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02/06/2021 intern.et::::BankiNg CAl.xA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

| Tipo de TED: TED para terceiros

? Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
: Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

| Tipo de pessoa: JURIDICA

MNome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
. CPF/CNP: 45.383.106/0010-40

| Banco: 237 - BRADESCO - 060746948

i Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

‘l Conta destino: 110/ 10097-8

| Tipo de pessoa: JURIDICA

. Nome: ARACA SEGURANCA DO TRABALHO

] CPF/CNP3: 14.621.644/0001-01

. Valor: R$ 2.779,55

Valor da tarifa: R$ 10,45

H

E Finalidade: 10 - Crédito em Conta

i‘;z:;‘gﬁ;:fﬁ" s NF 23700

| Historico:

[

| Data de débito: 02/06/2021

Data / Hora da operacgdo: 02/06/2021 16:42:02

i Codigo da operagdo: 00129274
Chave de seguranca: N7TOCPR5SSOUUN1KV

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

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa
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IRMANDADE DA SANTA CAL
DE MiSERICORDIA DE BIRIGU, |
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Projeto: Eronto Socorre Municipal }
H

Fonte de Recurso: i
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“Nomé completo
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CIRMANDADE DA SANTA Ciae. .-

DE MiSER?CéR_QF% DE BIRIG

Contrato n°. 0021 7248

Projeto: Pronto Socorre Municip:! -
Municipio: ARAGATUEA - 5P ¢




02/06/2021 IntE_r_net__ Banki-nG___CAIXA

CAIX

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros

| Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9

| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

f Tipo de pessoa: JURIDICA

| Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

| CPF/CNPIJ: 45.383.106/0010-40

¢ Banco: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400888
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

,: Conta destino: 43 / 13005956-6

Tipo de pessoa: JURIDICA

Nome: CLINICA MEDICA VIVER

CPF/CNPIJ: 31.637.988/0001-28

Valor: R%& 1.489,55

Vaior da tarifa: R$ 10,45

| Finalidade: 10 - Crédito em Conta

Eoviead e 123

i Histdrico:

g

| Data de débito: 02/06/2021

Data / Hora da operagdo: 02/06/2021 16:43:18

Cédigo da operagdo: 00129549
Chave de seguranca: FT6TFCZCPCEFELZ]

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

Operagio realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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

M



Municipio de Uberlandia Numero da Nota

00000125

PREFEITURA DE B

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS Data e Horz de Emissdo

Codigo de Verificacic
NFSe

UBERLANDIA a tfes/as e
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA -

5¢5160cd

PRESTADOR DE SERVICOS
Nome/Razdo Social: CLINICA MEDICA VIVER LTDA.

CPF/CiNP3: 31.637.988/0001-28 Inscrigdo Municipal : 431,289-00
Endereco: RUA ANTONIO SALVIANO DE REZENDE, N°1297 - BAIRRO SANTA MONICA - CEP:38408-228
Murucipio: UBERLANDIA urF: MG

TOMADOR DE SERVICOS

Nome/Razio Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

(CPF/CNPI: 45,383.106/0010-40

Endereco: RUA ROSA CURY, N°50 - BAIRRO SAD JOAQUIM - CEP:16050-395

tquni 1oio: ARACATUBA UF: SP E-mail: supervisaopjaracatuba@®iscb.org.br

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
De.scngao )
P % -..‘-5.':(:‘3 SETOR SINTOMATICO RESPIRATGRIOD COVID-19° +

SRS NASCIMENTO E CRMAUF 19327 1/5P
II.)R['MO'\:" C{)‘JSC 13...353‘6(_

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL

Tributavel ftem ; Qtde] Unitario R Total RS
5IM  [PRESTAGAD DE SERVICOS MEDICOS 1500,0 1.500,00

i

N 1 3 ﬁc s :C FS
A ' Ts 489 LN 5 *+
O ° X
|
i

P15 (0,0000%) COFINS {0,0000%): TNSS (0,0000%)" IR (0,0000%)" CSLL (0,0000%):
RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00
! VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 1. 500,05
Nalor Tote! das Dedugbes: Base de Calculo: Iliquota: *\Falor do 155: -
= RS 0,00 RS * _
OUTRAS INFORMACOES

Més de Competéncia da Nota Fiscal: 05/2021 Trioutaco: TRIBUTAVEL S.N.
| Local da Prestacio do Servico: ARACATUBA/SP Incidéncia: UBERLANDIA/MG

| Prastador optante Simples Nacional
CNAE: 863050300 - ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS

Recolhimento: ISS A RECOLHER PELO PRESTADOR

| sen ico: 0403 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicémios, casas de salde, prontos-socorros, ambulatorios e

congéneres,

Contrato n® pezi

IRMANDADE DA SANTA CASA |
DE MISERICORDIA DE BIR!GJ_iE

T
P T A

1

Projeto: Proato Socore Munici:

Municipio: _ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:________.__?_




13/056/2021 Nota Fiscal de Servigos Eletronica

Municipio de Uberlandia Mgl da uea
00000125

PREFEITURA DE 27"\ SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS Data e Hora de Emissso

!s U B ER L ﬂN DI A T 12/05/2021 14:48:10

N° 1 - ANEXADA EM 13/05/2021 10:08:07 Bl -

5¢5160cd
PRESTADOR DE SERVICOS
. Neme/Razdo Social: CLINICA MEDICA VIVER LTDA.
| “PF/CNPI: 31.637.988/0001-28 Insericdo Municina: : 431.289-00
‘ Endereco: RUA ANTONIO SALVIANO DE REZENDE, N°1297 - BAIRRO SANTA MONICA - CEP:38408-228
_ Muricipio: UBERLANDIA UF: MG
! TOMADOR DE SERVICOS

Nnme/Razdo Sociai: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
CPHCNPI: 45.383.106/0010-40 -

Encereco: RUA ROSA CURY, N°50 - BAIRRO SAO JOAQUIM - CEP:16050-395

Municipio: ARACATUBA UF: P E-mali; St_x_pervisaopjaracamba@iscb.o_rgﬁr

_ _ DESCRIGAO
MPO DESCRICAC DO SERVICO INCLUIR A INFORMACAD: "PRESTAGAO DE SERVICOS MEDICOS CONFORME CONTRATO DE GESTAC 002/2618 DA
ONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA. COMPETENCIA 04/2021

NOTA EXPLICATIVA

EA Carta de Correcao, permite a reguiarizacio de erro ocorrido na emissio da NFS-¢, DESDE QUE O ERRO NAO ESTEJA RELACIONADO COM:

|1 - as varidveis que determinam o valor o imposto tais como: base de calculo, aliquota, valor das dedugdes, cdigo de servico, diferenca de preco, quantidade
| valar da prestaco de servigos;

(it - 2 correcao de dacos cadastrais que impligue qualquer alteraggo do prestador ou tomadar de servicos;

VI - o numero da nota e a data de emissao;

1V - & indicagdo de isencgo ou imunidade relativa ao 155;

V- aindicacao da existéncia de agdo judical relativa ao 185;

VI - 2 indicacdo do local de incidéncia do 155;

| ¥II - a indicagao da respensabilidade pelo recolhimernito do 155;

{VIiI - o numero e 3 data de emissdo do Recibo Provisério de Servicas - RPS.

IRMANDADE DA SANTA CAS:.
DE MISERICORDIA DE BIRICU!

izl B

NG\ Contrato n____002 /2018

Projeto: Pronto Socorro Municipal

L Municipio:_ARACATUBA - SP.

FentecdeRecursol——— ¢

ntips Zudigital.uberlandia.mg.gov. briNotaFiscalicartaCorrecao . php?id_nota_fiscal=MTIyNTg2MDk3&num _carta=M



[RMANDADE DA SANTA CABAT
DE MISERICORDIA DE BIRIGU! |

Conirato n°: 00272048

%
H
%

Projeto: Pronto Socorrg Municipal
Municipio- ARACATUBA - 5P

Fonte de Recurso:




02
/06/2021 Internet--—-B-ank_ing cAl_XA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros
Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JURIDICA
NMome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
CPF/CHNPI: 45.383.106/0010-40
| Banco: 001 - BANCO DO BRASIL - 000000000
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
i Conta destino: 7646 / 391-3
Tipo de pessoa: JURIDICA
I MNome: K G ULTRA IMAGEM
CPF/CNP3: 35.609.022/0001-38
' Valor: R$ 4.489,55
! Valor da tarifa: R$ 10,45
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| it |
Histérico: 5
i Data de débito: 02/06/2021
Data / Hora da operacao: 02/06/2021 16:44:32

' Cédigo da operagao: 00129800
! Chave de seguranca: FGYQA1SVNK4EWTFN

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

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

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

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

M



K GULTRA IAGEN
) . SE! S MEDICOS EIREL!
RUA ANTONIO GOMES, Nro 34 - SALA 3 - JARDIM NOSSA SENHORA APARECIDA
CEP : 78250-000 - Pontes e Lacerda - MT
Fone: (65)32661075 - emall ‘atendirnento@novacontabilidade. net

Ins.Municipal: 35609022000138 CNPJ: 35.609.022/0001-38 L.E;
NOTA FISCAL DE PRESTACAO DE SERVICOS

i Data e hordario da impressdo || Data do Servico || Situacao da nota
1 14/05/2021 - 16:02:556 14/05/2021 Emitida

Nome/ Razdo Secial  IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU/PRONTO SOCORRO ARACATUBA i
Enderego.  RUA ROSA CURY nr 50 -SAO JoAQUIM .
CEP/Cidage/UF. 16050-395 - ARACATUBA - SP
Email  joelbirigui@terra.com.br
CNFPJ: 45.383.106/0010-40
insecrigdo Estadual

Nimero de controle |
i

2021165454 Nota Avuisa n°2 . gérie A

s

o
o
=
LB
u ;
5
= -
g
=

Local da prestacdo 4o servige. Pontes ¢ Lacerda-MT

; LEA T  DESCRICAOC DOS SERVICOS : !
cod.servigo quantidade descrigao do servigo vir.unitario vir.total dedugao ariquoté
G1.04 3 PRESTAGCAO DE SERVICO DE PLANTAO MEDICO REALIZADG NO SETOR- 1.500,00 4.500,00 .00 8%

SINTOMATICO RESPIRATORIO COVID NC PSM ‘/E\RACATUB?\: CONFORME
CONTRATO DE GESTAGNO. 02/2018-0A CONTRATANTE PREFEITURA
MUNICIPAL DE ARACATUBA NOS DIAS 14,18 £ 25 DAS 18.00 AS 07:00 -
COMPETENCIA 0422021~ CRM 188111//5P

IRMANDADE DA SANTA s,
i U CANTA e
LDE MISERICORDIA DE BIRIGU! |

: Mgpi{_—"ipld*’-f.; ARA&ATU

LEontedefostso L

BASSED B

Prefeitura Municipal de Pontes e Lacerda e o '. 5 ity e
P Valor Bruto su:Nota: I 4.500,00
Estado de Mato Grosso : e
Secretaria Municipal de Fazenda Base de Calculo do ISS: | 4.500,00
Departamento de Fazenda e o a.
AVENIDA MARECHAL RONDON, N° 522 - CENTRO e Va.'?ﬁao'lsgf 423,00
CE P T8250-000, Pontes e Laserdalh!T; iSS:mﬁdo Mfonte: PTG T VT |

ChPY 15,023 S89:0G01-20 - www pontesclacerda mLgoy br

B

Fundamentos legais: Leis Complementares Federais 116/2003 e 123/2006, Lei Complementar
Municipal 21/2004 {CTM) e Decretos 90/2010, 91/2010 e 92/2010.

A R R

NOTA FISCAL emitida através do site www.ponteselacerda.mt.gov.br, com escrituragao digital Lhy CSLt.’ ST
no bance de dados do municipio. ; EEE

COFINSI ] F G Ll e T

Qualquer rasura ou adendo gque nao faga parte da sua impresséo original tornara esta nota : : :]
fiscal invalida. Frevidéncia Social:
NAG TEM VALOR COMO RECIBO. valor Liquido na Nota: [ 4.500,00 |

A Guia 2021/11734 corresponde ao langamento do ISS desta NOTA AVULSA
INFORMACOES COMPLEMENTARES [
Lista de Servigos de Lei Complementar Federal 116/2003.

3992004} - Elaboracao de programas de computadares, inclusive de jogos eletrdnicos, independentemente da arquitetura construtiva da maguina em que o
programa sera exacutade, incluindo tablets, smariphanes e congénares.

BANCO DO BRASIL f o +
AGENCIA 7646 - 5 4550000
CONTA CORRENTE - 391-3 e MeAE —

K G SERVICOS MEDICOS EIREL! - MEDICA KALA DIANNELLY GOBIRA DE SOUZA RODRISUES ~ . -
VALOR DO TED (TAXA BANCARIA} - RS 10.45 4y 4B9e5H %+

-

ra a certificacao de autenticidade desta nota acesse www.ponteselacerda.mt.gov.br e informe o Codigo de

Validagdo J3R6A0.K604V2.5710N9 com as demais informagoes constante da nota.
Codigo de Verificacao: 6601D4C78

CEISS - CONTROLE ELETRONICO DE 1SS



IRMANDADE' DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

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

Fonte de Recurso:




02/06/2021 I-nternet:::Ba_Nki ng----CAI-XA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

i Tipo de TED: TED para terceiros
; Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
i Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
. Tipo de pessoa: JURIDICA
:5 Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
. ._CPF/CNP]: 45.383.106/0010-40
Banco: 341 - ITAU - 060701190
: Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| Conta destino: 220 / 99896-7
: Tipo de pessoa: JURIDICA
‘ Nome: ANDRE LEONI BUZEMBAI VERONESE
i CPF/CNP3: 39.536.163/0001-29
Valor: R$ 2.989,55
Valor da tarifa: R$ 10,45
| Finalidade: 10 - Crédito em Conta
o
! Histérice:
Data de débito: 02/06/2021
; Data / Heora da operacgéo: 02/06/2021 16:45:53

Codigo da operagdo: 00130086
Chave de seguranca: 5RT03QLUS8VUI6MF

|
i

—

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

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

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

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



PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI

16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - SP
Nota Fiscal de Servicos Eletrénica - NFS-e
.
ﬁ[l‘\h.’u‘me-m RPS; Nimero Nota Fiscal: Data Emisséo; Chave:
5 24/05/2021 OVPI-JBJE
[ANDRE LEONI BUZEMBAI VERONESE ]
R DR LUIZ CARLOS BERTECHINI, 2275 APTO 75 - 7° ANDAR - PAT SILVARES
BIRIGUL . 8P - oep: 18501005
CNPJICPF:34,526.163/0001-29 Inscr. Estac. =l/RG:
Email:
L N _ Telefone: (16) 82384010 CCM 42253 )
r.Jcai do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO =
Natureza Operagao: Prestagdo de Servicos Competéncia: 05/2021
Alividade: 04.03 - Hospitais, clinicas, laberatérios, sanatérios, manicémios, casas de satide, prontossocorros, ambulatérios e congéneraes,
S -
[ S R  Dados db"tbm‘ador de Servigo '
IRMANDADE DA SANT A CASA DE MISER!GORD%A DE BIRIGU! .
RUA ROSA CURY N° 50 - SAQ JOAQUIM
ARACATUBA - 5P - - CEP: 180503495
CNPJ/CPF: 4538310600104C . inscrigéo Estadual/RG: ISENTO Inscricio Municipal:
E-rnail;
\_ End. Cobranga: )
fe - S =y mﬂ&@#?m ik E \i \-E:gz@[fﬂ "“r"" .
CNPJ/CPF: Insericdo Estadual/RG: Inscrigia Municipal:
- = - ~-CEP: ~
(Qd Un Dlscrlrnmacao dos Servrc;os . Valor Unitério Valor Total
1 5 . 3.000,00 3.000,00
RIO COVID 7% CONFORME
URA  MUNI oE
~5 REALIZADDE NOB
92896-7 AUTORIZA
2300000 +
2,CB9e55 %+
l_|° A3
IRMANDADE DA SANTA CASA
N DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
| contists s, . 002 12018
Projeto:_Pronto Socorro Municipal
T UBA - 5P
Municipio: _ARACAT
Recurso:
[DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. Fonte de /
Total dos Servigos 3.000,00
(0‘35‘—""3?5‘03 Total de Dedugdes 0,00
! 1SS SEM RETENCAOC| 2,01% [ 60,30
! Desc. Incondicione ¢ 3,00
i | Desc. Condicio mdo 0,00 )
'__\s 3 i 3 % B Toiﬂ ido
Tmfda 1ok jr . 1R%? ; . . CORRS T Gl iaa | lI';.IS.S TouTRGS 0 00}{’ ZIQSOO.UO
3.000,00 JL’“ 0,00 0,00 0,00 o,uo] 0,00 0,00 .000,00/

A validacdo dessa nota pode ser realizada no enderego: www .birigui.sp.gov.br
ALTERADA POR CARTA DE CORRECAC em 24/05/2021 16:15



BIRIGUI, Segunda-feira 24 Maic 2021 Carmbo Padronizado do C.G.C.

Al
. 39.536.163/0001-29

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
ANDRE LEONI BUZEMBAI VERONESE

BJ‘&Q&Q{S) senhor(es)

CARTA DE CORRECAO REFERENTE A

R DR LUIZ CARLOS BERTECHINI, 2275 APTO 75 - 7° ANDAR

PAT SILVARES

BIRIGUI SP

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS Nro. 5

Em atendimento as disposicoes da legislacao fiscal. comunicamos que a Nota Fiscal Eletronica de Servico supra

referida sofreu a(s) seguinte(s) retificag@o(Ses):

descritem

RESPIRATORIO COVID

PLANTAO SETOR SINTOMATICO

PLANTAC SETOR SINTOMATICO
RESPIRATORIO COVID

PLANTOES REALIZADOS NO SETOR PLANTOES REALIZADOS NO SETOR

SINTOMATICO RESPIRATORIO

SINTOMATICO RESPIRATORIO

COVID - CONFORME CONTRATO DE COVID - CONFORME CONTRATO DE

GESTAO 002/2018 DA
CONTRATANTE PREFEITURA

GESTAO 002/2018 DA
CONTRATANTE PREFEITURA

MUNICIPAL DE ARAGATUBA-SP MES MUNICIPAL DE ARACATUBA-SP MES

DE COMPETENCIA - ABRIL 2021
PLANTOES REALIZADOS NOS DIAS
25/04 DAS 07 AS 19HS

ANDRE LEON! BUZEMBAI
VERONESE E CRM: 182537/SP
DADOS BANCARIOS: BANCO [TAU,
AGENCIA: 0220, C/C: 99896-7
AUTORIZA DESCONTO PARA TED

DE COMPETENCIA - ABRIL 2021
PLANTOES REALIZADOS NOS DIAS
25/04 DAS 07 AS 19HS E 30/04 DAS
19 AS 7HS

ANDRE LEONI BUZEMBAL
VERONESE E CRM: 182597/5P
DADOS BANCARIOS: BANCO ITAU,
AGENCIA: 0220, C/C: 39896-7

AUTORIZA DESCONTO PARA TED
RS 10,45

R$ 10,45

Informamos ainda, que a presente Carta de Correcfo esta anexada eletronicamente a nota fiscal em referéncia.

Para evitar-se qualquer sangao fiscal, devera ser a presente assinada e arquivada conjuntamente com a Nota Fiscal Eletrénica em

quesido.

(local e data}

(carimbo e assinatura) Ais
ANDRE LEON! BUZEMBAI VERONESE

[TRMANDADE DA SANTA CASA
| DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n 002/ 2018
Projeto: Lronto Socorro Municipal

o W Municipio:_ARACATUBA - SP

Fonte de RecursCl—————
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02/06/2021

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

InTe_r-n-et BanKing::::CA-IXA

| Tipo de TED: TED para terceiros

| Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
.I Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Tipo de pessoa: JURIDICA

.3 Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40

| Banco: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400888
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

| eniita dasting: 1358 / 13001269-9

| Tipo de pessoa: JURIDICA

' Nome: FABIANA X DA SILVA

. CPF/CNPI: 26.627.531/0001-00

Valor: R$ 13.781,55

Valor da tarifa: R$ 10,45

| Finalidade: 10 - Crédito em Conta

| elaiadinii w368

Histérico:

| Data de débito: 02/06/2021

Data / Hora da operagao: 02/06/2021 16:47:23

'g Cddigo da operagdo: 00130409
Chave de seguranca: 9J8MYW6CHH2HGGU6

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

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

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

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

11



- RECEBHEMOS) DE FABIANA. X DA SHAVA MARMITARIA O3 PRODUTOS CONSTANTES

| DATADE RECEBIMENTO

FABIANA X DA SILVA MARMITARIA
RUA ANSELMO MANARELL], N° 519
SANTANA, CEP: 16050390
ARACATUBA / SP

CNPE 20,627 531A0001-00 / LE 177379158114
NATUREZA DA QPERACAQ
VXA MERC. AD OUREC.30EM OPCY

INSCRICAD ESTADUAL
177379158114

© INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARID

"5 NA NF-E SERIE | INDHCADA AQLADD,

NF-e
T IDENTIRCACAGE ASSINATUR, DO RECEBEDGR T - N* 00000063

Ji

fa 8 e Pl | CIIAVE DE ACESS0 DA NF-< KO STTE. Www NFEFAZENDA GOVER
- Srmer ! 3)21_052{_&@?? 3100 0100 5500 1000 0000 6314 3714 4915
005000063 Consultz de autenticidade no portal nacional da NF-¢
Série |

L

IIHHHIIIHE!IJMIIIHJIEIIHIIH

DANFE
- Documento Auxiliar da

Mota Fiseal Fiummca i

| Saida: |

N

www.nfe fazenda gov br/portal
ou no site da bcia? Autoruﬁdara

: PROTOCOLO DE  AUTORIZACAO DE USO
135210552460878

| onpg
26.627.531/0001-00

DESTIN \'“rinzomr:mz'rz\'n: & - - :
NOMEMRALAD SOC o S e || DATADAEMISSAD
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI . 1355383, 106!081(}40 TS0 2021
ENDFRECO BARROVDISTRITO LcEp DATA DA SAIDAENTRADA
RUA ROSA CURY |50 SAQ JOAOU]M 16030-393 19037202
MUNICIPIO T FONEFAX uF T INSCRICAD BSTADUAL | HOWA DA SAIDA
Aragatuba | sp ASENTO i 13:40:34
I‘.\-‘ I {'RA ........... - — - - . e
NE#IT 0T RS L ERO00
CALCELO DO IMPOSTU o _
ASE DE CALCULG DO IOMS | VALOR DOICMS | BASE DE CALCLLO DO 1 MS SITBSTITUIC | VALOR TOTAL DOS PRODUTUS.
: | 000 0,00 | 11.600,00
VALDR DO FRETE VALOR DO SEGURO Toesconto |OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALORDO I | VALOR APROX TRID VALOR TOTAL A NGTA
6,00 , i 0,00 | 0,00 | 00 . 11.600.00
TRANSPORTADORVOLUMES TRANSPORTADOS _
LAZAG SOCIAL | PLACA DO VEICULO v (CNPNCEF
O MESMO T SN CRRS: SN
ENDERECG ) fur LINSCRICAD ESTAIMIAL
QUANTIIARE MARCA | PESD BRUTO. |PESO LIQUIDG
450 \”Ol LME{S} i o B
DADOS DO PRODUTOSSERVICO o
SOMEE DESCRICA K PRODITOSERVICD | BEMG © NCMMIT .(.\lla\l; ¥ U MROAT vatews | oen 1:\:1‘:.‘01::\ :‘m'a?‘."“
PROGSERY S I sk 3
' |1 MARMITA i Hmw"e.omz 5102 UN :4'\009' 500 AR 0,00 45720
| | ! | i
! i ;
| 1
i
| :
i t b
] i |
i i i !
| i
1, H E 1
1 H £ o
) ! f & T
W ; P
i | - ; : = -
| 115084025 ¥
| ' !
i : H Qs
i ! | '
1 | ; ! i i |
i i +
1 i i £
: AR A L L
CALCULO DO ISSON _ g = VALOR DO 1550
LhAC RICAD MUNICIPAL VALDR TOTAL DOS SERVICOS
o 0,00 _
PADOS ADICIO NAlS - e —— " RESERVADO AD FISCO
v Bn 0 apt IRTTS tpa,com. br Yersas: 19.2.8 Chave:
5 {4.20%) Ese. £12,00 {7.90%] Mun. 0,00 {2.00%; Fante: IBPT/empresome

Desenvolvida por SOFT-ATA Saftwares - www soflata com br

ITA V. A EACTENTES EM OBSERVACAD E THTERNACAD SETOK by
5 D‘eqﬁgznf?ﬁm*& PES BANCARIO - CONTRATO DE GESTAO 002/50L¥ CA CONTRATANTE : T
&N\CC SANTANDER 5/A AGEHCIA 1358 RRACATUOASSP &0 13-081265-% EV:

£ FINTOMATICO '\..SP‘R.\TCRIO coviD - ﬁﬁm?'ﬂ‘z m E

mfﬁmwo;\nn DA SANTA Cx
DE MISER!CORD]A DE BIRIC:.

FRAIANA X DA STLMA MARMIT

002/2018
Projeto:_Pronto Socorro Municir -
Municipio:_ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:

Contrato n%




IRMANDADE DA SANTA CASA i
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI |

Contrato n®: 002/2018
Projeto:_Pronto Socorre Municipal
Municfpio- ARACATU BA -SSP

VT c T s

Fonte de Recurso:




BECESNEMIS) DR FABEANS X Da 550

DATA T RECEAMINTD

FABIANA. X DA SILVA MARMITARIA
RUA ANSELMO MANARELLL N* 519

SANTANA, CRP 16050590

ARACATURA /S

UNPE 266275381

A
OU RECI0OEM OPC

DESTENATARMNHEMETENTE

SOCTAL

IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGLU]

ENTHEREL)
RUA ROSA CURY | 30
L L

Aragatuby
FATURA

WSRO0 RET 16206

CALCULO DO IMPOSTO

FEASL SR AL CRAD Dea BALY

(.00

VAL ¢ DB FRETE WAL D SELAISL

0,00
TRANSPORTADORAVOLUMES THANSFORTADOS

RAZADSOUIAL
O MESMO

EXDERTIG

ESPEd e
VOLUME(S)
HADOS 1O PRODLUTOSERYICO

PEACRICAD DO FMODL TN S8 RY O

DHANTIDADE

AfTwITEs - Wm0

Dessrivaivada pos SOF

VALOR DO ICME

0,00

s

TUENTIFATAL B ASSmn e Tuma e

DANFE

Dovumento Auxiliar da
Nots Fiseal Eletrénica

TG
Ne (00000068
Série |

DT

MARMITARIAOF PROBUIUS CONSTANTES WA N5 T SERY £ 15IN0ADA

ACHLAD

NF-e
00000068

Série 1

Nn

RO e

CHLAVE S ALTES0 1A NTor N0 SITH W NEE 1 AZLSTIA (0w 150

3320 U526 6273 3100 G100 S300 LI0G 0000 6814 5160 3274

Consulta de autenticidade o portal nacional da NF-o

www.nfe fazenda.gov.br poral

ou no site da Sethz Autorizadora

| PRaTOCOLE S5 A1 TORIACAD B L0
(24307

-0

wNECH

BATA BA EMISRAD

45383 106/0010-30 26/05:2021
[ITNRULES TR b S OTF DATA (34 SAIDATNTRALIA
C5A0 J0AQUIM fa03-393 28512020
FONEFAX Lup INSCHICAG ESTABL AL HOWA 1A SARA
sp ISENTO 1440710
7 BASE D CALCULO B 08 SLISTHILI AG | vaLom Bo s VALOR TGTAL DO pou .
0,00 o, (160 2.192.00
SRS SUTRAS DESPESAS A LASURIAR i WALCHR 2000 1 WALDE ARROY TRID CALOR TATAL DA NOTA
i LR .00 0,00 H2 066 219200
tarrmpon covera | PLACA DO VHITULO b Lenere
} "
1T TNSCHICAG ESTADLAL
“vtakA | PES RRLTO PRSI
WSD( - ARy ME VN \:__‘ml.;‘lj CLE T AL Lot ViR M SER 4T I::?-ﬁi:: ‘\‘ﬁ'r‘kr;:‘
"Fioewind Tein U sher Tum o s 0 8,04 2azaon s ous Wi

VALOR TUITAL DO SERVILUS

VALDR D5 g

IRMANDADE DA SANTA CASA :
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI |

U

Contratp no: 00272018

Pronte Socorro Municipal
ARACATUBA - SpF

Projeto:.

