folha de Pagamento 45.122 44.237.34p 7

05/06/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 60.501 2.533.95D X
05/06 16:06 MARTINS SERVICO MEDICOS

05/06/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 60.502 2533950 7/
05/06 16:06 FIT LABORATORIO DE IMAGEM

05/06/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 60.503 1.739.80D /
05/06 16:06 R | DE MACEDO ME

05/06/2025 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.972 6372833C  0,00C

BB RF Curto Prazo Automatico

06/06/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 60.601 48386D /
06/06 14:01 AL SCHIMIDT SERVICOS MED!

06/06/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 60.602 5100000 /
06/06 14:01 JULIO HENRIQUE LTDA

06/06/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 60.603 4.08694D 4
06/06 14:01 DAL SOCHIO & FACIROL

06/06/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 60.604 177776 D 7
06/06 14:01 LETICIA BUENO BORANGA CLIN

06/06/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 60.605 6.74193D g
06/06 14:01 LATIFE YARED DE CHECHI CIO

06/06/2025 0000 13105 375 Impostos 60.606 241987 D /
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

06/06/2025 0000 13105 375 Impostos 50.607 5921070 /
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

06/06/2025 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.972 2853143 C 0,00 C
BB RF Curto Prazo Automatico

09/06/2025 2712 99015 870 Transferéncia recebida 552.712.000.007.415 27,00 C
09/06 15:43 SCM DE TAQUARITUBA

09/06/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 60.901 2289840 /
09/06 15:40 NEW MED DIAGNOSTICO

09/06/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 60.902 4.800,000 7
09/06 15:40 M.PLUS CARDS

09/06/2025 0000 00000 848 Resgate Automaticc 1.972 7.06294C 000C
BB RF Curto Prazo Automatico

10/06/2025 2712 99015 470 Transferéncia enviada 552.712.000.007.415 6.431,14D 7/
10/06 14:01 SCM DE TAQUARITUBA

10/06/2025 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.972 6.431,14C 0,00C

BB RF Curto Prazo Automatico

13/06/2025 0000 13105 375 Impostos 61.301 169,720 /
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

13/06/2025 0000 13105 375 Impostos 61.302 40200 /
PREF MUN TAQUARITUBA

13/06/2025 0000 13105 375 Impostos 61.303 220000 7
RFB-DARF CODIGO DE BARRA

13/06/2025 0000 00000 848 Resgate Automatico 72 428,52 C 0,00C

BB RF Curto Prazo Automatico



16/06/2025 2712 89015 470 Transferéncia enviada 552.712.000.018.593 180,00 D
16/06 13:30 FUNDO M S CORONEL MACEDO
16/06/2025 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.972 180,00 C 0,00 C
BB RF Curto Prazo Automatico |
30/06/2025 0000 14105 874 Transferéncia Agendada 271.200.000.018.593 120.887,72 C
30/06 FUNDO M S CORO
30/06/2025 0000 14105 874 Transferéncia Agendada 271.200.000.019.047 8.462.28 C
30/06 SP 351260 FMS
30/06/2025 0000 00000 271 BB-APLIC C.PRZ-APLAUT 1.972 129.350,00 D
30/06/2025 0000 00000 999SALDO 0.00C
**%% A CONTA NAO FOI MOVIMENTADA ***
OBSERVACOES:

Transac&o efetuada com sucesso por: JI1406595 JOAO FRANCISCO GOMES ASCHENBRENNER.

TERCEIRO SETOR

PM.CM. OOQ\2024

1¢rmo de Colaboragho




ReCEBE~QOS DE SUPER RODRIGUES TAGUAI EIRELI - EPP OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AD LADOD IIEM_E!
EMISSAC: 14/05/2025 - DEST. / RRAM.: SANTA CASA DE MISFRICORDIA DE TAQUARTITUBA - VALOR TOTAL: RS 1.3214,47
L. o
LiTA DE RECERIMENTO IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECFBEDOUR i N Oqo .002.713
SERIE 55
+
SUPER RODRIGUES TAGUAI EIRELI - EPP DANFE
RUA 15 DE NOVEMBRO, 566 UOCURSRTO ANFILALE OB
Nota Fiscal Eletrdénica
; SL COMERCIAL
T R CENTRO 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
: - Cn%
TAGUAL - 3P 1 - SAIDA 3525 0527 9062 2200 0124 5505 5000 0027 1310 1410 8253
CEP: 18890-025 ' N° 000.002.713 |
h Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FONE: (14)3386-2045 SERIE 55 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 01/01 ) i
WATUREZA DA ODERACAD i PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO o
LANCAMENTO EFETUADO EM DECORRENCIA DE EMISSAC DE DOCUMENTO 135251283682530 14/05/2025 16:52:41
INCTRICAD SS5TACUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ l
677:.015.443.118 27.906.222/0001-24
———an e sreie . — - =1 e - —— == — -~ — == == -
DESTINATARIO / REMETENTE
NOMZ / RAZAC SOCIAL I CNEJ / CPE DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICCRDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 18 /0572025
ENJEHECD AIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA / ENTRADA
R MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 14/05/2025
18740-000
HORA DE SAIDA
R » -
MUORHTCLPTO FONE. / FAX uF AD ESTADUAL 16:52+37
TAQUARITUBA (14)3T762-1706C0 SF
FATURA / DUPLICATAS
2713/1 13/06/2025 | 214.47
- - - | . |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DF CALLUTO DG TCHS VALCP DO ICHS [BASE DE CALCUTLS DR 1CMS SUBSTITUTCROALOR DO ICMS SUESTITUICAO JVALOUR APRONIMALGC DOS TRIBUTOS VALUR TOTAL DUS PRODUTOS
Lo 14 &7 133,59 0,00 0,00 b1l ,01 1.214,47
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURG DESCONTO OQUTPAS DESPESAS ACESSORTAS VALOR DO IPT VALOR TOTAL DA XNOTA
0,00 000 G,00 0,00 0,00 1. 218 47
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOMZ ; RAZAC ZOCIAL FRETE POR CONTA cHDIGO ANTT PLACA DO vEicuLo UF CNPJ / CPF
C-Emitente
ENLERECO ManIcirio uF THSCRICAC ESTADUAL
SUMANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESC LIQUIDO
1 0,000 0,000
OCAL DE ENTREGA g
bowea / cos ENDERECO BAIRRO / DISTRITO MUNIC:PIO
h === —== s == __ TEIEEEL SN . e e =l

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

‘ | AL LQUOTAS
CH5. EROD, DESCRICAG DO BFRODUTO ' SERVICOS NCM / SH | csT UNID. JQUANTIDADE | V. UNITARIO V. TOTAL ] BC LﬁMﬁl V. toms] V.. IPI PUToll l IPI
L 1§ W \PAT (NEQ BOVING KG F?n1iﬂﬂﬂl N2 KS L0 B85 35,99 - o e l ‘HliTﬁl 43,09l a.a0l 1100l o.00
; 7 LeaTineo RovING ki loonizgoo L p2a ls asel w- | 7 s7¢e | 35 94 332 &5 | 222,621 20 aal o 00l 11 00l 0 00
i it leaTInEo BOVING KG locpi3nood azals ooal % | 5601 35,49 | 222081 272,081 240,03l n. 0ol 11 00l 0.00)
l 8117 lPﬂTTNHﬁ BOVING KG la2n13000 ) L?nlﬁ azal xc | 7 W?ni 35 _aq | 2718 02 I 278,02 | 30581 o.00l liaﬂﬁl 5.4&1
PM.CM COR| 0%
1armo de Cofaboratho ;
DADOS ADICIONAIS
INFORMACCES COMPLEMENTARES IRESEEHHBG AD FISCO |

{RCF | CUPOM | DATA - 51291291 3/05/2025
Val Aprox dos Tributos RS 51.01{4.20%)1BI'T)

AR 2 LmhD R T 1 Bl Sl 10 /GE > L. T | (1 TR T . T 4 = T 3%
ATA B HOPA DA IMPRESSAG: 19/05/202% 16:21 JEJARIZ: PALELO Dellazta Informatica



IDENTIFICACAO DO EMITENTE

SND-SOLUCAO EMBALAGENS E TALHERES
- DESCARTAVEIS LTDA

RUA ITARETAMA N2, 37 - VILA PRUDENTE
SAO PAULO - SP

CEP 03137-080
(11) 98478-2629

“NATUREZA DA OPERAGAC

Saida industria com S

N° 000.001.348

SERIE: 1

il

I !
| |

DANFE
Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRONICA
| 0-ENTRADA
1.SAIDA 1 CHAVE DE ACESSO

3525 0552 6494 8300 0153 5500 1000 0013 4818 0605 6353

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

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

135251271148660 13/05/2025 16:32:16

Informacoes adicionais do contribuinte: | FATURADO 28 DIAS. Empresa optante pE|ﬂ Simples
Nacional Me ou EPP nao gera direito a credito fiscal de IPI. LC 123/20086.
Observagdes do Contribuinte - Pedido: 49634:

Art System (11)3536-8042 - Suporte: suporte@assoftware.com.br

i —— e

|

Site: https://lassoftware.com.br/

INSCRICAQ ESTADUAL INSC.EST.DO SUBST, TRIBUTARIO CNFP.J
132.192.290.110 52.649.483/0001-53 |

DESTINATARIO/REMETENTE
IE NOME/RAZAO SOCIAL CNP.VCPEAdE strangeiro DATA DE FMISSAO
'STA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 13/05/2025
ENDERECO BAIRRODISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18740-013 13/05/2025
MUNICIPIO FONEFAX UF | INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
TAQUARITUBA B (14)3762-1700 sP | 16:31:38 |
FATURA«'BUFUGATA
‘{]EH 10/06/2025 R$ 1.193,60

CALCULO DO Il[FﬂSTﬂ .

BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAD | VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAD | VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 | 315,52 | 1.193,60
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESFESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 | 0,00 0 OU; 0,00 1.193,60

miﬂsmnmmmvm. UMES TRANSPORTADOS | ) . .

RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF | CNPICPF
' RISSO TRANSPORTES LTDA ﬁ@mf@!ﬂ 99.504.225/0003-90
ENDEREGO = Pio o UF INSCRICAD ESTADUAL
 AVENIDA JORNALISTA PAULO ZINGG, 300 - - JARDIM JARAGUA (SAC SAO PAULO SP | 146.357.560.110
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERACAG PESO BRUTO PESC LIQUIDO

7 VOLUMES 34,360
IﬂADﬂS DO PRODUTO/SERVICO
[ R DESCRIGAO DO PRODUTOISERVICO [ wowon T osoon [ oror [ own. | aunr: | o | Vaor | 5o | VaoR | e R seRor
/AC. SOB JL [COLHER SOBREMESA JL A BR, MEDIDAS EM MM 125 |39241000| 0500 | 5401 | UN 6| 43,20/259,20| 0,00 0,000 0 | 79,16
__________________ X27 X5 PESO14G, CXCHUUO
CSE COLHER SOFT E BR, MEDIDAS EM MLIMETROS 155 X 39241000/ 0500 5401[ CX 6/ 73,40/440,40| 0,00/ 0,00{ 0 [134,50
__________________ SELY: T SR RN S ey ey Tl T I e ey e I \oninny
1 CAV M.U DESC. M.U. 1 CAVIDADES CH. STD. C/1000 = 39239{1_90 01025101 CX 1/494,00{494,00f 0,00 0,000 O 101,86

TERCEIRO SETOR
P.M.C.M.
Yormo de cm%'zj

CALCULO DO ISSQN . s
| INSCRICAD MUNICIPAL . I’F.u.mr TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DOS SERVICOS i VALOR DO ISSQN
-Dﬁlﬂﬂs ADICIONAIS | o | _—

IHFDHHA{}{:\ES E‘GHFLEMENTAHES RESERVADO AD FISCO

e ——

dhimp 13/05/2025 16:32:17



SUPERMED

PROD. MED. E HOSPIT.

SUPERMED COM. E IMP, DE | 005N =0 Ao AR ||| ||

DANFE

LTDA ELETRONICA

0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
Rua Projetada, s/n - Itaim - CAMBUI, MG, 1-SAIDA 1 3125 0511 2060 9900 0107 5500 1000 8379 0311 3563 1050
CEP:37600000, Fone:11-4934-1700
N°® 837903 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
Venda a nao contribuinte

PROTOCOLO AUTORIZACAQ DE USO
131256644613378 11/05/2025 11:26:07

INSCRICAQ ESTADUAL
001.771.1480296

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO
813.020.011.119

CNPJ

11.206.099/0001-07

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA (4139) 45.437.175/0001-07 11/05/2025
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
R MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18740-000 | 7 MAIl 2075
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
TAQUARITUBA 1437622252 SP
FATURA / DUPLICATA
001 09/06/2025 2.219,12
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
4.219.12 266, 30 0,00 0,00 2. 249,312
VALOR DO ERETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 2.219,12
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEiCULO UF CNPJGPF
ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA 0 - DO EMITENTE 011 25?:9?0{}0540
ENDERECO MUNICIPIO pr  [SURIGAG ESTAULIAL
AVENIDA PREFEITO OLAVO GOMES DE OLIVEIRA, 6730 POUSO ALEGRE MG |5250929840006
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
5 CAIXA 62,82 62,82
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCM/SH | CST | CFOP | UND. QUANT, V.UNIT, V.TOTAL BC ICMS V.ICMS V.IPI | c‘:‘; 5 AL IPI
19291 |AGUA OXIGENADA 10VL 3% 1LT CX C/12-RIOQUI-
MICA (Fornecedor: 926, Lote: 2501452,
Qtde: 1 ,Data Fab: 01/04/2025, Data
val: 30/04/2028) 30049099 | o000 | 6108 | CX i 55,3200 55,32 55,32 6,64 0,00 | 12,00 0,00
19271 |RIOHEX DEGERM 2% 1L C/12-RIOQUIMICA
(Fornecedor: 926, Lote: 2501487, Qtde: 2
,Data Fab: 01/04/2025, Data Val: 30/04/20-
217) 30049047 | 000 | 6108 | CX 2 164,4000 328,80 328,80 39,46 0,00 [ 12,00 | ©,00
33712 |c.6. 7,5 X 7,5 13 FIOS NAO ESTERIL C/50-
0-NCBRE (Fornecedor: 3704, Lote: 049/25,
Otde: 100 ,Data Fab: 01/02/2025, Data Val:
28/02/2030) 30059080 | poo | 6108 | PCT 100 18,3500 1.835,00 1.835,00 | 220,20 0,00 | 12,00 0,00
TERCEIRO BETOR
PJ“.C-*LNEI}AiZéklZEfr
Jermo de Colaboraglo
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

#R22P1VZ

R16P2vV3 || #]]

Valor da partilha para UF de Destino: R$ 133,15
Pedido: 809140

Pedido Cliente: 1222000
Operacdo contratada na modalidade ndo presencial - E-PTA-RE N°: 45.000033322-68
Cobranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671

INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO
POS-VENDAS NO NUMERO (11) 4934-1703

Setor de
QUALQUER

6 Cubagem: 0,31

Retencoes conf. IN 1.234/12 e 2.145/2023: IR RS 0,00 (1,2%), PIS/COFINS R$ 0,00
(3,65%) e CSLL RS 0,00 (1,00%).

a
= =

calona avariadas, ou falhas
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KECEBEMOS DE ANGELA cmﬁ VIEIRA LOPES OS PRODUTOS / SERVICOS cm;'sfrm DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO NF-¢
DATA DE RECEBIMENTO _IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR - e |
. | | N° 000.000.787
T — ’
| SERIE 001

r_ i = ! i .
- IDENTIFICACAO DO EMITENTE

ANGELA CAMILLA VIEIRA LOPES

DANFE

{
|

A

[ rp— " I T T T I o e i o i e T A -
e =

1- DOCUMENTO AUXILIAR DA
| NOTA FISCAL ELETRONICA :
| ROD. RAPOSO TAVARES KM 314 - MONTE ALEGRE - 0 - ENTRADA ] | CHAVE DE ACESSO
CEP:18800-000 - PIRAJU - SP i . | 1 i - 35250525 0175 2000 0138 5500 1000 0007 8710 1010 8278
i - 1 - SAIDA L = !__ - -
Do’ . ok | | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
- : . 0 '
newprint.cartuchos. toners(@gmail.com | N 000.005].1{87 fl.1/1 | il ficrenda.sov bi/vortal
. SERIE 001 | ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO a - o | PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DEUSO N .
VENDA DE MERCADORIAS B | 135251349985545 - 21/05/2025 08:42:33
INSCRICAO ESTADUAL | INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. | CNPJ/ CPF
' !
! .
537044822112 _ | | 25.017.520/0001-38 B
DESTINATARIO / REMETENTE
[ NOME/RAZAOSOCIAL = ) - - CNPI / CPF ) DATA DA EMISSAO |
| .
' SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA (00364) B | 45.437.175/0001-07 | 21/05/2025 |
f ENDERECO | | BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA/ENTRADA |
' RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 o " CENTRO 18740-000 | 21/05/2025 |
| MUNICIPIO | ' | FONE / FAX ' UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
| |
- TAQUARITUBA - - (14)3762-1700 ‘ SE | 08:42:30
DUPLICATAS - . . N . S
| IDUPLICATA VENC VALOR N° DUPLICATA VENC VALOR | NWDUPLICATA  VENC  VALOR | N"DUPLICATA _ VENC. VALOR
- 001 20/06/2025 771,00 | ) - ]
CALCULO DO IMPOSTO
'BASE DE CALCULO DO ICMS " VALOR DO ICMS TBRSE CALC. ICMS SUBST. . ‘ VALOR DO ICMS SUBST. | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS =T
000 000 0,00 | 000 i 771,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS ‘ VALOR DO IPI . VALOR TOTAL DA NOTA |
L 0,00 0,00 0,00 | 0.00 0,00 | 771.00 |
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS B | i )
| RAZAOSOCIAL = ' “ & FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT | PLACADO VEICULO | UF CNPJ / CPF R
E _ . - 9-SEM FRETE | _ ‘ - | . k |
ENDERECO o | MUNICIPIO | UF INSCRICAQ ESTADUAL |
"QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERACAO | PESO BRUTO - . PESO LIQUIDO -
I | |
A 1 : | e i |
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
e e CSOSN = | varor | vaior DESCONTO BASE ALOR | VALOR | ALIQUOTAS |
| pﬂ?ﬁﬁ; PROEMDOIRRIIIERYS - e Ccor | Crop Il UM Ugl‘ﬂmn_ TOTAL CALC. 1CMS tems. | IpL [iows| i
1002360 PAPEL SULFITE CHAMEX 5.000 FLS (CX C/ 48025610 | 0102 | 5102|UND | 3,00,  257,0000 771,00| 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
"‘I_ﬂ RESMAS) B . ) i ' Ii ]
TERCEIRO SETOR
PM.C.R 0220729
1armo de Colaboragio
DADOS ADICIONAIS . — N
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO '
LUIZ

VENDEDOR: 15-ANA PAULA ( VENDAS)

TECNOQSOFT® Sistemas (14)3352-6330



| — - -
PECEBEMOZ NE SUPER RODRIGUES TAGUAI EIRELI - EPP OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADC AO LADO HF-E
EMISSA0: 14/05/202% - DEST. / REM,.: SANTA CASA OC MTSERICORDIA DE TAQUARITUBA - VALOR TOTAL: RS 1.758,28
i
rD.FLT.f'-. DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAC E ASSINATURA DO RECEBEDOR N Osﬂﬁg.'lgoéé ?12

SUPER RODRIGUES

RUA 15 DE NOVEMBRO, 566

SL COMERCIAL
CENTRO

TAGUAL - SP
CEFP: 18890-025

FONE: (14)3386-2045

TAGUAI EIRELI - EFP
oemmne ittt oo ||| [ NSO RERHOCFA RN
Nota Fiscal Eletrdnica
0 - ENTRADA 1 CHAVE DE ACESSO
[ 1 - SAIDA 3525 0527 9062 2200 0124 5505 5000 0027 1218 4948 5026

N° 000.002. '?12

FOLHA 01/01

SERIE 55 Consulta de autenticidade no pcrtal nacional da NF-e
www.nfe.fazenca.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

SEL e —=

NATUREZA DA OPERACAO

LANCAMENTC EFETUADO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

EM DECORRENCIA DE EMISSAO DE DOCUMENTO 135251283664384

14/05/2025 16:51:00

INSCRICAD ESTADUAL

©77.015.443.118

- oo
ot s

1
ESTADURL DO S5UBST. TRIBUTARIO CNPJ

27.906.222/0001-24

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZLC SOCIAL ~ i CNPJ / CPF [ OATA DA EMESSKO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITURBA 45.437.175/0001-07 14/05/2025
= o T .
ENDERECO AIRRO / DISTRITO ' CEP DATA DA SAIDA / ENTRADA
R MAL FLORIANO PEIXOTO, 85 CENTRO 14/05/2025
18740-000 |} T
| o Lot | HORA DE SAIDA
MUNICTRID FONE / FAX UF INSCRICED ESTADUAL 16:50:54
TAQUARITUBA (14)3762-1700 SP
FATURA / DUE&;EII&E W
TZ?IEH 13/06/2025 1 758,28 I
CALCULO DO IMPOSTO o :
FEEST DE CALCULC DO TCHMS VALOR DO TCMS JBAGE DE CALCULO DT JTCMS SURNSTITUIC UICAD I[VALUR APRONIMALO DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DUS PRODUTOS
L 498,42 44,48 0,00 12:; 99 1.758,28
VALOR DU FRETT | VALGR O SFGURO DRSCONTO QUTRAS DESPESAS ACESSORTAS VATOR DO T°7 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00 1.758,28

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

— 4
HOME / RAZACQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO CNFJ / CPF
0-Emitente
ENDERECO MONICIPIO ur INSCRICAQ ESTADUAL s
—— —— m
QUAMTICADE ESPECIE MARCA HUMERACAO PES0 BRUTC PESO LIQUIDO
0,000 0,000
LOCAL DE ENTREGA hyhis S . 4 3
CHMPY ¢ CEF ENDERECO BAIRRC . DISTRITO MUNICZ2IO
DADOS DO PRODUTC / SERVICOS
-~ - . 2 i " Aﬁllsin.ﬂ'fﬁﬁ
COY. PROD DESCRICAG DO PRODUTO SERVICOS KCM / SH QUANT LDRDE V. UNITARIO V. TOTAL BC lCHSL V. lCI‘!El V. IBE i LOMS 1p1
213 n714100a l ’ a_aq '49 ag | ool o.00l o.anl ooanl ooan
2o _lipvag 12171 KG e l0c012000 L 0on I5 900] xg 1 4 005l 222l 1518 15,281 2 8.0 "
| 1010 lTomaTe kG lozoz0000 1 nanls a2al % | 32 a201 2.93al 96,04 | a.ool o.00l a.00l n.00l o 00l
l 106 lcuncun xc diiend l020900a0 ) naols o2ol kg | 12 0e2l 1 40l 12,981 o000l __o.00l o.00l o.0d] 0,00
| 543 CEBOLA GRAUDA K % lo70210109 | DleE.EEBl g ). ractyal 4,991 60,45 | g. 008 _o,00l o.a0l 0,001 0,00l
7 ENOURA K l07061000 | 040 I5, 929l | 578 | g9l 54,28 | 0,00l 0,00l ool 0,00l G,u&f
f 159 |AROBRINHA ITALIANA KG Iq71gggﬂgi Qa:lﬁ,g gl k¢ | 12,2211 1 49l 18,21 | 0,00l 0,00l o nol 0,001 0,00l
21544 IrerMENTO PO NITA 100G 1220230001 0 -l : v 12,0001 3,991 7,981 2,081 1,44l o a0l 38,00l 0,00l
: CERTA 500G , oy | 4,000l 8,991 35,96 | 35,961 6,471 o ool i1s,00l 0,00l
|cRE 200G |ﬂi[h§ﬂ?1 | 063 iﬁ zggl un | 20.000] ?,2;' g,aal g.0o0l o.00l 5 a0l o.00l 0 .00l
1004 ARINHA D 0 ALAMBARI 1KG 11022000 1 020 15,9230 un | 4 o000l 7,451 29,96 5, 96 | 10 ool 7,00l 0,00
| i 31100 1 0 “[ﬂ 929] un | 000 | 3,99 27,98 | 27,98 s 04l o nol a8, 00l 0,00l
| JA C L l15079011 1 063 | 25 329l i | 20,0001 g,sgl LQQIBQ 0,00l 0,00l o ool 0,00l 0,00l
|___1013644  lacUcaR CRISTAL GLOBO 5KG 1701 | 020 | 24,0 3 20l 0 nol 7,00l 0,00l
l 2244 |ARROZ SAFRA SUL SKG TIPO 1 110063021 1 040 s 329l un 30,000 25,481 ?gq,dg | 0,00l o.00l ol o.00l 0,00}