Municipio:
Fonte de Recurso:

TR




ey g o

Yo 3 05 1202)

.........

i

IRMANDADE DA SANTA CAS. .,
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI |

Contrato n°; 02/ 2048

Projeto:_Pronto Socorro Municip»|
Municipio- ARACATUBA - 5P E
P

Fonte de Recurso:

= o



02/06/2021

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Int.e r:Net::::Ba_nking C AiXA

Tipo de TED: TED para terceiros
Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

| Tipo de pessoa: JuRiDICA

i Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40

! Banco: 237 - BRADESCO - 060746948

1 Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

! Conta destino: 110 / 26505-5

' Tipo de pessoa: JURIDICA

' Mome: CLINICA MEDICA VIDA

| CPF/CNPI: 33.548.307/0001-80

Valor: R4$ 1.489,55

Valor da tarifa: R$ 0,00

i Finalidade: 10 - Crédito em Conta
s e

I Histoérico:

I Data de débito: 02/06/2021

] Data / Hora da operagao: 02/06/2021 14:08:37

: Cédigo da operagdo: 00191646
| Chave de seguranca: Y29CAXRWAO3VNUGF

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

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

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

hitps://internetbanking.caixa.gov.b r/SIIBC/imprime_ted_terc.processa



2270412021 Nota Fiscal de Servigos Eletrénica

Namero da Nota
;: vy ) Prefeitura de Sorocaba 00000074
5

vy - Data e Hora de Emissdo
L “‘ SECRETARIA DA FAZE"?A 22/04/2021 09:31:39
¢<7Fmy  NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe Cédigo de Verificacio
] 3#044bd4
. PRESTADOR DE SERVICOS
: Nome/Razio Social: CLINICA MEDICA VIDA £ SAUDE LTDA
CPF/CNP): 33.548.307/0001-80 Inscrigdo Municipal : 000381329
Endereco: RUA ANTONIO DE ANDRADE, NO55 - VILA CONCEICAO - CEP:18030-300
! Muricipio: SOROCABA UF: SP

| TOMADOR DE SERVIGOS

Pome/Razso Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI .~

{PF/CNPI: 45.383.106/0010-40

Engereco: RUA ROSA CURY, N°50 - BAIRRO SAO JOAQUIM - CEP:16050-395

Municipio: ARACATUBA UF: Sp E-mail: supervisaopjaracatuba@iscb.org.br
DISCRIMINACAQ DOS SERVICOS

0% CONFORME CONTRATD BE GESTAQ 002/2018 PREFEITURA HUNICIPAL DF ARACATUBA~ PRONTO SOCORI0 MUNICIRAL

05 NO SETOR SINTOMATICO RESPIRATARIO COVID -

DAS 15 AS THS (12H5}

00

BANCC BRADESCO AG.00110 £/C CORDO002E505-5 MEDILA FAMELA VIDA MENDES - CRM 198573 .~

00 RTED 2

FROXIMALO DOS TRIELTOS FECERAIS ESTADUAIS £ MUNICIPALS INCIDENTES NA PRESTACAD DT STRVICOS DESTE ESTABELECIMENTO E F 15,54%
[DNFORME LED 1274172012 € PORT, INTERMINISTERIAL B5/2014

Tributave! [Otem Qtde} Unitirio R$ Total R$

1:5CC=00 +

3%
+

1548855

i Qe

DOCUMENTO EMITIDO POR ME QU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL

- o): 7 ! CSLL (0,0000%):
PIS (0,0000%): COFINS (0,0000%): TINS5 (0,0000%): IR (0,0000%%) I
R$ 0,00 : J R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR TOTAL DA NOTA = RS 1.500,00_.,.;,"
Malor Total das DedugSes: ase de Calculo: liquota: -~ 1=rfallt‘ir do 185: -
RS 0,00 R$ * .
QUTRAS INFORMACOES

Més de Competéncia da Mota Fiscal: 0472021 Tributagdo: TRIBUTAVEL S.N.

dod i Incidéncia: SOROCABA/SP
Local da Prestacio do Servigo: SOROCABA/SP N
Prestador optante Simples Nacional Recolhimento: ISS A RECOLHER PELO PRESTADOR

CNAE: 863050300 - ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS

SIM SERVICOS FRESTADOS 1 1500,00, 1.500,00

o . s B 5 _ s
Seivico: 0405 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatdrios, manicémios, casas de saiide, prontos sacorros,bulatéri
|congéneres,

. [IAANDADE DA SANTA CASA
£ MISERICORDIA DE BIRIGUI

Sontrato n®: 002/ 2018

= 8

; “rojeto:_Pronto Socorro Municipal
i Municipio: _ARACATUBA - SP
i

i : o
https:twww.issdigitalsod.com br/nfse/motaFiscal. php?id_nota_fiscal=ODE3NTE2NDI=&co nfirma=Uw==& AP R FARHESO!
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IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGL

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

Fonte de Recurso:




02/06/2021 internet----BankiNg cAIXA

CAIX

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

| Tipo de TED: TED para terceiros

| conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9

. Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

. Tipo de pessoa: JURIDICA

MNome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
i CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40

. Banco: 756 - COOPERATIVO BRASIL - 002038232
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

| Conta destino: 3216 / 600558-6

' Tipo de pessoa: JURIDICA

Nome: RODOLFO SACRAMENTO AMARO
CPE/CNP3: 40.146.253/0001-92

' Valor: R$ 4.489,55

: Valor da tarifa: R$ 0,00

! Finalidade: 10 - Crédito em Conta

|

! (I)cil’e;:;i;iéc;gﬁo da NF 14

! Histéricao:

Data de débito: 02/06/2021

Data / Hora da operagio: 02/06/2021 14:13:07

Codigo da operagao: 00193021
Chave de seguranca: GZ8GMNQPM684QC2R

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

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

hitps://internetbanking .caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa



Situagdo

Felefoncs

E-Mail's

Niamero da Nota
14
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA |
" .‘:acretana Municipal da Fazenda Data o Hora da
ota Fiscal de Servigos dnica - S OTRatncl
¢os Eletrénica - NFS-e 19/04/2021 35 10:08:32
Cadigo de Verificagao
2568-1684-8963
\ i3 L A A L o s AL P
ONPY 40,146.253/0001.82 Cad, Mohilidrio 96538 Insc, Mun Autenticagao
Nome RODOLFO SACRAMENTO AMARC LTDA
Logradoure RUAMARCILIO DIAS ; Numera 544
Bairro SAQ VICENTE CLEP  18050-085
Municipio ARACATUBA LF &P

Optante do Simples Nacicnal
{18) 3622-5482

CONTATO@SIQUEIRACONTABL COM

CPFIONPD
ingsericio Moo,
Nene

F.-mail

[nf U pmp.
{ sgradoure
Hoirro
Muopicipio

Lomplemanta

CUTOMAMOR DE SERVICOS T
RGIE

Cad. Mobilinew 0

45.383.106/0010-40 .~

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUE ;
controladonal@escata.com.br; Telefone
-RUAROSA CURY -~ g Numera 50

SAQ JOAQUIM ! "3 CEP 18050-395

ARACATUBA L SP
Pais BRASIL

Servige”

Ny
v ey
ERL T

0,00]] 4.500,00}

[1 {{SERVICOS MEDICOS

Y osfor Tonsl doas Sorvigns - RES4S0.G0

ARACATUBA .

DESCONTO DE R$

PL;\NT&ES REALIZADOS NO SETOR

L
S

SINTOMATICO R

MES DE GOMPETENCIA: MARGO2021

22, 28 € 29/02/2021 DAS 07 AS 19HS {PLANTAQC DE 12 HS CADA) . "'D i

DADOS BANCARIOS: 4,500.00 +

BANCO SICOOR i

AGENCIA 8216 Je (i

CIC 6005566 ’ o
£,4B0eE5 *+

11,45 PARA TED

RODOLFO SACRAMENTO AMARO

CRM 218 381
; L R gt e e S S A s TRHBUTOS L R S el Oe *
PIS (HS) COFINS (RS} INSS (RS) IH {KRS) CSLL (R5) Quiras Retengfies
CIDE (R$) 1OF (RS) 1P (RS) LCMS (RS}
- |
- v T T T
B VALORTO! L= RE500,0077
wtividade

Operagio

Simples Nacicnal
Aligqueta (%)
2.0000

AE30503-Atividode maedica ambulatorial restits & consultas

Sam Langamentos de Malenais/Equipamonias
Siruacio da Nota Fiscal

Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsdvel pelo imposto
Mao Prestador dos Sanvigos
Laoeal do Servigo
Dentra da Municizia ‘ ) ) )
Base de Cdle. (RS Vir. Total das Dedugies (RS} Vir. Total Retido (RS) Qn\r}ir, da 1SS {RS)
4.500.00 0.00 0.00 /

e

.. VALORLIQUIDO DANOTA = RSAS00,00 i

¥

- O crédito garace

OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO A0 FISCO)
! ta BpGS O i oo 1S5 dusta NF-a.

a5iurt di

j DE MISERICORDIA DER

=IGU

IRMANDADE DA SANTA dASA

Fi
¥

Contraton°.____ 002/ 2018
projeto:ﬂ%mwmm

Municipio:_ ARACATUBA - sp

Fonte de Recurso:

R

i
- 002/2018 |
i




. Recsbiemos) do Prestador: RODOLFO SACRAMENTO ANARO LTDA ONPI: 40,146, 383000197 1
Os servigos constantes da Nota Fiscal de Servicos Eletronica n.° 14 emitida em 19/04/2021 s 10:09:32 - Cod Verif 2568-1684-8963
Condigbes de Pagamenta: Vencimenta: 13/04/2021 Valor Total R$ 4.500,00 Valor Liquide RS 4.500,00
) /!

Ass: L VPN SRR
Assinatura do Destinatdrio/Tomador do(s) Servige(s) Data da Assinatura

| IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

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

Font_e de Recurso:




PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA
Secretaria Municipal da Fazenda
Carta de Corregdo da NFS-e

N® 1 ANEXADA EM 14/05/2021

! Numero da Nota

Data e Hora da
Competéncia
14/05/2021 as 16:08:30

Codigo de Verificagio
4357-5737-8670

CNFJ
Nome

Logradouro

Bairro

Municipio

PRESTADOR DE SERVICOS

40.146.253/0001-92

Géd. Mobitiario 96539 Insc. Mun., 96539
RODOLFO SACRAMENTO AMARO LTOA
RUA-MARCILIO DIAS Numero 544
SAO VICENTE CEP 16050-095
ARAGATUBA UF sP

Complemento

TOMADOR DE SERVICOS

CPFICNPJ 45 383.106:0010-40_-

Inscrigéo Mun,

Nome HRIMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA BE BIRIGU!
Logradouro RUA ROSA CURY

Bairro SAD JOAQUIM

Municipio ARACATUBA

IE
Cod. Mobiliario

Numerg 350
CEF 16050-395
UF sp

[

INFORMAGOES ALTERADAS

f Campo

Nota Fiscal Eletronica

i

Carta de Cerregac

Observag3o da Nota

PLANTOES REALIZADOS NO SETOR SINTOMATICO
RESPIRATORIO COVID CONFORME CONTRATO DE GESTAQ

002/2018 DA CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL DE
ARAGATUBA

MES DE COMPETENCIA: MARGO/Z021

22, 28 E 29/02/2021 DAS D7 AS 19HS (PLANTAO DE 12 HS
CADA)

DADOS BANCARIOS:

BANGO SICOD8

AGENCIA 3216

CIC 6005585

DESCONTC DE RS 10,45 PARA TED

RODOLFC SACRAMENTO AMARD

CRM 218351

FLANTOES REALIZADOS NO SETOR SINTOMATICO )
RESPIRATORIO COVID CONFORME CONTRATO DE GESTAC

22018 DA CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL DE

ACATUBA MES DE COMPETENCIA MARCO/2021 22 22E
261031202 - 0AS 07 AS 18HS (PLANTAO DE 12 HS CADA}
DADOS BANCARIOS: BANCO SICOOB AGENCIA 3218 C/C
500558-6 DESCONTO DE RS *0.45 PARA TED RODOLFC
SACRAMENTO AMARD CRM 218 381

OUTRAS INFORMAGOES

Motive ALTERACAD DE INFORMAGOES

H
i

L

Carte ce Correcio N° 1 emitida em 14/05/2021 4= 16:08:30 - Cod Verif 4357-5737-6670
Usuaric RODOLFO SACRAMENTO AMARO LTDA




e Leda Bugiga <ledavbugiga@hotmail.com>

Pera supervisacpjaracatuba@isch.org.br <supervisaopjaracatuba@isch.org.brs f\’wJUﬁC}"Ub&
Data  2021-05-07 15:20




De
Harg

Data

Leda Bugiga <ledavbugiga@hotmail.com>

supervisaoplaracatuba@isch.org.br <supervisaopjaracatuba@isch.org.br>
2021-05-07 15:30

| Municipior

de Recurso:————————

?IZ sento
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Conirato n®: a0z 2018
Proleto: _Fronto Socorro Municipal
Musnicipio:. ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:




002/ 2048

| Contrato 0%——
Pronin S0COIro municipal

| Projeton =
i Municipio: ARACATUBA - S¥
Fonie (e Recuisc.——

Enviado do meu ‘Phong




02/06/2021 |_nte r-net....Ba:n:king___cAIXA

CAIX

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

| Tipo de TED: TED para terceiros
' Conta crigem: 0574 / 003 / 00005020-9
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente !
| Tipo de pessoa: JURIDICA |
Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
Banco: 001 - BANCO DO BRASIL - 000000000
-f Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
i Conta destino: 179 / 78469-9
Tipo de pessoa: JURIDICA
| Nome: PATRICIA CLAUDIA RAIMUNDO DO NASCIMENTO
CPF/CNPI: 21.155.400/0001-46
Valor: R$ 4.212,80
I Valor da tarifa: R$ 0,00
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| Identiﬁ_cagﬁo da NF 118
| operagaa:
. Historico:
| Data de débito: 02/06/2021
. Data / Hora da operagao: 02/06/2021 14:18:41

Cédigo da operagdo: 00194233
Chave de seguranca: K6XX07LQ6JCMHCL4

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

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

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

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

11



Numero da Nota
118
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA Dol o Cmiislo ;
. i 021
- sFecre:;ria Municipal da Fazenda Data & Hora da
ota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS- Competincia
¢ e 31/03/2021 as 13:40:58
Cédigo de Verificagio
0494-8735-0569
PRESTADOR DE SERVICOS
L.M'J 21.155.400/0001-46 Cd. Mabilidrio 75823 insc. Mun. 75923 Autenticagio
Nome FATRIGIA CLAUDIA RAIMUNDO (0 NASCIMENTO RGI/E ISENTD
Logradouro RUA-PARANA Numera 54
Bauirro JARDIM PALULISTA CEF 16071-035
Municipia ARACATUBA TF &P
:' Sytuagdo Mao Optante oo Simples Naconal
i Felefones AE44-15158 escrtong
’ E-Muil's dataconiBerns, com b
TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ 45.382.1068/0010-40 RGIE
Inscricdio Mun. Cad. Maobilidrio 0
Name IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA BE SIRIGUI
F-masil controladorial@escata com br; " Telefone
Iof, Comp. .' “
Logradouro -RUA ROSA CURY ' _ Nimero 50
Bairro SAQ JOAQUIM el CEP 46050-395
M onicipio ARACATUBA LE SP
Complemento Pais BRASHL
mscmmwag‘?‘bras‘sim:cua
Servigo Descricio VIr. Lnil.‘.ino Qide Desconto 4} Tribiute R
1 1 oaBPT)
2 PRESTACAD DE SERVICO DE PLANTAO MEDICO NC PSM - 1.500,0000: 3.00 .00 .00 4.500.00
ARACATUBA, CONFORME CONTRATO DE GESTAQ N° 02/2018,
DA CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL DE
ARAGATUBASP.
Yoador Total dos Servigos - R3S.500,08
INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACA0 DOS SERVICOS
REFERE-3E A PLANTOES REALIZADOS NO SETOR SINTCMATICO RESPIRATORIO COVID-HAMM EFETUADROS EM MARCO2021 ‘FEU\ DR PATRICIA CLAUCH R NASCIMENTO - CRM
277-5%, NOS DIAS 23, 25 E 30, TREDITO KO
i G0 D0 BRASEL AGENCIA 0179, CIC 78,4699 EM NOME DA EMITENTE DA NOTA DESCONTD DE RS10,45 REFERENTE A TARIEA BANCARIA
TRIBUTOS 45,50C.C0
PIS (R3} COFINS (RS) INSS (RS) 1 (RS) CSLL (RS; Qutras Retengies (R$) e 25
- 13500 &7 50~ 4500

CLDE (B35 TOF {R3} IP1{Rs) ICMS (RS

Arividade

i ~ VALOR TOTAL DA NOTA = RS 4.500,00 i

i CUs £ ; g BLEMENTA 4521280
| 8830502-ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL COM RECURSDS PARA REALIZACAO OE EXAMES COMPLEMENTARES
Giperagio Dedugaoe de Materiais/Equipamentos Responsivel pelo impaos
st Larcamantios te Matenais/Equipamentos Nio Prestador dos Samvicos
| Situagio da Norr viscal Local do Servigo
% Mo - oal Drentro do Municipio . )
I Aliguots (%) Base de Cale. (RY) Vir. Total das Dedugdes (RS) Vir. Total Retido (R$) Vir. do i85 (RS}

4,500 00 0,00 278,75 13500

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 4.223,25

OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AO FISCO)

- 3 crdcito perady estara disconive! samenie apss o recclhiments oo 1S5 desla NF-»

3 IRMANDADE DA SANTA CASA
FRrvisstenssimasss s e s e e e R IS ERICORTEA G BIRICGU

Recebi{emos) do Prestador: PATRICIA CLAUDIA RAIMUNDO DO NASCIM!I
s servicos constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica n.” 118 emitida em 31/03/2021 45 13:40:58 - Cod Verif 0894-37, Y g
Condigdes de Pagamento: Yencimento: 31/03/2021 Valor Total RS 4,500,00 VI rﬂmtsata ‘25 W? 2018

AT A TR SR R SP%‘_E?E{WSOCO rro Municipal
Municipio:. ARACATUBA - SP

AsS

Fonte de Recurso:




amm———C

s

S
h DA SANTA CASA|
| DE MISERICORDIZ DE B%RIG{}&E

N DADE,
[IRMANDADE D

2018

002/ ;

Contrald 2 Lot

Projetozww_
Nunicigio: ARACATUBA - SP a%
i

| Fonte de Recursoi—————




De Ledas Bugiga <ledavbugiga@hotmail.com>

Para supervisacpjaracatuba@!scb.arg.br <supervEsaap}aracatuba@iscb.org.br> ‘

(T st o LA Lo
Date 2021-05-07 15:20




De Leda Bugiga <leaavbugiga@hotmail.com>

i . # = 1 i
Para Supervisacplaracatuba@isch.org.br <supervisaopjaracatuba@isch.org.br> J'C};J!‘jGQU!"J&
Date 2021-05-07 15:30

i Fonte de Recurso:




| Municipio:

! Fonte de Recurso!———————




| Projeto: Pronto Socorro Municipal
Municipio: ARACATUBA - SP

Enviado do meu iPhone

| Fonte de Recurso:




02/06/2021 inter_net:::B a:nking C_AlXa

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

. Tipo de TED: TED para terceiros

| Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
. Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JURIDICA
Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
i_ E?.F/CN.I:E:“ 45.383.106/0010-40
Banco: 237 - BRADESCO - 060746948
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Conta destino: 24 / 6884-5
| Tipo de pessoa: JURIDICA
i Nome: AMM DOS SANTOS CLINICA MEDICA
. CPF/CNPJ: 40.216.395/0001-89
Valor: R% 7.489,55
i Valor da varifas R$ 10,45
| Finalidade: 10 - Crédito em Conta
Identiﬁ“ca(;éo da NF 18
operagao:
| Historico:
é Data de débito: 02/06/2021
| Data / Hora da operacdo: 02/06/2021 14:20:29

| Coédigo da operagao: 00194589
i Chave de seguranca: SS370NSYVXMNV044

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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



NFS-¢ COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)
' Ko 2 Pagina 1 de 1

MUNICIPIO DE MIRANDOPOLIS Ntmero da NES-e '

18 !

f MUNICIPIO DE MIRANDOPOLIS ,' Cadigo de Verificagio de Autenticidade I
! i TUYAGI7K2

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-¢

[3ata & Hora de Emissio da NFS-e

i Informacses Fiscais ; 30/04/2021 as 10:07:39

. Chave ge Acesso

Exgindicade do 1S5 Nimere do Processo Munizipio de incidiran o 155 Local ga Prestagiao IB0STIOCALNTLMBISH INUYHEERETL Joy
Exigivel MIRANDOPOLIS-SP MIRANDOPOLIS - SP
| Riibnraido BoE Sene do RPS Tipe do RPS " Data do RFS : " Compmangia !
s st - 3010452021 Para cortificagio da autenticidade acesse
Optante Jimples Nacoral Incentive Fiscal Regime Espagial Tr butagao Tipn 1SS Bittp:/1132.0.140.18:5660/is5wob, menu
| & ; | consultas e informe os dados desta NFS-e.
I 1. Sim 2 -Nao Microempresario e Empresa do Pequano Porte {ME EPP) 03 - Sobre Faluramento I
[PRESTADOR DE SERVICOS ? :
| | ePRICNP, R&ilnsorigio Estagual  Inscricas Mumicipal Cadasire Nome/Razas Sockat
40.216.395/0001-89 34001935 000021175 AN M D0S SANTOS CLINICA MEDICA - ME
|L sfradours Complemeanio Bawra
I IAV SAO PAULO. 245 PAULICEA
CEP Ciage Toiofane E-mail
ézsaowno MIRANDOPOLIS-SP
i : = v - "
| TOMADOR DE SERVIGOS Kt ;
| CPFIONP M Documents RG/Insarigio Estagual Inscricao Municipal NameiRazéo Social
45.383.106/0010-40 IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGU!
RCGDUTS Complamanta Bairro |
‘RUA ROSA CURY, 50 SAQ JOAQUIM
{ CEP/Cod Postal CizadePals Cod. RCE Taletnne E-mai
116050-395 ARA nTUBA - SP 3502804
|Discriminagdo dos Servigos |
Un. Medida  Descricao _ : Wir. Unitdrio Torat
E "‘.\ PLANTAQ DE 12 HORAS BR. ALINE MARIANG MANDEL DOS SANTOS G 218078 - PLANTOES REALIZADOS NO SETOR 150000 RS 1.500.60
' RESPIRATORIO COVID..
PSK - DAS 07 U0 AS 1800 25:03/2021 )
y— UN PLANTAQ DE 12 HORAS DR, ALINE MARIANG MANCEL DOS SANTOS - CRM 218018 - PLANTOES REALIZADOS N3 SETCR 1.500,00 R$ S.U00.00

RESPIRATORID COVID
HMM - DAS C7:00 AS 18 00, 22/03/2021. -
BRI - DAS 19:00 AS 07:00. 23724 & 25/03/2021.

-
7s50CeC0 +

72489055 x+

‘i | -
ber N LA AALAL l
Qs % i
i b |
- |
imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - 1SS Construgdo E ;
© TIR2004 04.01 Aligquota Atvidade Municipio Cadigo CHNAE  Codige da Obra Codigo ART |
LG 116200 :
Medicina e biomedicina Z‘CIID'& 0000040000001 , - |
" - - s vt
".r alor Tonal gos Serigos Descanto Incondic:anade Dedusdes Base Calculo Base de Cékeuls Total go 133 158 Retide Descontn Condiciona
iRs 7.500.00 R$ D.0O RS 0,00 R$ 7.500,00 RS 150,00 2 - Nao . R% 0,00
[Remn da.mp’nmos.ci}r NS iNES IRRF CSLL Cutras Retanpdes
S =1t S
iﬁ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00
e 0.0 - ) ) Vab Aprox. Triowsos:
Valor Liguido da NFS-: RS 7.50000 . o . S i s _l
ilnformacées Complementares . ) |
E:?JNF—(J’:%&.‘\E CONTRATC DE GESTAD 0022018 DA CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL ~~ ;
DE ARAGATUBA | ]
!?L‘\I‘i"’)?‘& REALIZADOS NO PSM-HMM R T ; ﬁ :
| t - DR ALINE MARIAND MANOEL DOS SANTOS - CRM 18 A CASE
DADOS HANGARIOS: BRADESCO - AG: 24-8 CONTA | 68845 IRMANDADE DA SANTHI g !
;DES{.‘O?I’O DE RS l-!’l_ﬂ-.i."aHPﬁRA TARIFASBANGARIAS: D&MS&R!»CO»RDIADF BRI 'ﬁ"m

RECEBLEMOS1 DE A. M. M. DOS SANTOS CLINICA MEDICA - ME O SERVICO CONSTANTE DA NFFDERONERD T8 £ CODIG0 DE VER?!Ff?‘ngp‘«{?%Ugﬁm“
Contrato n°: st

inicinzi §
Projeto: 2ronto Socorre Municipal o |

0. ARACATUBA - SP

Data CPFIRG

Municipi
Fonte de Recurso: s




iRMANDADE DA SANTA CAS.-
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n®% 002/ 20818

Projeto: Pronto Socorro Miunicipal
Municipio:  ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:




pe Leda Bugige <ledavbugiga@hotmail.coma
Para supervisaspjaracatuba@ischb.org.br <supervisaopjaracatuba@isch.org.bir>

1
rounoC D
Data 2021-05-07 15:20




Leda Bugiga <ledavbugiga@hotmail.com>

sugErvasaomaracatuba@!scb,org‘br <superviszopjaracatuba@
Data 2021-05-07 15:30

isch.org.br> 1ol

Py | Municipio:_ARACATUBA - SP

i Fonte de Recurso:




; P PN

b

02/2018 |

i X 5
Contrato noi——Sa &L=

Projeto: prontc S0COMO Municipal |
Municipio: ARAGATUBA - SP

Fonte de Recursoi———————— !




-
Enviado do meu iPhene :
Contrato 1% 002/ 2018

Projeto: pPronto Socorro Municipal
Municipio; ARA ATUBA - 8P
Fonte de RecuUrso:—— :




02/06/2021 l.nte mEt...Bank ing::::CAiXA

CAIX.

Comprovante de transferéncia eletréonica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

. Tipo de TED: TED para terceiros
. Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JURIDICA
Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
F.I:’F/CNPJ: 45.383.106/0010-40
Banco: 237 - BRADESCO - 060746948 I
. Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Conta destino: 1135/ 6300-2 }
! Tipo de pessoa: JURiDICA I
| Nome: HENRIQUE LUCAS TORQUATO ALTALE
- CPF/CNP3: 23.866.058/0001-18 I
! Valor: R$ 4.489,55 i
Valor da tarifa: R$ 10,45
| Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| i e
Histérico: |
| Data de débito: 02/06/2021
Data / Hora da operagdo: 02/06/2021 14:22:02
a Cédigo da operagdo: 00194883

Chave de segurancga: P3MS09ZV8OMXGGE3

i
| —

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

Operacdo realizada com Sucesso conforme as informacbes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/ imprime_ted_terc.processa 11



PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA

Secretaria Municipal da Fazenda

Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NES-e

[ Nimero da Nota
11
st
( Data de Emissao ‘l
21/05/2021

Data e Hora da
Competéncia
21/05/2021 as 13:50:28

Cédigo de Varificagio
3B67-4343-6249

CNPI
Norme

logradourn

23.866.056/0001-18
HENRIQUE LLCAS TCROUATO ALTALE
RUA-ALOISIO DE AZEVEDD

PRESTADOR DE SERVICOR

Cad. Maobiliiria 78615

Insc. Mun. 73515

Niimers 187

Autenticacao

Buirro BOA VISTA CEF  18074-080
Municipio ARACATUBA UF SF

SHusgda Qptanis ao Simples Nacenal

Peletones (TRJIEIITIAT  1BIBZETOS | perestorqiEhotmail.com
i EATails afiscosscricnoadigmanl.com | OTETROETERRA COM BR
TOMADOR DE SERVICOS

('PFICNPY 45.383.106/06010-40 RGIIE

hascricio Mun Cad. Mobiliaris ¢

g IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
‘ F-mail conirofadoria i @cscata.com ar. Telefune
i Inf. Comp.

Loaradoura -RUA RCEA CURY Nimero 50

Hairro SAO JoAQUIA CEP 16050-385
. Municipio ARACATUBA Ly sp

Complements Pais  BRASIL

DISCRIMINACAG DOS SERVIGOS
: : Alig.
Servign Deserigio Vir, Unitidrio Qide Desconte Tribuin Total
¢ ) ¥ Bt [41:) i 0 3

2 |[FLANTAD DE ATENDIMENTO MEDICO. 1l 1.500 8000)f 3,00 o,00{[ 0,00} 4.500.00]

 Valor Total dos Servigos « R34.866,00

INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAD BOS SERVICOS

- 07/04, 14/04 ¢ 21704 - das 07:06 hs. as 19:00 hs.

3 Planudes de RS-1.500,00 cada, calor total da nota R5-4.500,00

| faxa Bancaria de RS- 1045

[ Prestacdo de Servigos de Plantdo Médico no PSM - Aracaruba

]

[ Contrato Gestdo: 002 2018
]

Bance Bradesco

Al 11353

Conta 6300-2

Plantao Medico como responsavel no Setor Covid - referente ao Dr. Hennque Lucas Torquato Altale
- CRM. 175 894, nio més 04/2021, nos seguintes dias:

4;500000 +
24083075 %+

e

IS (RS

CTRE (RE)

COFINS (RS

1OF (hsy 171 RS

INSS (R%: 1R {H$)

TRIBUTOS

CSLL (RS

BN (15

Ouiras Retengdes (RS

Cratros Tributos (RS}

iy

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

002/ 2018

Contrato n®:

Projeto: _Pronto Socorro Municipal
ARACATUBA - SP

Municipio:

Fonte de Recurso:




VALOR TOTAL DA NOTA = RS 4.508,0&}9,’;_

viividade
S520505-Athidades ge aEngao ambuiatenal nde especificadas ATERGIMEN e
{peragin Deduguo de Materinis/Equiparmentos Responsivel pelo imposto
Prestatsr dos Servigos

S Langamentos de Matenais/Egupnmenios Nac
Lacal do Servigo

Lrantro do Municin

Sttuagdo da Nota Fiseal

Simighes Macieas!
Aliguota {%) Base de Cale. (RS Vir. Total das Dedugdes (RS) Vir. Total Retido {R%) Vir. do 1SS RS
24000 4,500 00 0,02 0,00 90,60
VALOR LiQUIDO DA NOTA = RS 4.500,80 -
Pt

OUTRAS INFORMACOES (HRESERVADO A0 FISCO)

- L Gradn gerad estEr s diSponivel somente apos o recotimenio go 1SS aesta MR-

! Recebi(emos) do Prestador: HENRIQUE LUCAS TOR{QOUATO ALTALE CNPJ: 23.866:058/0001-18
O servigos consltantes da Nota Fiscal de Servigos Eletrénica n® 111 emitica em 21/05/2021 as 13:50:28 - Coid Verif 386743436240

Condiges de Pagamento: Vengimenio: ZYDSIZ02Y Valor Total RS 4.500,00 Valor {.iau%da_ R3S 4.500,00
.......... em : ('..-.-. PR TS |

Assinalura co Destinatano/Tomader do(s) Servicols) Data da Assinatura

Ass:

IRMANDADE DA SANTA GAS. .

DE MISERICORDIA DE BIRIGU! |

gre.

Contrato n®;: 6062/ 2218
Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Municipio: _ARACATUBA - Sp

P s o vt i oot e

Fonte de Recurso-___ _




Nimero da Nota -
-

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA o
Segretaria Municipal da Fazenda Data k Hocs 03
arta de Corregdo da NFS-e 1209, 3% 16.3
N2 ANEXADA gM 21/05/2021 [ 210573021 85 16:99:45
Cédigo de Verificagido
: 4367-5737-6670
piti 2 . PRESTADOR DE SERVICOB : T
J LBEE. i - b i
058/0001-18 Cod. Mobiliario 78915 insc, Mun. 78915
: MNaoms HENRIQUE LUCAS TORQUATO ALTALE .
Lagvsdbure  RUAALDICIO OE AZEVEDD N 7
Balrro BOA VISTA pamere 1
; 16074-0
Municipio ARACATUBA e sp >
UF
5 TOMADOR ERVIQOS
CPEICHPJ 45383 106/00104C R :
Inscrigao Mun. ) -
MNome IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI Gad. Mobilitio©
Logradoura RUA ROSA CURY f g
Bairro SAQ JOAQUINM Nun:”p 1:0'10 395
Municipio ARACATUBA et ap e
Complemento &
; s i 2ol . : -ikﬁgﬁﬁﬁﬁﬁéé ALTERADAS
Campo || Nota Fissal Elstrénica oo BT e o Barks de Gerre |

[ Nome do Tomador |[[RMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRICUI|[IRMANDADE DA SANTA CASA D iSEICORDIA OE BIRIGUI ]
l E-maii do Tomador w]fcgm_‘adoria 1@escata.com.br o Jmﬂ:}ladon‘ai @cscata com.br ] |
Logradouro do Tomador _|[RUA ROSA CURY ; [RUA ROSA CURY 1
| Namero do Tomador Jjgo - B0

 Bairro do Tomador |[sA0 OB ~__|lskoJonaum
_Uidcx ‘?‘omadir Hé?;‘-_ »_"@_ =

[ Municipio do Tomador |ARAGATUBA |[rRACATUBA

[ CEP do Tomador |[r8050395 ~|[16056395

[ Data de Pagamento |[21/05/2021 |[p1/05/2021
[ Observagao da Nota Plantdo Médico como respensavel no Setor I!giaméo Médico como respcnsav?‘; no Séatortcavi%; referente 20
_ ; r. Henrigue Lucas Torguato Altale - CRM. 175,834, no més
Covid - referente ac Dr. Henrique Lucas 0412021, nos seguintes dias: - 07704, 14/04 e 21/04 - das 07:00 hs.
Torquato Altale - CRM. 175.894, no mes as 19:00 hs, 3 Flantdes de R$-1.500,00 cada, calor fotal da nota

04/2021, nos seguintes dias: ﬁs*a.s;’:o\.aoo Taxa E:g&ada de !2'3»10_45 Prestagdo de 532-@5 dda
" s ao Madi - Ar ok ra tao: 1201

" 0_7;04’ 14/04 e 21/04 - das 07:00 hs. as E?:?a?an;dgr?ag%um Mm)::c?:f; d?:jAf;’;‘;tut':f;g?: ggngo Bf:d:sc:r

19:00 PES. AG:1135-5 Conta 8300-2

3 Plantdes de R$-1.500,00 cada, calor total da

nota R$-4.500,00

Taxa Bancaria de R$-10,45

Prestacdo de Servigos de Plantdo Médico no PSM

- Aracatuba

Contrato Gestgo: 002/2018

Banco Bradesco

AG:1135-5 - S

Conta 6300-2 l

i dmmE . SERVIGOS S i
= ~ . Sarvico da Nota | ~ 8ervigs da Carta de Corregas B
[PLANTAQC DE ATENDIMENTO MEDICO. |[PLANTAC DE ATENDIMENTO MEDICO. |

7 : : OUTHAS INFORMAGOES
Motive Complemento do campe observagio

Carta de Correcio N° 2 emitida em 21/05/2021 s 16:39:46 - Cbd Verif 4357-5737-66T0
Usuario; HENRIQUE LUCAS TORQUATO ALTALE

[RMANDADE DA SANTA CASA |
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI |

Contrato n® 002 /2018
Projeto: 2ronto Socorro Municipal
Municipio: _ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:




02/06/2021 Internet—--Bank:ing....CAI-XA

CAIX

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros
' Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
i. Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| Tipe de pessoa: JURIDICA
. Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40
Banco: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400888
i Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| Conta destino: 1280 / 13001103-4
| Tipo de pessoa: IURIDICA
. Mome: MEDICAL HAENKE
. CPF/CNP3: 29.004.677/0001-80
Valor: R$ 10.489,55
, Walor da tarifa: R$ 10,45
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
- |
1 Identif!_cag:—'iu da NF 78
| operagdo:
:g Histarico: J]
I Data de débito: 02/06/2021
. Data / Hora da operagdo: 02/06/2021 14:23:57

Cédigo da operagdo: 00195322
Chave de seguranga: RJOC2UIC1R5SERVU

1l

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

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

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

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

il



:‘64_.‘{24-080901 32 - Prefeitura Municipai de Santa Barbara d'Oeste DATA 00 CADASTRD 26/05/202¢ 07:43.41
Sl e et spiduledds

: e 3 : HASTRO 264 07:43 j

- MEDICAL HAENKE i NOTAFISCAL | ... .

I NUMER !

i MEDICAL HAENKE SERVICOS AMBULATORIAIS EIREL Epp ELETRONICA DE ' ERo SERIE
CNP.J : 20.004.677/0001-80 1, Mun. : 4225 1. Est.* Iserto f SERVICO { 00000078 NFS f

| Telefone : {19)345824-11 — e e

RUA JOAQ PAULO DDS SANTOS, 219 - VILA PANTANO |I CODIGO DE AUTENTICIDADE

_ermeoe SEE L

Constilte a Autenticidade sm . santabarbara.sigissweb.com 0013030015280129000788

REMETENTE / DESTINATARIO — . T e
[ NOME / RAZAO SOCIAL CNPLICDE, INSCRIGAG ESTADUAL
| IRMANDADE DA SANTA CASA bE MISERICORDIA DE BIRIGUI 45.363.106/0010-40 .. 3
| ENDERECO BAIRRO ¢ DISTRITO MUNICTED UF [
| RuA ROSA CURY. 50 SAC JOAQUIM Aragatuba sp
CER TELEFONE / FAX [N YN
| 16050-395 |
s T TR eEee— ————— T I J
DATA EMiSEAD | FORMA DE PAGAMENTO }
[ 26/05/2021 IAVISTA
Aot = e S SNV
DESCRICAD DO(S) SERVICO(S).
I‘ Plartoes Referents mes de Abril de 2021T”r§aiizado.s nos dias 2, 5.8, 12 16,16, e 26/04/21 das 19:00 as 07:00 {piantdo 12 horas) i
| Canforme contrato de gestao 002/2018 da Contratante Prafeitura Municipal de Aragatuba - 8P |
. Total de Plantées 7 - vajor tatal da noia RS 10.500,00 i
| PLANTOES REALIZADOS NO SETOR SINTOMATICO RESPIRATORIO COVID
i Jimy fsrae! Haenke Montenegro - CRM/SP: 187850 - |
Dados Bancarios: |
| Banco Santander [
| AG: 1280 :
| CC: 130011034 i
& |
J! Desconto de RS 10,45 para transagdes bancarias 12380000 + .
i 10:48G+75 s+ ‘
| Oe
i
i
| |
IRMANDADE DA SANTA CASA ‘
! DE MISERICORDIA DE BIRIGU! ‘
i
i - ] |
t e Contrato n°: 00272018 |
| fa- \ Projeto: _Pronto Socorro Municipal |
‘ . ! Municipio: ARACATUBA - SP ]
Fonte de Recurso: }
! !
[ CLASSIFICAGAD DO SERVICO |
Ld.{]'l - Medicina e biomedicina. & i

s {VALOR BRUTO DA NOTA FISCA_
{VALOR POR EXTENSO i

RS 10.500,00 ]

I dezmit Qumhe{nos resis DEDUG{SES VALOR DO{S} SERVICO(S)
J’ R$ 0,00 R$ 10.500,00}
“1:3:::\;2%:35?55‘;:1;2:?:}? 155 ALIQUOTA :SS(%;. vf}ligiz ’r:;é o PGDAS.D IVALOR LIQUIDG A RECEBER RS 1050{}'00
|Saridacricsmmeros .
élN:;:t’?iifzr;?:;?:‘:uiwﬁzada pelo Decrete n® 6424 de 04 de Novembro de 2011:3 S |
i i i tar n® a ]

E:nirisg ?;;2?: '? : ;?1 151:29.:9;::;:‘ g:::!;;ijmi;fr;azead:;ft: :":P;:”::‘;;s% Federal (IBPT) e de 3.25% Municipal, perfazendo o valor de RS 1753,50 JJ
1
L VI

— o : N
: 7700¢ = ’ FISCAL INDICADA AD LADO.
[RECEBENOS DE 28004577000180 - MEDICAL HAENKE SERVICOS AMBULATORIAIS EIREL EPP OS SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISGAL I T oo00007s
o T - TIDERTIFICACAD € ASSINATURA D RECEBEDOR N oneean |
| oA or sECERNINTD ! J
A . e




IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGU]

Contrato no: 002 /2018
Projeto: _Pronto Socorro Municipal
Municipio:_ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:_




02/06/2021 Internet:::B:ankiNg C.AIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Via Internet Banking CAIXA

i Tipo de TED: TED para terceiros
: Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JURIDICA
| Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
iﬁ!’F/CNPJ: 45.383.106/0010-40
' Banco: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400888
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
! Conta destino: 1280 / 13001103-4
Tipo de pessoa: JURIDICA
| Nome: MEDICAL HAENKE
CPF/CNPI: 29.004.677/0001-80
! Valor: R$ 5.989,55
Valor da tarifa: R$ 10,45
| Finalidade: 10 - Crédito em Conta
. i i
Jmarasiod: e
| Histérico:
' Data de débito: 02/06/2021
Data / Hora da operacdo: 02/06/2021 14:26:43

Cédigo da operagdao: 00195913
Chave de seguranca: JSEGUMM3VNULN18H

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

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2452
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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



DATA DO CADASTRO 25/05/2021 0B.0S:07

MEDICAL HAENKE
MEDICAL HAENKE SERVIGOS AMBULATORIAIS EIRELI ERP
CNPJ - 26.004.677:0001-80 [ Mun, : 42255 |, Est.

Telefone : (19)345824-11

 isento

— %
. NOTAFISCAL T : 1
| ELETRONICA DE fNUMERO e

| SERVICO | 00000076  NFS

.................. i
RUA JOAD PAULO DOS SANTOS, 218 - VILA PANTANO Il CODIGO DE AUTENTICIDADE
i Santa Barbara D'Oeste - SP CEP: 13456718 |
E-mail : juridicod 1@comeaesilvacontabil com br ﬁ; m”l "m ml muﬂmmllmlm” ”"IEI "E"I”m ml
S -
S Consulte a Autenticidade em san.abarbara mgrssweb com ?000 ?24{}8000{]1303001528@129000?89 E
mEMETENTE [DESTINATARIO
NOME 1 RATAQ SOCI&E CMPLICPE. INSCRIGAD C5TADUAL
ERN‘ANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI 45.383.106/0010-40
SNDERECD BAIRRQ / DISTRITO MUNICIPIO ye
| RUA ROSA CLRY, 50 SAO JOAQUIM Aracatuba 5P
| cer TELEFONE / FAX E-MAIL
! 16050-385 |
f {DATA EMISSAC FORMACERRGAMENTD. T T i - ﬁl
i | 25/05/2021 lavista i
..... T
DESCRICAQO DO(S) SERVICO(S)
By, s B

Conforme contratc de Gestdo 002!20‘;5

Plantdes realizados nos dias 07,14, 27 ¢ 28/04/2021 das 19:00 as 07:00 {plantaa 12 horas)
PLANTOES REALIZADOS NO SETOR SINTOMATICO RESPIRATORIO COVID
Total de Plantdes 4

total da nota RS 6.000.00

Arnely Cristiny Ramos Haenke - CRM/SP: 188572

Dados Bancarios:

Banco Santandar

AG: 1280

CC: 130011034

[ 25)

Desconte de RS 10,45 para transacdes bancarias

da Contratante Prefeitura Municipal de Aragatuba - Pronto Socarre Municipal

6 0Ce ._O +
5:88Q-L5 &+
Qe

IRMANDADE D& SANTA CASA
DE M!%FRI‘CDPD?A DE BIRIGUI |

|

i
|

Conirato r“.,._nm_- ______

Projeto: Pronte Socorrs Muninipal
Municipio:. ARACATUBA - SP

{ CLASSIFICAGAD DO SERVICO

Fontede Reciitso:

| 401 - Medicina e biomedicina.

g OR POR EXTENSS

YALOR BRUTO DA NOTA FISCAL

RS 6.000,00 |

| SiE e DEDUGOES VALOR DC{S) SERVICO(S;
R$ 0,00 R$ 6.000,00
¥ ALIQUOTA ISS{%) | VALOR 1SS, VALOR LIQUIDO A RECEBER 00
NSTRUCAD DE RETENGAQ DD 1SS - ; R$ 6 000
l’) 153 N;:O DEVE SER RETIDO - Apuracio PGDAS-D - 3,
k £ -
{INFGRMAGCOES ADICIONALS
i Nota Fi ;r,a! Eletrénica Aulorizada pelo Decreto n® 6424 de 04 de Novembro de 20:-;3 — ]
f forme Lei Federal Complementar n® e 1471
. de 3.25% Municipal, perfazendo o valor de RS 1002,00 |
j Cort. Lei Faderat ©2741/12 a Carga Tributéria Aproximada desta NF & de 13.45% Federal {IBPT) e Yo |
O LADO.
RECEBEMOS DE 29004677000180 - Mnmcat HAENKE sEchos maummﬂms EIRELI EPP OS SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISGAL INDICADA A J’; "
s :
SERIE NFS




46422£08000152 - Prefeitura Municipa! de Santa Barbara d'Oeste e o 05/26/2021
MEDICAL HAENKE SERVICOS AMBULATORIAIS EIREL| EPP i CARTA DE CORREC’&O ]

CNFJ 2800487 7000180 1. Mun. 42259 | Est.: lsenta ’
ELETRONICA -'

}

Telefone © (18)345824-11
RUA JOAC PAULO DOS SANTOS, 218 - VILA PANTANG i

i
!
Sanla Barbars O'Oeste - 50 CEP: 13456718 F’R_E"FERENTE A NFE ABAIXO

; E-mail - juridico01 i il.com ; ! 2
!5_ mail . juridicoD1@ecorreaesilvacomabil com br J NUMERO NFE - 000000?8 7 SERIE - NFS :
| INFORMAGOES DA CARTA DE CORRECAO ELETRONICA
i

26/0/2021 PLANTOES REFERENTES AQ MES DE ABRIL DE 2021

s O T S S ’ - it
CONDICOES DE USO DA CARTA DE CORREGAQ ELETRONICA
A CCe somente devers ser utilizada para alteragdes que nio modifiquem dados capazes de influenciar registros que determinerm Valor, Lacal de incidéncia ou H
Responsabilidade Inbutéria pelo pagamenio do ISSQN, f
Desta forma, fica autorizado a coregdo através da CCe apenas nos seguintes ens ;
|
1 - Razao Social do Destinatario;
2 - Inscr. Estadual do Destinataria; 1
3 - Telefone do Destinatdrio; |
4 - Enderego do Destinatario: i
5 - Farma de Pagamento; |
6 - Desericdo do Servico. |
: informamas, ainda, gue qualquer alferagdo efetuada em itens diversas dos acima relacionados sera considerada nvalida, nao possuindo qualquer valar legat ou fiscal, ]
| |
e e J

TR RN IRMANDADE DA SANTA CASA
"y DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

| Contrato n: 002/2018
Projeto: Pronto Socorro Municipal
el Municipio: ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:




;?EEQANE,ADE DA SANTA CaGy. |

DE MISERICORDIA DE BIRIGL

i

Contrato no: 002/ 2018
-——002/2018

Projeto: _Pronto Sacorrs Municipal
jeto: LTON socerre Municipal
Muﬂicfpio;_ ARACATUBA - 8P

Fonte de Recurso:.______ i}

!




02/06/2021 Inte-r n-et BankinG:::CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros

Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
. Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
: Tipo de pessoa: JURIDICA
! Nomae: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
i {E_?f/CNPJ: 45.383.106/0010-40 l
. Banico: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400888
f Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Conta destino: 8 / 13015090-1
:' Tipo de pessoa: JURIDICA |
. Nome: CAROLINA CRU ROSA
i CPF/CNP3: 36.786.798/0001-96
Valor: R$ 2.805,05
| Valor da tarifa: R$ 10,45
1 Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| i w
| Histérico:
. Data de débito: 02/06/2021
i
Data / Hora da operagdo: 02/06/2021 14:28:59

Coédigo da operagao: 00196807
Chave de seguranca: UG6F6FMG2F181ZM46

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

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SlIBC/imprime_ted_terc.processa

A



i Nﬁmew da Nota }
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA | Demede |
" Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da —II
ota Fiscal de Servigcos Eletrénica - Hompstancia
¢ onica - NFS-e 17/05/2021 as 14:22:22 |
Cadigo do Verificagic
9068-7088-1193
PRESTADOR DE SERVICOS
CNPY 36.786. 72800106 . Cad. Maobhiliario 92816 Insc. Mun. 32315 Autenticagio
N CAROLINA CRUZ ROSA
Logradotrg AMENIDA-CUSEY DE ALMEIDA JUNICHR Nimerg 610
Bairro CENTRO CEF 180104900
Sunicipio ARACATUBA LUF SP
SHuagdo Nao Optanie do Simpies Nacisna!
Felefones
E-Mail's cor_mesighoiman.com
TOMADOR DE SERVICOS
CPFAONPY 45,383 108/0010-40 RGHE
fascricito Mun, Cad. Mabilidgrio 0
| Name IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
j: E-mail controladonial @oscata.com.br; Telefone
tnfl. Comp. _.\-".
Logradouro -RUA ROBA CURY Nimero 50
Bairro SAQ JoAQUIR CEP 18050-385
‘Municipio ARACATURA : | UF 8@
Complemento 3 . Pais BRASIL
; msc_ﬁmmhn mwﬂc@s
I . - - 2 Ay
Servigo Desericio Vie. Unitdrio Qlde Desconte Tribmto Tatsl
{IBPT)
2 liPLaNTAO it 3.000.0000]] | | 0.50]] 5.000.00]
Valar Total dos Servigas - RILG06,00 o

INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

PRESTACAD CE SERVICOS MEDICOS CONFORME C ATO DE GESTAD 0022018 iﬁ CONTRATANTE PREFEITURA MUMICIPAL DE ARADATUBA
| P ANTOES REALIZADOS DIA 03404 DAS 19 AS THS € DS/04 DAS 07 AS 16HS NO SETOR SINTOMATICO RESPIRATCRIO COVIDE.
R CERENCIA L ABRILIZO2T -~
PROFISS, N&i. CAROLINA CRUZ ROSA
| -CRa: 21238

M C O SAN‘E‘AI’ SDER
23 e

|

$ g/

| TRIBUTOS e
: PIS (RS COFINS (RS) INSS (15} 1R (RS) CSLL (RS) Outras Reter e

| 19,50 50.00 45,00 36,80 Uk =

CIDE (RS 1GF (RS IPE RS FEOMS (RS 1 ’ =5

VALOR TOTAL DA NOTA =R§ 3.{]00.11_!3,/"

Atividade
Sl3-Atwvicade medica ambulatorial restrita a consulias

Operagio Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsivel pelo imposto
Sem Lancamenias de MatenaisEquipamenios M Prastador dos Sarvicos

Situacho da Nota Fiscal Local do Servign
Norma Danire do Mumcizic

l Aliguota (%%} Base de Cate. (RS) Yir. Total das Deducoes (RS} Vir, 'i'niai Retido (15} Vir. do I8S (RS)

00z 300000 4.00 18450 -7 90.9¢

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 2.815,50

OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AO FISCO) 3
[ 10 e 0SIANE GEPCHVE! Somen{o apds o moolhimento 06 155 destas NF-e
i - g ST T AT RO F\ \
g DADE DA SANTA CAS
‘:Sv\..-. --------------------------- Messsmremaanasna e ‘.».».,--‘-?iRMAj\g -‘.—-...-»-«.‘_ »-ms@};.‘.,

Recebi(emos) do Prestador: CAROLINA CRUZ ROSA CNPYY 35,788, 708100156
Os servigns constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletronica n.® 23 emitida am 17/05/ 122 - Lod Verif 9

o GPy 818
Condigtes de Pagamenie: Yencimenlo, 17/08/2021 Valor Total RS 3,00(1‘0&\9’11 ,j;‘a’ﬂf"m Rﬁ;z }_1_5_;2_____,____.___————-

Ass

o Assinatura do Destinatario/Tomadar dois) Semca(ajDagaﬂda aasmalya—'a.é_nto Socorro Muni CIQE

P

| Municipio:—ARA ATUBA - SP

Fonte de RecursCi———————
-




IRMANDADE DA SANTA CAS/.
DE MISERICORDIA DE BIRIGL! |

Contrato n°: 002/ 20148
Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Municipio: ARACATUBA - 8P

i

ST

Fonte de Recurso:




02/06/2021 Inte.rnet Banking cAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

| Tipo de TED: TED para terceiros

| Conta origem: 0574 / 003 / 0D0D005020-9
: Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

' Tipo de pessoa: JURIDICA

! Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
LCI?F(C!‘EF_’-J 45.383.106/0010-40
Banco: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400888
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Conta destino: 58 / 13006505-1

I Tipo de pessoa: JURIDICA

. Nome: SANTOS E DIA SERVICOS MEDICOS
CPF/CNPI: 30.981.121/0001-22

Walor: R$ 1.489,55

. Valor da tarifa: R$ 10,45

Finalidade: 10 - Crédito em Conta

| g v os

| Histérico:

' Data de débito: 02/06/2021

Data / Hora da operagao: 02/06/2021 14:35:21

Cédigo da operagdo: 00198251
Chave de seguranca: 206Q69Z3SM6FGZ71

T
I
|
I
|

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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



NFS-Q CO%‘PQSTA FOR 1 PAGINALS)

Pagma 1 de 1
T

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LUIZIANIA

T i
| Ndmero da NFS-e
i

86 l'
LANGCADORIA MUNICIPIO DE LU !
¢ ! E LUIZIANIA Cédige de Verificagio de Autenticidade !
| NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e EREJWSZqe ]
. LS A Cala o Hora de Emissdo da NFS-e |
I o st A 11/05/2021 s 09:47:15 |
Informagoes Fiscais !
| Chave de Avesso H
Exgioiiaade do IS5 MNimero do Processe Mumelpe de Incidéncia do 155 Lozal da Prestagao ! 104628 ISKADKOMIVRPAIHUGHZ THYNE L |
Exigivel LUIZIANIA-SP LIHZIANIA - 5P |
“riumer oo RPS Séric ¢o RES Tipo do RPS DatadoRPS Compntinea
1110512021 Para certificagiio da autenticidade acesse
oot S ST : e http:/f164.163.236,138:4080/sswoeb, menu
il Regime Especia Labacho Hpo.ISS consultas & informe os dados desta NFS-a,
i 2 - Nao Socledade de Profissionais 03 - Sobre Faturaments i
PRESTADOR DE SERVICOS
{OPFICNPY BGnscricao Estadua Inscrigio Municipal Cadastro Moma/Rarde Sovial
i ;30.981 12110001-22 . - 1213 000005934 SANTOS E DIAS SERVIGUS MECICOS LTDA ;
i !Lﬁgmd{u;m Complemento Barro '
AVENIDA ANTONIO VIEIRA, 00351 CENTRO
;CED Cidade Tekalons Eumani
[1&340400 Lu!ZIANIA-S?
TOMADOR DE SERVICOS
LCEE CNPUDacuments RGHnsengan Estadual Irsergio Municioal Nome'Razdo Social
45.383.106/0010-40 / IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
| Logradours Complemanta Bairre
RUA ROSA CURY, 50 BAIRRO SAC JOAQUIM
CEP/Cod Postal CidadesPais Telefone il
16050-395 ARACATUBA - 8P
|Discriminagdc dos Servicos ' i . : £
Qtde. Un. Modida  Descrigio : Vir. Unitario Tatal
— &40 i SERVICDS MEDICCS 1.500 90 RE1 500,1}0_
SBE) ey 1550000 +
POV -TY 15489+55 *
- | - ,,"_,‘_.‘ P O o " ]
| 0o =
ilmposta Sobre Servigos de Qualquer Natureza - ISS : Construgdo Civsl. i ]
Lo 1182003 04, a1 Aliguota Atwadade Municipio Codige CNAE  Codigo da Otira Codge ART H
Medicing e biomedicina. 2,00% 0000040000001 BE30599
Tlc TCIRI;:! dos Sc—'(' :as. Descanto Incondic'onade Dedughes Base caocur.o Hase de Calculo Total do IS5 IS8 Retido Desconto Condic onaco
‘RS 1.500,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 1.500.00 RS 30,00 2 -Nao RS 0,00
:Ret&ngﬁes de impestos
':--3 ERENS INSS IRRF CSLL Outras Retengies
il
'RS 0.00 RS 0.00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00
tos: 4 00%} R50.00 M af (0.00%) R30,00
’\r’alor quutdn da NFS-@‘ R$ 1.500,00 B Wal. Aprox. Teibutos: Federal {13, 45%) R5201.75 Estacual (0,00%) RS0, unieio,

Informacées Compiemontares e

i

- A J;_ ARACJ\TJ‘.-‘A {Ma ']? AS 18 E-"S Dia 1[}’%4‘2021 - D‘U\ NAYARA, SAPMTCS DIAS - CRM 19¢3»>7 U‘A:}OS BANCARIOS: bf\N—ANL)ERAG"NCL-Q GOS8 TiC 13—0\76505-. - DESCANTD B& RS

x - TED BANCARIA _. g
:>I: ECHENTO FMPE‘DIG{) OE RECOLHER C ICMSASS PELO SIMPLES NACIONAL, NOS TERMOS DO § 1 DO ART. 20 DA LEI COMPLEMENTAR N° 122 _¢ 2006

RECEBHENMOS) DE SANTOS E DIAS SERVICOS MEDICOS LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERQ 86 E CODIGO DE VERIFICAGAC Bmﬂz

Data CPFIRG AD‘_’;{HW’SANT A CASA
: Sorminan : i G fg&%zR&QR9¥A DE. BIRIGUI E —— ;

Contrato n°:w___9§_2_f_.2§1§——-—

Pronio Socorro Municipal
ARACATUBA - SP

Projeto:
Municipio:




i

~
{
¢
i
i
i
§
|
i
i
i

e T T e

G i d

Qe 1l 105 1=
Leda ] Y. Hugig, '

PRSI A Il G o il
Nomg complete

Funcao Again (h o
L .r"'! ’}’JM\_\(T’E.;SD‘

[RMANDADE DA SANTA CASA |
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n% 002/ 2018
Projeto: Pronto Socorro Municipal
Municipioc: ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso!