DADOS ADICIONAIS

INFURMACOES COMPLEMENTARES

ECF | CUPOM | DATA - 5]29130]13/05/2025
Val Aprox dos Tribulos:R$ 72.59(4,1 3% )(IBPT)

RESERVADO AQ FISCO

TERCEIRO SETOR

P.M.C.M,
1.nnuu.canEZiiﬁdiz{j‘ngs

DATA E HORA DA IMPRESSAO: 19/05/2025

16:24 USUARIO: PABLO

Dellasta Informatica



NF-e
N® 000194742
EMPRESA 001006
000007538060

SERIE 1
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TRANSPORTAD(

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA (000989-0001)

RECEBEMOS DE CM HOSPITALAR S.A. OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AOLADO

DATA DE RECEBIMENTO

------'F-ﬂﬂ-".'.-‘i-----------------.l

Identificagcao do emitente _ sz_um

ISSQN

12020

INFORMACOES COMPLEMENTARES

MD-5:94DBB831B0OF3C67A412EAC4010EC561F
COTACAOQ 1233546

Nosso Pedido: 193041

A Viveo possui o Programa de Integridade e a Politica Antissubomo como femamentas que direcionam e orientam

a todos a atuarem com etica, moralidade, integridade e transparencia. Para maiores infomacoes, acesse
https://www .viveo.com.bricompliance

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO 1SSQN

Pedido: 193041
' Rep.: 011832

NOTAFISCAL ELETRONICA
AV RIBEIRAO DOS CRISTAIS, 2500 0-ENTRADA -
Complemento: GALPAQO G300 BL 6a9%/15a18 __ 1 m}:ub. 1 CHAVE DE ACESSO DA NF-E
EMPRESARIAL PAINEIRA - JORDANESIA CEP:07775.240 35250512 4201 6400 0580 5500 1000 1947 4219 6961 0529
CAJAMAR/SP N. 000194742 | — ) =
g Fone: 551144087296 SERIE 1 nc_._m_..__ﬁ de autenticidade no un_:m_ nacional da NF-e
FOLHA 01/02 wwwinfe.fazenda.govbr/portal-ou no site da SEFAZ Autorizada
|
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGCAO DE USO
VENDAS DE MERC. hDDE_m_D}m m__.ﬁf mmﬂmm_G}m DE .ﬁmmnmﬂmﬁm Ammmmd 366202852 mmEmEnmm 14:22:27-03: _u_n.
INSCRICAO ESTADUAL o 7 INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. a !
241035584119 B - ) ) 12.420.164/0005-80 A o
Wﬁ NOME/RAZAO mn_n_p_. m}zﬂ n}m} DE Emmm.nﬂmm_» DE ._.bﬂcpm_qcm} Eccmmm.cmc: CNPJICPF: 45.437. 175/0001-07 . DT.EMISS. 22/05/2025 |
_.ﬁ . Fr " |
__.m_m.._.mm ENDERECO: R MARECHAL FLARIANOPEIXOTQ.95 " BAIRRO/DISTRITO: CENTRO CEP: 18740-000 DATA ENTRARZADSAPOLS
___”m__n MUNICIPIO: TAQUARIT UBA 4 FONE/FAX: 01437622252 | UF:SP | INSCRICAO ESTADUAL: HORA ENTRADAZS$AIDA: g
| '« | NOME: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA . _- ~ CNPJICPF: B /INSCRIGAO ESTADUAL: |
mm ENDEREGO: R MARECHAL FLARIANO PEIXOTO.95 - __ BAIRRO/DISTRITO: CENTRO ' CEP: 18740-000
w g 'MUNICIPIO: TAQUARITUBA - |UF: SP  FONE/FAX: 01437622252 OBS/ENTREGA: o -
w 001 | ] | | | |
|2 | 25/06/2025 | |
< _
F ..—Mﬂ.m,_“__u B _ B i 7 - | ) _ | B | ) N = - ) 14
il BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS _ BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
m m 1.276,00 229 68 | 0,00 0,00 1.276,00
58 m | VALOR DO FRETE h 'VALOR DO SEGURO . DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 1.276,00
it RAZAO SOCIAL A | FRETE POR CONTA CODIGO ANTT ' PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
o HEALTH LOGISTICA HOSPITALAR - T527¢ ~ 0-EMITENTE | 18.320.396/0001-10 |
sm | ENDEREGO - ) MUNICIPIO - UF | INSCRIGAO ESTADUAL 1
m | RUA OSASCO, 949 GALPAOD CAJAMAR o * _
WW QUANTIDADE ESPECIE | MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO 7 PESO LIQUIDO
| 5 D_immm_u_m _ 26,1500 Mm 0000
~ |cop.proD | DESCR PROD NCWSH  [CST [CFOP [UN |QUANT.  |V.UNITARIO |VLRTOTAL |BCicMs  |Boicms st ViR ICMS  [VLRICMS ST/%ICMS  |ALIQ.IPI |Q. LOTE |LOTE PROD. DVALID,
: | I . =] |8 _ M [ { ! | = "
W - {001937 LUVA CIR EST LAT 40151200 (500 (5102 |CX 1,0000 306,000000 306,00 306,00 0,00 55,08 0,00 18.00% 0.00% 1 2506 _ 11/11/2027
m EX C/POSENSITEX | | | |
iR N7 CX 200PARES | |
ey MUCAMBO - MUCAMB | |
3 0
g 001945 LUVA CIR EST LAT 40151200 {500 (5102 |CX 1,0000  306,000000 306,00 306,00 0,00 55,08 0,00 18.00% | 0.00% | 12450 01/12/2027
m_ EX C/PO SENSITEX | | | |
o N7,5 CX 200PARE |
m.. S MUCAMBO - MUCA | |
8 MBO | 7
| INSCRIGAO MUNICIPAL - o | VALORTOTAL DOS SERVICOS |||

~ VALOR DO ISSQN

RESERVADO AO FISCO




NF -e
N° 000194742

SERIE 1

1
[

EMPRESA 001006

000007538060

NCKET

(R

RECEBEMOS DE CMHOSPITALAR S.A. OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO

DATA DE RECEBIMENTO

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA (000989-0001)

1
|
|

- . . R R RO R R RO R R O O O O R O O O O O O N O I i o e = =

E & 8 E R E W o m R Eo@m R ER S W OE E W O O N O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O e O e . .

"

Identificacao do emitente
CMHOSPITALAR S.A

Fone: 551144087296

NATUREZA DA OPERACAQ

VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS

AV RIBEIRAO DOS CRISTAIS, 2500
Complemento: GALPAQO G300 BL 6a9/15a18
EMPRESARIAL PAINEIRA - JORDANESIA CEP:07775-240
CAJAMAR/SP

DANFE

DOCUMENTOAUXILIAR DA
NOTAFISCAL ELETRONICA
0-ENTRADA | 4
1-SAIDA

N. 000194742
SERIE 1
FOLHA 02/02

O O

CHAVE DE ACESSO DA NF-E
3525 0512 4201 6400 0580 5500 1000 1947 4219 6961 0529

_

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

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
135251366202852 22/05/2025 14:22:27-03:00

INSCRIGAO ESTADUAL
241035584119

- s s

COD. PROD

DESCR PROD

NCM/SH

|esT

S ——

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

“CNPJ
12.420.164/0005-80

CFOP m:z

QUANT. V.UNITARIO VLR TOTAL Tn._n_,.__m 'BC.ICMS ST

VLR ICMS

VLR ICMS ST %ICMS

ALIQ.IPI | Q.LOTE  LOTE PROD. 'D.VALID.

001953

~ |007390

- Sl

i e T
o E PP s F
S e )
. 116434
Eiail
K R o~ e
.. - -- =
..""....nu."."" o
.""..r.."

PR R

PR e

LUVA CIR EST LAT
EX C/PO SENSITEX
N8 CX 200UN MUC
AMBO - MUCAMBO
LUVA CIR EST LAT
EX C/PO SENSITEX
NG6,5 CX 200PARE
S MUCAMBO - MUCA
vBO

ATADURA CREPE 15
CMX1,8M (4,5M) 1

3F EMB INDIV PCT

_ 12UN NEVE - NEV

E
_

40151200

40151200

30059090

500

000

000

5102 mnx

5102 |CX

5102 |PCT

1,0000  306,000000 mamb_ﬁ 0,00

mambaaaasm

1.0000 306,00 306,00 0,00

52,00

0,00

5,0000 10,400000 52,00

55,08

55,08

9,36

18.00% | 01/02/2027

0,00 0.00% 1 2506

0.00% 12511

18.00% | 01/03/2028

0,00

_
|
0,00 18.00% | 0.00% 5 2504010157

02/04/2030




RECEBEMOS DE BELIVE COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA OS PRODUTOS DANOTAFISC

1T MR

IR IR

EMISSAOQ: 22/05/2025 DESTINATARIO: IRMANDADE DA SANTA CASA DE TAQUARITUBA
DATA DEBECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR [RMANDADE DA SANTA CASA DE TAQU NF-e |
Total NF:  2.774,30 N% 45317 SERIE: 1
. —— = - — -— - I e _ . ; 3 LY LY A - 0.
IDENTIFICACAO DO EMITENTE D' ANFE CONTROLE FISCO
T
BELIVE COMERCIO DE DOCUMENTO
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA | AUXILIAR DA NOTA
RUA ARLINDO NATAL, 333 FISCAL ELETRONICA
Bairro: UBERABA 2 CHAVE DE ACESSO
81580-460 Curitiba - PR ? ¥ Eiin A A E 4125.0514.3355.4400.0380.5500.1000.0453.1710.1596.0580
. ; N° 45.317 Consulta de autenticidade no portal nacional da Nk-¢
e Fone: (41)3618-0502 SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
. l' : FOLHA: 12 AUtﬂriZﬂdﬂrﬂ
pellve
M E D 1 C A L 141250163522212 - 22/05/2025 12:36:02
NATUREZA DA OPERACAO
6108 VENDA DE MER ADQ REC D TERC
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
0070749863 14.335.544/0003-80
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ DATA EMISSAO
[RMANDADE DA SANTA CASA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 _22/05/2025
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO : 18740-000 22/05/20235
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA 12:36:01
Taquarituba (014)3762-1700 SP_ o 0;
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA =\
NOME / RAZAO SOCIAL - CPE/CNPJ INSCRIC AO ESTADUAL
ENDERECO : BAIRRO/DISIRITO [CEP
TERCEIRO SETOR .
MUNICIPIO M.C UF FONE / FAX
FATURA/DUPLICATAS
45317/1 -21/06/25-2774,30
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
2.774,30 33291 : 0,00 2.774,30
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 2.774,30
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL ; “FRETE POR CONTA | CODIGO ANNT | PLACA DO VEICULO | UF | CNPJ/CPF
0-EMITENTE 0 \
1-DESTINATARIO A
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
17 CAIXAS 260.,9000 260.9000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
E::-ﬁv ff _— r— e TR
FISIOLOGICO u_gﬂ. J00OML AZB1324 CX16BL BAXTER " 500
30049099 Principio Ativo: CLORETO DE SODIO - 6108
Modelo: HOSPITALAR
Lote: PR429L8 - 28/02/2027 Qtde: 1.00
Numero da FCI: D2470C90-9FE5-4032-844B-B95540A6396F
3319 |FISIOLOGICO 0.9% 100ML AZB1307B CX84BL BAXTER [ so0 | 86,18 0.00] 1200 000
30049099 Principio Ativo: CLORETO DE SODIO 6108 7
Lote: PR424R 1 - 09/07/2026 Qtde: 3.00
Numero da FCI: B603C4DE-D20F-4DA6-A9AC-AFDFC9452D2A /
CEST: 13.004.00
675 FISIOLOGICO 0,9% 250ML AZB1322C CX50BL BAXTER 500 | CX 3,0000 172,5000 0,0000 517,50 517,50 62,10 000| 1200 000
30049099 Principio Ativo: CLORETO DE SODIO 6108
Modelo: HOSPITALAR
Lote: PR424H6 - 04/01/2027 Qtde: 3.00
Numero da FCI D5653472-98CB-446A-822A-53B11B48BC24 / CEST:
13.004.00
DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

bancarios. trabalhamos somente com Itau e Bradesco. Havendo suspeita entre em
contato conosco. /

DADOS BANCARIOS BANCO ITAU AG 2711 CC 23.1114 PIX 1433 5544000380 /
COTACAO 1233555 / Numero do Pedido BELIVE 46321 / Atente-se para boletos

RESERVADO AO FISCO

BOLETC ANEXO

OUROWEB® - WWW.OURCWEB.COM.BR



EMISSAOQ: 22/05/2025

RECEBEMOS DE BELIVE COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA OS PRODUTOS DANOTAFISC

DESTINATARIO: IRMANDADE DA SANTA CASA DE TAQUARITUBA

LT ST

DATA DEB#CEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR IRMANDADE DA SANTA CASA DE TAQU : NF-e
Total NF: 297430 N°: 45317 SERIE: 1
FOLHA: 22
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DANFE CONTROLE FISCO
BELIVE COMERCIO DE hetintng
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA | AUXILIAR DANOTA
RUA ARLINDO NATAL, 333 FISCAL KLELRUNICA
Bairro: UBERABA 0 < ENTRADGA CHAVE DE ACESSO
81580-460 Curitiba - PR | - SAIDA 1 4125.0514.3355.4400.0380.5500.1000,0453.1710.1596.0580
N° 45.317 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Fone: (41)3618-0502 ; ’
SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
b “V e FOLHA: 2/ |Autorizadora
. . DADOS DA NF-e
MEDIC AL 141250163522212 - 22/05/2025 12:36:02

NATUREZA DA OPERACAO
6108 VENDA DE MER ADQ REC D TERC
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNP]
9070749863 14.335.544/0003-80
692 FISIOLOGICO 0,9% 500ML AZB1323 CX30BL BAXTER 500 i 4 5.0000 123,0000 0,0000 615,00 615.00 73.80 0,00 12.00] 0,00
30049099 Principio Ativo: CLORETO DE SODIO 6108
Modelo: HOSPITALAR - 8
Lote: PR426RS - 05/02/2027 Qtde: 5.00
Numero da FCI: EB8C6B3F-ED1C-493F-A639-FOF845E6D0SD / CEST:
13.004.00
= = s e - i
058 GLICOSE 5% 250ML AZB0062C CX50BL BAXTER 500 CX 1.0000 200.0000 0,0000 200,00 200,00 24.00 0,00 12,000 0,00
30049099 Principio Ativo: GLICOSE 6108 \\
Modelo: HOSPITALAR
Lote: PR431A8 - 28/02/2027 Qtde: 1.00
Numero da FCI: F667B73C-B1DD-4EF5-960B-3BB869AACOB4
974 GLICOSE 5% S00ML AZB0063 CX30BL BAXTER 500 CX 2,0000 1440000 0,0000 288.00 288.00 34,56 0,00 12,00{ 0,00
30049099 Prncipio Ativo: GLICOSE 6108
Modelo: HOSPITALAR \
Lote: PR423F9 - 12/06/2026 Qtde: 2.00
Numero da FCI: FO04A441-294E-47TB7-95ED-7A 707 AFS8EFF
1094 RINGER LACTATO 500ML AZB2323 CX30BL BAXTER 500 CX 2.0000 165.0000 0.0000 330,00 330,00 39,60 0.00 1200 0.00
30049099 Principio Ativo: CLORETO DE SODIO+CLORETO DE 6108
POTASSIO+CLORETO DE CALCIO+LACTATO DE SODIO L N
Modelo: HOSPITALAR
Lote: PR428F2 - 26/08/2026 Qtde: 2.00
Numero da FCI: AAS692F7-D4D6-40A4-BS1D-E357868BARS6
i !
TERCEIRO SETOR
lermo de Colaboraghe _______——
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

DADOS BANCARIOS BANCO ITAU AG 2711 CC 23.1114 PIX 14335544000380 /

COTACAO 1233555 / Numero do Pedido BELIVE 46321 / Atente-se para boletos
bancarios, trabalhamos somente com Itau e Bradesco. Havendo suspeita entre em

contato conosco. /

OUROWEB® - WWW.OUROWEB.COM.BR



= ] —— B e T, e il e —

IDEHT!FICACAD DO EMITEHTE ; | DAN F E

Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

0+ BRI R E 1 \ CHAVE DE ACESSO

1< BAIDA 4125 0500 3392 4600 0192 5500 1000 4573 0317 0324 5403

'Lorwclr‘

“iedcamentos e Produlos

LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA N2 000.457 303
Av Tiradentes, 7100, GLP 03 Modulo 06 e 07 - Jardim Rosicler ’ Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
CEP: 86072-000 Londrina-PR SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Fore: (43) 3373-3400 FOLHA: 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
| NATUREZA DA OPERACAD Byt e PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO
'VENDAS FORA DO ESTADO 141250163888066 22/05/2025 16:18:01
| INSCRICAQ ESTADUAI e INSC.EST.DO SUBST.TRIBUTARIC CNPJ
601.28757-95 00.339.246/0001-92
DESTINATARIO/REMETENTE - . I
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUAHITUBA !45.437.175/’0001 -07 22/05!2025
| ENDERECO AN - BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDAVENTRADA
'R. MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18740-000
" MUNICIPIO ~ = ' FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
"TAQUARITUBA (14)3762-1700 SP
Eﬁ_fﬁnmu::umm g 5 Sl S B R
001 zﬁmﬁfznzﬁ R$ 804,17 | |
~. i
CALCULO DO IMPOSTO S . : I b 3 S
HASL i“'F CALCULO DO ICMS VALOH DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAD | VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR APROXIMADD DOS THIEUTGE VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
804,17 96,50 0,00 0,00 258,06 804,17
| vacorborrEYE VALOR DO SEGURO i DESCONTO = OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOA TOTAL DA NOTA
o et e ARG 0,00f 0,00 0,00] 0,00 804,17
Tﬁ%ﬁfﬂH[ADDHEVDLUMES TRANSPORTADOS Ll i _ N _
'RODONAVES TRANSP E ENCOMENDAS LTDA 0-Rem (CIF) 44.914. 992f0038 20
f ENDERECO i MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
RQ_DOVIA CONTORNO LESTE BR 116, 14219 SAO JOSE DOS PINHAIS PR 906.17064-77
| OUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERACAO PESQ BRUTO PESO LIQUIDO
1 ] | ‘ 1,000 11,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO = ) . o | -
:P%%[I?IJSPG DESEHICAG 0O PRODUTO/SERVICO 4 NCM/SH CsT CFOP UNID. QUANT. u:.lfl'l!fﬁf:ﬂ #gl-‘ri? | IE?HES ﬂgla;qﬂsﬁ | %‘i‘[ﬂ% V#E@ngg
23556 |CATETER INTR VENOSO TEFLON NR 20G ANGIOCATH 90183929| 500 [6108| UN 100| 2,2726|227,26| 227,26 27,27| 12 | 72,93
| |

| 'COMP.30MM D.E. 1,100MM C-38833314 UN BD |
i cProdANVISA= 0010033430148 PMC=0,00 | |
| Lote=4291127 Qtd=100 Fab=01/11/2024 Val=01/10/2029

.Cod Barras (cEan): 00382903883332 |

- e e R e ol it i

- - i T i e e N R e - e e T R S T i N T et e T T R T 1 ey [ — R o R R T e e

| 'COMP.25MM D.E. 0,90MM C-38833514 UN BD |
| cProdANVISA=0010033430148 PMC=0,00 |
| Lote=4351249 Qtd~100 Fab=01/01/2025 Va!=01/12/2029 | |

______________________

|1 m oE m s e e e e o o o o - — = = e el B B o o S —— J_u_-———————--———————|—r—r----.--l._——————l————————|----rr|------l.l.l.l._ll———————————-r-r-.—rr---I-L___———————————h —————————

23558 [CATETER INTR VENOSO TEFLON NR 24G ANGIOCATH 90183929 500 [6108| UN |~ 150(2,3030 345,45
| ‘COMP.19MM D.E. 0,70MM C-38833614 UN BD

\ cProdANVISA=0010033430148 PMC=0,00 | i

| |

Atk e i

'Lote=5021572 Qtd=150 Fab=01/02/2025 Val=01/01/2030
[CGd Barras (cEan): 0038293883363

L im mem e —— o —

n—:ncsmo SETOR

: _
CALCULODOISSGN - | M
| INSCRICAO MUNICIEAL | VALOR TOTAL DOS SERVICOS | BASE DE CALCULO DOS SE VALOR DO ISSON

= ) | |

DADOS gFﬂfﬂfﬂNAfS e LEPoN. . & 2is e
' IN.FL'HMAG 'S COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO g = F 17
' Valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF destmm R$48,26. cOD MS*?E‘ Hggt ?B Qﬁ? ‘:"d-L;:mAﬁE |
INSCRICAO AUXILIAR NO ESTADO DE SP DE Numero 816.017.660.115, DISPENSADOQ DO ' ' _ ¥ y g < |
' RECOLHIMENTO DO DIFAL EM GNRE e QNTL VOLS - e e e compn s
PED: 1126666 Vendedor: CAMILA POLONIO BEVCU T R (R S SR Ty S Ry (e
' Sep: ROGERIODANILO Conf: WANDERLEI NT. VOLS.: X * X
1 233546 P— Q . . L.Jes MH,,,,'-._ﬂw“.. -m;.......- w..._.-fw,w-,.p_n__
‘ Val aprox dos tributos R$ 258,06 (32,09%) Fonte:IBPT csssnen QN T VOLDE ssscitvommand s farmusd Semses emmeis
| PIS COFINS - ALIQUOTA ZERO CONFORME INCISO Il ARTIGO PRIMEIRO DECRETO G VOIS s
| 6426/2008: Produtos(23556, 23557, 23558) - - B I X s g s
‘ Partilha ICMS operacéao interestadual consumidor final, disposto na Emenda constitucional e QNTs VOLS ! e e e e o
87/2015. Valor ICMS para UF destino: R$ 48,26. Valor FCP para o destino: R$ 0,00. Valor —
| ICMS UF remetente: R$ 0,00. Conferente Responsavei |
I
Fiecehemus de LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA, nsgrndutﬂs constantes da nota flscal indicada ao lado: Data de emissao:22/05/2025,Valor N F_e |
H‘SLEE;??G 51 L Slestmatarm SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA R. MARECHAL FLORIANO PEIXOTO. 95 - CENTRO - |