02/06/2021 inte.rnet b_anki ng C_AlXa

CAIX

Comprovante de transferéncia eletrdénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros
_ Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
. Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JURIDICA
. Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
I CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
Banco: 237 - BRADESCO - 0607465948
! Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| Conta destino: 110 / 26505-5
Tipo de pessoa: JURIDICA
Mome: CLINICA MEDICA VIDA E SAUDE
| CPF/CNPI: 33.548.307/0001-80
| valor: R$ 6.739,55
Valer da tarifa: R$ 10,45
' Finalidade: 10 - Crédito em Conta
i Identifi_cacféo da NF 77
| operagdo:
Historico:
Data de débito: 02/06/2021
' pData / Hora da operagao: 02/06/2021 14:37:14

Cédigo da operagdo: 00198626

Chave de seguranga: 0YZSXPXGF2ZWKYPK

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

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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



20/05/2021 Nota Fiscal de Servicos Eletronica

E Nimero da Nota
Prefeitura de Sorocaba 00000077

Data e Hora da Emissdo
SECRETARIA DA FAZENDA
20/05/2021 13:11:33

€= 2y NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe |codigo de Verificacso

0bdde6rs

PRESTADOR DE SERVICOS
Mome/Razdo Social: CLINICA MEDICA VIDA E SAUDE LTDA
CPF/CNP): 33.548.307/0001-80 Inscrigio Municipal : 000381329
Endereco: RUA ANTONIO DE ANDRADE, NO55 - VILA CONCEICAO - CEP:18030-300
Municipio: SOROCABA ur: 8P

YOMJ}DOR DE SERVICOS

Mome/Razio Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

YPr/CNP): 45,383.106/0010-40

Erdereco: RUA ROSA CURY, N°50 - BAIRRO SAQ JOAQUIM - CEP:16050-395

Municipio: ARACATUBA UF: 5P E-mail; supervisaopjaracatuba®iscb.org.br

DISCRIMINACAOC DOS SERVICOS

Descrigdo:

EERVICOS PRESTADOS CONFORME CONTRATD DE GESTAQ 00772018 PREFEITUSA MUNICIPAL DE ARACATUES - FRONTO SOCORRD MUNICTPAL
P ANTOSS ARALIPADGS NO PRONTO SOCORRD MUNICIPAL NO SETOR SINTOMATICO RESFIRATORID COVID

PLANTGES D145 25/04 [ 8HS CADA |

DS BANCARICS BANCO BRADESIT AGOCE L0 £/0 0000000026505-5 MEDICA PAMELA VIDA MENDES - URM 135573
R§ 10,00 PTED
CCMADG DOS TRIBUTSS FEDERALS ESTADUALS £ MUNICIPAIS INCIDENTES NA PRESYACAD DE SERVICOS DESTE ESTABELICIMENTO £ DE 15,%%
E DT (27417012 F PORT. INTERMINISTERIAL BS/2014

ributavel Htem Qtde] Unitario RS Total R$
SIM KEF V" COS PRESTADOS 1 &750,00 €.750,00]

5 SaliTA CASA, 5,750000 +
ORDIA DE BIRIGU 10445 -
i T i i 6,73G.25 %+
7 C.-_. -
Municiplo: AHACATUU."\ L
Fonte de Recurso!
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL :
PIS (0,0000%): COFINS (0,0000%): | INSS {0,0000%): } TR (0,0000%): l CSLL {0,0000%):
R$ 0,00 -. RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 6.750,00

ntps waw. issdigiiaIsod,cem.brfnfsefnotaFisca!,php?id__nnia__ﬁsczleD!BMTO1NzO=&conﬁrma=Uw==&i&m¥’restac!or:Uw*“:

: iquota: for do 15
Nalor Total das Dedugfes: se de Caleulo: rhquota. r'a .
RS (],(ZII('.'Fa R$ * = x RS

;i OUTRAS INFORMACOES
225 de Competéncia da Nota Fiscal: 05/2021 Tributacao. TRIBUTAVEL S.N.

2 : idéncia: SOROCABA/SP
Local da Prestacdo do Servigo: SOROCABA/[SP Indi
prestador optante Simples Nacional recolhimento: 1SS A RECOLHER PELO PRESTADOR
CNAE: 863050300 - ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS ) o
servico: 0403 - Hospitais, clinicas, {aboratérios, sanatérias, manicdmios, casas de saiide, prontos-socorros,bulatorios e
congéneres.

111



24/05/2021 Nota Fiscal de Servigos Eletrénica

e Prefeitura de Sorocaba Hlinereids m;;;000077
; ‘;m_i’?- SECRETARIA DA FAZENDA Data e Hora de Emiss3o
./&.‘s\, . _ 20/05/2021 13:11:33
ERC s LR No CARTA DE CORRECAC Codigo de Verificagio
1 - ANEXADA EM 24/05/2021 10:53:30 Obd4e6fo

PRESTADOR DE SERVICOS
Nome/Razzo Social: CLINICA MEDICA VIDA F SAUDE LTDA

CPF/CNPI: 33.548.307/0001-80 Inserico Municipal : 000381329
Endereco: RUA ANTONIO DE ANDRADE, N°55 - VILA CONCEICAO - CEP:18030-300
Municipic: SOROCABA UF: SP

TOMADOR DE SERVICOS

Nome/Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
CEF/CNP): 45.383.106/06010-40
Cndereco: RUA ROSA CURY, N°50 - BAIRRO SAO JOAQUIM - CEP:16050-395

Municipio: ARACATUBA LiF: SP E-mail; supervisaopjaracatuba@iscb.org.br
DESCRIGCAC

Acrescentando:

Plantbes dias 25/04 das 7:00-13:00

{ Bns cada )

Plantdo Dia 04/04 e 26/04 15:00-07:00
Plantdo dia 03/04 e 18/04 07:00-19:00

NOTA EXPLICATIVA

A Carta de Corregdo, em acordo ao art. 4° da Instrugdo Normativa SF/SUREM 022, de 09/10/2007, permite a regularizagdo de erro ocorride na emissao da NFS-e,
DESDE QUE O ERRO NAO ESTEJA RELACIONADO COM:

I - as varidveis que determinam o valor do imposto tais como: base de célculo, aliquota, valor das dedugBes, codigo de servico, diferenca de preco, quantidade e
valor da prestacao de servigos;

i1 - a correcio de dados cadastrais que implique qualquer alteracdo do prestador ou tomador de servicos;

11T - o numerc da nota € a data de emissao;

1V - a indicacdc de isengdo ou imunidade relativa ao 1S5,

V - a indicac3o da existéncia de a¢3o judical relativa ao I55;

vi - 2 indicacde do local de incidéncia do ISS;

Vil - a indicacdn <= responsabilidade pelo recolhimento do 155;

VTl - g ndmero o ¢ data de emissdo do Recibo Provisdrio de Servicos - RPS.

e - -1
SANTA CASA

TRMIANDADE DA SAR

DE MISERICORDIA DE BiRiGgl::%

212018 1
ijac:r‘a?:rafzt.‘;» ﬁ“‘-—-——gg—"“"_____

; § ;roiew‘ oronfo Socorro Municipal
77 Municipio:—ARA ATUBA - SP

Fonte de Recurso:—————1

== !
hitps Awwaw.issdigitalsod _com.brinfse/carlaCorrecao.php?id_nota_fiscal=ODI3MTCO1 NzQ=&num_carta=MQ== 11



[AMANDADE DA SANTA CASA|
E MISERICORDIA DE BIRIGU!

Conirato n°:____9_93_*'_;2_'118;——*
Pro}eﬁo:M@w

Mungc;p;o ARA ATUBA -SF
Fonte de Recurso——

R




02/06/2021

CAIX

IN.ter:n.et....banking___ C.AIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED:

Conta origem:

| Tipo de conta:

Tipo de pessoa:

| Mome:

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

Juripica

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
‘ CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
| Banco: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400888

Tipo de conta:

| Conta destino:

Tipo de pessoa:

Nome:

| CPF/CNPJ:

| Valor:

| Valor da tarifa:

01 - Conta Corrente

3027 / 13004417-2

JURIDICA

A C CEOLIN SERVICOS MEDICOS
38.096.890/0001-50

R$ 8.436,05

R% 10,45

Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| Identiﬁﬂcagéo da NF 12
| operacdo:

Histdrico:

Data de débito:

Data / Hora da operagdo:

02/06/2021

02/06/2021 14:39:55

Cédigo da operagdo: 00199189
Chave de seguranca: 98C9TCIKMZUAV7UH

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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

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

hitps://internetbanking.caixa.gov.br/SIBC/imprim e _ted_terc.processa

1



PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA
Secretaria Municipal da Fazenda
Nota Fiscal de Servicos Eletrénica - NFS-e

Nimero da Nota
12

Data de Emissac
20/05/2021

Data e Hora da
Competéncia
| 20/05/2021 as 17:12:45

| Céadigo de Verificagao
[ 4708-5293-0289

PRESTADOR DE SERVICOS
34,086 £90:C001-50 Chd. Mabiligrie 9557
AC CEQLIN - SERVICCS MEDICOS
Lagradoure AVENRIDA-JOISE FERREIRA BATISTA

Bairre MACHADD DE MELLD

Inse. Mun. 55551

Autenticacio

2050
SB052-28¢

Nimers
cEP

N

Municipio ARACATUBRA 1iF 5F
Nituagho mao Optante do Simples MNacona!
Velelones (1B} 3623-360%
F-Muil's AP 2C04 0 ArE com br
i. TOMADUR DE SERVICOS
i CPFICNPI 45 3B3.106/0010-40 RGHE
Ersericdo Mun, Cad. Mobilidrio  ©
Name IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
E-mail eontrofadonal@eseata.com.br: Telefone
Inf. Comp,
L ogradoura -RUA ROSA CURY Nimero 50
BT SAQ JOAQUIM CEP 16050-395
| Municipio ARACATUBA UF sP
| Complemento Pais BRASIL
DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS
Servigo Deserigio Vir, Unitério Otde Désconito Tribito Teml - o
3 {IBPT)
I |[PLANTAG Ji 9.000.0000/{ 1,00]f 080 0,00}] 9.000,00]
| Vulor Torad dos Servigas - RS9.000.00
INFORMAGOES REFERENTES A DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
| Presagio de Servicos Médicos conforme contrato de gestio 002/2018-da contratante prefeitura
, municipal de Aragatuba!
‘ Plantdes reahizados no setor sintomatico respiratorio covid.
: G, CC-T0 +
| Ret. dos plantges: Més 04/2021 -
Dias - 04/04/2021 das Thrs as 19hrs -- 09/04:2021 das 19hrs as Ths -~ 17/04/2021 das 1Shrs as Thrs 37 e -

H

- 18042021 das 7hrs as 19hrs - 23i04f2021 das 19hrs as Thrs -- ZSL'D-’I;'BOE} das 19 hrs as Thrs

Plantdes reatizados pele Dra. Ana Caroling Ceolin - CRM - 213,464

{ Dados bancirios: A C Ceolin Servigos Medicos - Banco Santander / Ag 3027 - Ce 130044172
| stylesort-family: Verdana, font-size tipx, packgrooandcolor gbi229, 234, 240y -

i

Autonza desconto de RS 10,43 para TED

|

i
H
1}

PES (RS
58,50

CHDE (HS)

TIBDTOS Ot MSERICORDIA DE BIRIGUT
COFINS (RS INSS (RS TH (K3} CSEL (13 LENITETS- whertiET Lokiad T T T
27560 135.00 90,00 .. 602! 2018
JOF (RS 1P1(RS) 1UNS (RS) Contraic e .
o i\n;m!glnﬂl

Proi . Pronie Socoriro it
ro;eto. .

. ARAGATUBA-SP | [
MU!’HCIPIO. o \

Fonte de Recursol ——————— -




|  VALOR TOTAL DA NOTA = RS 9.000,00
Atividade -

1 S0 02-Alvicades de alendimento em PIONa-5ecoimo ¢ uridades hospilaiares pars Mendimenty 2 LIRS

Operagio Deducao de Materiais/Equipamentos Respensdvel pelo imposto
Sem Langamenios g0 Matenaia’Equ psmentas Nan Frestader dos Servigos

Situsgdo da Nota Fiscal Local do Servigo
Pearmiet Danlro do Mumcigic

dliguota (M) Base de Ciale, (R$) Vir. Total das Dedugies (RS) Vir, Total Retido (RS} ¥ir. do IS5 (RS)
4.0000 200000 .90 553,50 B0

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 8.446,50 .

OUTRAS INFORMACOES (RESERVADD AO FISCO)

-4 crégito gedatn aslard gisponival somente aphs o rocnihimenta do 1S5 desta ME-e

Recebi(emos) do Prestador: A, C. CEOLIN - SERVICOS MEDICOS CNPJ: 38.096.890/0001-50
Os serviges constantes da Neta Fiscal ae Servigos Eletrdnica n.% 12 amstida am 20/05/2021 4s 17:12:45 - Cod Verit 4708-5293-0289
Condighas de Pagamento: Yansimento. 20/G5/2021 Valor Total RE 9.000,00 Valor Liquido RS 8.446,50
em i ‘

" Assinalura co Destinatariof Tamador dols) Servico(e) Dats da Assmatira

Ages

e
Leda C }fw@fg g
R

s .
.‘\_,‘LMVT-*.. i MY

IRMANDADE DA SANTA CAS..
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

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

D SRR Y, [ s

Fonte de Recurso:




02/06/2021 InterNet:::Banking---CAiXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrdénica disponivel

Via Internet Banking CAIXA

| Tipo de TED:
Conta origem:
Tipo de conta:

Tipo de pessoa: JURIDICA

TED para terceiros

01 - Conta Corrente

0574 / 003 / 00005020-9

. Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40

01 - Conta Corrente

Tipo de conta:

Conta destino: 6790 / 8330-5

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL - 000000000

Tipo de pessoa: JURIDICA

E Nome: CLINICA GERAL FIGUEIREDO MATTOS LTDA

: CPF/CNPI: 21.318.224/0001-16

Valor: ' R$ 19.698,05

' Valor da tarifa: R% 10,45

’ Finalidade: 10 - Credito em Conta

. Identifi_cat;éo_da NF 177

| operagio:

. Histérico: _

| Data de débito: 02/06/2021

| Data / Hora da operac&o: 02/06/2021 14:41:48

Cédigo da operacdo:
Chave de seguranca:

00199593
RQLW2GRPSQH4RESO

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

Operacio realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2452
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

hitps://internetbanking.caixa.g ov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa

i



_1
|
r

LOICIOIMAIREA !
L . !
»ados do Contribuinte g
\:‘-\nmc:‘_Raz?ic: Sacial CPECNED :
CLINICA GERAL FIGUEIREDO MATTOS LTDA 21.3 1‘8;224:’0001—16
Inscrigdo Municipal Inscricdo FstadualRG E-mail
2068
Endereco Compiemento
Rua Santos Dumont, 729 Fompemene ?j;g?m Nova York
Crdade UF CEP DDDFone
CLEMENTINA / SP 16250-000 o
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA (NFS-e)
D;mu‘l::a_}m Emissic Competéncia No. Controle Mo. NF Pigina Chave de Segurang:
21/05/2021 16:58  05/2021 00042230 00000177 | Ge 1Z1W-2C4Z-3E9W-0B4B-22 PW
Dados do Tomader
Nome‘Rario Social CPF/ONPI
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI 45.383.106/0010-40
Insericde Munigipal Inscrigdo Estadual/RG Lemanl
Lnderego Complemento Bairra
RUA ROSA CURY, 50 SAQ JOAQUIM
Cidade/UF CEP DDDFore
ARACATUBA / SP 16030-395
! Fatura N Vencimento Valor Fatura M/ Vencimento WValor Fatura N¢ Vencimento Valor
i 0,00 0.00 0,00 i
000 0,00 ~ 0,00 E

Desenicdo do Servigo
HEes: CONTRATO DE GESTAC (002/2018 DA CONTRATA
T.. DO MES 04/2021:

DE CAMILLO FIGUETIREDO MATTOS E CRM: 187,809,

?..,f-\'(:f’)o {CO\TTﬁ JURIDICA) BANCO BRASTL, AZ:6750-3, C/C: 8330-5.
SCCNTOC DA TED RS 10, 45.

D )5 SETCR SINTOMATICO RESPIRATCRIO “‘f‘\r’ C-12.

PREFEITURA MUNICIPAaL DE ARACATUBA,

a

'”“AL‘I ZADOS NCS DIAS :1, 12, 15, 19, 26 E 28/04 DAS 07 AS 19 HORAS; E 13, 113,
4, 28 E 30/04 DAS 197AS 3'? HORRS v
Base de Cileulo des Retengdes
0,65 % (P18) RS 136,50 (-}~ 0,00 % (INSS) RS 000 (=) ISSOQN Retido ns 0,00
300 % (COFINS) RS 630,00 (=)~ 1,50 % (IRRF} RS 31500 (-} Desconto Incondicional RS 0,00 (3
L0 % (CSLL) RS 210,00 (9 Total RetFederais RS 1.291,50 Outros Descontos RS 000 (=
Valor Liguido a Pagar RS 19.708,50
i[ [ Valor do [SSOQN ’ 420,00 | Valor Total da Nota [ 21 ,060,001/ e
{Ativ. [ Deserigio da Auvidade TAlig.(%6) | B.Caleulo [ Ativ. | Descngio da Atividade [ Alg (%) | BCaleun]
{04.03 Hospitais, clinicas, laboratdrios.(. ) 20000 21.000.00
INFORMACOES ADICIONATS +
Eocal de exceugio dos servigas: BIRIGLUIT 'SP 1 . _
cdo da autenticidade desta NFS-e acesse: www.mgmtr&buracao.&ini’."ﬁi‘:‘;’é’si}&nfe:\' . B
r FREFEITURA MUNICIPAL DE CLEMENTINA - ' s
Sceretaria Municis al do Fazenda 1€5688.05 %+
Central Tributdria - ISSON
RUA BAHIA,15] - CENTRO, CENTRO - CLEMENTINA/SP (18) 3658.9500

NOTA FISCAL ELETRONICA
NAODODOT 7T

IRMANDADE DA SANTA CA%n ‘ o |

Gl b Sintaesamnn. |
Data DEMMISERIGORRIADEBIRI ZIW-2CAZ-3E9W-OR4B-2ZPW |
Contratc n: 002/2G18

Projeto: Pronto Socorro Municipal
Municipio:ARACATUBA - SP

Recebi{femosy de:CLINICA GERAL FIGUEIREDO MATTOS LTDA
[0S SERVICOS CONSTANTES NESTA NOTA FISCAL ELETRONICA

Fonte de Recurso:







02/0
6/2021 I_nternet....BAnki ng::::CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

| Tipo de TED: TED para terceiros

Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| Tipo de pessoa: JURIDICA
f Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
%_E?I:/CNPJ: 45.383.106/0010-40
Banco: 033 - SANTANDER BANESPA - 080400888
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Conta destino: 8 /13014163-5
Tipo de pessoa: JURIDICA
| Nome: ANNE GORGONE NOGUEIRA
i CPF/CNPIJ: 12.664.548/0001-15
:' Valor: R$ 1.989,55
1| Valor da tarifa: R$ 10,45
1 Finalidade: 10 - Crédito em Conta
 peompcachu
Histérico:
: Data de débito: 02/06/2021
’ Data / Hora da operacgdo: 02/06/2021 14:43:42

Cédigo da operagao: 00199975
Chave de seguranca: K8K1STYECEWPXT5M

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

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/Sl ISCfimprime_ted_terc.processa



Nimero da Nota
2491

]

Data de Emissac

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA

1

5 st ) 20/05/2021 j
ec
" retaria Municipal da Fazenda Data e Hora da 1
ota Fiscal de Servigos Eletranica - - ompathocls
¢o onica - NFS-e 20/05/2021 as 17:05:23
Cadige de Verificacao
4459-9572-151%
PRESTADOR DE SERVICOS
(_..\I'J 12664 548500115 Cod, Mobilidrie 06832 Inse, Mun, 68832 Autenticacio
Nome ANNE GORGONE NOGUEIRA RGHE 77 1‘13 Tt g
Logredoaura RUA-MIGUEL CERVANTES Nhmern MGG
Bairro GUANABARA CEP 16026110
Municipio ARACATURA LE spP
i Nituacho Cptante g0 Smnples Naconal
| oaiefones 18) 31178437
E-Mail's marciaidescntonoconab.com o
TOMADOR DE SERVICOS
CPFAONPI 45,383.1068/0010-40 RGIIE
bserieda SMun. Cod. Mobiligrio ©
Nomie IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE amlfsm;‘ﬂmﬂﬁ
E-maml controladonal@escata. com.br; R Telefone
| Inf. Comp.
E Looradouro -RUA ROSA CURY Nimers S50
Bairre SAD JOAQUIM CEP 18050-395
Municipio ARACATUBA UF sp
Complemento Puis BRASIL
. DISCHIMINAGAG DOS SERVICOS /
o Ty % -‘ : Al
Servigo MW Vir. Unitdrio Qide Desconto Trituitg Total
aBrry.
i iELOCACA“ DE EQUIPAMENTOS PARA CLIMATIZACAO_~ | 500,0000][ 2,00 0.00]] 0,00 2.000,90]
Valar Fotal das Servigos - R32.000,00
! 5 INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
"LOCAGAQ DE 4 5% 1504 220V - ECUIPAMENTOS DESTINADOS AD SETOR SINTOMATICO RESPIRATORIO COVID/ CONFORLE CONTRATO DE GESTAQ 0022018 DA CONTRATA NTE -

M ARAGATURA" _
AUTORIZAMOS O DESGONTO DE 1045 REFERENTE A TAXA DA TED

| SANTANDER AG 0008 C/C 13014163-5 ANNE GORGONE NOGUEIRA 2200000 +
TRIBUTOS (Jeds =
i PLS (i3 COFING (RS INSS (RS) 1R (R%) CSLL (RS} Ctras Retengies (F 1,888.55 %+
i LCI0E (/5 IOF (KRS} IP1 (RS} UM (RS)
l L
Qe =
| VALOR TOTAL DA NOTA = RS 2.000,00
]
| Atividade
_§ SR80 Heparacac e manutengag de equipamentos eletrocletrdnicos do uso pessonl @ doméstice
§ Operagia Dedugao de Materiais/Eguipamentos Responsivel pelo imposto
Zem Langamantos da Matenais:Equpamentos Nas Prestader dos Senvigos
Situuaedoe da Nota Fiscal Laocal do Servige
i Senples Naconal Dentro do Munizi pia
Aliguots {76 Base de Cile, (RS} Vie, Total das Deducies (RS Vir. ‘Fotsl Retido {RS) ¥ir. do IS8 (HS)
45400 200820 G.08 .00 90,80
VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 2.060,00
£ e : 6‘5?'52;(8'13‘11?“0}1’\!&'(‘% {RBSER\‘&B() ADFISCGY
- O greddo gerado estars disponivel somente apts o recolfiments ¢o 1S5 dests NF-e
] - Reeebi(emos) do Prestador: ANNE GORGONE NOGUEIRA CNPJ: 12.664.548/0001-15 s
IE Os servigos constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletronica n.* 291 emilioa em 20/05/2021 a5 17:05:23 - Céd Venf 4459-8572-1619 .
H Condigdes de Pagaments: Vengimento: 20/05/2021 Valer Total RS 2,000,00 Valor L I(:Llado R$ 2.00000 o
i Ass. em o R‘M‘ANJADC Do’-\ SA[\TA '\A\;r\
! Assinatura do Destiralano/Tomador dofs} Servigols) Data da Assinatura 1 lG‘U l
DE ™IS X
p02 /2018

Contrato n. e
Projeto: Pronto Socorro Municipal

Municipio:ARACATUBA - SP

Fonte de Recursol——————




i i Y
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L P Syrimsy é
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W N e e [ 3 {1 r
Leda CHBMT,

s sl

IRMANDADE DA SANTA CAS.A
DE MISERICORDIA DE SIRIGUI

Contrato no:. 002/ 2018 |

Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Municipio: __ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:




SIXK XIS

Aragatuba, 20 de Maio de 2021

Nota Fiscal 291 apresentada referente alocacio de & Climatizadores Ma rea_SIMXiS__
focado ao Pronto Sacarro Municipal, equipamentos estes dispostos 24 horas na tenda para
pacientes sintomaticos COVD-19.

Autarizo ¢ desconto da TAXA BANCARIA de TRANSFERENCIA no valor de R510,45.