[J-'H'-ﬂu OE HE {}-‘ HJ'MFFl. [[# _-.-I JD-E;ITJ'FJ'ﬂﬁ;?ﬁ:G E ASSINA ?-'L.I'HA DO RECEBEDOR - : N Q 000 5 45 7 " 3 03
| SERIE: 1 |

— e ——— — - G e = —— ——l—-.- e ——— e e ——— - ——— —_ - — e —




DAM™ ™ api™aRir e | i e

LOGISTICA DE
MEDICAMENTOS

F&F Distribuidora de Produtos ;@uticos Ltda

AV do Acesso Oeste, 31 - KM312 GALP03 MODO5 06 E 07 - Penedo

ltatiaia - RJ - CEP: 27.580-000 - FONE: (24) 3512-5680

Nﬂ

;l'h L] &

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrdnica

0- ENTRADA |
1 - SAIDA

SERIE 1
FOLHA 1/1

e

Ml

AN

I

il

CHAVE DE ACESS50

3325 0510 8541 6500 1822 5500 1000 2536 4714 4546 4499

253647

CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO PORTAL NACIONAL DA NF-E
WWW.NFE.FAZENDA.GOV.BR/PORTAL
OU NO SITE DA SEFAZ AUTORIZADORA

NATUREZA DA OPERAGAO
Venda merc.adq.rec.terceiros dest.i contribuinte

PROT. DE AUTORIZAGAD

233250188662884 22/05/2025 12:33:09

CRT (Cédigo de Regime INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRIBUTARIA | CNPJ/CPE
3 - Regime Normal 11774512 819017100118 10.854.165/0018-22
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUA 45.437.175/0001-07 22/05/2025
ENDEREGO BAIRRO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
R MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18.740-000 | 22/05/2025
MUNICIPIO UF PAIS FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
TAQUARITUBA SP | Brasil (1 4)3762-1700 12:33:04
FATURA
NUMERO FATURA VALOR ORIGINAL DESCONTO VALOR LIQUIDO
0096988364 648,00 0,00 648,00
DUPLICATA
NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR
001 03/07/2025 648,00
FORMA DE PAGAMENTO
FORMA PAGAMENTO VALOR FORMA PAGAMENTO VALOR
Boleto Bancario 648,00
VALOR TROCO
CALCULO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS DE SUBSTITUIGAO VALOR DO ICMS DE SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
648,00 59,52 0,00 0,00 648,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR TOTAL DO IPI VLR APROX DOS TRIBUTOS  |VALOR TOTAL DA NOTA
. 0,00 , 0,00 : ! 648,00
TRANSPORTADOR/NVOLUMES TRANSPORTADQOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ
LOGFAR LOGISTICA LTDA REMETENTE 05.530.576/0021-28
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
ROD PRESIDENTE DUTRA 25551 QUEIMADOS RJ 12877722
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 VOLUME 4,220 1,716
DADOS DO PRODUTQ/SERVICOS TR
CODIGO  |[DESCRICAO DO PRODUTO st Voriciest Jcror | unip | @mE | viRUNIT | DESC | VLRTOTAL | VTRIB | BCICMS | VIRICMS | VLR IPI %ITH B
gooooooonnole |ARTRINID 50MG/ML X 50 AMP 30049029 5/00 6108 | UN 2.0000 55.0000 110.00 110,00 13,20 0,00012,00{ 0.00
00468
12501963 V 31.01.2027 Q 2,000, SIMILAR
POSITIVA. Vir. aprox. trib.: 19,80. Cod.
ANVISA: 1049700040062,
0000000000019 |ARTRINID IV 100MG PO LIOF INJ X 50 FA 30049029 5/00 6108 | UN 2,0000 155,00004 310,004 310,00 37,20 0,00{12.00{ 0,00
16851
1 2444221 V 30.11.2026 Q 2,000. SIMILAR
POSITIVA. Vlr. aprox. trib.: 55,80. Cod.
ANVISA: 1049715190014, PMC:922.92.
0000000000019 | VANCOTRAT 500MG PO INJ X 50 FA 30042071 3/00 | 6108| UN 10000 228.0000 228,00 228.00 9,12 0,00] 4,00 | 0,00
00937
1. 2509459 V 28.02.2027 Q 1,000, SIMILAR
POSITIVA. Vir. aprox. trib.: 41.04. Cod.
ANVISA: 1049702420024,

DADOS ADICIONAIS

P.M.C.M,

Larmo de c..f.?;.z.{ P25

m

TERGEIRO SETOR

Nao sujeito a IPI.

CERTIFICADO @ UNIAOQUIMICA.COM.BR.
CENTRO, Taquarituba - SP, CEP: 18.740-000. Base cal
partiiha: R$ 57,12 ICMS FECP: R$ 0,00. Num. pedido cliente: 1233525. Ordem de
venda: 937573. Remessa: 8003084896.

INFORMACOES COMPLEMENTARES

CASO NECESSITE DO CERTIFICADO DE ANALISE,
. ID 1233525 RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95,

culo ICMS: R$ 648,00 Valor ICMS

SOLICITAR POR E-MAIL:

RESERVADO AC FISCO

MNF-e amitida pelo Oobj-NFE

- hitp://www.oobj.com.br



- —
Recebemos de Futura Com.Prod.Médicos Hosp.Ltda (08.231.734/0001-93) os produtos/servigos constantes da nota fiscal indicada ao NF-e
lado
| m— No. 231.862
e N7 — —— — — ﬁ
Data de recebimento Identificacdo e assinatura do recebedor
SERIE: 0
by J N\ . o e R o N———— 4
R —— S ———— " R S S R N i sk ety e o
FUTURN®
Documento Auxiliar da Nota
www.futuramedicamentos.com.br ;'EJZEI Eletronica | | | |
Futura Comércio de Produtos Médicos e EE;,:&;- 2 (__-_oI_J Chave de Acesso da NF-e i s & o =
Hospitalares LTDA '
_ No. 231.862 35250508231734000193550000002318621002537723
Rua Doutor Gualter Nunes, 100 Ch.Junqueira
, SERIE: 0 onsulta de aulenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no
Cep: 18271210 Tatui/SP . site da Sefaz Autorizadora
‘ Pagina 1 de 2 . o i - —
Fone/Fax: (15) 32519494 / (15) 3305-4787 rofocolo de Autorizagao de Uso
\ e 135251370736676 22/05/2025 23:01
alureza da Operagao po g e = - /
VENDA DE MERCADOHIA ADQ Qu RECEB DE TERCEER
Inscrigao Estadual nscn;: 5 Estadual do Subst. Irbulario J
[EHT.1E1.935.111 08.231. T34J'Uﬂ01 -93 ]
DESTINATARIO/REMETENTE
ome/Razao socia PR o s 1 S i ala da Emissao
1.660 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA ] 45. 43? 1?51’0001 07 22!05!2025 ]
; f:nderegu -~ it i " Tairo/DISIio ala de Salda/Enirada
I RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 8?40 DDD ] 22/05/2025 ]
(~Municipio 4 N one/Fax Inscricao Estadual Hora de Saida
§ TAQUARITUBA (14)037621700 SP [ ISENTO [ ]
FATURA
[ Dupl - 231,862/ 1 Valor: 333,20 Vencto. 26/06/2025 o i g = ] e = ]
CALCULO DO IMPOSTO
ase de Calculo de Va!ar do ase de Calculo ae | \( Valor Tolal dos Produtos k
333,20 49 68 0,00 J{ 0,00 N 333,20 g
alor do Frele Varmr 0 aguro escanmffcmesonarada ulras despesas \( Valor do 1P —\( Valor Tolal da Nota )
0,00 } 0,00 D,DD 0,00 L D,UOJ | 333,20

TRANSPGRTADORNOLUMES TRANSPORTADOS

azao Social
PVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE EIR i

nderego

ROD ADAUTO CAM PO DALL DRTO 2200 GALPAO 11B KM

Fi]

rete paor L.onia

2 - d&snna!anﬂ

aca do veliculo
12.270. ?45!0004 00

1 - emitente
unrcfpfﬂ
SUMARE

" Inscricao Estadual B
| 671495090114

’

uanr.'dade Specie
1 CAIXAS

DADOS DO PRODUTO/SERVICO

Cod. Produto/ Descricao do Produto/Servigo
Senvigo e =¥ MW
51196 AGULHA HIPODERMICA 13X4,5

C/100 UND DESCARPACK
Lote : SAGAABO20A Val. 31/10/2029

AGULHA HIPODERMICA 40X12 C/100
UND DESCARPACK
Lote : SAGAABQ025D Val. 01/11/2029

19614

CFOP

90183219 ﬂ

5102

AGULHA HIPODERMICA 25X7 C/100
UND BUNZL/SOLIDOR
Lote : 53324051

567578

Val. 31/05/2029

ELETRODO ECG ADULTO DESC
C/50 DESCARPACK
Lote : SECDAB0004 Val. 31/05/2027

567681

][ Marca ) 1 :][ Numeragao

VLR.UNIT.

7,430000

VLR.TOTAL \

es-:r ruto eso Liquido
3000 3,000 ]

BC.ICMS

VLR.ICMS VLR.IPI

14,86

EQUIPO EXTENSOR MULTIVIAS 2
VIAS C/ CLAMP SITAMPA EXT C/40
MEDIX

Lote : 20241020

572469

Val. 30/09/2029

SERINGA 1ML INSULINA S/ AGULHA
LUER SLIP C/100 MEDIX
Lote : 220418 Ual D1f{}4f202?

571794

14,86 1,78

- AL
1Pl

12,0

18,0

80183219 5102 8,090000

90183219)f 020 5102 6,030000

90181100ff 000 5102 11,915000 95,32

90189010 PCT 3,00 22,080000 66,24
3,00

1 ——==

90183111)] 020 5102 CX 1,00 15,580000 15,58

1,00

18.0

12,0




Recebemos de Futura Com.Prod.Médicos Hosp.Ltda (08.231.734/0001-93) os produtos/servigos constantes da nota fiscal indicada ao NF-e ]
lado
| —— i - p : & No. 231.862
pr———— gt — R S — —— —— — —
Data de recebimento |dentificagdo e assinatura do recebedor
SERIE: 0
\ TV, D N CO PR [y, TORTTr S f AT e g el L e RIS 4 paoliee J
""""""""""""""""""""""""""" 5 i T o LA T e A DO L 3 A O SO e o S A S S S
FUTURN e
Documento ﬂf.uxiliar da Nota
www.futuramedicamentos.com.br ;IEZEI E.IIEtrﬁmca
Futura Comércio de Produtos Médicos e | Eﬂf:r:d 3 2 l 1 l Chave de Acesso da NF-e T -
Hospitalares LTDA
. No. 231.862 35250508231734000193550000002318621002537723
Rua Doutor Gualter Nunes, 100 Ch.Junqueira | , l_T = _ I S
, SERIE: 0 onsulta de aulenticidade no porial nacional da NF-e www.nle.fazenda.gov.br/portal ou no
Cep: 18274210 TaRikSP bk Bk site da Sefaz Autorizadora
Fone/Fax: (15) 32519494 / (15) 3305-4787 J | Profocolo de Aulorizagao de Uso i i
— o | 135251 3?0?366?6 22/05/2025 23:01
Wa!ur&za da Operagao — — — - /
VENDA DE MERCADORIAADQ OU RECEB. DE TERCEIROS
"'Tnscngéo Estadual nscnp 5 Esladual do Subsl. TTbUlaro
i 687.161.985.111 08.231. ?34}‘0001-93
Local de RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 95 CENTRO 18740-000 TAQUARITUBA SP
TERCEIRO SETOR
PM.C.M. 102/A025
Jarmo de Cotaboratio
CALCULO DO ISSQN
[ Inscricao Municipal ][ Valor Tolal dos Servigos ][ ?ase de Calculo do ISSGN ][ Valor do ISSGN ]
DADOS ADICIONAIS e i IR
Tnformagoes Complementares i \( Reservado ao FISCO T P =
REG.:Sumareé N/P.263.794

COTACAQ 1233546 FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - Nao aceitamos reclamagoes
posteriores. - Favor conferir todos os itens. - Em caso de nao cenformidade, fazer observagao no
conhecimento da transportadora e no verso do canhoto. - Em caso de nao conformidade com
produtos termolabeis, a devolugdo so sera aceita quando realizada no ato da entrega. - Colocar
data e hora no recebimento no canhoto da nota fiscal e no conhecimento de transporte. Empresa




JTDENIIFICACAU LU EMILEIVE G

<>
Ativa

/

RUA HUMAITA, 290

SANTA CRUZ DO JOSE JACQUES - 14020-680
RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1639939100

L ATIVA TOMERCIAL HOSPITALAR LTDA

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

0 - ENTRADA
1 - SAIDA

N°. 000.156.236
Série 001

Folha 1/1

I

i

il

Il

LI

CHAVE DE ACESSO
3525 0504 2749 8800 0138 5500 1000 1562 3610 2745 4672

F

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

P S

[ NATUREZA DA OPERACAO
|

VENDA

135251364252877 -

Ymmcnm DE AUTORIZACAO DE USO

22/05/2025 11:29:46

582596876113

[mscmcﬁﬂ ESTADUAL

Imscfuqﬁn ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

ICNPJ ! CPF

04.274.988/0001-38 )

DESTINATARIO / REMETENTE

'NOME / RAZAO SOCIAL

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

CNP1/ CPF

45.437.175/0001-07

TDATA DA EMISSAO }

22/05/2025

([ENDERECO

RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 095

an / DISTRITO

CENTRO

CEP

| 18740-000 | /

n
n’
et

DATA DA SAIDA/ENTRADA

(MUNICIPIO

TAQUARITUBA

UF

L aSE

A

FDHE / FAX

1437621700

[INSCRICAO ESTADUAL

THORA DA SAIDA/ENTRADA

FATURA / DUPLICATA
[Nmn. nuq
| Venc. 26/06/2025
\Valor RS 626,66

CALCULO DO IMPOSTO

'BASE CALC.ICMS J‘-’ALE}R DO ICMS

: 626,66 80,18

F ALOR DO ICMS-FCP

0,00,

IBASE CALC.ICMS S.T.

"

0,00,

‘'WVALOR ICMS S.T.

TVALOR ICMS

0,00,

TOTAL PRODUTOS

]
626,66,

S.T-FCP

0,00

'WVALOR DO FRETE

; 0,00

VALOR DO SEGURO

D
000,

ESCONTO

0,00’

=

'OUTRAS DESPESAS

0,00/

'VALOR TOTAL IPI

0,00/

VALOR IMPORTACAO

TTOTAL DA NOTA

0,00/

626,66}

PTRANSPDRTAI}DR /| VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME / RAZAO SOCIAL
PVN TRANSPORTES E SERVICOS LTDA

0-Remetente

IFRETE POR CONTA

Icémm ANTT

[PLACA DO VEICULO

!

IUF [CNPJ / CPF

12.270.745/0004-00

ENDERECO

ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO,2200 GP11B KM 2.2-SP110-330

ILWCIPID

SUMARE

o

UF

SP |

671495090114

INSCRICAO ESTADUAL }

QUANTIDADE
1 VYolumes

IESPEC[E

IM:&REA

Immmcﬁ.ﬂ

IPE SO BRUTO

a0,

ESO LIQUIDO

5,310

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

-

" CODIGO
PRODUTO

DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO

NCM/SH

CST

CFOP

UN

QUANT

VALOR
TOTAL

VALOR

UNIT BASE ICMS

:

VALOR
ICMS

VALOR
IP1

VALOR
ST+ECP

ALIQ
ICMS

49498
C/ 50 FA/TEUTO G+ PMC: 61.35
Lote: 96320195 Qt: 100 Fab: 05/02/25 Val:

32434

56737 |OPPY 10MG/ML SOL INJ 1ML

AP/TEUTO/A1 S+
R pay

CT C/60 AP TEUTO/A2 G+ PMC: 7.69
Lote: 9068146

TERCEIRO SETOR
PH.CM. 2 {Q@zj

Lateen de Cotabormebo

CEFTRIAXONA 1G (GEN) PO SOL INJ IV S/DIL CT

05/02/27

FCL71FBEC98-1D9D-4B57-9CAE-TE26385A531C
CIMETIDINA 300MG (150MG/ML) (GEN) SOL INJ

2ML CT C/ 120 AP TEUTO G+ PMC: 2.81
|Lote: 2659188 Qt: 120 Fab: 01/10/24 Val: 01/10/26 |

IV/IM/EPIDURAL/INTRATECAL CT C/ 50

Lote: 48170002 Qt: 50 Fab: 27/09/24 Val: 27/09/26

|FCI:DC64231E-6167-4357-9FDE-6CDF8BD64766
TRAMADOL 50MG/ML (GEN) SOL INJ IML IM/IV

Qt: 60 Fab: 15/03/24 Val: 15/03/26
_|FCL:1323ACE7-4A72-4A80-97D8-89403F324699 | .

LA

[ 30049062

30049099

30049039 |

500

500

5102

15102

| 5102

5102

FA

100

i

S AEE R mmA A e b

50

3,6800 368,00 368,00

1.1000| 132,00/

13200

44,16 12,00

|
15134“”_ e . 12"}[} |

s -

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Inf. Contribuinte:

PDC#1233525#AP0I10

ENTREGA DAS 8H AS 17H - FARMACIA
PEDIDO DE COMPRA:PDC#1233525#APOI0

BANCO BRASIL - AG. 3370-7 C/C. 26500-4
BANCO BRADESCO - AG. 2401-5 C/C. 15122-0
PIX CNPIJ: 04.274.988/0001-38

Inf. fisco:
'Valor Aprox Tributos Federal: RS 84,28 Estadual: R"

\

"CONFIRA A MERCADORIA NO ATO DO RECE 3 MENTO"
'5.20 Municipal: RS 0,00 Fonte: IBPT

Vendedor: 1-ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA 1d Mov: 2745467

TRESERVADO AO FISCO

J

Impresso em 22/05/2025 as 11:29:46

www.geweb.com.br



wativ O “ilﬁ S.A.

RECIBO DO PAGADOR

ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA

Beneficiario:

Agéncia/Cod.Beneficiari
0865/39280-7

0

Data do Documento

22/05/2025

Vencimento

26/06/2025

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

.’

Pagador:

(12899)

Numero Documento:

Nosso Numero:

Valor do Documento:

IDENTIFICACAOQ DO EMITENTE

<>
Ativa

RUA HUMAITA, 290
SANTA CRUZ DO JOSE JACQUES - 14020-680
RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1639939100

ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA

DANFE

Fiscal Eletronica

Documento Auxiliar da Nota

Il

il

|

0-ENTRADA
| - SATDA 1 ||CHAVE DE ACESSO
N* 800 15E.338 3525 0504 2749 8800 0138 5500 1000 1562 3810 2745 5142
.Séri'e [][;i Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

L8
NATUREZA DA OPERACAO

VENDA

YPROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

A

135251364270587 - 22/05/2025 11:31:00

b

(INSCRICAO ESTADUAL

582596876113

[mscmc:ﬁn ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT,

_IENPJ / CPF

04.274.988/0001-38

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

CNPJ / CPF

'

45.437.175/0001-07

— 1

TDATA DA EMISSAO

22/05/2023

bt

'ENDERECO

RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 095

TBAIRRO / DISTRITO

CENTRO

CEP
1 18740-000

TDATA DA SAIDA/ENTRADA

‘MUNICIPIO

TAQUARITUBA

OF
_SP

IFGHE I FAX

1437621700

Jmscnﬂ; AO ESTADUAL

THORA DA SAIDA/ENTRADA

FATURA

{ DUPLICATA

Num.

Venc.
Valor

001

26/06/2025
RS 523,40

O DO IMPOSTO

& -
CALC
BASE CALC.ICMS

i

v
48{],001 86,40,

ALOR DO ICMS

VALOR DO ICMS-FCP

F
0,00,

ASE CALC.ICMS S.T.

0,00

P’ALGR ICMS S.T.

o

0,00,

"VALOR ICMS S.T-FCP

Ir
0.00

OTAL PRODUTOS

(VA

.

DO FRETE

TVALOR DO SEGURO 'DESCONTO

0.00|

0,00}

0,00

OUTRAS DESPESAS

0,00

VALOR TOTAL IPI

[}!{"}J..

TVALOR IMPORTACAO

TOTAL DA NOTA

0,00

523,401

523,40,

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

'NOME / RAZAO SOCIAL
PVN TRANSPORTES E SERVICOS LTDA

FRETE POR CONTA
0-Remetente

CODIGO ANTT

IPLACJ& DO VEICULO

UF

CNPI/ CPF

12.270.745/0004-00

[ENDERECO |
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO,2200 GP11B KM 2.2-SP110-330

TMUNICIPIO

| SUMARE

UF

SP

INSCRICAO
I 671495090114

ESTADUAL

-
!