Att:

Y i ot /!
ANNE{GORGONQMUGUE;RA ME.
CNPJ:12.664.548/0001 15,

IRMANDADE DA SANTA CAS A
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

5

Contratc n°: 002/ 2018
Projeto: Pronto Sacorro Municipal
Municipio: _ARACATUBA - gp

Fonte de Recurso:_ H




02/06/2021 Internet Banking Cal:XA

CAIX

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

| Emitente: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| Conta origem: 0574 | 003 | 00005020-9

! Conta destino: 0281 | 003 | 00002338-1

Nome destinatario: MARCELO C LIMA E CIA LTDA ME

| valor: R$ 876,49

Identificagéc da

| operagio: NF93

| Data de débito: 02/06/2021

| Data/hora da operacao: 02/06/2021 14:47:43

Codigo da operagdo: 90461564
Chave de seguranga: WC25HGZ299UYZ6QE

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

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_trans ferencia.processa



£MDS DE MARCELO C DE :..m CiA LTDA OS PRODY 08 r.:msmme

=6
A DE RECERIMF _{IDENTIFICAGAO £

REC
"DATA

MARCELO C DE LIMA CIA LTDA

R CUSTODIC § DE CASTRO, 365 - M OS5 NOBRES MENHUM

DANFE
| BOCUMENTO AUKILIQFE
DE NOTA FISCAL

CO’V??O LE £O FISCO

il (e I

ELETHONICA
CEP: 16022-130 Ll
0 ENTRADA 1| CHAVE DE ACE
ARACATUBA - §p MII"I" o 3521 0500 5470 7700 0186 5500 1000 G009 3910 0OUS 8287
; e - . i e e NG
L& e 'SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal

shatiow@voti.com. br FOLHA 1 7 1 nacional da NF-e
TUATUREZA DA GPERACAG ' - N YproTocOLE DE AUTORIZAGAG DE use o o
VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO 1352105412071?0
INSCRICAO ESTADUAL TINSCRICAO ESTADUAL DE SUSST. =
1._77144889__13_1__0 . . 00.547.077/0001-86 -
DESTINATARIC / REMETENTE ) B o " -
KOME 7 RAZAG SOCIAL

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

ENDZERECD

(ChP) 2 CPr

45.383.106/0010-40 .

| DATA EMISSAC
17/05/2021 12:42:26

BAIRRO / DISTRITO Jeer T T oatasamon
ROSA CURY, 50 , NENHUM SAQ JOAQUIM 16050- -505
MUNICiPIO - T " FONE 7 CRLOLAR RIS CRICAO ESTADUAL o
ARACATUBA ' sp ISENTO

CALCULO DO IMPOSTO
» e
HASE DE CALCULD DO 1CMS

VALOR DO ICMS

" BASE DE CALC. DO 16H5 SUBST,

_ 'VALOR DO 1CMS SUBST, YALOR TGTAL DOS PRODUTOS
000 o000 o0 0,60 Rs 876,49
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURG DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 RS 876,49]
TRANSPORTADOR / VOLUMES 7 TRANSPORTADOS - _ - - - . ] ] -
NOME / RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA'  CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO!  UF NP1/ CPF
9-SEM FRETE [
'ENDERECC N o - T noniie o TUuF T INseRICAC FSTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA HUMERAGAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
8] UNIDADE NENHUM 0 | o 0,6000 . G;GGE‘{G
| coniso DESCRICAD DOS PRODUTOS / SERVIGOS I NCMISH |m:sasm|cmpl uNID [ QUANT. ' i | YALOS | cheis o } msv‘]b' = % 2 T e 1
I' LONOCOE 439‘-;% PAD FRANGES 19012000 E‘IIJZ 1 5‘!02 KG 110280 T8s 876,49 UO{J . 0,00 0,00 G " o
CALCULO DO ISSQN -

INSCRICAD MUNICIFAL

DADOS ADICIONAILS

"INFORMACDHES COMPLEMENTARES
BLTOS LEL FEDERAL 12.741/2012 34,
TMPLES RACIONAL NAD GERA DN

VALCR BERD J\qu 0 a\)s

A CA

Fornecimento de F3es ao HMM Setor Sintcmatico Respiratorio Covid
Nota Fiscal referente a entrega de o@es do Més de Abril_2021 5
Contrato ge Gestdo 022018

CONTRATANTE PREFLITURA MUNICIPAL DE A%AC.QTUBA )
Cama tronémica Federal AG 0281 OP 0003 CC 00002338-1

" VALOR TOTAL DOS SERVICOS

EDERAL, 105 18 ESTADUAL, 0,00 MUNICIPAL FONTE: [BPT DOCUMENTO E‘-‘.I_TFCD
: IT0 FISCAL DE IOMS 155 £ 1P1 VALOR APRGXIMADS DOS TRIBUTOS(LET

VALOR DO 1SSQN

RESERVADO AG FISCO

s A

j
ANNDADE DA SANTA Cfé& ]
| OE VISERICORDIA DE BIRIGUL |

S o AL

| contraton i
: S0Ccorro fiunici
F‘Q‘C;jeto‘ #Pg'or'io

L ARAGATUBA - SP
flunict

02/2018 E
E

S—
: Fopte de Recurso:

e




| <MANDADE DA SANTA CASA |
| DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Lo,

00272018

? Conirato n°:
E Projeto: Pronto Socorro Municipal
| Frol

| Municipio:_ARACATUBA - SP
i

I Fonte de Recurso:

e




padaria e Confeitaria Shalion
Rua: Custddio Soares de Castro, 365 Aragatuba - 5P
Fone: {18} 3631-0531

DECLARACAOC

A Empresa Marcelo C De Lima Cia LTDA ME, CNPJ 005470770001-86 situads na rua Custodio
Seares de Castro, 365 Bairro Morada dos Nobres cidade de Aracatuba-SP , que atua no ramo
de Padaria, também presta servigos de Bufé, Coffee Break

vem informar que presta serVigo a empresa irrmandade da Santa Casa de Misericordia de
Birigui TNPJ 4%3831060010-40 situada na rua Rosa Cury, 50 Bairro 530 Joaquim Aragatuba-SP
entregando paes 170 pies diarios, 30 HMM SETOR SINTOMATICO RESPIAATORIO COVID.

o Neste més de Abril_2021 foram enviados Fornecimento de Paes a0 HMM Setor
Sintomatico Respiratorio Covid 2.205 pies

s Totalizando um valor de RS 876,49

Att
_f/ A Y
! i ‘ / H N S .-"
X ,,im‘.._ ..,.n..m‘.w _.‘-...','.(.,j-—le; e mii e Kb

Marcelo C Lima {Sécio proprietario}

Haroelo C. de Lima & Cia, Ltda. - ME
C‘ﬁlplj‘ W;S“Wﬁ?ﬁmi'aﬁ

. | RMANDADE, DA SANTA Ciil. .
| DE MISERICORDIA DE BIRIGL!,

{ Contrato n°: 002/ 2718

Projeto: Fronto Socorrd Municip?!

Fonte de Recursoi——




02/06/2021 i-ntern.et:::BankiNg CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

| Emitente: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
. Conta origem: 0574 | 003 | 00005020-9
| Conta destino: 0599 | 003 | 00001260-5
. Mome destinatario: PRATES E PRATES PROMOCOES ARTIST
Valor: R$ 4.750,00
Identificag@o da operagao: NF 700
Data de débito: 02/06/2021
_ Data/hora da operagdo: 02/06/2021 15:29:29

Cédigo da operagdo: 90971329
Chave de seguranga: UUVHLATROJQTAQEE

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

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

QOuvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/Sl| BC/imprime_transferencia.processa

11



PRATES E PRATES PROMOCOES ARTISTICAS

RATES & PRATES PROMOCOES ARTISTICAS EIRELI - ME

PCA PRACA DA BANDEIRA COMENDADOR JORGE TANA, Nro 110 - SALA 01 - SEDE

CEP : 15370-C00 - PEREIRA BARRETO - SP
Fone: {(18)3704-1292 - email producaocprates@hotmail.com

Ins.Municipal: 8881 CNPJ: 13.281.883/0001-05 1.E: 522.030.788.116

NOTA FISCAL DE PRESTACAO DE SERVICOS

| Data e hordrio da impressao

Situagao da nota
| 10/05/2021 - 13:41:22

Emitida

Numero de controle

2021113866

Data do Servico
10/03/2021

Nota Eletronica n°700 - série A

Nome! Razac Social

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUIPRONTO SOCORRO ARACATUBA AIDA VANZO DOLCE ~ |

2 Endereco: R ROSA CURY, Nro 50 - SAO JOAQUIM |

= CER/Cidade/UF 16050-395 - ARACATUBA -SP

0 .

s Emai:  joslbirigui@terra.com br

"u'. ONAJ: 45.383.106/0010-40

R inswrigdo Estadual;

E

‘o

it

Local da prestagdo do senigo. ARACATUBA-SP
A DESCRIGAO DOS SERVICOS

cod.servigco quantidade descricao do servigo vir.unitario vir total dedugic  aliquota
03.05 1 ALUGUEL DE PALCOS E ESTRUTRAR 300,00 300,00 0,00 5%
0305 1 ALUGUEL DE PALCOS £ ESTRUTRAS 500.00 500.00 4,00 5%
03.05 1 ALUGUEL DE PALCOS E S8TRUTRAS 1.200.00 1.200.00 0,00 5%
R ALUGUEL DE PALCOS E ESTRUTRAS 3.000.00 3.000.00 0.00 5%

Prefeitura da Estancia Turistica de Pereira Barreto SIMPLES NACIONAL: “
Estado de SAQ PAULO ValorB it e Natas 5.000,00]
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS sl : STty
Departamento de Rendas e Tributos Base de Calculo do1SS: 5.000,00
AUN CEL, JONAS ALVES DE MELLO. N* 1547 - JARDIM ALVORADA :
y CERY ‘;»3(0/ 1, FEREIRA BARRETOISP) Valor do 1SS: 250,00
CHE L 44 445 9030001160 « v pereirabanets sp govr 3 . 1 _,___,_.___‘_2_5‘5;;1
- = reti fonte: X
Fundamentos legais: Leis Complementares Federal 116/2003, 123/2006 e 128/2008 e Legislagio ISS-“"“"’ na fonte: | |
Municipal Lei n® 1,394 DE 26/12/1985 e alteragoes posteriores e LC n® 15 DE 28/12/2000. pIS: AR AT
NOTA FISCAL emitida através do site www.pereirabarreto.sp.gov.br, com escrituracao digital IRRE: et
no banco de dados do municipio. Gives TR
Qualguer rasura ou adendo que nao faga parte da sua impressao original tornard esta nota LRI PRI
invalida. . —
Previdéncia S_gf;ial: | i ki
’N—é~c tem valor Somo recho. i ! Valor Liguldo na Nota: 1 4.750,004
};o: - gancigtnoa do 1SS: ARACATUBA-SP Responsével Recolhimento: Tomador 7

0 INFORMACOES COMPLEMENTARES

Y eral 118/2003
gﬁg‘"relrsb:\e:ﬁ_ﬁ ;DA CLO‘s CORERTURAS E QUTRAS ESTHUTURAS OF 4SO TEMPORARIC

TRATO DE GESTAQ (022018 DA CONTRATANTE PREFEITURA MUNICIPAL GE ARACATUBA-SP
ITOMATICO COVID -
B|>I-. 2020

Ler 4,7504C0

K
FA WAL
SRATES PROMOCIES ARTISTICAS []a *
. E : = N Limite das notas {(AIDF)
i Orcamento N° Fatura N° Vencimento AIDF N 501 a 700
e e W R R R e et e e e s SR TR N EEE TR 2’]1 BIMT

Para a certificacso de autenticidade desta nota acesse e informe o Codigo de Validagdo Z5J8C2.Z2N3D0.COPIF3 com as

demais informacdes constante da nota. Codigo de Verificagao: 0318448FF

CFISS - CONTROLE ELETRONICO DE ISS
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07/06/2021

CAIXA

IntE:r:n.et:::Banking___ CAIXa

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

| Banco Recebedor:
! Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPI:

Neome:
Conta de débito:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
0574 | 003 | 00005020-9

Representagdo numérica do codigo de barras:

Instituic@o Emissora - Nome do Banco:

Cddigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

Beneficiario coriginal / Cedente
Mome Fantasia:
Mome/Raz3do Social:
CPF/CNPIJ:

Pagador Sacado
MNome/Razao Social:
CPF/CNP3:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:

74891.12115 00274.930221 03247.331063 1
86450000135010

BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A
748
01181521

MAMED COMERCIAL LTDA
MAMED COMERCIAL LTDA

21.608.296/0001-06

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

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40

Data do Vencimento: 08/06/2021
Data de Efetivac3o / Agendamento: 07/06/2021
VYalor Nominal do Boleto: 1.350,10
Juros (R$%$): 0,00

IOF (R$): 0,00

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

Valor Calculado (R$): 1.350,10
Valor Pago (R$): 1.350,10
Identificagdo do Pagamento: NF 16163

Data/hora da operacao:

07/06/2021 16:30:48

f—

]

Cédigo da operagao:
Chave de seguranga: XOLTOAXL2VGMGWNJ

058386200

Operacaoc realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

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

https:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa
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INFORMATIVO

@ Sicredi | 748-X

Recibo do Pagador

Lecal de pagamenic

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM CANAIS DA SUA INSTITUICAO FINANCEIRA

Banplaana

MAMED COMERCIAL LTDA - CNPJ: 21.608.296/0001-06
Gam 2o Dacumenio N as Duturnamo Espdar o0 At Cata Processamenta
16/05/2021 16163 DMI N 19/05/2021
Esproe CLantdase Moeca Walar Maeda
REAL
nmanies
Pagador

IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGU! - CNP.J: 45.383.106/0010-40
RUA: ROSA CURY, 50
ARACATUBA SP - 16050-385

Baraficans Fnal

cefamanio Jirdeds 9o chagua KN
oo

R a0 tard vakdade npas © pagaments do cheque pale Danza pagadaer.
erzmanto pagavel e Sualguer aganca bancana

@ Sicredi  748-X

Ueno menin

08/06/2021
Agénca | Cotiga 3o Senshcans
3022.03.24733
Hasto Mimers '
21/100274-9

Wabar Documenta
R$ 1.350,10
1- Derscanten - ALATmenius
i) Crurras Jequnies
Rhara § Kbl

i+} Qutres DLrdSoT

01 valor Conearo

Cidigs ae Baaa

ALLENLEAEID Mecanca

Cente na kg abaiun

74891.12115 00274.930221 03247.331063 1 86450000135010

Lozal de pagaments

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM CANAIS DA SUA INSTITUICAD FI_NANCEIRA

Bereloans

MAMED COMERCIAL LTDA - CNPJ: 21.608.296/0001-06

Data g5 Documenio N* o Dotumento © Espéoe Doc. " Acede Dala Procossamenta
19/05/2021 16163 DMI N 02/06/2021
Espocic Cunnbdade Maeda wadar Voeda
REAL
Insirughed
Pagacar
IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI - CNPJ: 45.383.106/0010-40
RUA: ROSA CURY, 50 )

ARACATUBA SP - 16050-395

Senetcano Final

enzimenta

08/06/2021
&ue"cia Cotige a0 Baneficdnd

3022.03.24733

77 Messo Numan

21/100274-9

vatar Decuments
R$ 1.350,10

1-} Dascantos | Abaomentos
[-p Tutras desuches

3 Rage ¢ Mt

4ot Dutes asrd oo

i1 walar Cobrade

Codiga de Baea®

- _";:

e ’
FICHA DE COMPENSAGAO

00RO



IDENTIFICAGAD DO EMITENTE i DANF E i
i l Documento Auxillar da F
l NOTA FISCAL ELETRONICA ‘

i

I

L

M
"k\"wl“-"‘w{iﬁ‘ )’f
Rua Antartica, 850 Jardim Vitoria

Comarcial Mospitalar ¥-8ai0a

N° 000.016.163

3521 0521 6082 9600 0106 5500 1000 0161 6319 0496 3021

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

135210553855308 18/05/2021 17.26:46 |

i
|
CEP 17520-130 Marilia - SP 20 ]
Fone (14) 3367-3864 (14) 3367-3865 ! SELE:E; 1 ,E
p—— o i AL L
VENDAS DE MERCADORIAS
R p P EST DO SUBST TABUTARG o
438332811415 |

OESTINATARIQ REMETENTE B S —— A
IRM. DA SANTA CASA DE MISERICORDIADE BIRIGUI
RROSACURY,50-",

..................................... .J.( R

BURAA IS TG

SAQO JOAQUIM

. 21.608.296/0001-06 — ]

-
06/0010-40 .~ 19/05/2021

........................ T TATADE SHOATITRATA

19/05/2021

| 16050-395

] FONEFAR

ARACATUBA

HORA IF Saia

I SCRICAD CSTALLAL

FATURA DUPLICATA

{{18)3649-6628

Isp 17:26:41

oo 20:05:2021  R$ 1.350,10 | ]
i i
|
..... i S : S
CALCULD DO IMPOS To S Mhanasy
[ e T Y T TTwalERBGwaE T T T TBASE GE CABAS BO VS SUBSTTACEG
0,00 0,00 0,00{
T VALGH 0 SEGURD TESCONTD T GUTTAS DESFERAS ACELSONIAS

W ]"-Faacm B ICAS SLBS TG AT

VALOA TOTAL Do PROCE s

0,00 1.350,10

0,00 0,00

000

i VALDA DO VAL TOTAL DM G PA

0,00

1.350,10

Tewnicee

_"I FALA B FORE TOE

TRANSPORTADORVOLUMES TRANSPORTADI e o s

bt re AR A e e
0-Rem (CIF} |

s L G B it b gl v

I RECRCAC CYTADUA

1
1 i
i }

e e

9319

T ] ERAEE T

1 IVOLUME

i
FESG BAUTD

DADOS DO PRODUTO'SERVICO
LONGD DESCHIZAG DO FRODUTOSERVICO

0856 DEXAMETASONA MGIML 2.5ML (GEN) TEUTO

ROMGH

I oest | croe
R

cProdANVISA=1037002870120 PMC=0,00 i
Lote=5198407 Qtd=230 Fab=31/07/2020 Val=31/07/2022 !

o T oo [ B ] O | X RS
5102| AM | 230 5,87/1.350,10] 0.00, 000 ©

EAN. 7896112151982 _ SRR (AU N A N S Lo 1
O —— ——
S : . = -
RO SO W Pap— :
DADOSADICIONAIS . .. e — "ﬁh’j—_——MDEEWISERfC DA SANTFAC4
B SANTANDER AG: 0011 C/C: 13012517-8 - B.BRASIL AG:3198-4 C/C: 17169-7 - CAIXA: ORDIA DE BIRIC

1253 C.C 201-5 - B. BRASIL BANCO 001 - AG. 3407-X C/C 98308-X - BANCO SICOOB 756
AG 3190 C/C: 20.949-0 ) ) ) R

RDEM DE COMPRA 1087 CONTRATO DE GESTAOQ: 002/2018 - PROJETO: PRO
gggg;{ﬂ[) MUNICIPAL DE ARACATUBA - CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE
ARACATUBA ~8P FONTE RECURSO: COVID-18.

Projeto: Pronto Socorro Municir -
Municipio;_ARACATUBA - sp R

Fonte de Recurso:

Contrato no:_

bemes de MAMED COMERGIAL LTDA. os pr a nola fiscal indicada ao fado: Data de emissao:19/05/2021, Valor Total: |
Rocebemoes de MAMED COMERCIAL LTDA, os&:g&uﬁgg%?gg%tgigne R e A RaSA CURY 50 f

251 350 10, Destinatario IRM. DA SANTA CAS

- 8AQ JOAQUIM -

1 N2000.016.163

AEACAT _JB.&:‘SP_ } TR e L

i.’;\‘lt D RECTDESCH

S EERENT

i

' SERIE: 1

Krslen Sistemas (44) 3024-5011



IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE B\RlGU!

“'W

i 00272018

i Contrato e

Projeto: P‘ﬁnm $ocerre fiunicipal
RACATUBA - SP

Municipio:

Fonte de Recurso: —————————=

e

atesto para fing de DAGAMENIOS Q' 03 it _ko;

sqta not fiscal n® af Ll
coaiments por mim recemcs ]

<, estande i (i'*na oereiie order.

&4 > | G5 1 2L
Ceb Mﬁuzs ‘

R 5= A8,

Fungéo

Nome completo

b oo




07/08/2021

CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

I-ntern-et:::Ba-nking::::CA 1XA

i Banco Recebedor:

| Pagador Final / Efetivo
| CPF/CNP3:

| Nome:

| Conta de débito:

45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
0574 | 003 | 000050206-9

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

| Representagdo numérica do cédigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Codigo do Banco:

Cadigo do ISPB:

| Beneficiario original / Cedente

_ Mome Fantasia:

Nome/Raz3o Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Sacado
Mome/Razdo Social:
CPF/CHNPJ:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:

03399.04914 44600.000002 00011.601010 1
86320000622010

BANCO SANTANDER S.A.
033
90400888

TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA ME
TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTD

20.151.318/0001-80

IRMA DA SANTA CASA DE MISER DE BIRIGUI
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

! CPF/CNPJ: 45.383.106/0010-40

l Data do Vencimento: 08/06/2021

| Data de Efetivacdo / Agendamento: 07/06/2021
Valor Nominal do Boleto: 6.220,10
Juros (R3$): 0,00

:; IOF (R$): 0,00

| Multa (R$): 0,00

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

i Valor Calculado (R$): 6.220,10
Valor Pago (R$): 6.220,10
Identificacdo do Pagamento: NF 663

07/06/2021 16:32:19

Data/hora da operagéo:

Cédigo da operagao: 058390306
Chave de seguranca: 1Q7T3HTPUSVREKY6

Gperacao realizada com sSucCesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101_ )
pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

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

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/ imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa
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04/06/2021

033.7

Internet Banking

RECIBO DO PAGADOR
Local de Pagamenta PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER R o
B?;Pj’;ﬂar?ﬂ 151.3184 -
: 20.151.318/0001-80 Sgncial
géncia { Cadigo Beneficia
R AMADOR BUENO, 285 - - PLANALTO - ARACATUBA - SP - CEP: 16072-335 T vastas
Data do documento No. do documento Espéoe doc Aceito
.| Data Prod t S irre
26/05/2021 210561 DM NAO ACEITO ﬁ?;zﬁ':‘?ﬂnza‘f tosso Nomere 0000000000116
Jsa do Banco Carteira Especie Moeda L8] Jade . =)V
A CRE =i wanli r;:gé;'arg; {=) Valor do Documento T

Pagadar IRMA DA SANTA CA: = R

[ L] T o
RUA ROEA CURY 50 SANTAMA 1B050-395 - ARACATUBA - 5P

Sacador/Avalista

Mensagens / Instrugbes {Texio de Responsabildade do Beneficiano)

COMISSAD DE PERMANENCIA AQ DIA RS 5,29
COBRAR MULTA DE 311,01 APOS 09/06/2021
nf 663

- 2* via impressa via Internet Banking em 04/06/2021

IERMANDADE' DA SANTA CASA
1DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

Contrato n® 002/ 2018
Projeto: Pronto Socorro Municipal
ARACATUBA - SP

Municipio:

Fonte de Recurso:

" Autenlicacao Mecanica

© & Santander 033-7 03399.04914 44600.000002 00011.601010 1 86320000622010
Local de Pagamento: PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER Tencmants
_ocal de Pag : 08/06/2021
Bz”r:‘;fff_”;n 151.318/000180 Agéncia / Codigo Beneficiario
R AMADOR BUENO, 285 - - PLANALTO - ARACATUBA - SP - CEP: 16072-335 10431496
Data do documento No. do documenio Especie doc. Aceite Data Processamento MNosso MNamero

26/05/2021 210561 DM NAO ACEITO 04/06/2021 0000000000116
Uso do Barnco Carteira Espécie Moeda Quantidade %) Valar {=] Valor do Documento

RAPIDA C/REG REAL 0,00 6.220,10

Instrugdes

COMISSAC DE PERMANENCIA AO DIA RS 8,29
COBRAR MULTA DE 311,01 APOS 09/06/2021

- 2* via impressa via Internct Banking em 04/06/2021
Pagador: TRMA DA SANTA ﬁﬁ\ BF MISER DE BIRIGUT 045383106001040

-} Descentos/Abatimenta

(+7 MoraMulia

{=] Valor Cabrado

RUA ROSA CURY 50 SANTANA 16050-385 - ARACATUBA - SP

Sacador/Avalista:

Wm0

Ficha Fe Eomp’ensacao"

Cddigo de Baixa

IR

htlpsﬂwww.samandernetibe.com.erPaginasiCobrancaBSB!cobranca_boletoAasp

Autenticagao Mecanica

Nl
e

A
AR

1/1



[ RECEREMOS DF FORRICELLY EQUIPAMENTOS HOSSITALARS LTDA - M TATA DF RECERITT
| CONSTANTES DA NOTA S CAL RTHCADA S0 L A00 Rl Fg‘m A PERIEBIEENTY ’ NF-e !
i
TIOENTIFICACAD 1 ASSINATURA DO RECEHEDOR | DESTIAT ARIC = (VIR 10T AL NOTA 3 N 663
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IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI 21/05/2021
| ¥ ‘\“H‘l' RO . . ‘{ BAIRROTHSTRIT( ¥ [ i DATA DA ENTRADASAIDA
|RUA ROSA CURY, 50 SAO JOAQUIM - 16050395 | 21/05/2021
[u’_. 10RO 1 FoNprAX Yo INSCRICAD EST ADUAL HORA DA ENTRADASAIDA
| ARACATUBA ! . SP _ 10:22:00

FATURATRIPLICAT A

o ALUURG X IMPUST O

|
)
]
l
)
)

i HAST DE CALCULD) DXHIUMS ¥ VALOR I3 I0MS RASE PE CALCULO D0 30ME 51 VALOR DOCME LT WVALOR FOTAL BROS PROTATOS
| 6.220,10 1.119.63 0,00 0,00 6.220,10
fv \ma 1% FRETE W varor bo sERRO DESCONT) OUTRAS DESPESAS VALOR DO P F\ ALOR TOTAL DA NOTA
Lo 0,00 0,00 0,00 0,00 6.220,10
TRANSPORT ADORVOLUMES THRANSPORTADOS .
| RAZAU SOCIAL FRETE PORCONTA LUK AN PLACA DX \1‘|:rm1; LF [ fan iy }
h h 9-SemFrete | H |
LA ik Sl
CENDERFCO W amackio ¥ir |t INSCRICAC ESTADUAL ]
ENDER i H
j— ) s _-_—.:ﬁ- = =
i CLUANTDADE FSPICTE MARCA PESO BRUTD PESC LICRADG !
1‘( J
Df\m:i D08 PRODUTOSSERYVICOS .
T o = I O T | LR LR il ALIQ | ALIO
P : DESCRIGAO DXOSPRODATOS Pnowst ot lcoejunp) orp | R | MR perans) (T vRien G52 ]
! i | ¥ L . = . - - 4
i FRASO PARA DRENAGEM DE URINA £ SECRECOES 1200ML [G01S9099. 000 | 5102 UN | 5000, 15,3000 765, o 76s00 13170 000 1300 000 |
P' 67 EQUIPOP. ARA BOMBA DE [NFUSAC SANT RrN( 100000600 600 51027 UN  S0,00{ 200 0006] 210,00 210000 37500 000 1860 .00 |
l “aa | DISPC A0 I N Y 1 mouc 1160000 208 sr}.___ y |
(3 0 o %:s.‘w*me 15102 | i
e - i o _ : |
T est TNDA FOLEY 3 n; w 24, :90@ (X u-f) tk,ﬂﬁ 000 i

TRMANDADE DA SANTA CASA
| DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

602/ 2018
. Pronto Socorro Munic ripal
LRAGATURA - &2

Municigio:
Fonte de Recurso:

CALCLLO DO ISSON
TS CRICAD MINICTPAL

{ VALOR TOTAL DOS SERVICOS

E BASE DE CALCULO DO ISSON Imm DOISSON ]

DAL ADICIONALS

TINFORMACOES COMPLEMENT ARES
(Contralo de Gostao (22018
Pro_m & Pronto Socarro Nhmicipal de Aracatubn -

|Ordeny de Compra 1100

| Contrazante Prefeitira Monicipal de Aracatubs

ente de Recurso COMD. 19,
{.u;“:pn 3 ;:*ﬁm RS$217,90 (5.26%) Federal ¢ RS494,41 (12,00%) Fstadal - Fonte IBPT

RESERWVADG A0 PlsUl




Atesto para f
s e pagamer
constantes restd nota ﬁm?[:f o produtos

fofam pesso
almante por
.—««meﬁc‘)s i por mim recebidos e
5 i do tudo na Jjerfer!aomem
e § 2F
‘@Z_CMS -1

ome Con p|oty)
Vi el
ungao. P

v £ f
i /‘b_z;g&/.{_i j’f}‘“ﬁ

TR AT

e AR

MM [
! [RMANDADE DA SANTA CASA |
* i DE ‘\ﬂiS’:R!C")R‘D!A DE | zmmu |

002 ! 4'3'1‘.,

Ccmrat'\
o Pronto Socorrol Municipal |

projet
F\RACATUBA Sk

Municipio:




07/06/2021

CAIXA

IntErnet BaNki.ng CA.IXA

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPI:

Nome:

Conta de débito:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CAGA DE MISER
0574 | 003 | 00005020-9

Representacio numérica do codigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Bance:

Codigo do Banco:

Caodigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Mome/Razdoc Social:
CPF/CNPI:

Pagador Sacado
Mome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razado Social:

03399.04914 44600.000002 00011.501012 8
86320000018000

BANCO SANTANDER 5.A.
033
30400888

TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA ME
TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTD

20.151.318/0001-80

IRMA DA SANTA CASA DE MISER DE BIRIGUI
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
Data do Vencimento: 08/06/2021
Data de Efetivacdo / Agendamento: 07/06/2021
Valor Nominal do Boleto: 180,00
Juros {(R$): 0,00 5
10F (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00
Vvalor Calculado (R$): 180,00
Valor Pago (R$): 180,00
| Identificagdo do Pagamento: NF 664

Data/hora da operagdo:

07/06/2021 16:33:36

coédigo da operagéo:
Chave de seguranga:

058393746
8FF56]JCCXWFAM8UO

Operagdo realizada com sucesso conforme as informacbes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

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

https://internetbanking.caixa.gov.br/SlI BC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa

in



04/08/2021 Internet Banking

Santander

033-7 |

RECIBO DO PAGADOR

Local de Pagamento PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER s o
Benaficidrio gaﬂ] 6/2021
CHPJ: 20.151.318/0001-80 Agéncia / Codigo Beneficiario
R AMADOR BUENO, 285 - - PLANALTO - ARACATUBA - SP - CEP: 16072-335 10491446
Dala do documento No. do documenta Espécie doc Aceite
A Data Processamento Nosso N
25/05/2021 210562 DM NAOC ACEITO 04/06/2021 amere 0000000000115
Uso do Banco Caneira Espécie Moeda Guantidade {2} -
} Valor (=) Valor do Documenta
RAPIDA C/REG REAL 'o.oo
- —— 189,00
agaaor IRMA DA SANTA CASA DE MISER DE BIRIGU] 045383106 El
RUA ROSA CURY 50 SANTANA 18050-385 - ARACATURA - SP
SacadorfAvalisia
Mensagens ! Instrucées (Texto d?ﬁosponsabilidade do Beneficiaria) -
COMISSAO DE PERMANEMNCLA AD DIA RS 0,24
COBRAR MULTA DE 2,00 APOS 05/06/2021
NF 664

SANTA CASA

IRMANDADE DA
DE MISERICORDIA D

E BIRIGUI

E Contrato qo 00212018

. ant unicipal
Projeto: Prento Socorro M

ARAGATURA - SP

Municipio:
Fornite de Recurso!——————
- 2" via impressa via Internet Banking em 04/06/2021
Autenticacao Mecanica
wGfle da o Ala Ll flada

03399.04914 44600.000002 00011.501012 8 86320000018000

033-7 |

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Local de Pagamento:

Venoments &
08/06/2021

Beneficiano R T
CHPJ: 20.151.318/0001-80 Agéncia / Codigo Beneficidno 1 0491446
R AMADOR BUENO, 285 - - PLANALTO - ARACATUBA - SP - CEP: 16072-335
Data go documento No. do documenta Espeécie doc. Aceite Data Processamenio HNosso Numero
25/05/2021 210562 NAO ACEITO 0410672021 0000000000115
Usa do Banco Carteira Espécie Moada Cuantidade {x) Valor (=} Valor do Documento
RAPIDA C/IREG REAL 0,00 180,00

Instrugoes

COMISSAQ DE PERMANENCIA AO DIA RS 0,24
COBRAR MULTA DE 8,00 APOS 09/06/2021

{-} DescontosfAbatimentc

{+] MoralMulta

(=) Valor Cobrado

. 2* via impressa via Intarnct Banking em 04/06/2021
Pagador IRMA DA §AN A EASA DE MISER DE §1§I§UI ﬁgﬁﬁiﬁgﬁ?ﬁﬂh

RUA ROSA CURY 50 SANTANA 18050-385 - ARACATUBA - SP

Ficha de Eompensaqalb'

Cédigo de Baixa

T

htips //www,.santandernetibe.com.br/Paginas/CobrancaBSB/cobranca_boleto.asp

Autenticagdo Mecanica

. . "“.x.."':.
,\_\;\;\, ‘-"FQ :‘b

1
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A
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DATA DA EMISSAD
21/05/2021

]
| — |
f INDEREC i RATRRODISTRITO CEP DATA DA ENTRADASAINA
|[RUA ROSA CURY, 50 K SAQ JOAQUIM 16050395 | 21/05/2021 J
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| 180,00 32,40 0.00 i1 Oy 180,00 Ji
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IRMANDADE DA SANTA CASA
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Contraio o gnz; 2018
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Municipio:__ARACATUBA - £ 2
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07/06/2021

CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Inter_net Ban_king::::CAIxA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNP3:

Nome:

Conta de débito:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CAGA DE MIGER
0574 | 003 | 00005020-9

| Cédigo do Banco:
: Codigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
NMome/Razdo Social:
CPF/CNP3:

Pagador Sacado
Mome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razédo Social:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Representacdo numérica do cédigo de barras:

03399.49620 81800.000002 00137.101010 1
86260000065030

BANCO SANTANDER S.A.
033
90400888

RITA DE CASSIA GASPARINI DE BRITO CIA
RITA DE CASSIA GASPARINI DE BRITO CIA

09.424.476/0001-24

IRMANDADE STA CASA MISERICORDIA BIRIGUI
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40
i pData de Vencimento: 07/06/2021
Data de Efetivacio / Agendamento: 07/06/2021
| Valor Nominal do Boleto: 650,30
| 3uros (R$): 0,00
| IOF (R$): 0,00
| Multa (R$): 0,00
| Desconto (R$): 0,00
Ié Abatimento (R$): 0,00
| Valor Calculado (R$): 650,30
i Valor Pago (R$): 650,30
LIdentiﬁcagéo do Pagamento: NF 10417

| Data/hora da operagdo:  07/06/2021 16:34:54
| -

o s

Ccédigo da operagdo: 058397241
Chave de seguranca: 8RRKBKKHVN3WNNFV

Operagéoe realizada com SUcesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SI IBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa

17



033-7

Loco! de Pa

Deneficdno

e iy

RECIBO DO PAGADOR

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Venoimenlo

07/06/2021

CNPJ: 09.424.476/0001-24
R ANTONIO GOMES DO AMARAL, 646 - - SANTANA - ARACATUBA - SP - CEP: 16050430

Aginoa / Cédige Beneficianc

/4962818
Diata do docurmenta No. do documimnto Especie doc Aveite Data Proces:
J a S EMENID Nasso Numer:
20/05/2021 10 oM NAO ACEITO 0406/2021 st 0000000001371
usno do Bance Carneira Espécie Moeda Cuantidade Vai AL
RAPIDA C/REG REAL 3.‘30"‘“’ S 650,30
IRMANOADE 5TA CASA MISERICCRDIA BIRIGU! 042383106001040 -

~ ROONA DA 1350 SANTANA 16100-000 - ARACATUBA - SP
SeracorAvaista

Mensagens ( Instrucdes {Texlo de Responsabilidade oo Beneliciana)

COMISSAO DE PERMANENCIA AD DIA RS 2,17
LOBRAR MULTA DE 32,52 APOS 07/08/2021

sujeito a protesto apos vencimento

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrate n® 002 /2018

Projeto: Pronto Socorre Municipal
ARACATUBA - 8P

Municipio:
Fonte de Recurso:

- 2* vin impressa via internet Banking em 01/06/2021

Autenticacdo Mecanica

w I
Santander 033-7 } 03399.49620 81800.000002 00137.101010 1 86260000065030
b Vencimento
Lotal ce Pagamento: PAGAV MNCIA
cal cor Pagamento EL PREFERE LMENTE NO BANCO SANTANDER 07/06/2021
&eane;::}.— Ig 9.424.476/0001-24 Agéncia | Cédigo Benefitiano
R ANTONIO GOMES DO AMARAL, 64B - - SANTANA - ARACATUBA - SP - CEP: 16050430 f 4962818
a3 do documento No. do documenta Espécie dog, HAceile Data Processanmento MNosso Namero
2010512021 10417 DM NAQ ACEITO 01/06/2021 0000000001371
Jso o Banco Carnaira Espécie Moada Quantidada {x} Vaiae {=1 Valyr do Documento
RAPIDA C/REG REAL : 650,30
Instrugdes {-} Descontos/Abatmento
COMISSAD DE PERMANENCIA AO DIA RS 2,17
COBRAR MULTA DE 32,52 APOS 07/06/2021
T+t MaralMulia
{=) Valor Cobrado
- 2° via impressa via Interniot Banking em 01/06/2021 —
Pagagor TRMARDADE STA CASA MISERICORDIA BIRIGUI 045383106001040 Ficha de Compensagio

ROCNA IDA 1350 SANTANA 16100-000 - ARACATUBA - 5P

Cedigo ca Bama

T

https://www.santandernetibe.com.br/Paginas/CobrancaBSB/cobranca_boleto.asp




e "“’*NFE R

BLA ANTONIO GOMES DO AMARAL, 694 - R CIVBBEACESSS e
: i e i . O0-ENTRA
SILVfO GAS x_:i,)w.-\m - CEP 16650-430 « ARACATUBA | - SAIDA DA 1i | 3521 0509 4244 7600 0124 5500 1000 0104 1710 0010 400
IEL (18130248765 N°000010417 FL.1 /1 Consulta de utenticidade no portal macoral da N -
ERI www nfe fazenda gov brdponal
o SERIEOOL ou o site da Sefiz Aworizadora
i e B MO i o
VINDA DE MERC ADQ O REC DE T{:JRCEIROS i 1352103‘?382248? 20!0‘312021 08:24:46
SEAL A © INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST TRiE. CNPECor
s SR F—— o
BISTINATM  istierecre T ' o
OV CRAZAG SOEIAL T T T T e ) BATA DA FRISS A
RMANDADE DA STA CAS/ A MISERICORDIA BIRIGUI 5.383.100/0010-40 20/05/2021
IRELAY g E } vimﬁxﬁ'rm“ﬁn B 2 ek .b:\T-\SAsfx;\; ENTRATA
RROSA CURY, 036 . AVIACAO 16030-505  20/0572021
SRR ST Trow S e T INSCRICAO ESTADAL HOEA DA SAIDA

RAUATLHA

DEPLIC AT A

081856

NOURLICR A VENG B Soesen T Ao
i 30652021
CALCLLE DOOIMPOSTO
s DL ALUULG DU T M VALOR D0 ICMS ST masECALC I sumsT T T 'i VALOR DO ICMS SUBST. T VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0.00 0,00 0,00 | 0,00 ¢ 630,38
Tt VALOR DG SEGURO " TDESCONTO T T GLARAS DESP. ACESS. ! VALOR DO IPI [ VALORTOTALDANOTA ¢ f i
r : -' ¥ 1 6503
(L 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 650,30
TRANSPORTADBOR !\r‘t‘)}.{?MES'_!"R.-\NS]’OI{TAFIOS e
RAZADEIK E T FHETE FOR CONTA TCODIGOANTT | PLACA DOVEICIAO | UF NPT URF
H |
¢ 0-REMETENTE ! i
ENBERLCE R e e ML R T UE INSCRICAD ESTADLAL
NTIDAD! FEFECIE o T TMaRca T T PRS0 BAUTO

67 VASILHAMES
BALOS DO PRODLTO SERVICOS

g
SEN 2 . g L] R:i

191 AGUA 20 LITROS - FeEan00, feo
AGUA 535 1L S GAS FARDO C12UN 122011000 060 | 5405|FDO |

CODIGO DO FROD. 4 DESCRICAO DO FRODUTO 7 SERVIC

PPAEROS A DO HIN A RS o i o M ) .:RESERV -
K4S ; 3R .)nl.*{ax..\i RETITUICAO TRIBUTARIA : base de IRMANDADE DA SANTA CASA
st TS KO8T i — valor foms st ré i DE MISERICORDIA DE BIRIGU!
P i Contrato Gesiae n . 0002/2018 - |
sriteSecorra e ba. Contrato 034/2021-COVID-19 - Contatante P.M.de Aracatuba/SP )
e iﬁ\-:ei :pfcw Irhutos R838.79{38,67%)_Fonte:_IBPTltem_2_Val_Aprox Tnbutos | RS212,69(38,67%)_Fonte: IBPT Contrato n°: 002/ 201 s

Projeto: Pronio Socorro Municinal
Municipio: ARACATUBA - SP

| Fonte de Recurso:_______ mrisicds




26/08/2021 # mveine
5 Carta de Correcao
Ohrgeo Recepodu do Evento Ambiente Versio -
35 - SAO PAULO ' A 00
NI O ACESSO id do Evente

| [ ID1101103521050942447600012455001000010416100010735001

Auter Evonte (CNPJ ¢ CPF) : Data Evento
_ P e e 5 e s o S
09.424.476/0001-24 |17 26/05/2021 as 11:37:54-03:00
= FOSTRRROUTUIS .| -1 e o G S :
sequencial do Evento
et
SRR | LA S
Detathes do Evento ¢ ;
w de Evento ; Versao
Catla de Correcac . -” T _-‘1 {:I'_a‘n'”'“”“"‘"' o
Fexic da Carta de Correqdo
Endera?0; Rua Rosa Cury, n?. 50 Bairro —S_z?"o.Jt‘)wéc'fl}im_&'-fa?_'i—ﬁ_%{}—ﬁgs T A
E ;
,;_ Autorizacdo pela SEFAZ
wapsasem de Autorizacac ? Protocolo Data/Hora Autorizagao
135 - Evento registrado e vinculado a NF-6 T 135210581238974 | L 26/05/2021 as 11:37:67-03:00
e T s B PRs . e M.S s i T T T

i‘(jondigées de uso da Carta de Corregao

A Carta de Correcao e disciplinada pelo paragrafo 10-A do art. 7o do Convenio S/N, de 15 de dezembro de 1970 e pode ser utilizada para
regularizacao de efro acorrido na emissao de documento fiscal, desde que o erro nao esteja relacionado com: | - as variaveis que
determinam o valor do imposto tais como: base de calculo, aliquota, diferenca de prece, guantidade, valor da operacac ou !:!a prestacao: i
. & correcac de dados cadastrais que implique mudanca do remetente ou do destinatario; Il - a data de emissao ou de saida.

.

; ANDADE DA SANTA CASA

: DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

< Bt

.? Contrato n°:___§22_f_2-91§———
N g Projeto: Pronto Socerro Municipal

o Municipio; ARAQATUBA -SP
Fonte de Recursol———————
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IRMANDADE DA
DE MISERICORD

SANTA CASA
1A DE BIRIGUI

002/ 2018

Contrato n®— 22 &l &= —0

Projeto: Pronto Socorro Municipal

ARACATUBA - sP

Municipio:

Fonte de Recursol———




07/06/2021 In teRn et:::Ban k:ing....cAIXA

CAIX.

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED:

Conta origem:

| Tipo de conta:

Tipo de pessoa:

TED para terceiros

0574 / 003 / 00005020-9

01 - Conta Corrente

JURIDICA

Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
i CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40
237 - BRADESCO - 060746948

~ Banco:

| Tipo de conta:

Conta destino:

Tipo de pessoa:

. Nome:

| CPF/CNPI:

Valor:

Valor da tarifa:

01 - Conta Corrente

6636 / 7047-5

Fisica

AUREA BOTELHO CUBAS MARTINS
119.998.858-80

R$ 3.636,00

R$ 10,45

Finalidade: 10 - Credito em Conta
i Identificagdo da

| operacgdoe: SALARIO

|

| Histérico:

. Data de débito: 07/06/2021

| Data / Hora da operagdo: 07/06/2021 16:19:44

Cédige da operacdo: 00172025
Chave de seguranca: 905ZTTVMX7AS3EIP

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

Operagdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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

"
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07/06/2021 In:te.rnet__ Banki:ng...CalXA

CAIX

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel

Via Internet Banking CAIXA

! Tipo de TED: TED para terceiros
Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
i Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JURIDICA
Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
I.“EPF/CNPJ: 45,383.106/0010-40
f Banco: 260 - NU PAGAMENTOS S.A. - 018236120
i Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| Conta destino: 1/ 75000749-4
Tipe de pessoa: Fisica
Nome: ADRIANE SYURI SHIRAISHI
I CPF/CNP3: 455.682.568-70
Valor: R$ 1.316,47
| Valor da tarifa: R$ 10,45
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| DA saLARIo
. Historico:
| Data de débito: 07/06/2021
t Data / Hora da operac&ao: 07/06/2021 16:22:17

B Coédigo da operagdo: 00172742

Chave de seguranga: JUP6J1KQMZXY5519

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.g ov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa
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08/06/2021 InT.er_net Banking....CAIXA

CAIXA

TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

! Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
Conta destino: 0329/ 013 / 00046354-0

|

| Mome destinatario: ANA PAULA FERREIRA

Quantidade de vezes:

WYalor: R$ 1.767,42
| Data de débito: 07/06/2021
\ Data/hora da operagdo: 07/06/2021 16:18:24

Coédigo da operacdo: 071618
Chave de seguranca: 8YS8EG1XNHPO57ZEP

Operacio realizada com sucesso conforme as informacgdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

hitps://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia_enviada processa
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09/06/2021 InTernet....BAnki.ng CA.iIXA

CAIXA

TEV Enviada
Via Internet Banking CAIXA

| Conta origem: 0574 / 003 / 00C0O5020-9

Conta destino: 4122 / 013 / 00002605-7

. Nome destinatario: LUIS DIEGO ZAIDE DOS SANTOS

Quantidade de vezes:

| Valor: R$ 2.381,14

|

| Data de débito: 07/06/2021

E Data/hora da operacgao: 07/06/2021 16:20:54

| Codigo da operagdo: 071620
! Chave de seguranga: ZYS410R9ZIFUIUA4

Operacao realizada com sucesso conforme as informagoes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferen cia_enviada.procussa
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09/06/2021 I:n-t.ernet----Bank-i-ng---CAi: XA

CAIXA

TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

| Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
Conta destino: 0281 / 001 / 000D45088-7
| Nome destinatario: ANA PAULA MACHADO DA SILVA

' Quantidade de vezes:

| Valor: R$ 1.002,47
Data de débito: 07/06/2021
| Data/hora da operagdo: 07/06/2021 16:23:06

Cédigo da operacdo: 071623
Chave de seguranca: COCXY1EHYQRSF85]

Operacdoc realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprim e_transferencia_enviada.processa
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09/06/2021 | ntern-Et-—-B a_nking:::CAIXA

CAIXA

TEV Enviada
Via Internet Banking CAIXA

. Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9

! conta destino: 4122 / 003 / 00001165-6

| Nome destinatario: ARACA SEGURANCA DO TRABALHO LTDA

| Quantidade de vezes:

! Walor: R% 1.869,30
| Data de débito: 07/06/2021
! Data/hora da operagao: 07/06/2021 16:36:23

Codigo da operagdo: 071636
Chave de seguranca: FXVWMI72PVO3WTSE

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transfe rencia_enviada.processa
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Recibo do Pagador

Local do PagamentePAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA ATE O VENCIMENTO

Vencimanta

02/06/2021

Benealiciario

ARACA SEGURANCA DO TRABALHO L TDA-ME__CNP.J: 14 621.644/0001-01

AgéncialCédige Beneliciaria
3216-6/0000200050

Fnderggo Beneficiario/Sacador Avalista;

Data do Processamento

BREASH 177 -840 100 - ARBACATURA S =010
Daa do Documenio Nimero do Documento Espécie Doc. Acaile
03/05/2021 2401071 DM N

Nosso Namero

03/05/2021 0001888-5
Uso do Banco Canaira Espécie aa Mosda [ Quantdads Valor (=) Vator do Cocumento
— - - 1 RS : K 1395.00
nsrughos (Todas as informagdes deste bloqueto 530 de exclusiva responsabilidade do beneficidria.} (-} Desconla/Abatimento
APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE RS 27,80 (-} Cutras Dedugoes
APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA OE RS 4,18 FOR DIA DE ATRASO.
{+} Mora/Multa
{+)} Qutros Acréscimos
{=)} Valar Cobrado
?ﬁf&%gi@fféﬁcgﬁ DA SANTA CASA DE MISERICORDIA CPFICNPJ DO Pagador
SAO JOAQUIM - ARAGATUBA-SP -  CEP: 16050-395 CNPJ.a5 383.108/0010:40
PagadoriAvalista Cadigo de Baixa
0001896-5
Autenticacio mecdnica
_________________________ Cors na bnna pontinada
' 756'0| Ficha de Caixa
Localde Pagamento pAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA ATE O VENCIMENTO vencimento
02/06/2021
 Benahciano AglnciaiCodige ficidnio
ARACA SEGURANCA DO TRABALHO LTDA-ME CNPJ: 14.621.644/0001-01 3916-6/0000200050
Data do Documento Numero do Documen}o Especie Doc. Asoile Data do Processamenta Nossoe Nomero
03/05/2021 24010/1 ~ oM N 03/05/2021 0001896-5
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09/06/2021 In ternet-—-Ba-nkinG:::CA IxA

CAIXA

TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

i Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
|

. Conta destino: 3302 / 1288 / 000886983177-7

| Nome destinatario: FABIANE DE SOUZA FROES
|
| Quantidade de vezes:

i Valor: R$ 1.417,23
| Data de débito: 07/06/2021
[ Data/hora da operacio: 07/06/2021 16:40:25

Cédigo da operagiao: 071640

I
|
|
i Chave de seguranca: 8FZMFQITG4K9009P

Operacdo realizada com sucesso conforme as informagbes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia_enviada.processa
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09/06/2021 In-te-rnet:::banking C_AlXa

CAIXA

TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

| Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
i Conta destino: 1210/ 013 / 00025332-0
. Nome destinatario: LETICIA FREDERICO FERRAZ

Quantidade de vezes:

| valor: R$ 1.346,92

 Data de débito: 07/06/2021
. Data/hora da operagio: 07/06/2021 16:42:05

Codigo da operacdo: 071642
Chave de seguranga: 4CAX570TGKMF2G91

Operacac realizada com sucesso conforme as informacgdes fornecidas pelo cliente.

SAC-CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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



Z6'ove’L

0029y’ L 96'0L1 oo'zorL
o on___Ja_._ HOTeA . JuHl 0INSTYD 35vVa 3 00 s194 5194 °97y0 35vE
80'5LL 00'¢ar'L 00'0 oo'zev'L 80'v0L°L
L SQLNOD2S30 30 Tvial — SOLNIWION3A 34 Tval EEETR-F{LF] SENI"HLNOD QY IvS IsvE OlHYIvS
—:0S4NJpY 2p AU04
:oidioiun
- vAnLvovay| -olddIunin
BT 6116508 oyjoid -1foid
S A P ——1* 1 OJBJIUO0D)
YO ARA L
e
Inoldig OreESIN mnﬂ
VSV HaY ANV
== Dy el 1
el Y ST
80'GLL , 00' SSNI | 910
v8ce 00'9 JONOIPY/AIH ISR ¥SA | V9
9Ll 9g'y opiznpay ownioN | £/€
289t go'ee OUINION |BuCldipY [ €00
mm,mmv 00'6l speplaniesyl | 200
GZ'6.0'L 00'6l ouejes | L00
SOLNODS3a SOLNIWIONI A VIONIY¥I4TY oyAI¥osaa | 'uoo
L202/so/zl wabewlsug o213
OYSSInaY Aaviva 09D 0 OYAIYHS3A-
SVI0 ZVdy34 O0H3a344 vIDi3 868
HOAYHOEY 100 04 INON ————————— QHLSYaY D |
Jusblaug ojenuog - eqgnjedesy INDMI 3A "JRESIN YSVYO YINVYS 3AVANY NI
OHWEVYL 30 Wo01 CLENETER
LE0Z /S0
ONYISTN ONVYIVS 3d OLNINVOVYd 3d 09103

Z6'ore’l 00'zor’L 96'0l1 00'Z9r’L
L 0QINDI HOTYA A¥HI 0TIN2TYD 3SVE S3N 04 slod 8194 "07¥0 35vE —
80611 o0o'gsr’l 00'0 00'zor’L 80'v0L' L
L souNoDS3a 30TVLOL — SALNSWIONIA 30 IViaL EEEITR{-E] SSNITHLNGD QHYIYS 3sva OlHY
SLL SSNI | 9k
80 ¥8'2Z¢ JON PR HIBd Yed | L1
9L'eL opiZnpay owInioN | ¢/
Z8'9el OUINJON [euoidipy | €0t
€C'6EL apepuqgniesy| | zol
62’6401 00'6lL oLees | Lol
SOLNO2S3a SOLNIWIONIA P EREEEL oydi¥osaa | "ag
1202/50/21 wabewusjug 0o1uoz
oysSsingy 3aviva O9uYD 0a OVYSI1¥S3
SVYIQ Zved3d 0230344 WD 86ER
¥OQVHOEYI0 00 JNON ouLSYay
Jusbliawg ojenuod - egniedely IND2MIE 30 "OM3SIA VSVD VINVS IAVANY N
OHTWEYYL 30 WO01 CEEREDS
LeQZ:1 50 OIMVIVS 30 OLNINVYOVJ 3a 09103
ONYISIN




08/06/2021 internet:::Ban-king-—-cAIXA

CAIX

Comprovante de pagamento de tributos federais

Via Internet Banking Caixa

! Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| Conta de débito: 0574 / 003 / 00005020-9
iy [
i MINISTERIO DA FAZENDA ]02—- F'ERI"ODO DE APURACKD “ 31/05/2021 i
i SECRETARIA RECEITA FEDERAL DO .
| i BRASIL Ina- NUMERO DO CPF OU CNP]“ 45.383.106/0001-50‘
' SE s Documento de Arrecadacdo de Receitas Federais [04" CODIGO DA RECETTA ] 1708]
N DARF los- NOMERO DE REFERENCIA | |
||01- NOME / TELEFONE |T%- DATA DE VENCIMENTO “ 18/06/2021|
IRMANDADE DA SANTA CASA DE / (18) 3649-3100 ]07- VALOR DO PRINCIPAL ” R$ 303,98|
i ATENGAO |08- VALOR DA MULTA I R$ 0,00]
||E vedado o recolhimento de tributos e  contribuigoes

09- VALOR DOS JUROS/ R$ 0,00

ijadministrados pela Secretaria da Receita Federal cujo valor
| itotal seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal situacdo, adicione
| lesse valor ao tributo/contribuicdo de mesmo codigo de periodos
II subsequentes, até que o total seja igual ou superior a R$ 10,00.

ENCARGOS DL-1.025/69

|1o- VALOR TOTAL ” : R$ 303,98|

11- AUTENTICACAO BANCARIA
CEFIC 08062021 057400300005020 00462275

Data de débito: 08/06/2021
| Data/hora da operacdo: 08/06/2021 14:21:40

Cédigo da operacdo: 00462275

e

Documento pago dentro das condicdes definidas pela IN/RFB N.° 736, DE 02/05/2007.