2

2

‘QUANTIDADE

IESPEC[E MARCA

Volumes

[NUMERACAO

F‘ESD BRUTO

PESO LIQUIDO

7,100

7,100,

%

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

" CODIGO
PRODUTO

DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO

NCM/SH

CST | CFOP

QUANT

VALOR
UNIT

VALOR

TOTAL BASE ICMS

VALOR
ICMS

VALOR
IP1

VALOR
ST+FCP

ALIQ

ICMS |}

10|

52249

22498

ATADURA GESSADA 15CMX3M CX C/ 20 PCT
CYSNE CREMER

Lote: 352262505A Qt: 20 Fab: 27/01/25 Val: 27/01/28
FCI:8056C656-948C-4F98-8583-99B12B451536

C/ 200 BD

 |Lote: 2229171 Qt: 200 Fab: 01/08/22 Val: 31/07/27 |

TERCEIRO $ETOR
P.M.C.M. Cm/):ﬂ&%

Lanrn de Colaberae b

90211099

CATETER PERIF IV 18G 1,30MM X 48MM DESC CX 9[1183929

2| g

540 | 5102

300 | 5102

20

2,1700

12,4000

43,40 0, 00

480,00 480,00

0, 00

86,40

0,00

18,00

DADOS ADICIONAIS

PIX CNPI:

Inf, fisco:

(A) Isento

%,

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Inf. Contnibuinte:

PDC#1233546#AP0OI0

ENTREGA DAS 8H AS 17H - FARMACIA
'PEDIDO DE COMPRA: PDC#1233546#AP0OI10
'Vendedor: 1-ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTV A Id Mov: 2745514
BANCO BRASIL - AG. 3370-7 C/C. 26500-4
BANCO BRADESCO - AG. 2401-5 C/C. 15122-0

04.274.988/0001-38

"CONFIRA A MERCADORIA NO ATO DO RECEBIl/ENTO"

conforme convénio 126/] L'l

'Valor Aprox Tributos Federal: RS 70,40 Estadual: RS 94,21 Municipal: RS 0,00 Fonte: IBPT

TRESERVADO AO FISCO

J

Impresso em 22/05/2025 as 11:31:00

www.geweb.com.br



MELIVE
/-"f

dentificacdo do emitente DANFE
MEDILAR iMP DISTR DE PRO DOCUMENTO AUXILIAR DA
D MERICO HOSPITALARES SA NOTA FISCAL ELETRONICA
AVENIDA UGO FUMAGALL, 381 0-ENTRADA ]
CUMBICA Cep:07220-080 1-SAIDA
SRARR RN N. 000020075
Fone: 5137187600 $
medlive@medlive.com.br - www.medlive.com.br SER[E 1

' FOLHA 01/02

1l

j‘l
I
|l
E

_-.-.._ .y

e

CHAVE DEACESSO I 4 NF-E |
3525 0507 7522 3600 04”¢ 5500 1000 0200 7516 6714 7608 |

Consulta de autenticidad no portal nacional
www.nfe.fazenda.gov.br/ -

;1al ou no site da SEFAZ Autorizada

da NF-e

NATUREZA DA OPERACAO
VENDAS DE MERC

———

INSCRICAO E‘s}TA DUAIL
127068060117

DESTINATARIO/REMETENTE

PROTOCOLO DE AUTORZAC( 2 DE UsO
1352513757 235842

INSC.ESTADUAL DO SUBST. TRIBE.

e —

©i2511:39:08-03:00

| CNPJ/CPF

|
| 07.7:2.255/0004-76

NOME/RAZAO SOCIAL CNP J/CPF | DATA DE EMISSAO i
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 23/05/2025 |
ENDERECO 'BAIRRO/DISTRITO o CEP E | DATA ENTRADA/SAIDA
R MALFLORIANOPEIXOTO,95 = (CENTRO o 18740000 _' _
m UNICIPIO 'FONE/F 1iX UF WIHSCRIER{] ESTADUAL |HORA ENTRADA/SAIDA
TAQUARITUBA 21996126645 'SP |
FATURA o : N el A i
. 001 I | | | |
20/06/2025 | | |
917,98 | |
TR - | =
_CALCULO DO IMPOSTO : : e A ) . s _
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS [HASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO (mmn DO ICMS sunsrrrmcm VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
. A e ] 16524 | s | 000 ) 917,98 ]
VALOR DO FRETE VALOR DG SEGURO DESCONTO ] OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI ‘ VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 _1 0,00 0,00 917,98
E@bmmmm’mumzs TRANSP(}HTA_DQ_S__ LN | B -
]FRETE POR CONTA CODIGO ANTT .[CNFJHCFF

RAZAO SOCIAL

PLACA DO VEICULO lmr

QUALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS |0-REMETENTE 106.321.409/0013-20
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
R SYLVIA DA SILVA BRAGA, 415 - SETOR AER | CAMPINAS SP 122819217110
QUANTIDADE ESPECIE 'MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
4 (CAIXA | 10,000 6,000
DADOS DO PRDDUT{} / SERVICO B .
COD. PKOD  DESCRICAO DG “ROD./SER. z NEM/SH | CST 1-T0P | UN INUANT. | VUNIT ™= - lumeox [BCICMS - |VICMS- i VIPI AICMS| A TPT
............ b o R Wl Sl SR e e S S o -*hq,----------__,‘-_-----,--r--..-L____h_-.
13111 | ADRENALINA 1 MG/ML 1ML C/100 AMP IM/IV/SC 30039099000 [5102 |[AM| 100,04 0,80300 80,30 80,30 14,45 0,0018.00% 0.00%

HYPOFARMA HYFREN (EPINEFRINA) , |

'LOTE: 24092087 - DT FABR: 17/09/24 - DT. | ' |

'VALID: 30/09/26 - GTIN.: 7898122914595 '

-REG. M. S.: 1038700820011 -FABRICA |

'NTE HYPOFARMA INST. HYPODERMIA E FARM | |

LTDA | | | |
00155 'AGUA PARA INJECAO 10ML C/200 FARMACE 30039099000 5102 |UN | 600,00 0 1?&541: 105,90 105,90 19,07 0,0018.00% 0.00%

LOTE: 25B10137D - DTFABR: 10/02/25 - DT L | | | | |

' VALID 10/01/27 - GTIN.: 7898166040328 | | | |

-REG. M. S.: 1108500110066 -FABRIC : | |
ANTE: FARMACE IND. QUIMICO FARM. CEARENS | |
E LTDA | |
| I (PR Mmne—— RN S -

gt s et e S B A S e 8 A S R e P R [ (ST — e s ;
10615 BUTILESCOPOLAMINA 20MG/ML 1ML 100 AMP GE 30039099000(5102 |AM| 100,00 0,97050 97,05 97, 05 17.47 0,0018.00% 0.00%

‘N FARMACE

LOTE: HS24J026 - DT.FABR: 21/11/24 - DT.

VALID: 30/09/26 - GTIN.: 7898166042032
-REG, M. 5

NTE FARMACE IND. QUIMICO FARM. CEARENSE

1 108500430011 - FABRICA

|

I =

CALCULO DO ISSQN

INSCRICAQ MUNICIP AL

DAD[}&: ﬁDIC‘ lﬂ"i&lﬂ

(21.61%). Fonte: IBPT

Prezado Cliente:

INFORMACOES COM FLEMENTARES

Vendedor BRUNA C SCHLITTER ID 1233525 RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95, CENTRO,
Taquantuba - SP ENTREGA DAS 8 AS 17HORAS, SETOR FARMACIA, DE SEGUNDA A SEXTA (AOS
SABADOS DAS 8 AS 17 HORAS Pedido(s): 015966 Valor Aproximado dos Tnbutos: RS 198.42

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

L e e e e

BASE DE CALCULO DO ISSQN

Para que o recebimento do seu pedido ocorra sem nenhum transtorno, a Medilar solicita que:
- A mercadoria seja conferida no ato da entregs

descrita no verso do conhecimento de frete,
- Divergencias referentes ao pedido deverao ser comunicadas ao SAC da Medilar (

51-37187640 ) em ate 24h apos o recebimento do pedido,

malquer divergencia e/ou avaria seja

RESERVADO AO FISCO

B e d';{‘;ﬂ-m;m

i__ ———

VALE]R DO ISSQI;'T _ - __=
TERCEIRO S$ETOR |
powered by TOTUS




Identificacido do emitente

MEDILAR IMP DIS. -DEPRO
D MEDICO HOSPITALARES SA

M gt ) AVENIDA UGO FUMAGALL 381
ikl ‘v CUMBICA Cep:07220-080
GUARULHOS/SP

Fone: 5137187600

medlive@medlive.com.br - www, medlive.com.br

DANFE

| DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
0-ENTRADA
1-SAIDA
N.000G20075
SERIE 1
FOLHA 02/02

1|

(T

CHAVE DE ACESSO DA NF-E

3525 0507 7522 3600 0476 5500 1000 0200 7516 6714 7608

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

ST

NATUREZA DA np ERACAO
VENDAS DE MERC.

'PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

1135251375513342 23/05/2025 11:39:08-03:00

INSCRICAO ESTADUAL
127068060117

—

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

| CNPJ/CPF
07.752.236/0004-76

DADOS DO PRODUTO / SERVICO

COD. PROD DESCRICAO DO PROD./SERV.
| LTDA

CLINDAMICINA 600MG/4ML 50 AMP IM / IV HY

. POFARMA HYCLIN

'LOTE: 24101778 - DT FABR: 26/10/24 - DT.

VALID: 31/10/26 -GTIN.; 7898122912775
-REG. M. S.: 1038700360029 -FABRICA

'NTE: HYPOFARMA INST. HYPODERMIA E FARM

'LTDA

COMPLEXO B 2ML 100 AMP HYPOFARMA HYPLEX
B
LOTE: 24122267 - DT.FABR: 31/03/25 -DT.
VALID: 31/12/26 - GTIN.: 7898122911587
.REG. M. S 1038700290012 - FABK.CA
NTE HYPOFARMA INST. HYPODERMIA E FARM.

DIPIRONA 500MG/ML (1G) 02ML 120 AMP IM/I
'V GEN TEUTO
'LOTE 26585468 - DT.FABR: 29/10/24 -DT.
VALID 31/10/26 - GTIN.: 7896112126584
_REG. M. S. 1037004700052 - FABRICA
NTE' LABORATORIO TEUTO BRASILEIRO SA
'METOCLOPRAMIDA SMG/ML 2ML 100 AMP FARMAC
'E METROFARMA
LOTE: MT25A004 - DT FABR: 31/01/25 - DT.
VALID: 31/12/26 - GTIN.: 7898166041028
-REG M S 1108500210028 -FABRICA
NTE: FARMACE IND. QUIMICO FARM. CEARENSE
LTDA

ONDANSETRONA 4MG 2ML 50 AMP GEN HYPOFARM
LA
LOTE: 24122245 - DT FABR: 16/01/25 - DT.
VALID: 31/12/26 - GTIN.: 7898122913086

_REG. M. S.- 1038700580045 - FABRICA
'NTE: HYPOFARMA INST. HYPODERMIA E FARM.
'LTDA

rsm:mo SETOR

L dn r“"h’fﬁﬂ

NCM/SH

------

--------

--------

30039019

30039051

3ﬂﬂ3‘}[}?‘§1

L CST

Hﬂﬂﬂ-?ﬂﬂ‘;l

UN

000 (5102 | AM

== o= =

| .
30049069500 5102

0005102

000 |

AM

---------

---------

---------

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

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

V.UNITARIO

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

2.21000

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

0.49500

0,85050

V. TOTAL

221,00

---------

------

BC.ICMS

221,00

91,00

V.ICMS

39,78

16,38

A [ —— g

178,20

32.07

V.IPI I

0,00

- O O O e e R = ==

-------

A.ICMS

ALIPI

--------

18.00% 0.00%

------

18.00%

------

18.00%

o o w e e =




FISCAL INDICADA AO LADO
# i

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

RECEBEMOS DE {SUPEHNEBCWI;MP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA) OS PRODUTOS OU SERVIGOS DA NOTA lm“ “

NF-e /
o

N° 822555
SERIE 1

i -

DANFE

SUPERMED COM. E IMP. DE | 25150 L2014

g2 BT
S U P E R &’? o Rt Avenida Tower Automotive, 300 - ?EEI'I"DT;DA 1

CHAVE DE ACESSO

3525 0511 2060 9900 0441 5500 1000 8225 5518 8735 4035

Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP,
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700

N° 822555 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.Adq.de Terc. 135251367588548 22/05/2025 16:19:57
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
188.070.970.117 11.206.099/0004-41
DESTINATARIO / REMETENTE _
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA (4139) 45.437.175/0001-07 22/05/2025
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP % W
R MAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO 18740-000
MUNICIPIO FONE/FAX UE INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
TAQUARITUBA 1437622252 SP
FATURA / DUPLICATA
001 20/06/2025 662,27
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
662,27 91,28 0,00 0,00 662,27
VALOR DO EBETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 662,27
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJGRE
ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA 0 - DO EMITENTE 01125797000701
- INSCRICAQ ESTADUAL
ENDERECO MUNICIPIO UF
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAQ PAULO SP 149529966118
DUHNT!DPZDE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 CAIXA 4,54 4,54
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
cODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCM/SH | CST | CFOP |UND. | QUANT. V.UNIT, V.TOTAL BCICMS | V.CMS | VIPI I;r:‘*s AL IPI
30805 |[BROMOPRIDA 10MG S50AMP 2ML GEN-FRESENIUS
(Fornecedor: 2681, Lote: 78TH3937, Qtde: 1
,Data Fab: 04/09/2024, Data Val: 04/09/20-
26) 30049045 | 500| 5102 | CX 1 55.8000 55,80 55,80 6,70 12,00
10208 |BUTIL.ESCOP.+DIPIR.100AMP 5ML GEN- HIPOLA-
BOR (Fornecedor: 1898, Lote: H-020/25,
Qtde: 2 ,Data Fab: 01/03/2025, Data
val: 28/02/2027) 30049099 | 500 | 5102| CX 2 125,5000 251,00 251,00 30,12 0,00| 12,00| 0,00
12157 |DEXAMETASONA 4MG 100AMP 2, 5ML GEN-FARMACE
(Fornecedor: 2385, Lote: DX25A011, Qtde: 1
,Data Fab: 01/01/2025, Data Val: 31/12/20-
26) ‘ 30039099 | poo| 5102 CX 1 86,8000 86,80 86,80 10,42 0,00 | 12,00 0,00
10207 |DICLOFENACO SOD.75MG 100AMP 3ML GEN-HIPO-
LABOR (Fornecedor: 1898, Lote: J-010/25,
Qtde: 1 ,Data Fab: 27/02/2025, Data
val: 31/01/2027) 30049037 | ooo| 5102| CX 1 72,0000 72,00 72,00 8,64 0,00 | 12,00 0,00
36986 |GLIOCORT 500MG 50 FRASCOS AMPOLA-FRESENIUS
(Fornecedor: 2681, Lote: 78TA0615, Qtde: 1
,Data Fab: 30/01/2024, Data Val: 30/01/20-
26) 30043210 | o000 | 5102 CX 1 196,6700 196,67 196,67 35,40 0,00 | 18,00 0,00
TERCEIRO SETOR
DADOS ADICIONAIS N, .
INFORMACOES COMPLEMENTARES¥MO de Cotaberscdo RESERVADO AO FISCO
#R35P6V1 || #]|

Pedido: BZ27861
Pedido Cliente: 1233545

Empresa credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018 nos

termos da Portaria CAT 116/2017
Setor de Cobranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671

QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOS5SO

e e S st B JARIADAS EIOUFALTAS
Retencoes conf. IN 1.234/12 e 2.145/2023: FER{\,AD,{BRLBSZA PI&(&%F%%‘F@EREM}D

CANHOTO DA

(3,65%) e CSLL R$ 0,00 (1,00%). SOSERAORE

RELACIONADAS NO LECIMENTO
¢ TRANSPORTE



v 1oGAL |ND|GADW% | ———

REC MOS DE (SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA) OS PRODUTOS OU SERVIGOS DA NOTA
DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP,
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700

NF-e
N° 822659
SERIE 1

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA
' #§ B ey
S U P E R 1 e B o . 508 0-ENTRADA 1
Avenida Tower Automotive, - 1.SAIDA

CHAVE DE ACESSO

3525 0511 2060 9900 0441 5500 1000 8226 5917 5007 9912

N° 822659
SERIE 1
FOLHA 1/2

ou no site da Sefaz Autorizadora

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

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

PROTOCOLO AUTORIZACAO DE USO

135251368650034 22/05/2025 18:00:36

INSCRICAO ESTADUAL
188.070.970.117

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

CNPJ

11.206.099/0004-41

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA (4139)

CNPJCPF

DATA DA EMISSAD

45.437.175/0001-07 22/05/2025

ENDEREGO

R MAL FLORIANO PEIXOTOQO, 95

BAIRRO/DISTRITO
CENTRO

18740-000 mTTNT’ﬁﬁtmimﬁ

MUNICIPIO

TAQUARITUBA

FONE/FAX
1437622252

SP

UF INSCRIGCAO ESTADUAL HORA DA SAIDA

FATURA / DUPLICATA

001

20/06/20235 1.281,34

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST

1.281, 34 213,53

VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 1.281, 34

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO

0,00 0,00

OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS

VALCR TOTAL DO IPI

VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 1.281, 34

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME / RAZAO SOCIAL
ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA

FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF

0- DO EMITENTE

CNPJ/ICPF
01125797000701

ENDEREGO

RUA SALVADOR RODRIGUES PRADOQO, 200

MUNICIPIO
SAO PAULO

UF
sp |149529966118

INSCRICAO ESTADUAL

QUANTIDADE

ESPECIE MARCA
& CAIXA

NUMERO

PESO BRUTO

PESO LIQUIDO
38, 60 38, 60

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

CODIGO

DESCRICAO DOS PRODUTOS/SERVICOS

NCM/SH CST | CFOP | UND

QUANT. V.UNIT. V.TOTAL

BC ICMS V.ICMS V.IPI AL 1 AL Pl

ICMS

36383

31780

27605

32615

11614

30101

ATADURA DE CREPE 10X4,5(1,8)13F DZ INA
CROCHE (816372)-NEVE (Fornecedor: 1496,
Lote: 2503010047, Qtde: 5 ,Data Fab: 01/0-
1/2025, Data Val: 28/02/2030)

EQ. MACRO INJ. FILTRO AR+PARTIC 1,

EMT LS C/50-DESCARPACK (Fornecedor: 918,
Lote: SEMPABO014G, Qtde: 10 ,Data Fab: 01/-
12/2024, Data Val: 30/11/2029)

SCALP N.23 PVC C/100-DESCARPACK (Fornece-
dor: 918, Lote: SEIUABOO3C, Qtde: 5 ,Data
Fab: 01/07/2024, Data Val: 31/07/2029)
LUVA PARA PROCED. NAO ESTERIL M C/20-SOFT
AID (Fornecedor: 1837, Lote: ELMIO0O07.8,
Qtde: 1 ,Data Fab: 01/02/2025, Data

Vval: 28/02/2030)

SERINGA DESC.10ML SLIP C/10-

0-DESCARPACK (Fornecedor: 918, Lote:
SSSLABO0S54, Qtde: 5 ,Data Fab: 01/08/2024,
Data Val: 31/08/2029)

SERINGA DESC.20ML SLIP BL C/250-SR (Forne-—
cedor: 3118, Lote: M131l, Qtde: 1 ,Data

Fab: 24/01/2025, Data Val: 24/01/2030)

30059080 | 300 | 5102 | PCT

90189010 | 700 | 5102 | PCT

90183929 | 700 | 5102 | CX

40151200 | 200 | 5102 | CX

90183119 | 200| 5102 CX

90183119 | 100 | 5102 CX

3 6.5000 32,50

10 40,5000 405,00

5 20,2900 101,45

1 389,0300 389,03

5 19,7800 98,90

1 74,1500 74,15

32,50 5,85 0,00| 18,00 | 0,00

405,00 72,90 18,00

101,45 18,26 0,00 | 18,00 0.00

389,03 70,03 0,00 | 18,00 0,00

98,90 11,87 0,00 12,00| 0,00

7415 8,90 12,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

$R39V5 R35P30V1 || #]|
Pedido: 827872

Pedido Cl
Empresa credenciada no Regime Es
termos da Portaria CAT 116/2017

ijente: 1233546

| JERGEIRD SETOR
M.C.M
-.ﬁmmMMmhgﬁhE mﬁ?%@kﬁ;

Setor de Cobranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671

QUALQUER

INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSS50

POS-VENDAS NO NUMERO (11) 4934-1703

Retencoes conf. IN 1.234/12
(3,65%) e CSLL RS 0,00 (1,00

2 Cubagem: 0,25

) .

e 2.145/2023: IR RS 0,00 (1,2%), PIS/COFINS RS 0,00

MERCADORIAS AVARIADAS E/OU FALTAS
. SO SERAQ REPQSTAS SE FOREM

RECACTONADAS NU CANHUTU DA

pitalar 036035/2018 nos

RESERVADO AQO FISCO

NOTA FISCAL OU NO CONHECIMENTO

NFTRANSPORTE




: DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR

pHOD MED. E HQSPIT. LTBA ELETHGNlCﬁ.

SUPERNVELD 0-ENTRADA
o Avenida Tower Automotive, 300 - 1-SAIDA 1
Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP,
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700

N°e 822659
SERIE 1
FOLHA 2/2

CHAVE DE ACESSO

3525 0511 2060 9900 0441 5500 1000 8226 5917 5007 9912

ou no site da Sefaz Autorizadora

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

NATUREZA DA OPERACAQ
Venda de Merc.AEif.de Terc.

PROTOCOLO AUTORIZACAO DE USO
135251368650034 22/05/2025 18:00:36

INSCRIGAQ ESTADUAL .
188.070.970.117

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

CNPJ
11.206.099/0004-41

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

AL
CODIGO DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVICOS NCM/SH CST | CFOP | UND. QUANT. V.UNIT. V.TOTAL BC ICMS V.ICMS V.IPI S AL IP|
30094 |SERINGA DESC.03ML LOCK C/500-SR (Fornece-
dor: 3118, Lote: M614, Qtde: 1 ,Data Fab:
09/04/2025, Data Val: 09/04/2030) 90183118 | 100| 5102| CX 50,1500 50,15 50,15 6,02 12,00
30097 |SERINGA DESC.0SML SLIP C/500-SR (Fornece-
dor: 3118, Lote: M631l, Qtde: 1 ,Data Fab:
11/04/2025, Data Val: 11/04/2030) 90183119 | 100| 5102| CX 62,1500 62,15 62,15 7.46 12,00
15837 |TORNEIRA DESC. 3V SLIP C/
S0-DESCARPACK (Fornecedor: 918, Lote:
SCTPABO17N, Qtde: 2 ,Data Fab: 01/11/2024,
Data Val: 31/10/2029) 84818099 | 200| 5102 | CX 34,0050 68,01 68,01 12,24 0,00 | 18,00 0,00

TERCEIRO SETOR

P.M.C.M, 002/2025

' areeny A Cotabearse b

e e W




DANFE

Identificaciio do emitente |
|

L & CAMENTOS LTDA 1 NOTA FISCAL FLETR[}‘QI{"A

— & e 2
S - X _ Bt = ol i s ‘. Ly AL LD
| | Identificacido do emitente _ D ANFE N
. SULMEDIC COMERCIO DE MED]I DOCUMENTO AUXILIAR DA | ‘ "I m "ml”l'I |I I‘l
| CAMENTOS LTDA | NOTA FISCAL ELETRONICA vk i
~ O-ENTRADA [ | CHAVE DE ACESSO DA NF-E
AV.MARGINAL NORTE DA RODOVIA DOS BANDEIR 1-SAIDA ] 3525 0509 9443 7100 0368 5500 3000 0448 0012 5951 2288
R A0 | | N. 000044800 or e e~ =
Complemento: GALPAODEPOSITO 5 " SERIE 3 ~ Consulta de dutcnnmdadc no portal nacmnat da NF-¢
DISTRITO INDUSTRIAL Cep:13213-008 " FOLHA 01/02 - www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
 —  JUNDRAISP = #E - __| B T — s e |
| NATUREZA DA f}Pi.mc-m ' PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO |
VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS | 135251368553009 22/05/2025 17:49:06-03:00 |
INSCRICAO ESTADUAL INSCESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJYCPF _ i
Pt ponten | 09.944.371/0003-68 |
IBES'I"IHATAR_IUFI}IE:?'IE']:_EHTE | o e e R G S e T )
 NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF F ~ |lpataDEEMISSZO |
|SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA | 45.437.175/0001-07 2210512025
[ENDERECO ' BAIRRO/DISTRITO "CEP | DATA ENTRADA/SAIDA
| R MAL FLORIANO PEIXOTO,95 S CENTRO . | 18740-001 IO . N —
| MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADASAIDA
' TAQUARITUBA 101437621700 SP | 117:32:00
FATURA B
001 ] | | e B
21/06/2025 | | |
2.860.92 | ‘ |
£ A.Lru O DO IMPOSTO ! o e S -
- BASE DE CALCULO DO ICMS YALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2 860,92 499,73 0,00 0,00 | 2 860.92
i VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO | DUTRAS DESPESAS ACESSORIAS i VALOR DO IP1 | VALOR TOTAL DA NOTA .
0,00 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 2.860.92 |
1 RANSPOR ranummpuu TRANSPORT ADOS I ) 32 b Tk e b e s iy e
| RAZ, AO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT : PLACA DO VEICLULO UF CNPJ/CPE .
'PVN TRANSPORTES E SERVICOSLTDA | 0-EMITENTE - o L 12270.7450004-00
[Exm RECO MUNICIPIO UF INSCRICA0 ESTADUAL |
'ROD ADAUTO CAMPO DALL'ORTO,2200 GALPAO! | SUMARE Sp 6714950901 14
| QUANTIDADE ESPECIE MARCA | NUMERACAOQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
6 CX 10.430 19.443
DADOS DO PRODUTO/ SERVICO - - L “h
COD. PROD ?DEHCH’.I( AO DO FRUD "GER‘# ?NEMESH E'E,"L‘in'l' CFOP |UN | QUANT. | V.UNITARIO | V.TOTAL | BC.ICMS ] "r’ lﬂ;lﬁ_—_ |_I;_':_\.ITMT - .JL-H;.I
‘M10016 | BEPEBEN 1.200.000U1 - BENZILPENICIL 130041013 [500 5102 |CX|  2,0000 309,5000 61900 61900 111.42| 000/ 18.00%| 0.00%
INA BENZATINA-PO SOL INJ IM-50FA-TE | | | |
| UTO-ANT |
LOTE:2505832 - Val:26/06/2026. Fab: |
26/06/2024 | |
_____________ '------------uh___,-,------------_u_________-,--_.-..---------1.-n__4___.-__------.--------___}_____,_----------{---d_‘_.____.---..-,L--..
MI1663X1 | DRAMIN B6 DL 3MG/ML+5MG ML +100MG/ML 30045090 {500 5102 |CX|  1.0000 729,0000 | 729,00 729,00 131.22] 0.00{ 18.00% 0.00%
| +100MG/ML - DIMEN+PIRID+GLIC+FRUT-S ‘ | |
| |OL INJ EV-100 AMP 10ML-TAKEDA | | |
| | LOTE:B25A1680 - Val:31/01/2027Resol | |
éucan do Senado Federal num. 13712, ;
| Numero da FCI SFC3CB9E-A931-4AD0-BD 1 | | |
| C5-1912EBE2A630.. Fab: 31/01/2025 | | |
............. USRI - WD - W 4. SO = .~ T, . . |z & ot [N SO, o | NS, | WURER =y, SR SRNPOR, |-
I M12094 HEPTRIS 40MG/0.4ML - ENOXAPARINA SO 30049099 1700|5102 {CX|  2.0000] 121,9000 243,80 243,80  43.88| 0,000 18.00%| 0.00%
| DICA-SOL INJ IV/SC-10 SER PREENC+SI | | | |
| ST SEG-MYLAN | |
| LOTE:AB12841A - Val:30/09/2026, Fab | |
|  23/10/2024 | | | | |
e fr e T S R e e e
M 11809  FUROSEMIDA 10MG/ML - GEN-SOL INJ IV 130039086 000 5102 [CX|  1,0000 69,0000 69.00 69.00, 828 000 12.00% 0.00%
| | /IM-100AMP 2ML-HYPOFARMA | | | | | |
CALCULODOISSQN - Fa ) - N
INSCRICAO MUNICIPAL 'VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSON