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo ciiente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://i internetbanking.caixa.gov.br/S| IBC/imprime_darf.processa

Chave de seguranga: 1HCZ8KU73GUQNVQP |

m



Aprovado pela IN/RFB n® 736/2007

1* Via

MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

Documento de Arrecadagio de Receitas Federais

(02 PERIODO DE APURAGAO

31/05/2021

03 NUMERO DO CPF OU CNPJ

45.383.106/0001-50

{04 CODIGO DA RECEITA

DARF 1708
01 NOVE ITELEroNE (05 NUMERO DE REFERENCIA
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA 06 DATA DE VENCIMENTO
DE BIRIGUI 18/06/2021
IRRF NF SERVICOS MED. - PSM ARACATUBA COVID {07 VALOR DO PRINCIPAL
. 303,98
DARF valido para pagamento até18/06/2021 08 VALOR DA MULTA
Domicilio tributario do contribuinte: 0,00
B'TlG‘-” 09 VALOR DOS JUROS E / OU
NAO RECEBER COM RASURAS e e 0.00
Auto Alendimento Versao 5.70.72.6229 - opgao 1 - DLL versao 1.4 10 YALORTOTAL 303 98

85600000003-3 03980064116-7 91453831060-0 00117081151-5

1 1 AUTENTICAGAO BANCARIA (Somente nas 1 e 2° vias)

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

A ARG AT A

Contrato n°: 0027/ 2018

Projeto: Pronto Socorro Municipal
ARACATUBA - SP

cortar nesta linha

Aprovado pela INFRFB n® 736/2007

Municipio:

2* Via

MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

"7 Documento de Arrecadacao de Receitas Federais

DARF

02 PERIOBOBEAPURAGA—

31/05/2021

03 NUMERC DO CPF OU CNPJ

45.383.106/0001-50

(04 cODIGO DA RECEITA

04 NOME / TELEFONE
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA

DE BIRIGUI

IRRF NF SERVICOS MED. - PSM ARACATUBA COVID

DARF valido para pagamento até18/06/2021
Domicilio ributario do contribuinte:

BIRIGUI
NAO RECEBER COM RASURAS

Auto Atendimento Versao 5.70.72.6229 - opgdo 1 - DLL versdo 1.4

1708
05 NUMERO DE REFERENCIA
(6 DATA DE VENCIMENTO
18/06/2021

(7 VALOR DO PRINCIPAL B
08 VALOR DA MULTA 0.00

VALOR DOS JUROS E / OU
09 ENCARGOS DL - 1.025/69 0,00
40 VALOR TOTAL 303.98

856000000039 03980064116-7 91453831060-0 00117081151-5

OB

11 AUTENTICACAO BANCARIA (Somente nas 17 e 23 yias)

cortar nesta linha

L DARF emitido em duas vias. Recorte nas linhas pontilhadas e efetue o pagamento na rede bancaria autorizada. —‘
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08/06/2021 In.ternet....Banking CA IXA

CAIXA

Comprovante de pagamento de tributos federais

Via Internet Banking Caixa

| Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER J

Conta de débito: 0574 / 003 / 00005020-9 [
f: MINISTERIO DA FAZENDA 'nz- PERIODO DE APURACAO 31;05;2021]
| SECRETARIA RECEITA FEDERAL DO :
I BRASTL ‘os- NUMERO DO CPF OU CNPJ 45.383.106/0001-53i
i | Documento de Arrecadacao de Receitas Federais [T' CODIGO DA RECEITA ” 5952]|
il DARF Ios- NUMERO DE REFERENCIA ” |
{|01- NOME / TELEFONE |06- DATA DE VENCIMENTO I 18/06/2021]
H IRMANDADE DA SANTA CASA DE / (18) 3649-3100 |07- VALOR DO PRINCIPAL || R$ 942,32|
o ATENCAO |os- VALOR DA MULTA ” R$ 0,00|
'|[E vedado o recolhimento de tributos e contribuicdes

09- VALOR DOS JUROS/ R$ 0,00

! {administrados pela Secretaria da Receita Federal cujo valor
|{total seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal situagdo, adicione ENCARGOS DL-1.025/69
! |lesse valor ao tributo/contribuicdo de mesmo codigo de periodos 1
I isubsequentes, até que o total seja igual ou supericr a R$ 10,00. IIO- VALOR TOTAL “ R$ 942f32f
| 11- AUTENTICACAO BANCARIA
H CEFIC 08062021 057400300005020 00462604

Data de débito: 08/06/2021
Data/hora da operagdo: 08/06/2021 14:22:45

Codigo da operagdo: 00462604
Chave de seguranga: F91348UM15ZAZQ5P

Documento pago dentro das condigdes definidas pela IN/RFB N.° 736, DE 02/05/2007.

Operacio realizada com sucesso conforme as informacoes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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

7



Aprovado pela INJRFB n® 736/2007

MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

Documento de Arrecadacdo de Receitas Federais

= 1* Via
(02 PERIODO DE APURAGAO

31/05/2021

03 NUMEROQ DO CPF OU CNPJ
45.383.106/0001-50

(04 CODIGO DA RECEITA

DARF 5952
A e (05 NUMERO DE REFERENCIA
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA (06 DATA DE VENCIMENTO
DE BIRIGUI 18/06/2021
CSRF NF SERVICOS MED. - PSM ARACATUBA COVID (7 VALOR DO PRINCIPAL
942,32
DARF valido para pagamento até18/06/2021 08 VALOR DAMULTA
g?;:cmn tributario do contribuinte: 0’00
; Gul (09 VALOR DOS JUROS E / OU
NAO RECEBER COM RASURAS ENCARGOS DL - 1.025/69 0.00
Auto Atendimento Versdo 5.70.72.6229 - opcdo 1 - DLL versdo 1.4 1 0 VALOR TQTAL 942 32

85660000009-0 42320064116-9 91453831060-0 00159521151-5

|

|

1 1 AUTENTICAGAO BANCARIA (Somente nas 17 e 22 vias)

IRMANDADE DA o AS,
DA SANTA CASA ;
I{ i;E MISERICORDIA D Blﬁfébt?ij

I

Cont

1 z cortar nesta linha

SHtrato n“:%

Projeto:f—@ﬁt—o—sw_ugm
Municipio:_ ARACATUBA . sSpP

2* Via

Aprovado pela IN/RFB n® 736/2007

MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

: /i ~ Documento de Arrecadagéo de Receitas Federais

DARF

02 FE

emme R0 340502021

03 NUMERO DO CPF OU CNPJ

45.383.106/0001-50

04 CODIGO DA RECEITA

04 NOME / TELEFONE
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA
DE BIRIGUI

CSRF NF SERVICOS MED. - PSM ARAGATUBA COVID

DARF valido para pagamento até18/06/2021
Damicilio tributario do contribuinte:

BIRIGUI
NAO RECEBER COM RASURAS

Auto Atendimento Versao 5.70.72.6228 - opgao 1 - DLL versdo 1.4

5952
05 NUMERO DE REFERENCIA
06 DATA DE VENCIMENTO
18/06/2021
07 VALOR DO PRINCIPAL 942,32
MULTA

08 VALOR DA 6100

VALOR DOS JUROS E/ QU
09 ENCARGOS DL - 1.025/69 0,00
40 VALOR TOTAL 942,32

85660000009-0 42320064116-9 91453831060-0 00159521151-5

MM

I

|

NI

1 1 AUTENTICAGAO BANCARIA (Somente nas 1% e 2° vias)

|

|

cortar nesta linha

DARF emitido em duas vias. Recorte nas linhas pontilhadas e efetue o pagamento na red

e bancaria autorizada.
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08/06/2021

CAIX

Internet::::Ba-n_king-—--CAiXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPI:

Nama:

Conta de débito:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

45.383.106/0010-40

INMANDADE DA CANTA CACA BE MIGER
0574 | 003 | 00005020-9

Representacdo numeérica do codigo de barras:

Instituicde Emissora - Nome do Banco:

Cédigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

Beneficidrio original / Cedente
Mome Fantasia:
Mome/Raz3o Social:
CPF/CNPIJ:

Pagador Sacade
Mome/Razdo Social:
CPF/CNP3:

Pagador Final - Correntista
Mome/Razdo Social:

74891.12115 00255.230229 03247.331006 3
86470001618460

BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A
748
01181521

MAMED COMERCIAL LTDA
MAMED COMERCIAL LTDA
21.608.296/0001-06

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

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

i

CPF/CNPJ: 45.383.106/0010-40

Data do Yencimento: 10/06/2021
Data de Efetivacdo / Agendamento: 08/06/2021
valor Nominal do Boleto: 16.184,60
Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

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

Valor Calculado (R$): 16.184,60
Valor Pago (R$): 16.184,60
Identificagdo do Pagamento: NF 16075

r
|
|

=

Data/hora da operagdo:

08/06/2021 14:24:37

Cédigo da operagao:
Chave de seguranga: SPSHSGCEHGHZ71SY

059637368

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/S| IBCfimprime_bloqueto_nova_cobranca.processa
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IDENTIFICAGAD DO EMITENTE SREE T T e it

m e _\ NOTA FISCAL ELETRONICA 5

A ; G | 0-ENTRADA oy

Comercial HesHitalas | 1-saiba 1] -‘:;H;:*Eﬂnsacssso o
R B ey BSULJCl IS N° 000.016 075f Wi e s et il L L
CEP 17520-130 Marilia - SP SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Fone (14) 3367-3864 (14) 3367-3865 : | www.nfe.lazenda.gov.br/portal

R A R G EREE - . R e oty ! ou no site da Sefaz Autorizadora

NDAS DE MERCADO T T Ty R
DAS DE MERCADORIAS e _135210527813009 13/05/2021 14:21:45
 438.332.811.115 "
oesrmar Jgfo_ﬂmwawr_—_ s _ .__:.: ...................... - 21.608.296/0001-086
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SRR ¥ i VALCH D0 SEGURT iwmcsnﬁsﬁxxw:mu i WALDE DG PE VALOR TOTAL DA r3Ta :
T, - L. W 000] Q00 000 16.184,60
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EFRIToR LT, - = T TG ANTT TP ACA B VRS | iR 7 T |
.................. i | 0-Rem (CIF) - | '
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. AN Q040232710698 e doddi o
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08/06/2021 Inter:n et...BankinG CAIXA

CAIX

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNP3:

Conta de débito:

45,383.106/0010-40

Nome: IRMANDADE DA CANTA CACA DE MICER
0574 | 003 | 00005020-9

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

| Representagio numérica do codigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Codigo do Banco:

Beneficidrio original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Raz&o Social:
CPF/CNP3:

| Beneficiario Final

Nome/Razdo Social:

CPF/CNP3:

| Pagador Sacado
MNMome/Razio Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista
Mome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagamento Parcial

00190.00009 01691.975005 00000.939173 8
86460000150000

BANCO DO BRASIL S/A
001

WENER VITOR SEMOLINI . ME
WENER VITOR SEMOLINI . ME
07.504.250/0001-08

WENER VITOR SEMOLINI . ME
07.504.250/0001-08

IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRI
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
45.383.106/0010-40

Parcelas pagas: 001
Total de parcelas: 099
| Valor residual (R$): 1.500,00
T
Data do Vencimento: 09/06/2021
| Data de Efetivagio / Agendamento: 08/06/2021
| Valor Nominal do Boleto: 1.500,00
i Juros (R$): 0,00
! IOF (R$): 0,00
{ Multa (R$): 0,00
i Desconto (R$): 0,00
i Abatimento (R$): 0,00
i| Valor Calcuiado (R$): 1.500,00
| Valor Pago (R$): 1.500,00
| Identificacdo do Pagamento: NF 3878
| Data/hora da operagdo: 08/06/2021 14:25:37 J
o Cédigo da operagdo: 059639187
. Chave de seguranca: 5LC6KFPWBXFZWZIV
| EP—

Operacao realizada com sucesso conforme as informacgbes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

hitps://intemnetbanking.caixa.gov.br/Sl IBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa

7



Recibo de Entrega
g BANCB DOBRASIL 001-9 |00190.00009 01691.975005 $0000.939173 8 86460000150000

e :; r‘ o Benetidiat

o s . 03292-1/167789

P § ! Nasse-umen B =

55 R AND.‘\DE SANT&CASJ’\ MISERICORDIA BIRIGU! - CNPJ; 45,383,106/0010-40 y et o 16819750000000938

; % § i 5(“\ Mo § Fs-"e/\ Jakr do GG’,UTL;I’;EU T " T

. SAMU COVID DM i 150000 _

& § ; popm{pmo-t}nmio § Ansnaten T3ata ria Entragn [T o e R R e
?;j F‘agavel ern qualquer banco até o vencimento, Apds, atualize o boloto no site bb.com.br

Recibo do Pagador.
@ BANCODOBRASIL 001 -9[00190.00009 01691.975005 00000939173 & 8646000015000

sad oo Cagamnento

Pag.‘wel em qualquer banco até o \rencimento. Apds, atualize o boleto no site bb.com.br

IR, -'J.J\ND!\QQ SANT!\CX\SA MISER!CORDIA BIRIGUL - CNP.J: 45 383.106/0010-40
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1E060-385 - ARACATUBA - 5P

I R e BE R

52 SERNE ST 4 % cumente Datade Jen::r\"o:sbc % waldr do Dosumenio 1= Vatar Pago
$ 169 19?5300’000@93 SﬂMU COVID g 006/2024 1.800,00 %
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Autenticagdo Meclnica
Este recibo erd ... COITY & 3 iCAc: Anica ou f da recibo [_
de pagamento emitide pelo pance. d
Resabirmento slravis do cheque n® do banca
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PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA

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

Nimero da Nota
3878

Data de Emissao
251052021

Data e Hora da
Compaoténcia
25/05/2021 as 14:45;00

Cadigo de Verificagio
0000-0000-6502

PRESTADOR DE BERVICOS

NP Chd, Mobitarin 57648

07.504.250/0001-08
WENER VITOR SEMOLINI

Inse, Mun. 57648
Nome

Autenticagas

RGAE 177.236.082.114

i ; Logradourn RUA-AMAZONAS Sppera 854
: 2 Bairre SUMARE CEp 16015275
T T
e Municipio ARAGATUBA L SP
Situacan Optante do Simples Naconal
Teletanes 3824 5727
E-%iail's ofcnapara10C0@Ehotmail com
o TOMADOR DE SERVICOS
CPE/CNPI 45.383.106/0010-40 - BanE
Inscrigiio Mumn, Ol Mobiligrio 0
Nome IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
Fomanil supervisaopjaracatuba@iscb.org.br, Teleloue
Inf. Comp.
I ogradeuro RUA-RUA ROSA CURY 50 Niiiera 9
Bairro SO JOAQUIM CEP  16050-395
Municipio ARAGATUBA Uk sP
Complemento Prafy BRASIL
: INFORMACOES DA IMPORTACAO
Dtz ¢ Hora 25/05/2021 45 14:45:56 Late 5502
Niimero do RPS 0000-0000-6502 Sequingis 1541
_ DISCRIMINACAO DOS BERVICOS.
S R R | R . Lu | Alig.
Servico. - Deserigo Vi Unliarie . Qide |1 Deseots (| 7 ngggs Tatal
[2315 {[TOTAL MAO DE OBRA REPARO ELETRICO. Il 350,0000]| 1,00} 0.00}| o.00|| 350,00]

Viter Tozal dos Serviges - RE350,00

INFORMACORY REVERENTES A DISCRIMINACAG DO BERVICOS

CONTRATO GESTAQ N.002/201€, PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAAATUBARECURSO COVID.EGI-5006.

Wai aprox dos tnh. RS 47,08 Fr_‘dnraie'ﬁs 13,65 Municipal Eonter IBPT/FECOMERGIO 'SP 02C353 - Documanto: 1524-1-1 RS 350.00 Vencla: 25:05:2021

- ORDER COMPRA M 1108 EONFORME

ARIEUTOS

PES (RS) COFING (HY) INSH (R5) fin inm CELE (MR

CIDE (RS) FOE (RS i1 (1) e ME (i)

Tiirtras Heleneiivs (REF

Dhstras Tiilintes (R

! Bimples Nacienal

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 350,00

Atividade
4520001-SERVICOS DE MANUTENCAD E REPARAGAD MECANICA DE VEICULOS AUTOMOTORES

Deduguo de Materinls/Equipanicntos
Nao

Loval do Servige
Dentro do Municipio

Vir, Total dis Dedughes (RS)
.00

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 350,00

Operagdo
Sem Langamentos de Matenais/Equipamentos
Situacio da Nota Fiseal

Pregiadar dos Servigos

Base de Cale. (RS)
350,00

Aliguota (%a)

2 6300 0,00

Yir. Total Retido (R3)

Responsivel pelo impuoste

Vie, o 1SS (BS)
g9.21

OUTRAS [NFORMACORS (HERERVADO AD FISCO)

- O crédite gerada estard dispenivel samante apds o recsihimento do 1SS dosta NF-e.

....................... mmrmersersmsamrmsEams

¢ Os serviges constantes da Neta Fiscal de Servigos
Condigdes de Pagamento! Vensimento: 25/05/2021 Valor Tetal R 350,00 WValor

Ass: em

- Recebi{emos) do Prestador: WENER VITOR SEMOLINI CNP: {.504.280/0001-08

Eletrdnica n.® 3878 emilida em 25/05/2021 as 14:45:00 - Céd Veril 0000-0000.6502 B
RMANDADE, DA SANTA CASA
Assinatura do DestinatariofTomador do(s) Servigo(s) Data da Assing ammaf 2iad

; Contrato n%
Projeto:_Pronto Socerro Municipal
Municipio:_ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:

60272018




[IHMANDADE DA SANTA CAS: N
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n® 002 /2018
Projeto: Pronto Socerro Municipal
Municipio: ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso!e————————




Nimero da Nota
3873

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA . o

i 25/05/2021
Secretaria Municipal da Fazenda Datae Hora d
a

Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e 25'_05?;:212“5"::3
as 14:54:00

Cadigo de Verificagio
COCD-0000-8503

FRESTADOR DE SERVICOY

CNPJ a7 504, 250/0001-08 4 Mobiligrig 57648 1HeE, Mup, 57648 RrE

~ G i * £ Autenticacin

Nome WENER VITOR SEMCUINI RGfE 177 206.082.114

Logradoeuro RUA-AMAZONAS Nifhjern 854

/. : b : Bairro SUMARE CEP 16015.275
&s"‘ Municiplo ARACATUBA up SE
Situachs Opranta do Simples Nacianal
Telefones 352 5727
Fustail's oficnaparal00@hotmal.com
TOMADOR DE SERVICOS
CPFICNPI 45.383.106/0010-40 .
‘ G ReHE
; scrigdn Muon Cad. Mobhiliavie 0
Nome IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
Eamuit supenvisaopjaracatuba@isch.org br; ToleRise
Inf. Comp.
Lagradouro RUA-RUA ROSA CURY 50 Ninern O
Bairro S0 JOAQUIM Clip 180s50-385
Muuicipie ARAGATUBA Up S
Complemento IPaic BRASIL
EaS A o INFORMAGORS DA IMPORTACAD
Pata ¢ Hors 250572021 as 14:55:16 fuge 6503
Ntmero do RPS 0000-0000-6503 Seguéncis 1543
© O DBISCRIMINACAG BIOS BERVICDS
Servign & o Tescricds s i ; Vi Unitdrio Giide Diseanty rﬁ}ain Tytat
2318 TOTAL MAC DE DBRA REMOAAC SUPORTE DO MOTOR 380,0000 1.00 0.00 .00 380.00
PISACAR PARAFUSO. TROCA DO DRENO DE AGUA DO
RADIADOR, L

Valor Total dos Servigos - RSIS0LOU

INFORMAGOES REVERENTES A DISCRIMINACAO DOS SEAVICOS
Val aprox dos trib. RS 61,11 Federal e RS 14,62 Municipal Fonte: BPTIFECOMERCIO SP 020353 - Doctimento: 1525-1-1 RS 380,00 Vencto 25:05/2021 - ORDEM COMPRA N.1103 CONFORME
CONTRATO GESTAG N.002/2018, PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAAATUBA RECURSG COVID.EGHS0S6.

TRIBUTOR
PI5 {RS) COFING (RS) FNES (RS i) 5t (1s) Outras Reteigies (18) Cratros Triliwios (B3

CIDE (RS} 10F (RS} 1F1 (RS} TCMBE (S

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 380,00

Atividade
é;;ﬂ;LSER\JlQOS DE MANUTENGAC E REPARAGAD MECANICA DE WVEICULOS AUTOMOTORES
Operagio Dedugno de Materliis/Equipainentos Hespirisavel pelo impusts
Sem Langamentos de Materiais/Equipamentos Mao Prostador dos Somnvigos
Situagio da Nota Fiseal Laocat do Servigo
Sirples Nacional Deantio do Municigo
Aliquota (e} Base de Cale, (R$) Vir. Total das Pedugies (RS) 0;‘;“. Fotal Retido (RS} nq\;il'. o 154 (RE)

2010 38000 C.00

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 380,00

GUTRAY INFURMACORS (RESERVADD AD FISCO).

thimanta do 158 desta NF-e.

- O criaido garadeo estard o 15 to 8pds o

Recebitemas) da Prestador: WENER VITOR SEMOLINI CNDJ; 07.504.2 &0/0001-08
08 servigos constantes da Nota Fiscal de Servicos Eletrénica n.® 3879 emitida &m 2510512021 as 14%,;;@;@@,@2@2_%“_‘
=1 Condicbes de Pagamento: Vencimento: 25/05/2021 Valar Total RS 380,00 Valor ﬂﬁﬁiﬁﬁ&fﬁ: DA SANTA CAQ; Al

{7 \‘-, Assinatura do DestnatanaTomadar do(s} Servia(s) Data ca Ass-nat 1 E Wi SER[CQRD;A NE BIRIGLY

e

{ Contrato n% gnz/ 2018
Projeto: Pronto Socorro Municipal
Municipio;. ARAGATUBA - SP

| Fanta do RPaciiren:




{RMANDADE DA SANTA CAGA }
DE MISERICORDIA DE BiRIGUI

Conirato n® 002/ 20148
Projsto: Pronto Socorre Nunicipal
Municipio: ARACATUBA - 5P

Fonte de Recurso:




Nomero da Nota —1

l 3885
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA | Desseiem |
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-¢ r 250D02% o 15 LbiD ]

Codigo de Verificagio
0OG0-0000-6509

LSl PFHESTADOK DE SERVICOB
CNPY 07.504.250/0001-08 e, Mabillarie 57048 Inse. Mun, 57658 Autenticagio

Nome WENER VITOR SEMOUINI RGNE 177.236.082.114

Logradouro RUA-AMAZONAS Niiers 954

Balrro SUMARE CHp 16015-275

Municipio ARACATUBA Lg SP
Situagdo Cptante do Swnples Nacianal
Celefones 3624 5727
E-Mail's oficinaparalB00@hotmall com

3 HOMADOR DE SEAVICOE
CPF/ANP) 45.383.106/0010-40 RGME
inscricio Mun, Cid. Mobiliarie 0
Nome IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
E-mail supervisaopjaracatuba@iscb org.br. Teloluie
inf. Comp.
Logradouro RUA-RUA ROSA CURY 50 Nimers ©
Bairro SO JOAQUIM ' CEp 18050305
Municipio ARACATUBA UF SF
Complemente Pais BRASIL

INFORMAGOES DA IMPORTACAO
Drata ¢ Hora 2E/G5/2021 85 155426 lLule B50G
Numero do RPS £000-0000-6508 Bequdnehi 1549
; | DECRIMINATAG DOS SERVIGON :
Servigo : . o Deseriglo dettan e el el Wi Uitk dle: ‘Gute || Desesits Teibuta § - Tl
e : i i i i ; (BT :
2320 SERVICO AR CONDICIONADO REPARD CHICOTE, CONSERTO 4800000 1.00 0.00 0.00 480,00
CHICOTE, CONSERTQ VENTOINHA, EXAMINAR VENTOIMNHA,
TROCA SENSOR TEMPERATURA.

Valor Total dos Servigos < RS480,08

INFORMAGORS REFEHENTES A DISCRIMINACAD DOS BERVICOR
Vaf aprox dos tnb. RS 64,56 Federal 8.RS 18,72 Municipal Forte: ISPT/FECOMERCIO SP 02353 - Decumento; 1531.1-1 RS 480,00 Vencto: 25105/2021 - ORDEM COMPRAN.1115 CONFORME
CONTRATO GESTAO N.0022018,PREFEITURA MUNICIPAL DE ARARATUBARECURSO COVID |

TRIBETON
P18 (%) COFING (153 1NE8 (RS 1 {HE) CRLE gits Ui Retehges (R5) hptres Tributns (RE)

CIDE (R$}) TOF (H$y HY (RS TEMS (1Y)

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 480,00

Atividade
4630001-SERVICCS DE MANUTENGAO E REPARAGAD MECANICA DE VEICULOS AUTOMOTORES

Operagio Dedugao de Materinis/Equipminentos Hegpoiisivet pelo imposto
Sem Langamentos de Materiais/Equipamentas Nao Prastador dos Servigos

Situncdo da Nota Fiscatl Lacal do Servico
S mpias Nacional Dentro da Municipio . .