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES
CASONECESSITE DO CERTIFICADO DE ANALISE, SOLICITAR POR E-MAIL: qualidade/@sulmedic.com

: Protocolo: 135251368553009
|| Pedido:061699 | ID 1233525 ALIQ 12% EM SP,CFME ITEM 24 DO § 1°. ART 34. LE]1 6374/89

TERCEIRO SETOR
PMCM. 00/ 7925

.armo de Cofa

AQ FISCO

Favor confenr a men:adona no ate do
recebimento. Qualquer irregulandace
fazer ressalva no Conhecimento de Fret:
Contatar: Iaglsncasp@sulmedic com

AC ACEIT YIACUES
POSTERIORES SE SALYA

-
T AT P J




Su medu:

CAMENTOS LTDA

ANTES, 2400

JUNDIALSP

Identifi cacan do emitente
SULMEDIC COMERCIO DE MEDI

Complemento: GALPAODEPOSITO 5
DISTRITO INDUSTRIAL Cep:13213-008

AV.MARGINAL NORTE DA RODOVIA DOS BANDEIR |

- DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
0-ENTRADA [ﬂ
1-SAIDA

N. 000044800

SERIE 3

FOLHA 02/02

CHAVE DE ACESSO DA NF-E |

3525 0509 9443 7100 0368 5500 3000 0448 0012 5951 228¢ |

—L Lt

---_-_=-

i T — ——

i —————

Consulta de autentlmdade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada

\,\TL’REIA DA OPERACAO
VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/QOU RECEBIDAS DE TERCEIROS

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
| 135251368553009 22/05/2025 17:49:06-03:00

e r— 1 —— -

40872052119

I* }CRICAO ESTADUAL

—=

|
. INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

t
|
| CNPJ/CPF !
, 09.944.371/0003-68 |

DADOS DO PRODUTO / SERVICO

COD. PROD

MID742

= = m m m m m e = = = =

= = o m o e e = = = = -

M11806X]

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

DESCRICAO DO PROD.JSERV.
LOTE:24111912 - Val:30/11/2026. Fab
- 22/12/2024

NCM/SH CsST

-------"'———l—----.-----r—l-l-l-l-.-------——-ll--'--'-"-'-!-——-.------'-ﬂ——l------rw4----

GLICOSE
MTEC
LOTE:GMP - Val:31/12:2026Resolucao
do Senado Federal num. 13/12, Numer

o da FCI 32B62E13-5155-485F-AEEC-83
D6DBCIFB69., Fab: 1070172025

50% 10ML - 200 AMP PLAST-SA

30049099 | 500

-------—-|-___.l._-.-------r————--------——l-l----'--'I-|--r|-I-l----------————l---------r—l--l--

UNI HALOPER sSMGML (Cl1) - HALOPERID
OL SOL TNJ IM-50AMP I ML-UNIAO QUIMI
CA

LOTE:2444782 - Val:30/11/2026Resolu

cao do Senado Federal num. 13/12, N

umero da FCl 86B13535E-325D-4906-A9E
6-2051E1CR0368., Fab: 20/11,2024

30049069 | 500 |5102

-------.--|-———-l-------------—-l----'-----————-l-----——I-I-d-l-----—---rr———--—-'-------—-l------

OMEPRAZOL SODICO 40MG - GEN-PO SOL
INJ IV-25FA+25DILX1OML-TEUTO
LOTE:42830040 - Val:29/10/2026Resol

ucao do Senado Federal num. 13/12,

Numero da FCl1 ETFDCEFB-CE43-4B10-A5
58-EBBDSSAEBS93., Fab: 29/10/2024

30049069 500 CX

.L--__-_._.._.,___..-_,__._._......._....._-,___.____..-__.-.._..,.,._,.u..-------...__.l-.-----rr-"--l-J--.----r

PYPE 4,5G - PIPERACILINA 4G+TAZOBAC
TAM 0.5G-PO SOL INJ 1V-10 FA-BIOCHI
MICO

LOTE:2412030 - Val:30/11/2026, Fab:
01/12/2024

130041019 | 700

n----------.---—-.----------.-——-.----.--.--l----------—d-----'------—l---------——-------*‘-

“TERCEIRO SETOR

PH.CK {I:)Q,/Rozé

Laren de Coboboratho _

1 rym—

—— e ———

CFOP [UN

Cx|

sramer

v L\ITAHIU

QUANT. V.TOTAL | BCICMS | V.ICMS | V.IPI | AICMS

1 84,8700 | 84,87 1 2.00%

I R R I R e - o = = e m m o= A - I

5.0000 | 1699000 849,50 849.50| 152.91| 0,00 18.00%  0.00%
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Prefeitura Municipal de Taquarituba

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e
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Municipio de Incidéncia do 1SS
TAQUARITUBA-SP
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Ln{:al da Prestagao
TAQUARITUBA - SP

Numero da NFS-e
1601
Cédigo de Verificagao de Autenticidade
HTJ7FAXAD

Data e Hora de Emissdo da NFS-e
30/05/2025 as 15:01:24

833076YQ7DMBNH1RJYMVK42DITRARQAQ

Numero do RPS

Série do RPS

Tipo do RPS

Data do RPS

Competéncia
30/05/2025

Para certificagdo da autenticidade acesse

2 - Nao

Optante Simples Nacional

Incentivo Fiscal
2 - Nao

Regime Especial Tributagao

Tipo ISS

http://sistemasweb.taquarituba.sp.gov.brlis
sweb, menu consultas e informe os dados
desta NFS-e.

Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento
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CF'F.-‘CNF'J
06.117.068/0001-31

RG/Inscrigcao Estau:lual
ISENTO

Inscrigdo Municipal Cadastro
06117068000131 000008675

Nome/Razao Social
GASTALDELLO MELO & CIA LTDA

Logradouro

CEFP
18740-061

RUA BENJAMIN CONSTANT, 517

Cidade
TAQUARITUBA-SP

Complemento

Telefone
(14)3762-4231

Bairro
CENTRO
E-mail

taquarimagem@hotmail.com

I.Jn. Hadlda

Des :rigan

TEEET el “ﬁwﬁ%mmémm%ﬁ*ﬂ? e fﬁmxm o -
2 MDD .' .: e e e P x Wu«; i%-_"@, : g ; W@ﬁﬁ ? i 5 R R e s W ﬁﬁﬁ-ﬁ‘? g, E&’E&‘ d?tmmm = 2 : o
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CPFICMPJIDG:umentu RGfInscrit;écr 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 Cod. IBGE Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA - SP 3553807 14 37621700 financeiro.nfesantacasa@gmail.com

e = e e -
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Vir. Unitﬂ rio Total

UN

exame de ultrassonografia a pacientes de Coronel Macedo no més 05/2025

62,50 R$ 937,50

TERCEIRO SETOR

PMC hl 002/20;5

borscho

e

. e

LL;; 1161’20(}3 ﬂ4 ﬂ1

Medicina e biomedicina

e — T e
s
e o A e ﬂ'hm'\-'\-a'-'\-.-\:-:-.ﬂ- -a.:-'-a-:--? vﬁﬁm‘ ”mﬂ
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Ec-w?* SRl
-_: e e R W"‘erﬁﬁ g
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i
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Eﬂdlgn AF{T

A e T o S

Aliquuta
2.50%

Atrwdade Municipio

0000040000001

Cadigo ENAE Cnd:gn da Dhra

8640205

Desconto Incondicionado

Valor Total dos Servigos

R$ 937,50 RS 0,00

Dedugdes Base Calculo

Base de Calculo
R$ 937,50

Total do ISS
R$ 23,44

ISS Retido
2 - Nao

Desconto Condicionado

R$ 0,00

PIS  (937.50 x 0.65%) mcanws (937.50 x 3. 100%)  INSS

R$ 14,06

C ¥ - o i e :.-\.5.:.-'\' e a ,:-:_.& E ?-ﬂ-.ﬂw __“_+ R R e e “_':‘t_"_""'g-ﬁ-'# S
F--a-:-\.?:.,,:”' T ,m%ﬁv xf%fﬁ&ﬂﬁ{ ﬂr_‘:%:_’:g':--ff-kaﬁﬁ E “’Eﬁiﬁﬂﬁ: G 35‘”#?:*: Eﬁ‘ﬁ”ﬁ@ ﬁ"‘"ﬂﬁ*ﬂwjﬂ”""’r E-:*E.-C”ﬁ-ﬁ.,.ww” S
s g o . L) A r, ) - | W v T T
CE ' : i ?ﬁﬂiﬁfwgﬁgﬁm.;mﬁ?ﬁh%h;@ﬁm S G
x 'ﬁ G ey dv.nxki F e e Jh;.x ,_..;ﬁ;me?{ = R
s s 3 - i e
S B AR 5 :;:-\:-v_.-.:::a:.a. e R e S L S S S S R S £

| CSLL (937.50 x 1.00%)

R$ 9,38

Clutras Ftetem;ues

R$ 0,00

R$ 6,09

R$ 28,13

R$ 0,00

Val. Aprox. Tributos: Federal (13,45%) R$126,08 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (2,31%) R$21,66 - Fonte: IBPT

Valor Liquido da NFS-e: R$ 879,84

Informagoes Complementares
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Data CPF/IRG

RECEBI(EMOS) DE GASTALDELLO MELO & CIA LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 1601 £ CODIGO DE VERIFICACAO HTJTFAXAD.

Assinatura




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

Prefeitura Municipal de Taquarituba Numero da NFS-e
1188
Departamento de Tributagao Cédigo de Verificago de Autenticidade
MOLKTO085S
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e ,
Data e Hora de Emissdo da NFS-e
SEwEsmessaRTTES R sy | 01092025 20 10441
| o sost b - “*“*?"%ﬁﬁ;ﬁﬁ el f&?ﬁ?ﬁﬁ@“ﬁ@@ﬁ%%@%?”%“ G Chave de Acesso
Emglb;hdade dn ISS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do 1SS Local da Prestagao 833049MOHVEGFCP810BHBOEPHOMORGE
Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagdo da autenticidade acesse
30/05/2025
http://sistemasweb.taquarituba.sp.gov.brfis
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo ISS sweb, menu consultas e informe os dados
2 - Nao 2 - Nao Nao Possui 03 - Sobre Faturamento desta NFS-e.
: s *_:'.-.-'-r-.-*:—-r-'e:' e e S ﬁ;g%p?ﬁm SR
o o e oy : E : : : Gt : ¥ ; : e PR
..':..ff‘:'ti'i."!:..ﬂ-ﬁ T s L e e E i B e B E e Lt e i i ; e e ,3 s mwmﬂi»?ﬁcf “' “‘imH f“ e e P R R *‘rt:ﬁ?::g::wi?w::;ai;;‘;?r:xrxr::'“T'
CF’FJGNF’J F«‘.G!Inscn;au Estadual tnscm;ﬁu Munlmpal Cadastrn Nnmeﬁﬂazaﬂ Social
04.510.375/0001-52 ISENTO 3486 000008502 CLIMEDDS CLINICA MEDICA DIAGNOSTICOS LTDA
Logradouro Complemento Bairro
RUA 24 DE DEZEMBRO, 240 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-109 TAQUARITUBA-SP 14-3762.2414 maze_ 21@hotmail.com
preeen TR e o A e b e R e B .::--.-'-sn.;. T T o R B 1-5'1'!':"-?-'1"
{ . e Gl e e e Sias ;" e ""wmm o %’“‘““""’
Bl oot i ittt 4 i i e L Srsata e o e E ﬁffxi fﬁ:hagﬁmm“ Cnh i e e
CPFJ‘CNFJ!Dncument-:J HGHn&cm;an Estadual Inscricdo Municipal Nome/Razao 5DEIE|
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 Cod. IBGE Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA - SP 3553807 14 37621700 financeiro.nfesantacasa@gmail.com
L mgrﬂn R A Hﬂ”f%m ’“ﬁ% «mf“‘ ? P h
Qtde. Un. Medn:la Des:ri:;&n Vir. Unltériu Total
100 ° UN servigo de especialidade cirirgica, avaliagao e cirurgia de pequeno e médio porte de pacientes de Coronel Macedo, referente ao 7.000.00 R$ 7.000.00

més de 05/2025

TERCEIRO SETOR

Pk gy

PMCM (D0 A02%

e iy bage s

X Aﬁidada MLII'IIEIPH;'I Cﬂdlgu ENAE ” Gﬂdlaﬂ da Dbra  ce
0000040000003 8610102

Hospitais,clinicas, laboratérios,sanator

Valor Total dos Servigos  * Desconto Incondicionado Dedugdes Base Calculo Base de Calculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado

R$ 7.000,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 7.000,00 R$ 175,00 2 - Nao R$ 0,00

‘ Snanat s i S Al e e M“’ e wa e
Retengdes de Impostos - . SRR

PIS {? um:r Dﬂ x 0. 65%} CDFINS {? 000.00 x 3. I}U%} mss IRRF (? 000.00 x 1 au%] CSLL (? nm} 00 x 1.00%) Outras Raten(;ﬁas

R$ 45,50 R$ 210,00 R$ 0,00 R$ 105,00 R$ 70,00 R$ 0,00
|Valur Liguido da NFS-e: R$ 6.569,50 Val. Aprox. Tributos: Federal (13,45%) R$941,50 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (2,31%) R$161,70 - Fonte: IBPT
Informagdes Complementares
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WEAEEA AR ERE R AR EEEEERE R RN E R Titttrerrrr e en e e R R R R R R R RN Biittit ittt e n s a e R e AR R R R R ERERLELEREERELLELERRLERJ:IELEE] IEE TR RN RN R R R LR R LR L] Iltrllut llllllllllllllllllllllllll aEEEsEiidEdddERAEEREEREREEREEdEEERRREREREREE l:l-l-llllll-r..--lpi-'tqtiliill.ll
RECEBI(EMOS) DE CLIMEDDS CLINICA MEDICA DIAGNOSTICOS LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMEROC 1188 £ CODIGO DE VERIFICACAO MOLKTO085S.
Data CPF/IRG Assinatura
/ / e o
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Pagina 1 de 1

Numero da NFS-e
2146

Prefeitura Municipal de Taquarituba

Departamento de Tributagao
ULD2R1BQS

Data e Hora de Emissédo da NFS-e

P R 30‘!05!2025 as 14:42:31

NOTA FISCAL DE SERVIGCOS ELETRONICA - NFS-e

Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP

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

30/05/2025 Para certificagdo da autenticidade acess

Cédigo de Verificagdo de Autenticidade

R %ﬁ%%%wﬁﬁﬁﬂfﬁwwﬁﬁm 5 ﬂ“ﬁ“ w%“””«aw > s
“ f:_‘ rm e e i Lt : “*"*?w ‘”‘““%M' ******* MR S e
A N T L R e S e R %“f” e i “wﬂmﬁﬁﬁmﬂw“m%%&w“mf Chave de Acesso
Exrgmihdade du ISS Numero do Processo Municipio de Inmm‘—}ncla dn IES Local da Prestagao 833046VQLOACYOQ48ROBO912WISSNAYU

http://sistemasweb.taquarituba.sp.gov.br/is

Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagéo Tipo 1SS sweb, menu consultas e informe os dados
z NFS-e.
2 - Nao 2 - Ndo Nio Possui 03 - Sobre Faturamento desta NFS-e
S T _ﬁ 73 T e e s e ﬁ L »g%gmm-s-wmm;w;*m i
A ivg B ; 2 c.mm“%‘“ﬁ e i e S vg..;ﬁ%&% S %‘iﬂv L z;%.tgwﬂf“ S e
R '.L 3“- s -\.-\.-\.-.-.-\.-..-.-\.-\.-':9" < i e D DS AR SR St "'t""""'l-?-""'""""'-""""b o t-i;+%uwm“m{.i%'ﬁﬁ:ﬁ%wvﬂﬁm mflt’i”ﬂiﬂfxw;‘i-ﬁihfﬁiﬁ o .ﬁ- ﬁﬁ%ﬁ;ﬁ%&%?&%@:r:¥ ;@.3 ST AR “.t':?-"-r" M“‘?'-m;-:: xﬁ?i?ij?% 7 "°""“"':i::"'=? mﬁ?&m '.'\.4-%‘? o w::::.-: : _:.?':::: e
CPFIGNF'J RGﬂnscﬂq:én Estadual Inscrigdo Municipal Cadastro Nome/Razao Social

09.211.378/0001-09 ISENTO 204670 000009006 R. P. T. CLINICA MEDICA LTDA

45.437.175/0001-07 ISENTA 58.700 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Complemento Bairro
CENTRO

Logradouro
RUA MAL FLORIANO PEIXOTO, 95

CEP/Cod.Postal Cidade/Pais Cod. IBGE Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA - SP 3553807 14 37621700 financeiro.nfesantacasa@gmail.com

Logradouro Complemento Bairro

RUA 24 DE DEZEMBRO, 240 CENTRO

CEP Cidade Telefone E-mail

18740-109 TAQUARITUBA-SP marcelotrauma@hotmail.com

T e : = s s - R _ ”&ﬂ”ﬁﬁgﬁ :ﬁ"a ﬂﬁﬁﬁfﬁwﬂ% EE:-# e ﬁf{iﬁf;g;:_f;ﬂi:; hrﬁ.:zfg
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S b i i e R R m"‘fﬁ% SRt e R e T e w”m%ﬁ*”*“*rj TR R
CPF/CNPJ/Documento RGflnsr;n-:;an Estadual Inscrigdo Municipal Nome/Razao Social

: Er et LA 3 -. .- S s
. -_; :__ Tk -‘"‘Lﬂ e R R A e
" . e, . 3 e
: f‘”'\-ﬂ ﬂ-c-‘\’a-c-:na-c- A b S -
m -a-slv o B e LA L e R s >
fo ﬂ;ﬁﬁf: ww-a- e R e
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YERGEIRO SETOR
PM.CM. m..?,/;gozf,

sy da Cabharstgho

. I il

Qtde. Un. Medida Das:ﬂgﬁn Vir. Unitario Total
1,0000 UN referente aos atendimentos de ortopedia aos pacientes de CORONEL MACEDO no més de 05/2025 2.700,00 R$ 2.700,00

e ' :-

LC 1151"2{](]3 ﬂli ﬂﬁ o

Hospitais,clinicas, laboratérios,sanator

:M!qunt Atividade Municipio Cadigo CNAE  Cédigo da Obra Cdodigo ART
2.50% 0000040000003

-,!;.;, T _,--_1!-- g -.__h:. e -:-:i-.-,-..__ ™ __;.:.-- GaTE = - T ----r.r- _:_ i. SRR m-:::-:ﬁ R R
e : s . ; .E- e e .-\.-H- S - -lu al '_ -ﬁx#q.-\.-:'h L} +h__
132 0s eza e Pt e R e 'mtﬁ:, s ca -ﬂ:‘ il ?:W, B
] E i o 5 A & iﬁ e 3 x4 l-'l'-l- oty ii:-:-. oy o R a-h-'::
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Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugbes Base Calculo Base de Calculo Total do ISS
R$ 2.700,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2.700,00 R$ 67,50 2 - Nao R$ 0,00

ISS Retido Desconto Condicionado

: ook e >4 : S : e h.:\rt...x:-:-:-#::;ﬂ : i '..:5:.': e A 4 m&%é*ﬁ%?xifﬁmﬂiﬂc 3 v
PIS (2 ?ﬂﬂ EIEI x 0. 65%} CC}FiHS (2, ?DD {}D X 3 DD%] INSS IRRF (2,700. ﬂD X "E SD%] CSLL {2 ?ﬂﬂ DEI! x 1. GD%} ’Dutras Retengbes

R$ 17,55 R$ 81,00 R$ 0,00 R$ 40,50 R$ 27,00 R$ 0,00

Valor Liquido da NFS-e: R$ 2.533,95 Val. Aprox. Tributos: Federal (13,45%) R$363,15 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (2,69%) R$72,63 - Fonte: IBPT
Informagoes Complementares

RECEBI(EMOS) DE R. P. T. CLINICA MEDICA LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 2146 E CODIGO DE VERIFICAGAO ULD2R1BQS.

Data CPF/IRG Assinatura
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Numero da NFS-e
750

Cadigo de Verificagao de Autenticidade
PREY7DIAT

Data e Hora de Emissdo da NFS-e

30/05/2025 as 11:41:15

Prefeitura Municipal de Taquarituba

Departamento de Tributagao

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Chave de Acesso

Emglhlhdade dn ESE Namero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS Lﬂcal da F'resta-;an 832977THZYTYQBUWTS273TTVIDOQZDORS
Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagdo da autenticidade acesse
FNOWEAED http://sistemasweb.taquarituba.sp.gov.brlis
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagdo Tipo ISS sweb, menu consultas e informe os dados
1 - Sim 2 - Nao Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento TSR (o,

CFFIGNFJ RG/Inscrigdo Estadual Inscrigdo Municipal Cadastro Nmnafﬁazan Social
29.621.756/0001-30 ISENTO 29621756000130 000027484 SERVICOS MEDICOS SILVA LTDA
Logradouro Complemento Bairro
RUA PRESIDENTE KENNEDY, 223 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-095 TAQUARITUBA-SP 03762 3941 drmarlisilva@gmail.com
EPFICHPJ!Dncumen’m | H.éflﬁécm-;én sl inle.cﬁt;én Municipal Nome/Razao Sﬂ-l:ial
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/Pals Cod. IBGE Telefone E-mail
18740000 TAQUARITUBA - SP 3553807 14 37621700 financeiro.nfesantacasa@gmail.com

.-'\-c-.-c-a-ﬁ.-\.ﬁaﬁ : e v%ﬁ?m+533hy¢ iat '5 “"@E"'!""{ B

: Q”W%?gwwwﬁxﬂﬁsw :_m:-us-r ‘i- :
R Eﬁﬁm%«@i «:Hi{f’:;-:-«-.-:;-:—:—-wa e

ﬁtda. Lln. Madida Das::rlgﬁn Vir. Unitario Tntal
1,00 ‘ UN 30 consultas de pediatria de pacientes de Coronel Macedo, referente ao més de 05/2025, 2.700,00 R$ 2.700,00

TERCEIRO $ETOR
P.M.C.M. mz/za.%

' aren 43 Catobaraeho

¥ s pe—— o P ——

S e B e R e e A e e L R e e S o el S R e e B R e e e e : : A e S ﬁ“mi* ""'-‘” *‘ﬁﬂ-m sa Q-"-ﬂd:-hk-f
LC 1 15!2[11'}3 04 93 Aliquota Atividade Municipio Eﬂdlgﬂ CNAE Gﬁdags:- da Obra Cédigo ART
Hospitais,clinicas, laboratérios,sanatér 3.3738% 0000040000003 8610102
Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugdes Base Calculo Base de Calculo Total do 1SS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 2.700,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2.700,00 R$ 91,09 2 - Nao R$ 0,00
T e e
s e e e . mm””ftv@fﬁ‘-’féﬁw aa Mi‘hwf«ﬂﬁﬁwﬁmmﬁaﬁ?ﬁ%ﬁﬁﬁﬁ%mmﬂjw o
CGFIHS INSS IRRF CSLL Qutras Retencoes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
WValor Liquido da NFS-e: R$ 2.700,00 Val. Aprox. Tributos:

Informacgoes Complementares

BANCO 0O BRASIL AG 2712 C/C 19.228-7
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RECEBI(EMOS) DE SERVICOS MEDICOS SILVA LTDA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 750 E CODIGO DE VERIFICAGAO PREYTDIAT.

Data CPF/RG Assinatura
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£ BANCODOBRASIL

Relatorio Folha Pagamentos
Emitido em: 03/06/2025

Empresa: Santa Casa de Misericordia de Taquarituba

CNPJ: 45.437.175/0001-07

Detalhes da Folha

Nome da Folha: FOPAG 18210-9 06/2025

Data Pagamento:05/06/2025 Situacao: Em Edicao

Valor Total: R$ 44.237.34 Tipo: Salario Quantidade de Pagamentos: 22
NOME CPF AGENCIA/CONTA ACEITO TIPO VALOR
1 Camila Fogaca de Meira 432.747.368-56 2712-X/ 16339-2 SIM Salario R$ 4.23309 _— i
2 Daniel da Costa Junior 458.356.348-54 2712-X/ 24857-6 SIM Salario RS$ 2.473,55 L
3 Daniele de Lima Oliveira 424.188.538-10 2712-X/ 24052-4 SIM Salario R$ 2.129,32 A
4 Daniele Silverio Miranda 407.188.858-05 2712-X/16741-X SIM Salario R$ 1.561,54 -
b Edwania Mendes Synthes 221.977.548-82 2712-X/ 24863-0 SIM Salario R$ 1.899,33 —
6 Eloy Jose da Cruz 357.952.588-30 2712-X/24849-5 SIM Salario R$ 159,60 ) //
T Jessica Fernanda de Ol 402.461.218-23 2712-X / 24868-1 SIM Salario R$ 2.030,80 —
8 Joao Francisco Gomes A 007.626.048-24 2712-X/20361-0 SIM Salario R$ 2.756,04 _—
G Lidiane de Andrade 372.254.698-27 2712-X [ 24940-8 SIM Salario R$ 1.853,04 >
10  Lilian Oliveira de Mor 075.689.947-83 2712-X/24921-1 SIM Salario R$ 1.517,03 -
11 Maria de Lourdes Olive 790.663.649-04 2712-X/25203-4 SIM Salario R$ 2.129,32 - <
k T\ fEU A
| W u "\
o Va \ ff‘m\ '-
o AT /
Este relatério ndo € um comprovante da efetivacéo dos pagamentos exibidos. A emisséo de comprovantes pode ser realizada através dos canais de autdatendimento I\._.f
Relatorio emitido em 03/06/2025 as 12:48:21 , por JI406595 JOAO FRANCISCO GOMES ASCHENBRENNER

Central de Atendimento BB 4004 0001 (Capitais) e 0800 729 0001 (Demais localidades)
SAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678 / Deficientes Auditivos/Fala 0800-729-0088

\
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12  Nilza Coelho 351.098.798-50 2712-X/25191-7 SIM Salario R$ 1.486,67 _—
13  Petria Angelica de Oliveira 389.961.798-33 2712-X/25198-4 SIM Salario R$ 585,64 —
14  Raphaela de Almeida Ramos 466.764.698-55 2712-X/25337-5 SIM Salario R 1.862,76 __—
15 Renata Ribeiro 403.438.188-41 2712-X/24911-4 SIM Salario R$ 1.931,50 —
16 Rosenilda Leal Buciolotti 292.038.618-23 2712-X/24910-6 SIM Salario R$ 1.741,86 —
17 Rosinete Aparecida Mac 296.716.078-45 2712-X | 24924-6 SIM Sal;riu R$ 1.931,50 .

18 Teresa Domingues Giraldes 261.868.978-00 2712-X/24915-7 SIM Salario R$ 1.639,61 -
19 Valdelice Aparecida Bu 375.446.998-38 2712-X/25196-8 SIM Salario R$ 2.129,32

20 Valdineia Aparecida Go 152.508.248-54 2712-X/24917-3 SIM Salario RS 277272 -
21 Vitoria Siewerdt Funke 487.802.958-78  2712-X/24918-1  SIM Salario R$ 3.579,85 -~
22 Wesley de Lima Pinto 459.032.228-54 2712-X/ 24920-3 SIM Salario R$ 1.833,26 —

Este relatério ndo € um comprovante da efetivagdo dos pagamentos exibidos. A emissdo de comprovantes pode ser realizada através dos canais de autoatendimento BB.

Relatorio emitido em 03/06/2025 as 12:48:21 , por JI406595 JOAO FRANCISCO GOMES ASCHENBRENNER

Central de Atendimento BB 4004 0001 (Capitais) e 0800 729 0001 (Demais localidades)
SAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678 / Deficientes Auditivos/Fala 0800-729-0088

TERCEIRO $ETOR
PUCM. 0022025

Tarmn da ColaSararidn

T




SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITURA
CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
o Nome do Funcionans [viz-mn g %i:Te] Departamento Flial
102 CAMILA FOGACA DE MEIRA 432.747.368-56 223505 4 i
ENFERME IRA CTPS: 067509-00393 Admissio: 01/06/2022
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
8781 | DIAS NORMAIS 31,00 3.606,93 g
301 | REFLEXQO SOBRE VARIAVEIS 0,00 173,08 2
335| ABONO SALARIAL CCT 2024/2025 200,00 200,00 f $
339| DIARIA P/ TRANSFERENCIA 360,00 360,00 g 8
854 | REFLEXO ADIC. NOTURNO DSR 0,00 196,21 E <
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 303, 60 é p:
292 | ADICTONAL NOTURNO 353 134:11 1.020,28 g |5
293 | RETAGUARDA - SOBREAVISO/PRONTIDAO 900, 00 300, 00 A
998| I.N.S.S. 11,10 727,99|| §
999 | IMPOSTO DE RENDA 2750 697,96 e
322 | DESC. EMPRESTIMO CONSIGNADO #PARC 1.101,06 1.101,06(| ®
| e
TERCEIRDO $ETOR g
PM.C.M. 002/ 2024
" armn A8 {:ﬂ!abmqt_:ft?
' Pis:129.78071.14 w3 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE (01 A& 31 MAIO 2025. 6.760,10 2.527,01 s
Valor Liquido I:b 4.233, 09
Salario Base Sal. Conir, INSS Base Cdlc. FGTS F.5.T.S do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
3.606,93 6.560,10 6.560,10 524,80 5.842,52 27,50
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITURBA
CNPJ: 45,437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
Cadigo Nome do Funclonano CPF CBO Departamento “Filal |
110 DANIEL DA COSTA JUNIOR 458.356.348-54 322205 4 i
TECNICO DE ENFERMAGEM CTPS: 085348-445 Admissdo: 10/12/2022
Caodigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos ‘
8781 | DIAS NORMAIS 30,00 2.028,80 8
250 | REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 49,03 E
940 | DIFERENCA DE FERIAS 2,61 2,61 : 2
8112 [ DIFERENCA DE 1/3 DE FERIAS 0,86 0,86 -
298 | HORAS EXTRAS 100% 12:00 318,70 £ &
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 293,81 2 g
821| INSS DIFERENCA FERTAS 0,00 0,59]|| £ 5
998| I.N.S.S. 8,15 219,67 - E:
3
g
E
YERCEIRQ SETO E
PMCM. o2 202 s
L arma da t‘,alr:hnmt:fﬂ.__.___i_ z
PlE:l55.39268.44—3 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.693,81 220,26 5
VlorLiqude L) 2.473,55
Saldrio Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
2.096,43 2.806,87 2.806,87 224,54 2.473,55 7,50




SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
[ Codigo Mome do Funcionano CPF CBO Depariamento Fal
156 DANIELE DE LIMA OLIVEIRA 424.,188.538-10 514320 2 1
FAXINEIRA CTPS: 4241885-3810 Admiss3o: 04/11/2024
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
8781 | DIAS NORMAIS 31,00 1.707, 68 8
17| INSALUBRIDADE 40% 40,00 607,20 %
998| I.N.S.S. 8,02 185,56 || ¥ £
-
E
.
YTERCEIRO SETOR 3
PULCM. »2/20 8
T arrewn da {ffﬂuhﬂrtiﬂ_ g
kit S E
PiS : l 60 - 95369 ] 1 ?—8 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.314, 88 185, 56 :
Valor Liquido I::) 2.129,. 32
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Célc. IRRF : Faixa IRRF
1.707,568 2.314,88 2.314, 88 185,19 1.750,14 0,00
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
— . Codigo Nome do Funcionano TFF CBO Depariamento Fihal
81 DANIELE SILVERIO MIRANDA 407.188.858-05 514320 2 1
FAXINEIRA CTPS: 092035-00324 Admissdo: 10/06/2021
Cadigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
8781 | DIAS NORMAIS 31,00 1.707, 68 %
17| INSALUBRIDADE 40% 40,00 607,20 - i
998] I.N.5.5. 8,02 185,56 § @
296 DESC. EMPRESTIMO CONSIGNADO #PARC 567,78 567,18 5 8
g 8
= 2
g
E
8
2
e
3
a
PiE , 161 . 214 94 . 92_2 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.314, 88 753, 34 g
Valor Liquido Y 1.96] .54
Salédrio Base Sal. Contr, INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Cilc. IRRF Faixa |IRRF
1.707, 68 2.314, 88 2.314,88 8519 1.750,.14 0,00




SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
Codigo Nome do Funcionano CPr CBU Depariamento Filial
95 ELOY JOSE DA CRUZ 357.952.588-30 322205 4 1
TECNICO DE ENFERMAGEM CTPS: 082634-00269 Admissao: 27/01/2022
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
8781 | DIAS NORMAIS 1,00 67,563 %

940 | DIFERENCA DE FERIAS 78,03 T8 03 o <
8112 | DIFERENCA DE 1/3 DE FERIAS 27,04 27,04 : 5
8189 | DIFERENCA MEDIA HORA FERIAS 1,97 1,07 § 3
8190| DIFERENCA MEDIA VALOR FERIAS | Ledi - g

16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 9.9 ;..% o
821| INSS DIFERENCA FERIAS 0,00 12:07 3 g
998| I.N.S.S. 7,50 13,91 - <
f:%
a
E
%
TERCEIRO SETOR 3
o
3
a
Pis ; 128 ‘ 34875 ) 14—8 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 185,58 25,98 g
Valor Liquido l:> 159, 60
Salaro Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.5 do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.096,43 5.459,25 5.459,25 436,74 0,00 0,00
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
Codgo Nome do Funcionanc CPr CBO Depariamenio Flal
150 EDWANIA MENDES SYNTHES 221.977.548-82 322205 4 1
TECNICO DE ENFERMAGEM CTPS: 72037-00261 Admissédaoc: 19/07/2024
Cadigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
8781 | DIAS NORMATIS 31,00 2.096,43 8
16| INSALUBRIDADE 20% 20, 00 303, 60 :
998| I.N.S.S. 8,05 193,23 4 §
296 | DESC. EMPRESTIMO CONSIGNADO #PARC 307,47 307,47 ﬁ '§
E &
I
g F
fo <
g
E
o
TERCEIRD SETOR §
g
g
PiE: 1?7_61834_14-5 Total de Vencimantos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.400,03 500,70 &
vlor Liqude [ 1.899, 33
Salario Base Sal. Contr. INSS = Base Céalc. FGTS F.G.T.5 do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.096,43 2.400,03 2.400,03 192,00 201721 0,00




SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
Codigo Home do Funcronana [#:]8] Depariamento Filal
77 JESSICA FERNANDA DE OLIVEIRA DE ALMEID;402.461.218-23 223505 4 1
ENFERMEIRA CTPS: 090248-00324 Admissao: 10/02/2021
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
8781 | DIAS NORMAIS 11,00 1.279, 88 g
335| ABONO SALARIAL CCT 2024/2025 200,00 200,00 3
339| DIARIA P/ TRANSFERENCIA 300, 00 300, 00 8 5
854 | REFLEXO ADIC. NOTURNO DSR 0,00 24,72 3 8
8112 | DIFERENCA DE 1/3 DE FERIAS 24,54 24,54 - -
8190| DIFERENCA MEDIA VALOR FERIAS 73, 64 73,64 é o
8198 | DIFERENCA MEDIA VALOR ABONO FERIAS 36,82 36, 82 g &
8417 | DIFERENCA 1/3 ABONO DE FERIAS 12,28 12,28 * g
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 107,73 §
292 | ADICIONAL NOTURNO 35% 41:14 111,24 “
20| GRATIFICACOES 150,00 150,00 [
821 | INSS DIFERENCA FERIAS 0,00 126,37 2
998| I.N.S.S. 7,90 163,68 :
E
YERCEIRD SETOR g
PHC M o2 /2024
| arme de Cotabore v
Pi5:129_34838_17—1 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.320, 85 290,05 =
Valor Liquido l::) 2.030,80
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.5 do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
3.606, 93 6.620,06 6.620,06 529, 60 1.993,98 0,00
T CORDIA DE TAQUARITUBA .
. CHSH ;§;P?§?fEB01-D? CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Fa}ha Mens;é
CNPJ:  45. oy Mensalista Maio de 20
~“TB0 Departamento ~ Filial
Lodigo Nome do Funclonanc = 2 4 4 1 1 U O 5 6 1
153 JOAO FRANCISCO GOMES ASCHENBRENNER 507.626.048 o i s R
CTPS: 5076260-4824 Admlssao:
AUXILIAR DE ESCRITORIO II
e Referéncia Vencimentos Descontos
: D 0 g
Cadigo escriga 31, 00 1.8916,37 %
8781| DIAS NORMAIS 350, 00 350,00 o o
20 GR?&TIFICA{EOES 774, 50 774,50 % -_-é
243 | BONIFICACAO g 258, 30 3 3
998| I.N.S.S. 7’50 26,53|| E 5
999| IMPOSTO DE RENDA : g ©
g |E
2
et
g
E
g
L3
o
Total de Vencimentos Total de Descontos
Pis:132.55371.22=9 .
3.040,87 284,83 5
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025.
| Valor Liquido E:) 2.756,04
s Base Calc. IRRF Faixa IRRF
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS S L > 78257 - 7,50
1.916, 37 3.040,87 , 3040, 84 243,20 -




SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
— Codgo Fome do Funcionano — CPF CBO Teparamento Fial |
56 LILIAN OLIVEIRA DE MORAIS NUNES 075.689.947-83 322205 4 1
TECNICO DE ENFERMAGEM CTPS: 3213916-0020 Admissado: 24/07/2019
Caodigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos E
8781 | DIAS NORMAIS 31,00 2.096,43 %
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 303, 60 ' s i
998| 1.n.5.5. 8,05 , d23yeal] & .
297| DESC. EMPRESTIMO CONSIGNADO #PARC 689,77 689,77 E E
E -
8|3
:
:
g
®
-]
Total de Vencimantos Total de Descontos
Pi2+128.19116.56~8 2
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.400,03 883,00 <
Valor Liguido E> 1.51?;03
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.096,43 2.400,03 2.400,03 192,00 2 LT 2L | 0,00
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
CNPJ: 45.437.175/0001=07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR leha Mensal
Mensalista Maio de 2025
Todiga Nome do Funcionano CPF - CBO Depariamenio Filial
41 MARIA DE LOURDES OLIVEIRA FRANCISCO 790.663.649-04 514320 2 1
FAXINEIRA CTPS: 26069-00021 Admissédo: 13/08/2014
Codigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
8781 DIAS NORMAIS 31,00 1.707, 68 1] s
17| INSALUBRIDADE 40% 40,00 607, 20 E
9981 I1.N.5.85. 8,02 185,56 E ::Eu.
_ s %
o <
:
.
L
c
B3
a
PiS: 1?0127116.59“4 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.314,88 185,56 g
Valor Liquido = 212932
Salario Base Sal. Contr. INSS Baze Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
1.707,68 2.314,88 Z2.314,88 185,19 2.129,32 (.00




SANTA

CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITURBA

CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
. Lodigo Nome do Funcionans CBO Deparamento Flal
1286 NILZA COELHO 351.098.798-50 513220 3 i |
COZINHEIRA CTPS: 67155-00298 Admissdo: 27/09/2023
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
8781 | DIAS NORMAIS 31,00 1.707, 68
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 303, 60
S98 1| T.N. 8.8, T 158, 24
296 | DESC. EMPRESTIMO CONSIGNADO #PARC 366,37 366,37
TERCEIRO BETOR
PlS:2062496855—8 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2011, 28 524,61
Valor Liquido Q 1 .486, 67
Salario Base Sal. Conitr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1. 00758 a0k 128 2.011, 28 160,90 1.603,45 0,00

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Folha Mensal

CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR
Mensalista Maio de 2025
Codigo Nome do Funcionanc CB0 ~ Depariamento Filal
157 PETRIA ANGELICA DE OLIVEIRA 389.961.798-33 514320 2 1
FAXINEIRA CTPS: 3899617-9833 Admissdo: 01/12/2024
Codigo Descrigcao Referéncia Vencimentos Descontos
8785| DIAS AFAST.INSS (P/DOENCA)- 23,00 1.266,99
9522 | DIAS AFAST. P/DOENCA IGUAL/INF. 15 DIAS 8,00 440,69
17| INSALUBRIDADE 40% 40,00 156,70
8801 | DESCONTO DIAS AFASTADOS 23, 00 1.266,99
998| I.N.S.S. 7550 1 P
PiE: 165. 93681 .20_3 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 1.864,38 1,278, 14
viorLigude [ 585, 64
Salario Base Sal. Contr. INSS ~ Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
1.707, 68 136, 70 597 .39 47,79 585, 64 0,00

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data




SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
~ Codigo Nome do Funciondrio CPF CEQ ~ Depanamento Filial
158 RAPHAELA DE ALMEIDA RAMOS 466.764.698-55 422110 3 1
RECEPCIONISTA CTPS: 60282-416 Admissdo: 07/12/2024
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
8781 | DIAS NORMAIS 31,00 1.707, 68 g
995| SALARIO FAMILIA 3,00 195,00 -
20| GRATIFICACOES 100,00 100,00 : %
998| I.N.S.S. 7,74 139,921 3 §
2
E
TERGEIRO SETOR :
g
g
P15:166.39985.31—5 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.002, 68 139,92 s
ValorLiquide 53D 1.862,76
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Basze Cilc. IRRF Faixa IRRF
1.707, 68 1.807, 68 1.807, 68 144,61 1.098,99 0,00
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA | )
CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOER Folha Mensa
S Nome do Funciona 0 AT e
Mo orme 00 FUunconano
125  RENATA RIBEIRO 403.438.188-41 322230 2 1
AUXILIAR DF ENFERMAGEM CTPS: 20639-00338  Admissédo: 12/09/2023
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos ] .
8781 | DIAS NORMAIS 31,00 1.322,23 §
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 2U3, sl 3 o
998| 1.N.5S.5. 7,91 166, < £
8 5
£ |C
g |8
g
E
%
&
o
3
A
0 encimentos Total de Descontos
Pis:165.38772.29-4 et oe Henemen )
PERICDO DE 01 A 31 MATIO 2025. 2.097,50 166,00 =
Valor Liquido E:> 1.8931,50
Salario Base Sal. Conir. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.5 do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.793, 90 2.097.50 2.0897,50 167,80 1. TR 9 0,00




SANTA CASA DE MISERICORDIA DE

TAQUARITUBA

CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
Codigo Nome do Funclonana TPF TBO Bepariamento P
99 ROSENILDA LEAL BUCIOLOTTI 292.038.618-23 322205 4 1
TECNICO DE ENFERMAGEM CTPS: 084130-00261 Admissdo: 08/03/2022
Cadigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
8781 | DIAS NORMAIS 31, 00 2.096,43 %
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 303, 60 2
998| I1.N.S.5S. 8,05 193,23 & 5
297 | DESC. EMPRESTIMO CONSIGNADO #PARC 464,94 464, 94 g 3
E E
. »
- 2
g
E
TERCEIRO SETOR :
®
g
3
(]
PiS: 206.31284 ) 99_5 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.400,03 658,17 E
Valor Liquido = 1.741,86
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Méas Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.096,43 2.400,03 2.400,03 192,00 2.206, 80 0,00
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA |
;NPJ' 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
' . * Mensalista Maio de 2025
Todigo Flome do Funcionano CPF CBO _ﬁﬂpart;m&n'm -l-':"lal
144 ROSINETE APARECIDA MACHADO VEIGA 296.716.078-45 3222;0 ) /2524
AUXILIAR DE ENFERMAGEM CTPS: 2967160-7845 Admissao: 09/05
Codigo Descrigcao Referéncia Vencimentos Descontos | |
1.7 30 g
8781 | DIAS NORMAIS 31,33 1 333,60 :
16| INSALUBRIDADE 20% 20, : 5 B 2 2
998| I.N.S.S. 7,31 ’ . g
2 -
Q
g
E
111
3
g
e
al de Vencimentos Taotal de Descontos
Pis:209.58077.60-0 s i
00
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.097,50 166, &
Valor Liquido E:> 1.931,50
aixa IRRF
Salario Base Sal. Contr, INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF F
1.793, 90 2.097,50 2.097,50 167,80 1.741,91 0,00




SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIOQO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
= Codigo Nome do Funcionanio CPF CBO ~Deparlamento Filial
22 TERESA DOMINGUES GIRALDES 261.868.978-00 322205 4 i |
TECNICO DE ENFERMAGEM CTPS: 64336-194 Admissdo: 13/01/2007
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos .
8781 | DIAS NORMAIS 31,00 2.096,43 £
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 303, 60 s )
998| I.N.S.S. 8,05 193,23 & |3
297 | DESC. EMPRESTIMO CONSIGNADO #PARC 567,19 56T, 19 g E
| E -
I -
TERCEIRO SETOR
£
:
5
&
3
53
E’is : 165 94576. ?1_3 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MATIO 2025. 2.400,03 760,42 B
valorLiquido [ 1.639, 61
Salério Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
2.096,43 2.400,03 2.400,03 192,00 2.206,80 0,00
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
CNPJ: 45,.437.175/0001-07 CC: CUSTEIQO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
. Codigo Nome do Funcionana CPr CBO Departamento Filial
33 VALDELICE APARECIDA BUENO RODRIGUES 375.446.998-38 514320 2 1
FAXINEIRA CTPS: 068112-0038%6 Admissao: 01/03/2013
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos J
8781 | DIAS NORMAIS 31,00 1.707, 68 :
17| INSALUBRIDADE 40% 40,00 607,20 £
998| I.N.S.S. 8,02 185,56 8 5
3 :
£ &
= g
g
E
2
g
g
g
PiS: 142.T1458.68”2 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.314,88 185,56 &
VelorLiquido 53 2.129, 32
Salario Base Sal. Confr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1,707,608 2.314,88 2.314, 88 18519 1.9359,73 0,00




SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
Codigo Nome do Funcionano CPE CBO Departamento Filial
! B VALDINEIA APARECIDA GONCALVES LEME 152.508.248-54 322205 4 1
TECNICO DE ENFERMAGEM CTPS: 43376-175 Admissdo: 01/03/2005
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos ]
8781 | DIAS NORMAIS 31,00 2.096,43
854 | REFLEXQO ADIC. NOTURNO DSR BT 106, 67
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 303, 60
203 | ADICIONAL NOTURNO 40% 104:00 554, 67
498 | I.N.B.5. B 52 260,76
999| IMPOSTO DE RENDA 7,50 21,89

Total de Vencimentos

Total de Descontos

P1s:170.48693.83-3
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. J.086] ;37 288,065
Valor Liquido Q 2.??2,72
Saldrio Base Sal. Conir. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.5 do Més Base Cdlc. IRRF Faixa IRRF
2.096,43 3: 061,37 3.061, 37 244,90 2.800,61 1490

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
Cadigo Nome do Funcionano CPF (#:]0] Depatamento Fihal |
Lol VITORIA SIEWERDT FUNKE 487.802.958-78 223505 4 1
ENFERMEIRA CTPS: 089131-00338 Admissao: 01/09/2024
Cddigo Descrigcao Referéncia Vencimentos Descontos
8781 | DIAS NORMAIS : 31,00 360083
335| ABONO SALARIAL CCT 2024/2025 200,00 200,00
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 303, 60
9981 I.N.8.5. 9. .27 362, 66
999 | IMPOSTO DE RENDA 15,00 168,02
EIRO SETOR
€02 | 2025
P151133‘8562?.12—4 Total de Vencimentos Total de Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. g F1U. b3 530, 68
Valor Liquido :D 3.579, 85
Salario Base Sal. Contr. INSS " Base Calc. FGTS F.G.T.3 do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
3.606,93 3.910, 5% 2.910,53 312,84 3.747,87 15,00

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data




SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITURA
CNPJ: 45.437.175/0001-07 CC: CUSTEIO PRONTO SOCOR Folha Mensal
Mensalista Maio de 2025
Codigo Nome do Funcionana CPr CBO ~ Depariamento Fial |
124 WESLEY DE LIMA PINTO 459,032.228-54 322230 4 X
AUXILIAR DE ENFERMAGEM CTPS: 4580322-2854 Admissio: 04/09/2023
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos I
8781 | DIAS NORMAIS 31,00 1.793, 90
854 | REFLEXO ADIC. NOTURNO DSR 0,00 86,05
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 303, 60
263 | ADICIONAL NOTURNO 40% 96:00 447,47
99831 T.N.8.8. S 214,02
296 | DESC. EMPRESTIMO CONSIGNADO #PARC 583,75 S83, 15
CEIRO SETOR
002|224
Pis:165.99514.50-3 DR fotelde Descontos
PERIODO DE 01 A 31 MAIO 2025. 2.,631,02 797,37
Valor Liquido E> 1.833; 25
Salario Base Sal. Contr. INSS3 Base Calc. FGTS F.G.T.5 do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1,793,390 2b3l 02 2631 02 210,48 2. 227,47 0,00

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data
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Numero da NFS-e
866

Cadigo de Verificagdo de Autenticidade
CXSI3P363

Data e Hora de Emisséo da NFS-e

31/05/2025 as 15:40:29

PM DE ITAPORANGA - SP

SEC. DA ADM. DEPTO. LANGADORIA E TRIBUTAGAO

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e
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S .ﬂ.ﬁ.ﬂ. o - o z B i R (et i
£ A e e L e e e B xm—*:s;,*xs:— e e e e e O R St e R e Chave de Acesso

Emgfbllldade do ISS Numero do Processo Municnpm de Incldénma do ISS Local da Prestacéao 157928HZAIBUMZHIQ2JNWFKTGOZEITS?Z
Exigivel ITAPORANGA-SP ITAPORANGA - SP

Namero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificacdo da autenticidade acesse

31/05/2025 hitp://177.223.110.33:5661/IssWeb-

Regime Especial Tributagdo Tipo ISS ejb/lssWebWS/IssWebWS7wsdl, menu
consultas e informe os dados desta NFS-e.

Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal
2 - Nao 2 - Ndo Sociedade de Profissionais 04 - Fixo
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“ CF’FICNF'J RG/Inscrigdo Estadual tnscncﬁc Municipal Eﬂdastm Nome/Razao Social
17.040.156/0001-07 1617-0 000010831 MARTINS SERVICOS MEDICOS S/S LTDA ME

Logradouro Complemento Bairro

RUA FREI PACIFICO MONTEFALCO, 1242 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail

18480-017 ITAPORANGA-SP

TOMADOR DE SERVIGO! =
A e e L e T R e e iae o A Lt SR R e e R e e S S S T R AR
CPF/CNPJ/Documento RGJInscnu;an Estadual iI"ISCFH;‘.Eﬂ Mummpal Numeﬁﬂazan Snclal
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
18740-000 TAQUARITUBA - SP 3553807
. e e

+'\-:
.-\,- .-\.-.-\.-\.-::..-\.-5.-\.-\.- % L e el i S S et ) e e
ﬂ'ﬁ&iﬁ S5 Z i = m" e e S et ? %fﬁg e '\-"\-"%-53}3:-: :-\.-\:-.-"3.-\';: T, i - i
R {?:«.-:w-:-.-\.-\. "K*"E:EEE; .-Egi.:.-”“f’“ g .-:: et o R ﬁzﬂmi -{Eh‘-:--a- L R A "W'-"E-' -'h'i +¢h¢xv§wb-\.--\..-.-\.u.q. mé rngﬂv;” ”f:""”ﬂi "_:'f."‘-“"l:';. ";‘:

Vir. Unitario Total

Qtde.  Un. Medida nescn;an

1.00 ° UN Atendimento na especialidade de Psiquiatria aos pacientes de Coronel Macedo referente més de Maio de 2025 2.700.00 R$ 2.700,00

Dados Bancarios:

Banco: 033 — Santander
Agéncia: 0349

Conta Corrente: 13-000664-0

TERCEIRO BETOR
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Bl wipaiin "'j:':"' ;.':E-i-;. o .-;-w-\.- -. st et st :::,-* Lot r R e s N S m i ?j'“-%,qﬁﬁmﬁﬁ ‘““-wfi“:-' - '°-'5: iMwMHaﬁﬁmﬂ. aﬁﬁwﬁﬁvﬁ . : i
Allquata Atmdade Mummpm Cadigo CNAE CDEILQD da Dtnra Cnmgn ART

LG 116/2003: 04.01

Medicina e biomedicina 0,00% 0000040000001

Deducgbes Base Calculo Base de Calculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado

Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado
R$ 2.700,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2.700,00 R$ 0,00 2 - Nio RS 0,00

o b TN R P T T S e " o el e e e H e I e _.-.@.:.-:-\,a.ﬂ o e L S
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: -“' &ﬁﬁﬁﬁm e e e R R R e el B e e e e e e e

PIS  (2.70000x0.65%)  COFINS (2.700,00x3,00%) INSS IRRF  (2.700,00 x 1,50%) CSLL (2.700,00 x 1,00%) Outras Retengoes

R$ 17,55 R$ 81,00 R$ 0,00 R$ 40,50 R$ 27,00 R$ 0,00
val. Aprox. Tributos: Federal (11,33%) R$305,81 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (5,00%) R$135,00

Valor Liquido da NFS-e: R$ 2.533,95

Informagoes Complementares

R AT R R AT R A R RAAEAEAREAS AR AR AR T tTI ittt R R R R R R R RN RN R R R R R R AR R R RN R R R R R D L Ll T e e T RN R N PN AN AR R R RN R L R
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RECEBI(EMOS) DE MARTINS SERVICOS MEDICOS S§/S LTDA ME O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 866 £ CODIGO DE VERIFICACAO CXSI3P363.

Data CPF/RG Assinatura
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NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S) Pagina 1 de 1

Prefeitura Municipal de Taquarituba Niamero da NFS-e
769
Departamento de Tributagao Cédigo de Verificagio de Autenticidade
EPSUH78UY
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e
Data e Hora de Emissé@o da NFS-e
o g ??’iﬁ ,,,,,, re R Y e e S s e 'ﬁ&%mﬁfiiv&&;fff R e o s e o e 05! : 1 v "
geremess EsTe T mnsTEsT ST ey | OO0 88 THTED
e i g b ’?*:f*‘; e ""%fﬁ@%w *"@ﬁ*ﬂm—?ﬁ‘ﬂw i W«ﬂﬁ;ﬁ 3'-5:-3"*3=' s R e Chave de Acesso
Emgim LdEdE dn ISS Numero do Processo Municipio de Inmdénc.m do 1SS Local da Presta-;é 833006A0YHBRYVUWXT7JINSLLBIGUA22HX
Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP
Nuamero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
30/05/2025 Para certificagdo da autenticidade acesse
http://sistemasweb.taquarituba.sp.gov.brfis
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagdo Tipo 1SS sweb, menu consultas e informe os dados
2 - Nao 2 - Ndo Microempreséario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento desta NFS-e.
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[;F’FIGINFJ R RGHF‘IECHGEII; E;iadﬁal Inscrif;én Mumclpal. Gadas!m el Nnmafﬁazén Social
44.873.799/0001-04 ISENTO 44.873.799/0001-000032640 FIT LABORATORIO DE IMAGEM LTDA
Logradouro Complemento Bairro
AV.CAP.EUGENIO GABRIEL, 143 LOT. DONA CARMELIA
CEP Cidade Telefone E-mail
18740-138 TAQUARITUBA-SP (14) 9982-50549 correta@escritoriocorreta.com.br
GPFIENFJIanmentn ¥ ﬁ@lnscﬁ;&n.gstadual Inscrigdo M.umf:lpal Nnmefﬁazﬁn Snnlal e
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 Cod. IBGE Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA - SP 3553807 14 37621700 financeiro.nfesantacasa@gmail.com
Discrimina T R L e
Qtde. Un. Medida Descrigao 'Jlr Unitario Tntal
1,00 l UN Referente aos atendimentos GO pacientes Coronel Macedo més de 05/2025 2.700,00 R$ 2.700,00
TERCEIRO SETOR
LG 1161'2!](13 04 01 Aliquuta Aﬂwdade Munmiprn Gndlgu GNAE Cndigu da Dbra Gﬁdlgu ART
Medicina e biomedicina 2.50% 0000040000001 8630503
Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugbes Base Calculo Base de Calculo Total do 1SS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 2.700,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2.700,00 R$ 67,50 2 - Nao R$ 0,00
PIS (2 ?D{} 00 x 0. 55%} COFINS {2 ?Dﬂ DD X 3 ﬂﬂ%] INSS iRRF {2 ?Ul‘.‘.‘r Uﬂ x 1. 5[1%) EELL (2 700. DIZI X 1 Bﬂ%} Gutras Reten:;oes
R$ 17,55 R$ 81,00 R$ 0,00 R$ 40,50 R$ 27,00 R$ 0,00

Valor Liquido da NFS-e: R$ 2.533,95 Val. Aprox. Tributos: Federal (0,00%) R$0,00 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (0,00%) R$0,00

Informagoes Complementares

Especialidade: Obstetricia — Médico: Dr Frederico Mendes Vieira = CRM SP 226903
Dados Bancarios: Banco: 136 — Unicred — Agéncia: 3192 — Conta Corrente: 32554-6
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RECEBI(EMOS) DE FIT LABORATORIO DE IMAGEM LTDA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-¢ DE NUMERO 769 E CODIGO DE VERIFICAGAO EPSUHT8UY.

Data CPFIRG Assinatura




Numero da nota:

MUNICIPIO DE CORONEL MACEDO 0000187

Data e Hora de Emissao:
DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE FINANCAS 02/06/2025 09:04:35

NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-e s dhdaimenns

1Z6PIVU

PRESTADOR DE SERVICO

CPF/CNPJ: 17.479.225/0001-75 |E/RG: Insc. Mun.: 000591
Nome/Razao Social: R.l. DE MACEDO ME
Endereco: R:CALIXTO CLEMENTE DE ALMEIDA, 653 - CENTRO, 18.745-000, --

Municipio: CORONEL MACEDO UF: SP
Natureza da Operagéo: TRIBUTAVEL Tipo de Tributagdo: SIMPLES NACIONAL

TOMADOR DE SERVICO

CPF/CNPJ: 45.437.175/0001-07  IE/RG: Insc. Mun.:
Nome/Razao Social: SANTA CASA DE MIS. DE TAQUARITUBA
Endereco: R:RUA MAL. FLORIANO PEIXOTO, 95 - CENTRO, 18.740-000, CASA

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: TAQUARITUBA

SERVICO(S) PRESTADO(S) NO MUNICIPIO DE: TAQUARITUBA
1SS DEVIDO NO MUNICIPIO DE: TAQUARITUBA
PRESTACAO DE SERVICO CONTROLADOR DE ACESSO 31 DIAS

CONTA BANCARIA E O PIX
VIPSEGURANCA2001@GMAIL.COM
CONTA JURIDICA

0315

13004740-6
R 1 DE MACEDO TERCEIRD BETOR

PM.CM 002/ 2025

IMPOSTOS RETIDO NA FONTE
Valor Servigo (R$) Valor INSS (R$) Valor ISSQN (RY9) Valor Liquido (R$)

2.000,00 11.0% - 220,00 2.01% - 40,20 1.739,80
{ Codigo do Servigo: Tipo do Movimento: VARIAVEL

11.02 - VIGILANCIA, SEGURANCA OU MONITORAMENTO DE BENS E PESSOAS.

| CNAE:
43.21-5/00 - INSTALACAO E MANUTENCAO ELETRICA

Valor Total da Nota = R$ 2.000,00

Valor Total Dedugoes (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Crédito para Abatimento (R$)
0,00 2.000,00 2.01 40,20 0,00

Outras Informacoes

- A autenticidade desta NFS-e esta sujeita a verificacéo através do site https://www.issmap.com.br/coronelmacedo.
i - Bar Cade € uma codificacdo de quadros que armazena informagdes da nota, neste caso possui um link que o levara ao site para a validagao desta nota.

Contribuinte Optante pelo Simples Nacional, isento de retengédo de Imposto de Renda, conforme Inciso Xl do Artigo 4° da
N 1.234/2012
Consulta em 02 de Junho de 2025 as 12:00:46

Powercd by Gemmap ® - Gestdo Municipal. Pagina 1 de 1



PREFEITURA MUNICIPAL DE BAURU
17015-341 - RUA ARAUJO LEITE - CENTRO - BAURU - SP Competéncia

06/2025

Nota Fiscal de Servicos Eletronica - NFS-e

Numero Nota Fiscal: | Data Emissao

16| 03/06/2025
A L SCHIMIDT SERVICOS MEDICOS LTDA

Numero RPS:

17011-134 - RUA GUILHERME DE ALMEIDA, 7-55 APT 82 - JARDIM PANORAMA
BAURU - SP - CEP: 17011-134
CNPJ/CPF:58.725.625/0001-09 inscr. Estadual/RG:
Email: SOCIETARIO@RISSICONTABILIDADE.COM.BR
| Telefone: (17) 3305-9030 CCM 651282 =

& —
.

\ o J
" Local do Servico: 1 - SERVICO PRESTADO NO MUNICIPIO DE BAURU
Natureza Op=2:acio: Prestacao de Servigos

Sub ilem da lis 4 de servigo: 4.01 - Medicina e biomedicing

AN

| Exigibilidade ICT. Liigivel lncentivo Fiscal: NAO Regime |1SS: Movimento Local de Incidéncia: Bauru - SP
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1 -E;L_uai'ltl..iu#' - SP - -~ CEP: 1874001
CNPJICPF: 45.437.175/0C001-07 inscricao Estadual/RG: Inscricao Municipal:
E-mail:
tnd. Cobranca.
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‘. LTAGUARDA TRANSFERENCIA 12 PLANTOES DE 241,93= TOTAL RS$483,86 483,86 483,86

RRTET — S g i e % oy b g
ANA LAURA SCHIMIDT RIBEIRC- CRM-SP: 267.079
1

BANCO 260 NUBANK -AGENCIA: 0001- CONTA CORRENTE:

TOR APRCYIMADC DOS TRIBUTOS CONFORME LEI 12.741 (16, 70%) FONTE: IBPT

'INS DE DISPENSA DE RETENCOES DE CONTRIBUICOES

"TARIAS DE QUE TRATZ O ARTIGO 115, INCISO III, DA INSTRUCAO
<MATIVA RFB 2.110, DE 17/10/2022, QUE OS SERVICOS SAO PRESTADOS POR
5350 REGULAMENTADA POR LEGISLACAO FEDERAL, SENDQO PRESTADO
ESA, SEM O CONCURSO DE EMPREGADOS OU
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hservagao: Toial dos Servigos 483 86
Tulal de Deducdes 0,00
Desc. incondicionado 0,00
Base de Calculo 483,86

ISS SEM RETENCAQ| 2,01 %] 973
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5 Numeroc da nota:
MUNICIPIO DE ITAI 0000027

i o | i | Data e Hora de Emissao:

| DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE FINANGAS 04/06/2025 10:07:21

" Py - " - i Codigo de Verificagao:

* NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-e

! OTA FISCAL DE SERVICO E ¢ AT
b ———————————————————————————— . .
‘ PRESTADOR DE SERVICO
| CPF/CNPJ: 52.869.425/0001-35  IE/RG: Insc. Mun.: 006878 Sl

NomefRazao Social: JULIC HENRIQUE LTDA
Endereco: RAANTONIO MARTINS, 0014 - JARDIM VILA RICA, 18.730-098, --

. Iiu ‘I'fiﬁ;:' !Tﬁ"l UF‘ SP c:
* Natureza da Operagao: TRIBUTAVEL Tipo de Tributagao: SIMPLES NACIONAL

| TOMADOR DE SERVICO

| CPF/CNPJ: 45.437.175/0001-07  1E/RG: Insc. Mun.:

Nome/Razao Sociai: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Endereco: R:RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 - CENTRO, 18.740-000, CASA
Municipio: TAQUARITUBA UF: SP
Email: financeiro.nfesantacasa@gmaii.com

--

* Bar-Code

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Servico(s) prestado(s) no municipio de: ITAl
IS8 devido no municipio de: ITA

L P e T T ST I T

L o P L e R L

SERVICOS DE PLANTOES PRESTADOS

JULIO HENRINQUE LTDA.

NA CIDADE DE TAQUARITUBA /SP

{ REFERENTE A 3 PLANTAO NO PRONTO SOCORRO DE 12 H NO VALOR DE 1.700,00 = TOTAL 5.100,00
} TOTAL DA NF 5.100,00

| DADOS BANCARIOS.

{ BANCO : BTG PACTUAL

{ AG :0050 CONTA : 5196537

R & T

|
|
|

CHAVE PIX (CNPJ): 52.869.425/0001-35

TERCEIRO BETOR
P.M.C.M g:,_z,-, 2025

1armo de

[Codigo do Servico: N | Tipo do Movimento: VARIAVEL
! 04.01 - MEDICINA E BIOMEDICINA.
| CNAE: ‘ -

a6 30-5/01 - ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL COM RECURSOS PARA REALIZACAO DE

:

| Valor Total da Nota = R$ 5.100,00

- R E—— I |
| Valor Total Dedugoes (RY) E Base de Calcuio (R§) |  Aliquota (%) Valor do 1SS (R$) Crédito para Abatimento (R$)
’ 0,00 5.100,00 2.0 102,00 0,00

Qutras Informagoes
A autenticidade desta NFS-e esta sujeita a verificag@o atraves do siig https://www.issmap.com.br/ital.
- Bar Code é uma codificacio de quadros aue armazena infermactes da nota, neste caso possui um link que o levara ao site para a validagéo desta nota.
Contribuinte Optante pelo Simples Nacional, isento de retencao de Imposto de Rends, conforme Inciso X! do Artigo 4° da

iN 1.234/2012
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Numero da nota:

ESTANCIA TURISTICA DE PIRAJU 0001197

Data e Hora de Emissao:
DEPARTAMENTO DE ORCAMENTOS E FINANCAS — DOFIN

| ‘*‘W ew A Caodigo de Verificagao:
NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-e
W4HAQ4HM

PRESTADOR DE SERVICO

CPF/CNPJ: 28.480.163/0001-38  IE/RG: Insc. Mun.: 009729
Nome/Razao Social: DAL SOCHIO

Endereco: AV:JOSE NAGIB, 391 - JARDIM PLANALTO, 18.810-740, --

Municipio: PIRAJU

Natureza da Operacdo: TRIBUTAVEL Tipo de Tributagdo: NORMAL

TOMADOR DE SERVICO

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

Nome/Razio Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

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

RETAGUARDA ANESTESICA 18 PLANTOES DE NO VALOR DE 241,93 = TOTAL 4.354,74

TERCEIRO SETOR
P.M.C.M2/2024

(e do

IMPOSTOS RETIDO NA FONTE

_ Valor PIS (R
Valor Servico (R$) 0.65% - Zé 3$0)
4.354,74 ' ’

QOutras Retencgoes

Valor COFINS (R$)
3.0% - 130,64

Valor CSLL (R$) Valor IRRF (R$) Valor INSS (R$) (RS) Valor Liquido (R$)

1.0% - 43,54 1.5% - 65,32 0.0% - 0,00 0.0% - 0.00 4.086,94

Codigo do Servigo: Tipo do Movimento: VARIAVEL
04.01 - MEDICINA E BIOMEDICINA.

CNAE:
86.30-5/01 - ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL COM RECURSOS PARA REALIZAC&O DE

Valor Total da Nota = R$ 4.354,74

Valor Total Dedugoes (R$) Base de Célculo (R$) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Crédito para Abatimento (R$)
0,00 4.354,74 3.0 | 130,64 0,00

Outras Informagoes

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

Pagina 1 de 1
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Numero da NFS-e
483

Cadigo de Verificagdo de Autenticidade
75C5PS41L

Data e Hora de Emissao da NFS-e
Lﬁx’~>*?¢3+w"'+ 02."0 61‘2025 #5 09 a 24: 5 2

S e
e B e
e R
S e

PM DE FARTURA

MUNICIPIO DE FARTURA

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e
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T e iheb fdnn L : SRS Chave de Acesso
Exlgtbllndade dn 155 Numero do Processa Municipio de Incidéncia do ISS Local da Frastat;én 37468TMXGTQV04115XZCAX0OFZZVTYMIG
Exigivel FARTURA-SP FARTURA - SP
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Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia

02/06/2025 Para certificagéo da autenticidade acesse
. . : : : : ; p . http://191.37.47.115:5661/issweb, menu
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo ISS conauitas ¢ informe os dados desta NES-¢.

1-Sim 2 - Ndo Microempresario @ Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento
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GPFIEN”F'J | = RG.-'Insr:m;.éu Esladuai Inscrigdo Municipal C-adastm Nnmm’ﬂazaa Social
49.705.466/0001-81 066/23 000104947 LETICIA BUENO BORANGA CLINICA MEDICA LTDA

Logradouro Complemento Bairro

R: GERMANO DE OLIVEIRA, 298 VILA VELHA
CEP Cidade Telefone E-mail

18870-040 FARTURA-SP leticia2bueno@hotmail.com

. R —— g m"ﬁ-rm-.” = ; o
“ o e e
M IRENIAS Jot }M;éﬁ;f;:ﬁfxmh,;;ymszs ‘*‘E‘ o e T
CPF!CMFJIDucumantD RG/Inscrigao Estadual Inscm;acn Munlﬂlpal Nnmefﬂazﬂﬂ Social
45.437.175/0001-07 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Logradouro Complemento Bairro
MAL. FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO
CEP/Cod.Postal  Cidade/Pais Cod. IBGE Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA - SP 3553807
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H’Ir. Unit&rlu Total
222,22 R$ 1.777,76

Qtde. Un. Madlda Das:m;an
8,00 UN Referente 4 & plantées retaguarda complementar

TERCEIRO SETOR
PM.CM 002]/20 25
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LC 11Ef2¢}ﬂ3 04. 03 Aliquota Atmdada Mun:mplo Codigo CNAE  Cadigo da Dhra Cudlgn ART

Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicémios, casas de salde, prontos-socorros, am... 3,2862% 0000040000003 8630503
Base de Calculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado

e e

. et .
e -\.-!'C'\.-!At'\.-.-\.ﬁl‘:I S

Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugbes Base Calculo

R$ 1.777,76 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 1.777,76 R$ 58,42 2 - Nao R$ 0,00
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e e i INSS IRRF CSLL Outras Retancéas

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Val. Aprox. Tributos: Federal (13,45%) R$239,11 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (2,69%) R$47,82

Valor Liquido da NFS-e: R$ 1.777,76

Informagdes Complementares

Banco: 136 - Unicred do Brasil

Leticia Bueno Boranga Clinica Medica Lida
Agéncia: 2707

Conta corrente: 899373-4

CNPJ: 49.705.466/0001-81

Pix: leticia2bueno@icloud.com
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RECEBI(EMOS) DE LETICIA BUENO BORANGA CLINICA MEDICA LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 483 E CODIGO DE VERIFICACAO 75C5PS41L.
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PM DE FARTURA Numero da NFS-e
111

Cadigo de Verificagao de Autenticidade
09KYB8CH2L

Data e Hora de Emissédo da NFS-e

MUNICIPIO DE FARTURA

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e
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E:rglbllldade do ISS Namero do Processo Municipio de Incidéncia do !ES Lucal da Prestacgao 3745469XRVIWOSUZT4UDQQIMO7TGM1KDJ
Exigivel FARTURA-SP FARTURA - SP

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

30/05/2025 Para certificagdo da autenticidade acesse

. : . : - . , 5 : http://191.37.47.115:5661/issweb, menu
T ¥
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao ipo ISS conauling ¢ faimis o8 dodos deeta NES4.

2 -Néo 2 - Nao Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento
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CPF/CNPJ RG/Inscrigdo Estadual Inscrigdo Municipal Cadastro Nome/Razdo Social
53.136.391/0001-32 240/23 000106077 LATIFE YARED DE CHECHI CIOFI LTDA
Logradouro Complemento Bairro
RUA CECILIO LOUVISON, 0044 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
18870-021 FARTURA-SP (14) 9989-21713 contec8@uol.com.br
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CFF!CNFJIDncum&nm RG/Inscrigao Estadual Inscrigdo Municipal Nnmafﬁazﬁn Sacial
45.437.175/0001-07 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Logradouro Complemento Bairro
MAL. FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO

CEP/Cod.Postal Cidade/Pais Cod. IBGE Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA - SP 3553807
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Qtde. Un. Medida Descnqﬁn Vir. Unitario Total
1.00 UN Referente a 5 plantdes no pronto socorro de 12 h no valor de 1.700,00 = total 8.500,00 8.741.93 RS 8.741.93
1 Retaguarda transferéncia 12 plantdes de 241,93 = total 241,83
Total da nf 8.741,93

TERCEIRO SETOR
PM.C.M 002/ 2025
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LC 1151’2{]{}3 04 03 Aliquota Atividade Municipio Cadigo CNAE Gﬁdlgﬂ da Dtlra Cadigo ART
Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicémios, casas de saude, prontos-socorros, am... 3,00% 0000040000003 8610102

Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugtes Base Calculo Base de Calculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 8.741,93 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 8.741,93 RS 262,26 2 - Nao R$ 0,00
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R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

|Va|nr Liquido da NFS-e: RS 8.741,93 Val. Aprox. Tributos: Federal (13,45%) R$1.175,79 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (2,69%) R$235,16

Informagoes Complementares

BRADESCO:

AG: 1620

C/C: 13752-9

PiX: 53136391000132
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RECEBI(EMOS) DE LATIFE YARED DE CHECHI CIOF! LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 111 E CODIGO DE VERIFICACAO 09KY8CH2L.

Data CPF/IRG Assinatura




P e . Documento de Arrecadacao
&% Receita Federal de Receitas Federais
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\ 4_15 43; 1?510001-0?. SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

"‘1

Pario f [},__ 7 tle Vencimento “" a‘F"almvﬂ- re do Documento aaar este documenio até
( 3 31 05/2025) | 20/06/2025) | 07.01.25156.3588870-4 S e
lf pservacoes i A S o
i IRRF CUSTEIO P S CORONEL MACEDO 05/2025 e

s m s e B T B - —

@arf emitido pelo Sicalc Web IR

I Codigo Denominacao Principal Multa Jures Total
| @561  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 5>.419,87 2.419, 87
! @7 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PAIS
$ PA 05/2025 Vencimentc 20/06/2025
|
| Totais | 2.419, 87 0,00 0,08 2.419, 87
|
|
;
é
E
* TERCGEIRO SETOR
| P.M.C.M 002 )2025
|
i
|
|
|
|
E
l“m_ SENDA (Versdo:5.2.5) Pagina: 1/1 ﬂﬁfDEIZDEEGE:SE:M/

95830000024 6 198703852512 710701251567 35888704554 6 AUTENTICACAO MECANICA
Bm;a:mwm de ﬁmﬂmdagaﬂ de RE{‘:EitaS Federals Pague com o PIX
(785830000024 6 | [ 108703852512 | [ 71070125156 7 | [ 356887045546 |  CNPJ: 45.437.175/0001-07 A
iiiuh il ;!; zimq} ’l%;'] | :I | 18 i | L I - li} l Namero: 07.01.25156.3588870-4

138 1 BRI 18IS | § ,
iu% H’!Eﬁ; EE 1 | “ Il { Ji ! | | ‘ ] | i i Pagar ate: 20/06/2025
£ HI.| It :I i]_ l-*.' . I | ! |i | ! " I i L
gm.-ilh‘ i 83 ;;! 1!:!5 e l i tr!! | i | BAELE  valor 2.419.,87
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Documento de Arrecadacao
de Receitas Federais

1 Ra?aﬁ Social

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
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gmero do Documento
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 Darf emitido pelo Sicaic Web

iNSS CUSTEIO P S CORONEL MACEDO 05/2025
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| Cadige Denominagao Principal Multa Juros Total
| 1682 CONTR PREV DESCONTA SEGURADG-EMPREGADO/AVULSU 5.921, 07 5.921,07
: @1 CF SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSU
| PA 05/2825 Vencimento 26/06/2025
i Totais 5.921,07 0,00 0,00 5.921,07
|
i
|
|
|
|
| TERCEIRO SETOR
PM.CR 122025
1ormo de
,F
|
|
|
i
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|
|
|_
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. SENDA {Versao:5.2.5) Pagina: 1/1 05/06/2025 08:50:44
85800000059 0 210703852515 710701251567 34548825810 4 AUTENTICACAO MECANICA
Boaumeﬁm r:!e Armnadagaﬁ de Reﬁeitas Federais Pague com o PIX
HF.«E')DDOU"?:'.-E! 0 21[.?0.585251 5] [[71070125156 7 | | 345488298104 CNPJ: 45.437.175/0001-07
a{; %ii' ‘ i t|' | H “ l| 1 ” |i Nimero: 07.01.25156.3454882-9
: |‘1 {!! .;. | A ‘1 | il Pagar até: 20/06/2025
it 1 1181 1, 1 | & 1 :
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Numero da nota:
| ESTANCIA TURISTICA DE PIRAJU 0004715
$ e [ Data e Hora de Emissao:
3 DEPARTAMENTO DE ORCAMENTOS E FINANCAS — DOFIN
e BAIee Caodigo de Verificagao:
TA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-
iy oo ERVIGO ELE © ~ 13NDP5LK

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 Operacgéo: TRIBUTAVEL Tipo de Tributagao: NORMAL

TOMADOR DE SERVICO

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

Nome/Razéo Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Endereco: R:RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 - CENTRO, 18.740-000, CASA
Municipio: TAQUARITUBA UF: SP
Email: financeiro.nfesantacasa@gmail.com

* Bar-Code

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Servico(s) prestado(s) no municipio de: PIRAJU
ISS devido no municipio de: PIRAJU

EXAMES REALIZADOS NO MES DE MAIO 2025 PARA PACIENTES DE CORONEL MACEDO

TERCEIRO SETOR
PM.CM.0OO2 1202

1“": A TR e -t

IMPOSTOS RETIDO NA FONTE

Valor Servico (R9) Valor PIS (R$)

0.65% - 15.86 Valor COFINS (R9)

!
l
|
|

2.440,00 Butras Botonchios 3.0% - 73,20
Valor CSLL (R9) Valor IRRF (R$) Valor INSS (R9) (R$) ¢ Valor Liquido (R$)
0/, _ of _ oL -
. 1.0% - 24,40 1.5% - 36,60 0.0% - 0,00 0.0% - 0.00 2.289,94
Codigo do Servigo: Tipo do Movimento: VARIAVEL
| 04.02 - ANALISES CLINICAS, PATOLOGIA, ELETRICIDADE MEDICA, RADIOTERAPIA,
CNAE:
86.40-2/04 - SERVICOS DE TOMOGRAFIA
Valor Total da Nota = R$ 2.440,00
Valor Total Deducoes (R9) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do ISS (R9$) Crédito para Abatimento (Rb)
0,00 2.440,00 3.0 73,20 0,00

Outras Informacoes

| - A autenticidade desta NFS-e esta sujeita a verificagdo atraves do site https://www.issmap.com.br/piraju.
- Bar Code é uma codificacdo de quadros que armazena informagoes da nota, neste caso possui um link que o levara ao site para a validacao desta nota.

i——-—_—-ﬂ__-__—

Powered by Gemmap ® - Gestao Municipal. Pagina 1 de 1



NSS=TUMPUSTA POR 1 PAGINA(S) P4gina 1 de 1

. Nimero da NFS-e
34502

Codigo de Verificagdo de Autenticidade
3ZHRG1DHZ

Data e Hora de Emissdo da NFS-e
30/05/2025 as 12:13:05

Prefeitura Municipal de Taquarituba

Departamento de Tributagao

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e
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Exigibilidade do ISS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS Local da Prestacao R329047NYORBRTPII1GLAS8DLMN30DE1RIM
Exigivel TAQUARITUBA-SP TAQUARITUBA - SP

: RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
ke usfznzs 30/05/2025 Para Eﬂﬂiﬂﬂﬂq-ﬁﬂ da autenticidade acesse
17196 A RPS 4o http://sistemasweb.taquarituba.sp.gov. brlis
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CPF/ICNPJ RG/Inscricdo Estadual Inscrigdo Municipal Cadastro Nome/Raz&o Social
02.365.154/0001-02 ISENTO 2888 000008287 R S ADMINISTRADORA E PRESTADORA DE SERVICOS LTDA

M. PLUS Logradouro Complemento Bairro

Y IRUA JOAQUIM GABRIEL, 170 CENTRO

CEP Cidade Telefone E-mail i

18740-113 ~ TAQUARITUBA-SP (14) 3762-3666 mpluscards@mpluscards.com.br
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CPF/CNPJ/Documento RG/Inscrigdo Estadual Inscrigao Municipal Nome/Razéao Social
45.437.175/0001-07 00000000 SANTA CASA MIS. DE TAQUARITUBA

Logradouro Complemento Bairro

RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 95 CENTRO

CEP/Cod.Postal Cidade/Pals Cod. IBGE Telefone E-mail
18740-000 TAQUARITUBA - SP 3553807 1437621700 santacasataquarituba@yahoo.com.br
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LC 1 161’ Z ﬂﬂﬁ
Agenciamento, corretagem ou intermediaca 5.00% 0000100000004

Aliguota Atividade Municipio Cif}digﬂ CNAE Gndig{: da Gbra Cr&dtgn ART

Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugdes Base Calculo Base de Calculo Total do ISS ISS Retido . Desconto Condicionado
R$ 4.800,00 R$ 0,00 R$ 4.800,00 R$ 0,00 R$ 0,00 2 - Nao R$ 0,00
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COFINS

Dutras Retengobes

R$ 0,00

R$ 0,00

Valor Liquido da NFS-e: R$ 4.800,00 Val. Aprox. Tributos: Federal (0,00%) R$0,00 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (0,00%) R$0,00

Informagoes Complementares
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RECEBI(EMOS) DE R S ADMINISTRADORA E PRESTADORA DE SERVICOS LTDA O SERVICC CONSTANTE DA NFS-e DE NIUMERO 34502 E CODIGO DE VERIFICACAO 3ZHRG1DHZ.

Data CPFIRG Assinatura




CORONEL

CAMILA FOGACA 14/01/2025 mar/48 RS 1.101,06 48 SICOOB CM
Daniele silverio 14/11/2023 17/36 RS 567,78 | 36 sicoob | CM
JESSICA FERNANDA DE OLIVEIRA 14/03/2025 jan/48 RS 948,66 48 SICOOB ._ CM
ELOY JOSE CRUZ 14/09/2024 jul/48 | RS 535,54 48 sicoob CM
LILIAN OLIVEIRA DE MORAIS NUNES jul/48 RS 689,77 48 SICOOB | o
ROSENILDA LEAL 14/07/2024 set/48 . RS 464,94 . 48 SICOOB i CM |
Solange 14/06/2024 out/48 RS 606,08 . 48 sicoob CM
TERESA DOMINGUES Giralaes 14/05/2024 nov/36 _. RS 567,19 36 sicoob 1 CM
RS 5.481,02
SICREDI
NILZA COELHO jan/36 RS 366,37|36 SICREDI CM
WESLEY DE LIMA PINTO mar/36 RS 583,75136 SICREDI CM . -
RS 950,12
TOTAL RS 6.431,14 ,

TERCEIRO SETOR

PACR QD204
1arew 64




Documento de Arrecadacao
Recerta Federal de Receitas Federais

CNPJ ) (Razzo Social T

45.437.175/0001-07) |SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA
Periodo de Apuragao 1' Data de Vencimento Numero do Documento i Baqar este documento até

31/05/2025 20/06/2025 07.01.25163.0692879-8 | @i i,

L e i 44 Fie

Fﬂ'bEEWE‘GE}EE i §§§?§ : *“‘“; *ﬁ ‘S: : ‘,g;ap*:;‘;;i:;%

DARF 1708 - CEL MACEDO

Darf emitido pelo Sicalc Web

Composicao do Documento de Arrecadacao

Cadigo Denominagao Principal Multa Juros Total |
1708 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR P.J 169,72 169, 72 |
06 IRRF - REMUNERACAO DE SERVICOS PROFISSIONAIS PRESTADOS POR PJ
PA 05/2025 Vencimento 20/06/2025 |
Totails 169,72 e, 00 a, 06 169, .
i
|
1
TERCEIRO BETOR
|
|
\ SENDA (Versao:5.2.5) Pagina: 1/1 12/06/2025 14:01:58
85830000001 7 697203852517 710701251630 06928798992 2 AUTENTICACAO MECANICA
Documento de Arrecadacéo de Receitas Federais
85830000007 7 | [ 69720385251 7_| [ 710701251630 | | 06928798992 2 | CNPJ: 45.437.175/0001-07
“ | TR TR I i Namero:  07.01.25163.0692879-8
I | I .
1| | || W LI | 1| Pagar ate: 20/06/2025
|
il | AN AR | Valor: 169,72




Prefeitura Municipal de Taquarituba
Departamento de Tributacao
AV. GOVERNADOR MARIO COVAS, 1915 - RESIDENCIAL NOVO CENTRO

46.634.218/0001-07

GUIA PARA RECOLHIMENTO DE ISSQN - 2025

Cadastro

000058700
CPF/CNPJ

Logradouro

CEP
18740-013

45.437.175/0001-07

Madulo
Mobiliario

Nome/Razao Social

RUAMAL.FLORIANO PEIXOTO

Bairro

CENTRO

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

Numero

95

Cidade

TAQUARITUBA-SP

Complemento

Referente aos servigos prestados na NFS-e nimero: 185
Prestador do servigo: 17479225000175 - ROBSON IZIDORIO DE MACEDO - ME

Base de Calculo Qtde Notas Vencimento Referéncia Tipo da Declaragéo Valor Creditadc

R$ 2.000,00 1 16/06/2025 5/2025 Declaragdo Tomador 0,00

Codigo de Baixa Cadastro Médulo Receita Principal
2-405653-2-5 000058700 2 - Mobiliario 81 - ISS Eletrénico Retido

Valor Original Corregao Multa Juros Va:;_jwuﬂe et
R$ 40,20 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 o R$ 40,20

-
L] Fw-—-————--____'_'-‘l-"---______-------"-ZAuuhﬁhF"*-"---------_-_l___'l-'l-'--—-‘--——.'-'.'—.'-——F-F.'——.'———.'—F'I—T-m-'-------—-—_--_—--—_-------—-—hh---——-—--——-———-—'——-r-——-—'—.—ml"---

TERCEIRO BETOR

Autenticagdo Mecanica

Prefeitura Municipal de Taquarituba

Departamento de Tributagao

46.634.218/0001-07

I.I_

Contribuinte

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

= ———

Exercicio: 2025

Complemento

Receita Principal

81 - ISS Eletronico Retido

Juros

Logradouro Numero
RUAMAL.FLORIANO PEIXOTO 95

CEP Bairro Cidade

18740-013 CENTRO TAQUARITUBA-SP
Vencimento Codigo de Baixa Cadastro Madulo

16/06/2025 2-405653-2-5 000058700 2 - Mobiliario

Valor Original Corregao Multa

R$ 40,20 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 0,00

.......

PAGAVEL NOS BANCOS: BANCO DO BRASIL S/A, BANCO BRADESCO, CAIXA ECONOMICA FEDERAL, LOTERICAS, SICREDI, CORRESPONDENTES BANCARIOS E
PIX. APOS O VENCIMENTO, ACRESCENTAR MULTA DE 2% E 1% DE JUROS AO MES.

Referente aos servigos prestados na NFS-e niumero: 185
Prestador do servigo: 17479225000175 - ROBSON IZIDORIO DE MACEDO - ME

——— — i R = e —

81760000000-1 40204477202-6 50616020220-2 00405653005-0

|

Autenticacfio Mecanica



| 45.437.175/0001-07,

(Periodo de Apuracao

31/05/2025
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Documento de Arrecadacao

de Receitas Federais

rRHIﬁU Social

. SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA

IIrDﬁta de Vencimento

e

N
2010@!2025} [

umero do Documento

'W

g a
Observacoes

Darf emitido pelo Sicalc Web

INSS RETEGAO NF R | MACEDO (PS CEL MACEDC 052025)

Composicao do Documento de Arrecadacao

Totais

Codigo Denominacao
1162  CONTRIBUICAO SUJEITA RETENCAO PREVIDENCIARIA

@1 CP PATRONAL - RETENCAO LEI 9.711/98
PA 05/2025 Vencimento 20/06/2025
CNPJ Prestador 17.479.225/0001-75

\_SENDA (Versédo:5.2.5)

“rsncmo SETOR
PMC M D2 200,

Multa Juros Total
220, 00
0,00 0,00 220,00

13/06/2025 08:54:44 j

85830000002 5

20000385251 5

71070125164 8

Principal
220,00
220,00
Pagina: 1/1
23669586550 5

AUTENTICACAO MECANICA

- SR MR R SR R SR S S e e a E e
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Documento de Arrecadacao de Receitas Federais

85830000002 5

20000385251 5

71070125164 8

23669586550 5

CNPJ:

I

|

|  Namero:

Valor:

Pagar até:

45.437.175/0001-07
07.01.25164.2366958-6
20/06/2025

220,00
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Cliente

Extratos - Investimentos Fundos - Mensal

G335011112995531010

01/07/2025 11:15:14

Agéncia
Conta

Més/ano referén

BB RF CP Automatico - CNPJ: 42.592.315/0001-15

2712-X

18210-9 SANTA C M TAQUARITUBA
cia JUNHO/2025

Data Historico Valor Valor IRPrej. Comp.  Valor IOF Quantidade cotas Valor cota Saldo cotas
30/05/2025 SALDO ANTERIOR 126.239,64 91.947,271343
02/06/2025 RESGATE 17.003,79 6,23 12.384,171007 1,373529160 79.563,100336
Aplicagao 30/04/2025 370,65 269,854242
Aplicagao 30/05/2025 16.633,14 6,23 12.114,316765
04/06/2025 RESGATE 2.860,92 2,99 2.083,313646 1,374689791 77.479,786690
Aplicagéo 30/05/2025 2.860,92 2,99 2.083,313646
05/06/2025 RESGATE 63.728,33 85,58 46.401,258650 1,375262479 31.078,528040
Aplicagao 30/05/2025 63.728,33 85,58 46.401,258650
06/06/2025 RESGATE 28.531,43 45,53 20.770,523632 1,375842059 10.308,004408
Aplicacao 30/05/2025 28.531,43 45,53 20.770,523632
09/06/2025 RESGATE 7.062,94 11,75 5.139,909774 1,376422994 0.168,094634
Aplicagao 30/05/2025 7.062,94 11,75 9.139,909774
10/06/2025 RESGATE 6.431,14 11,91 4.679,042051 1,377001944 489,052583
Aplicagao 30/05/2025 6.431,14 11,91 4.679,042051
13/06/2025 RESGATE 429,92 0,95 312,508132 1,378748121 176,544451
Aplicagao 30/05/2025 429,92 0,95 312,508132
16/06/2025 RESGATE 180,00 0,35 130,752082 1,379327942 45,792369
Aplicacdo 30/05/2025 180,00 0,35 130,752082
-30/06/2025 APLICACAO 129.350,00 93.418,509501 1,384629242 93.464,301870
30/06/2025 SALDO ATUAL 129.413,41 93.464,301870 93.464,301870
Resumo do més
SALDO ANTERIOR 126.239,64
APLICACOES (+) 129.350,00
RESGATES (-) 126.228,47
RENDIMENTO BRUTO (+) 217,53 : TERCEIRD 8ETOR
IMPOSTO DE RENDA (-) 0,00 : ;:;E;I. .2 2025
IOF (-) 165,29 e ——
RENDIMENTO LIQUIDO 52,24
SALDO ATUAL = 129.413.41

Valor da Cota

30/05/2025
30/06/2025

1,372956874
1,384629242

Rentabilidade

No més

No ano

Ultimos 12 meses

0,8501
4,8342
8,9855

Transacao efetuada com sucesso por: JI406595 JOAO FRANCISCO GOMES ASCHENBRENNER.

Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722

Quvidoria BB (800 729 5678

Para deficientes auditivos 0800 729 0088