Adiguots (Yo} Base de Céle. (RS) Vir, Total das Dedugies {RS) Vir, Potal Retido (RS Yir. dn 185 (H%)
260" 4B0.00 5,00 000 12,862

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 480,00
| OUTRAS INFORMAGOES (RESFRYADO AD FISCO)

- O predito gerads estard o apbs o I lo dc 1SS dasla NF-e

.Os servigos conslames da Nota F:&cai da Senrr;vs E!atrﬁmca ne 3sss emitida em 25!05!2021 a

NTA CASA ;
T Condigtes de Pagamento; Vencimento. 25/05:2021 Valor Total RS 480,00 Va ,1? Ex»ﬁﬂ%ﬁ&éﬁj@g fA DE BIRIGUI E

Assinatura do Destinatirio/Tomador do(s) Servigo(s] Data da AsSinatura
COTMTETo no: COZ7 7078

Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Municipio: _ARACATUBA - SP

i Fonte de Recurso:




\RMANDADE DA SANTA SASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGLY

 Contrato no: 00272018
Projeto: Pronto Socorro Municipa]
Municipio:_ARACATUBA -sp

Fonte de Recurso:—____h__.




i LGN T AL AL DO !'MI';': N DANFE A '—‘
; DOCUMENTO AUXILIAR DA m” '!” |”I"I"l”’ll“"l““l IH ||”|II| “I
s ot NOTA FISCAL ELETRONICA J ' !
T, ] . . 0 - ENTRAD CHAVE DE ACESSO
. WENER VITOR SEMOLINI ME ) : S;‘\TD-;:‘ A m IFTEO3G7 5042 5000 0102 3500 1000 0045 6610 3001 5439
RoAMAZONAN, 854, - JI) SUMARE - CEP: 1601 0-090 - N° (00004566 FL.1 /1 Consuhia de avtenticidade ne portal nacional da NF-¢
ARACATURA -SP E 4 www.nfe. fenda. gov.br/portal
TEL: {1813301-5191 SERIE 001 ou no site da Sefur Autonzadons
LA D OPFRALCAL FROTOCOLO NF AUTORIZACAG BE U850
VENDA ADQ OU REC DE TER DENT.ESTADO 135210576996433 25/05/202] 14:54:36
[ RSCRICAD ESTADL AL INSLRIC M: CSTADUAL DRy SUHAY. TRID CNPEEPE
177230082114 07.504.230/0001 -0% g
BENFINATARI REMETENTE
UMb RAZLALT SOCTAL UNFIUEF IIATA A EMISSACG
| IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRIGUI - 6042 - 43.383,106/0010-40 | 25/3/2021
i BNDERECY BAIRRS  EESTRITO e DIATA SAIDA S ENTRADA
| RUA ROSA CURY S0 -, . SAD JOAQUIM 16050-395 254052021
MUNUIFIG FONEFFAX UF !'.\ES{:R!(‘_‘;I)E..‘\'I'.’\'Ji”\l. HORA DA SAIDA
CARACATUBA {1B)3637-1150 Sp 14:54:28
{ALCULO DO IMPOSTO
[ BASE DE CALCULO DO WOMS AL 0 ME BASE UALL 10ME SUBST VALOR D) 1EMS SUBST VALOR TOTAL DO FRODUTES
| 0.00 0,00 0,00 0,00 60,00
REECIERTEE: ¥ VALGR () SEGLRG FESCONTO OUTRAS DISE ACESS VALOR DD 171 VALOR TOTAL DA NOTA
.00 0,00 0,00 0,00 0,04 60,00
TRANSFORTABOR / VOLUMES TRANSFORTADOS
| RAFAL SOREAL FRELE PFOR CONFA TGO ANT FeATA DO VEILLULO U CapiCCRE
; O MESMO 0- REMETENTE
ENDERECO MUNICIPIO i'F INSCRICAD ENFADIIAL
ARACATUBA sp
CUANTIDADE LEPECIE MARCA NUMERA{ACH FPERO BRUTC PESC LI
1
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS o
; ; ] ; X ' oR | wvALOR
}_(Rg%‘r"ége DESCRICAG DO PRODUTO / SERVICO MO/ SU csom‘m UNID. | GUANT. LQ‘;% DB l\fm lﬁ'ﬂ'{s ire sl
1207 |CONEXAG GAGUA aroegced 0s00]5405 |PC 1.0000f  60.0050] 0.00 60,00 0.00 cool oool 200
e ————— I —————TT
CRMANDADE DA SANTA CAE);-,;
DADOE AMCIONALS - J\ " oy iy ﬁlRle
[ BRMACOES COMPLEMENTARES %"‘bﬁ’“ﬁggfﬁ? A ORDIA (3] E
1 pament A Vista Dinheiro RE240,00 H :
| J0MS RECOLIIDO ANTECIPADO POR ST, CONF. RICMS ; . (}2 ,’ 2;:‘ 4 8
SO i g S : § o o n MM ——
! Vendedor: GUILHFRME SOARES CARLLOTE 5P 0251 i Contratc il l
R i ie 7,20 Esuadual Fome: 1BPT/FECOMERCIO SP 020353 _ - unicina
wal aprox dos trib. RS 8,89 Federal RS 7,20 Estadual [»emlc“l!i[’]': ECO Cl : o : . . Socorro Muni 1
ORDEM COMPRA N1 08 CONFORME CONTRATO GESTAO NLO0272018 PREFEITURA MUNICIPAL DE PI‘O}G?O- Pronto =0 SPD_...
| ARACATUBA - . ... ARACATUBA -
| RECURSO COVID Municipio:
L OEGL-S096 - . -
i Fonte de Recurso——————
i

Coneept Aaareagia (18 J62LATAT . wiwe conieeplitlonacss. comn.br

|[ n :'-f. FOEAMEE DE WENER VITOR SEMOLING ME US PRODAUTOS [ SLRVICHE ES DA ROTA FISCAL INDICARG AD L ALE R p—
' ST, 7 RE IDADE SANTACASA MISE 3 1 - VALOR TOTAL: X
| [l I REM. IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA HIRIGUT 64 3 N 000004566

ATURA DO RECFREDUR ! S E Rl {A‘ 00 i

AT A D RECEDIMENTC TEICACAL E ASST




| (MANDADE DA SANTA CASA |
| DE MISERICORD!A DE BIRIGUL |

| Contrato n®: 002 /2018
Pronto Socorio Wunicipal
ARACATUBA - SP

1 Projeto:
P Municipio:
{ Fonte de Recurso: ——————




e i
o IR IR ACAD 1O EMETENTL

WENER VITOR SEMOLINI ME

| RLAMAZONAS, 854, . - JD. SUMARE - CEP:160]0-090 -
ARACATUBA - 5P
TEL (18)3301-5191

DANFE

DOCUMENTO AUNILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0 -ENTRADA

1-SAIDA
Ne 000004_569 FL.1 A
SERIE 001

RO

CHAVE D ACESSD
3521 0507 5042 5000 NL0K 3500 1000 G045 6010

BOGL $400

Consulta de autenticidade no portal macional ¢
www.nfe. frenda. gov.briportal
wu no site da Sefar Autorizadors

ia NF-¢

[NATUREAADE OVERACAC

| VENDA ADQ OU REC DE TER DENT.ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DI LSO

135210577382707 25/05/2021 15:50:37

PANSCRICAD ESTADUAL

[ 177236082114

INSCRICAC EXTADNIAL DU SURST. TRig

CNEI T CRY

07.504.250/0001-08

DESTINATARID ! REMETENTE

NOME | RAZAL SOCIAL, CNFIICPE DATA DA EMISSACH
IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRIGUI - 6042 45,383 106:0:010-40 25/05/2021
TNTTRLCTY BATREG IS TRITO TER TSATA SAIA ENTRADA
RUA ROSA CURY 50 -, . SA0 JOAQUIM 1 60150-393 2540572021
i MR TD FONESFAX F INSCRICALY ESTADUAL Pl DA Salis
1 ARACATUBA (18)3637-1150 5P 13:50028

CALCULO BO IMPOSTO

£ RASE DF CALCULO DO TOMS VALDR DO RCME AASE CALL WMESURST VALOR T 1O MS SURST VALGR TOTAL DOS PROUUTOS
: £,00 0,00 0,00 0,00 230,00
TVALOR DOFRITR VAT P SO DESCONT OLTTRAS DISF As15S VAL, DY BT VALOE TOTAL DA NOTA
|
| 0,00 0,00 03,00 0,00 0.00 230,00
THANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SHTIAL FRETE POR CONTA CODMK ANTS FLACA DX VEICLUT € Uk LNPPCRE
O MESMO 0 - REMETENTE
EnDEREON MUNIIPID 1F INSURI A BR T AR AL
ARACATUBA sp
QUANTIDADE TRPTCIE MARCA NUMERACALH PESO BAUTO TESD LU 150
i 1
DADOS DO PRODUTO 7 SERVICOS
v SREL R i ” VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALGR TAS
 COOR00, DESCRICAD DO PRODLTO ' SERVICO | nesrsu fesossloror | i | QUANL | oNiTamio | pescomro | ifquibe | carcicws | scas e ,—%ﬂ?ﬁ =
E00 SENSOR TEMPERATURA 90328984 050015405 [PC 1.0080 230,000 0,00 230.00 0,00 000 0,06 G_UOI [ XE)

[IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

DADOS ADCIONALS
[ INFORMACOES COMPLEMENTARES
! Pagamentn A Vista Dinhetro. RE710,00
ICMS RECOLHIDO ANTECIPADO POR 5T CONF. RICMS
j Vendedor GUILHERME SOARES CARLLOTE
i Val aprox dos t
L DRDEM COMPRA N,
ARACATUBA

EGL-S096

rib RS 18.22 Federl e RS 27,60 Estadual Fonte: IBPT/FECOMERCIO SP 020353 o
1115 CONFORME CONTRATO GESTAO N(02:2018PREFEITURA MUNICIPAL DE

TR AD T

opz2/2

0.

018

Contrato o

oto: Pronto Socoro Municipal

Proj

Fonte de Recurso:

Municipio: ARACATUBA - 8P

Conerpn Autamagha 1F] 362 AT - www sonl e plaulonTR s S e

L
| mecrnraos prwEs

it A LTEML SEMGEINE ML OS PRODUTOS 7 SERVICOS CONSTANTES [3a NOTA FISUAL ININCARRD AQ LA )
CMISSAL: 2505202] - DEST./ REM.: IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRIGLY - 6042 - VALOR TOTAL BS 23K

N

D ATA DE RECERIMENTL IHENTIFICACAU E ASSINATURA DO RECEREDOR

NF-¢
* Q0004569

SERIE 001




CARTA DE CORRECAO ELETRONICA

Nio possui valor fiscal. Simples representagio de evento indicado abaixo.
CONSULTE A AUTENTICIDADE NO SITE DA SEFAZ AUTORIZADORA.

NOTA FISCAL ELETRONICA

MODELD SERIE
55 01

NUMERD

000.004.569 _~

MES AND DA EMISSAD

05721

L CHAVE BF ACESSO

3321 0507 5042 5000 0108 5500 1000 0043 6910 0001 5490

AT

CARTA DE CORRECAO ELETRONICA

| DRGAG AMBIENTE
¥ i RS DATA JHORA DO EVENTG
33 PRODUCAO 26/03/2021 13:29:19

EVENTE DESCRICAD DO EVENTO SEQUENCIA DO EVENTO VERSAD DO EVENTO
CLiGtio Caria de Correcao i 1
;a'r.ﬂll‘s _ . FROTOCOLO DATA/ HORA D43 REGISTRO
135 - Evento registrado © vinculado a NF-¢ 135210581810723 26/05/2021 13:29.28
EMITENTE
P NOME RAZAC SOCTAL ENPLCPE
| WENER VITOR SEMOLINI ME 7.504.250/0001-08

| ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP

I ROAMAZONAS, 854, . JD. SUMARE 16010-06%0
MUNICIPO FONE ( FAX Ul INSCRICAO ESTADUAL
CARACATUBA (18)3301-5191 SP 177236082114

DESTINATARIO / REMETENTE

| NOME  RAZAC SOCIAL UNPYPCPF

IRMANDADE SANTACASA MISERICORDIA BIRIGUI - 6042 45,383 106/0010-40

| ENDERECO BAIRRO ¢ DISTRITO CEY

. RUA ROSA CURY 50 -, . SAQ JOAQUIM 16030-395
MUENICIFIO FONE / FAX UF i 1"{“55(.'}&!:.'.-'\(3 CSTADRUAL

I ARACATUBA {18)3637-1150 SP Il

CONDICOES DE USO

A Carta de Correcao e disciplinada pelo paragrafo lo-A do art. 7o do Convenio 8/N, de 15 de dezembro de 1970 ¢ pode ser utilizada para
 regularizacao de erro ocorrido na emissao de documento fiscal, desde que o erro nao esteja relacionado cont
| 1-as variaveis que determinam o valor do imposto tais como: base de caleulo, aliquota, diferenca de preco. guantidade, valor da operacao ou da

prestacao

I - a correcao de dados cadastrais que implique mudanca do remetente ou do destinatario

{11 - a data de emissao ou de saida.

CORRECAO

COVID

ORDEM COMPRA N.1115 CONFORME CONTRATO GESTAO N.002/2018, PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA. |[RECURSO

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

Contrato n®: g0z /2018
Projeto: 2ronto Socorro Municipal
Municipgo: ARACATUBA - 5P

Fonte de Recurso:

Convept Autemagdo (18362 AT - www LonceplIulemac o com b




—.--—--:-xv—vs:_‘-vu--—--l'_‘g.,._z,mz-—-mﬂ_,__b - .
| IRMANDADE DA SANTA CASH |
{ DE ISERICORDIA DE BIRIGU!

Feontrato s 0021 2018
5; Projeto: Pronto Socorio wMunicipal
! Mungcipie: ARAQATUBA - S?

| Fonte de Recursoi———————.}




08/06/2021

CAIXA

I N tern et....Ba n.King CA:IXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNP3:

Nama:

Conta de débito:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA CANTA CASA DE MISER
0574 | 003 | 00005020-9

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Codigo do Banco:

Codigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Raz3o0 Social:
CPF/CNP3:

Pagador Sacado
Mome/Raz80 Social:
CPF/CNPI]:

Pagador Final - Correntista

: Nome/Razao Social:

CPF/CNPI:

Representagdo numérica do cédigo de barras:

74891.12115 00254.430226 03247.331048 8
86470001040000

BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A
748
01181521

MAMED COMERCIAL LTDA
MAMED COMERCIAL LTDA

21.608.296/0001-06

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

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

L 45.383.106/0010-40
' Data do Yencimento: 10/06/2021
i Data de Efetivacdo / Agendamento: 08/06/2021
! valor Nominal do Boleto: 10.400,00

| 3uros (R$): 0,00

. IOF (R$): 0,00

| Multa (R$): 0,00

i Desconto (R$): 0,00

| Abatimento (R$): 0,00

| Valor Calculado (R$): 10.400,00

| valor Pago (R$): 10.400,00

| Identificagdo do Pagamento: NF 16074

| Data/hora da operacgio:

08/06/2021 14:27:15

Cadigo da operagao: 059642167
Chave de seguranga: QC4167UE9EXGAUZU

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria; 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0B0O 726 0104

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

171



ENFORMATIVO

n.Szcredr o

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM CANAIS DA SUA |NST|TU5§;\O FINANCEIRA 10/08/2021
m,«mn COMERCIAL LTDA - CNPJ: 21.608.296/0001-06 T 022.03.24733

Thiaky Metdigy s

b ne .’ e apdie Dot Mse s
af 1 ;
'IV-OJ.QOB i | 160?4 2 Di\."‘ldl ; N 13."05.‘2021 21/100254-4
SRR TS ¥ NPTy “rabtn W-seila
. REAL RS 10.400,00-"
ks e
Liow el

IRVANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI - CNPJ 45.383.106/0010-40

uA: ROSA CURY. 50 gt
ARACATUBA SP - 16050-395 L €
e i ap '1 _; - ik
.‘u
% Sicredi  748-X 74891.12115 00254.430226 03247 331043 8 8647(}00104000&'
r»nGAVEL PREFERENCIALMENTE EM CANAIS DA SUA INSTITUIGAO FINANCEIRA : 10/06/2021
Adned 1 hgkse 35 Barsloare =
mmnED COMERCIAL LTDA CNPJ: 21.608.296/0001-06 Fi 3022.03.24733
3 N £ e Lopasit O, A L R T e Ngusa Humart
1 3,!05.-"2021 160?4 oMl N 13105;2021 21/100254-4
e M SELLE Ve Moecd wisee Doguman's
REAL R$ 10.400,00
“ioh Cuatews dedudn

I ANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI - CNPJ: 45.383.106/0010-40

RUA: ROSA CURY, 50
ARACATUBA SP . 16050-385
Cone e Bus

E T o




IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

" DANFE

Documente Auxillar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

|

1

N

|

& 0-ENTRADA 1o
1-saiba .'_'!_l ;

Comercial Hospitalar i

Rua Antartica, 850 Jardim Vitoria
CEP 17520-130 Marilia - SP
Fone (14) 2367-3864 (14) 3367-3865

N2 000.016.074
SERIE: 1

FOLHA: 111

CHAVE DE ACESS0

3521 0521 6082 9600 0106 5500 1000 0160 7418 9151 B

648

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-g
www.nfe.fazenda.gov.briportal
©ou no site da Sefaz Autorizadora

[ PROTECOLO OF AUTCRIACAD F UEG

_VENDAS DE MERCADORIAS —135210527792687 13/05/2021 14:18:15
_ 438332811.115 o o 21.608.296/0001-06 .~
DESTWATARIOREMETENTE o . e ——
{IRM. DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI |45.383.106/0010-40 ./ 13/05/2021 |
[FS T | saRsSsTRITD B " T OATADE SR ERTRAGA
R ROSA CURY, 50 - ", SAO JOAQUIM 116050-395 13/05/2021
=y o FORERAR oF | PSCRIAT ESTADUAL HCHA OF SABA
ARACATUBA i (18)3649-662 lsp | 14:18:02
FATURADUPLICATA S R . — T I
oo 10/06/2021 RS 10.400,00 E
CALCULO DOmPOSTO e e S s i
o 0,00 0,00/ 0,00 10.400,00
e VALOA DO FEGUAG | SEECOwTD | OUTAAS DESFESAS ACESSOMIAS VAL DR VALOH TOTAL DA 1OTA
0,00 0,00 0,00 0,00/ 10.400,00
TRANSPORTADOR VOLUMES TRANSPORTADOS. - —
CEaAmaew e FRETE POR COMTA ©EODRGE ANTT
0-Rem {CIF} |
R S S, U, S ——— S
Voo T ESREGE T TWAREE THOAERATAD FESD s;ui'o PESOLIDUNG 1
4  VOLUME o 9283 o b
T T T, — B . B —
__}! o ! SESCRICAD 24 PRODUTOSERVICD NEAMSH €57 CFCP | UMD, | OQUANT. | yathmio |
113175 |AVENTAL MANGA LONGA C/ ELASTICO 40G VENTURI MED 63079010| 040 |5102| UN | 1.000] 10,40 i0.
(Lote=2304218 Qud=1.000 Fab=01/03/2021 Val=30/03/2026 4

R -7 F o T — Y R T AL D TE SEEE | |
DADOS ADICIONAIS AT RO TS e
T AT COMLEMEA A & L " ; . 169-7 - : L i o
0011 C/C: 130125178 - B.BRASIL AG:3198-4 C/C: 17 \: e — N
SANTANDER AG: 00 SICOO8 756 !R]‘nﬂANDADE = SANTA CASA

: ?393 C/C: 201-5 - B. BRASIL BANCO 001 - AG. 3407-X C/C 98308-X - BANCO

AG.3190 C/C: 20.9490 )
ARDEM DE COMPRA 1099-GONTRATO DE GESTAO N002/2018 -

PROJETO PRONTO SOCORRO MUNICIPAL DE ARACATUBA.—
FONTE DE RECURSO: COVID 13

H

. DE MISERICORDIA DE BIRIGLUI

802/ 2018
Proieto: Pronto Socorro Municipal
Municipio:. ARACATUBA - Sp

Fonie de Recurso

Contrato no:

e —

'Receoen JED COMERCIAL LTDA, os produtos co i
i Fﬂig\faafgf;cgod%?siiﬁgﬁo iR DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGLI R ROSA CURY, 50

i indi lade: Data de
nstantes da nota fiscal indicada ao 2 00 ARG JOAQUIM -

S
~———1 N2 000.016.074

emissdo:13/05/2021 ,\}'élor Total:

T iDENTIF R AL £ ASSIA TR [ RFCEBELOR

| ARACATUBA/SP

474 DEAECEBSATNTOY

| SERIE: 1




parm lins ¢e PIGRMENTOs Que 08 P

note fiscal n° 4

a

. k. A';/“a' @5 ) 2

7y

C(';'S oz
R > Lus

Q.

Funcao:

Es

Nome compieto

/
o

(RMANDADE DA SANTA CASH |

DE MISERICORDIA DE BIRIGL

Contrato no._— 992 12018

Projeto: Pronto Socoric Wiunicipal
ARACATUBA - SP

Municipio:

Fonte de Recursoi———————




08/06/2021 IniiErnet__ B_An_king CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros

| Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
I Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JURIDICA

i MNome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40

I' Banco: 001 - BANCO DO BRASIL - 000000000

| Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

| Conta destino: 3300/ 22794-3

Tipo de pessoa: FISICA

Mome: CELIA REGINA POLLIDO SOUZA ARAUIO
CPF/CNP3J: 119.850.158-8%

. valor: R$ 889,89

Valor da tarifa: R$ 10,45

Finalidade: 10 - Crédito em Conta

| G swuario

| Histérico:

| Data de débito: 08/06/2021

| Data / Hora da operacdo: 08/06/2021 13:28:42

: Codigo da operagdo: 00102419
Chave de seguranca: JMELHEWMO7H7W3W6

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa
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08/06/2021 I nternEt BaNking...C.AIXA

CAIX

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros
Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

| Tipo de pessoa: JURIDICA

. Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
CPF/CNPI: 45.383,106/0010-40

'+ Banco: 341 - ITAU - 060701190

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

: Conta destino: 611/ 52797-9

Tipo de pessoa: Fisica

Mome: ELIZANGELA SOUSA DA SILVA

| CPF/CNPI: 004.972.413-40

| Valor: R$ 1.183,78

" Valor da tarifa: R$ 10,45

Finalidade: 10 - Crédito em Conta

| Dpeacker SELARIE

Histérico:

Data de débito: 08/06/2021

' Data / Hora da operacgdo: 08/06/2021 13:30:04

| Cédigo da operagac: 00102669
Chave de seguranca: SZ78HFLSHMSI6Y6K

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

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa
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08/06/2021 Int_E_rnet:::Banking....CalXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros

. Conta origem: 0574 / 003 / D0005020-9
i; Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JURIDICA

Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
' CPF/CNPJ: 45.383.106/0010-40

| Banco: 748 - SICREDI - 001181521

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Conta destino: 3021 f 27572-7

Tipo de pessoa: FiSICA

i Nome: FLAVIA CRISTINA GOMES DA SILVA

| CPE/CNPJ: 703.318.391-72

Valor: R$ 1.749,26

I; Valor da tarifa: R$ 10,45

Finalidade: 10 - Crédito em Conta

| ensiicacko ds a0

'. Historico:

| Data de débito: 08/06/2021

i Data / Hora da operagdo: 08/06/2021 13:31:18

I Cédigo da operagao: 00102920
' Chave de seguranca: 4SLI9KZCPQSA4SNS5

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

Operacio realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa
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08/06/2021 Inte:met...banking CAIXA

CAIX

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

! Tipo de TED: TED para terceiros
Conta corigemi: 0574 / 003 / 00005020-9
| Tip;: de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JURIDICA
r Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
EHCPF/CNPJ: 45.383.106/0010-40
Banco: 341 - ITAU - 060701190
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
: Conta destino: 8510/ 14210-5
|
' Tipo de pessoa: Fisica
'} Nome: ROSANGELA C A DE LIMA R NASCIMENTO
: CPF/CNPI: 279.598.078-92
Valor: R$ 889,89
| Valor da tarifa: R$ 10,45
| Finalidade: 10 - Crédito em Conta
| Bserirncn sauaRI0
| Historico:
Data de débito: 08/06/2021
! Data / Hora da operag2o: 08/06/2021 13:35:11

| Cédigo da operacdo: 00104157
! Chave de seguranca: 9HC8EPR57VFZ53E1

!

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

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacgbes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa
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08/06/2021 IntErn:et Ban:k iNg....CAIL. XA

CAIX

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

| Tipo de TED: TED para terceiros

| Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
I Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

| Tipo de pessoa: JuripICA

i Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
| CPF/CNPJ: 45.383.106/0010-40
Banco: 001 - BANCO DO BRASIL - 000000000
Tipo de centa: 01 - Conta Corrente

'r Conta destino: 272 f 21902-9

Tipo de pessoa: FISICA
' Mome: SANDRA REGINA DOS SANTOS VIEIRA
CPF/CNP3: 340.522.478-09
| valor: R$ 943,15
: Valor da tarifa: R$ 10,45
l Finalidade: 10 - Crédito em Conta
l el da SALARIO
| Historico:
; Data de débito: 08/06/2021

. Data / Hora da operagéo: 08/06/2021 16:26:15

Cédigo da operagdo: 00146601
Chave de seguranca: 9VRWVVCY8FX4ASTQ

P

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

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov. br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa
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08/06/2021 , 1.nt_e-Rnet Banking CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

| Tipo de TED: Mesma titularidade
Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
| Tipo de pessoa: JURIDICA
Nome 19 titular: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
: CPF/CNPJ 1° titular: 45.383.106/0010-40
| Banco: 033 - SANTANDER BANESPA - 090400888
! Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
i Conta destino: 3750 / 13063597-9
! Tipo de pessoa destino: JURIDICA
' Nome destino: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
CPF/CNPJ destino: 45.383.106/0010-40
| Vvalor: R$ 1.270,56
valor da tarifa: R$ 10,45
Identificacio da operacgio: RESCISAO
| Historico:
; Data de débito: 08/06/2021
Data / Hora da operagao: 08/06/2021 16:28:22

Cédigo da operagdo: 00147086
Chave de seguranga: 19YX79SCI7WPVUIP

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

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

hitps:/intemnetbanking.caixa.gov.br/Sll BC/imprime_ted.processa
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10/06/2021

& Santander

Internet Banking

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA

Detathe do Crédito

Dados do convénio
Cornvenic

sAth de Dehita:

Dados do funcionario

Dados do pagamento

Tipo de Pagamento
Mumero da Remassa:

a ¢o Agentdamer

Historico:

Data da Autarizacdo:

Tipe de Servico:

RBanco, Agéncia, Conta Salario:

Banco, Agéncia, Conta Final:

<o, Acéncia, Canta Informada.

0033-2750-008302577881

3750-1306325979

GABRIELA MARIA GUILHERME

LEMES
41434118812

cC
202i060804BERF775129
08/06/2021

Liguido de Vencimentos

0B/06/2021 16:14:13
Pagamento Salarios
0033-0008-000710402686
0023-0008-000710402686

0033-0008-000010784969

Central de Atendimento Santander Empresariai

4004-2125 {Regides Metropelitanas)
| 726 2125 {Demais Localidades)
(200 723 5007 (Pessoas com deficiéneia auditiva ou de fala)

hﬂps:a"fwww.santanderneﬁbe.oom.briincfudesfpop_impressao _geral.asp

Agéncia: 3750

IRMAMDADE DA SANTA CASA

Empresa:
P DE MIS

CPF do Funcionario: 414.341.188-19

MUmero do Pagamento: 900006439
Data de Pagamento: 095/06/2021
Data do Débito: 08/06/2021
Situacgo do Pagamento: Efetivado
Valor: R$ 1.270,56
Ultimo Usudrio Autorizador: 0009592982

Complemento do Tipo de Servigo:

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.

0800 762 7777
0800 771 0401 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala}

Ouvidoria - Das 9h as 18h, de sequnda a sexta-feira, exceto feriado.

0800 726 0322
0BOO 771 0301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala}

T

DA SANTA CASA

ANDADE, A
t?éﬂ MISERICORDIA DE BIRIGUI
002/ 2018

Contrato n°:

3 AGATUBA -SP___
Municiplo'-——é&’g”/_ {

)
e
te de Recurso‘ A T

to Socorrd Municipal

Fon

Conta Corrente: [3-063597-9

Internet Banking

1M



08/06/2021 Internet Banking

Internet Banking Empresarial

& Santander

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA Agéncia: 3750  Conta: 130635979

Autorizacdes  Autorizagdo de Pendéncias
Por data de efetivacio

Data de Efetivacao: 08/06/2021

..Qi..la.n.tid.ade : : 2 | Va!orto.tal {Rs)'..
FOLHA DE PAGAMENTO 1 N ) o | .270,56
INCLUIR CREDITO 1 1.270,56
-__."_¢§}i\'r§hi§ e - Coﬁté bébito Compromisso. : Chsspen _\rator (RS) |
3?50-8302??881 3750-130635379 2021060804BERF775129 1 | 1 .256
Total para 08/06/2021 1 1.270,56

Importante: O(s) pagamento(s) somente sera(do) efetivado(s) apés o cumprimento da regra contratada.

Data / Hora Transagdo:  08/06/2021-16.13.51 Usudrio - Nome:  JULIO CESAR RODRIGUES BORGES

Central de Atendimenio Santander Empresarial SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.

4004-2125 (Regites Metropolitanas) 0800 762 7777

0800 726 2125 {Demais Localidades) 0800 771 D407 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)

0800 723 5007 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala) Ouvidoria - Das 9h as 18h, de segunda a sexta-feira, exceto feriado.

0B0O 726 0322
0800 771 0301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)

{RIANDADE DA SANTA Grie
iDE VISERICORDIA DE BIRIGUI |

18
Contrato po- 0027201

Projeto: Pronto Socerro Municipal
Municipio: ARAGCATUBA - SP

Fonte de Recursol——————

https:ﬂpj.santandernetibe.com.brﬁbeweb,’cammons.*’pdf:‘pdﬂmpn'mir‘xhtml



i TERMO DE RESCISAQ DE CONTRATO DE TRABAL HO 1

[ IDENTIRCAGAQ DO EMPREGADOR I
01 CNPIICEL 02 Razao SociallNome

45.383,106/0010.40 | IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

{3 Enderego {logradauro, n®, andar 04 Bairro
ROSA CURY, 50 SAQ JOAQUIM
05 Municipio 06 UF | 07 CEP 08 CHAE | 0% CNPYCE]l Tomadar/Obra
Aracatuba SP | 16.050-580 | 8610101
IDENTIRCACAO DO TRABALHADOR

10 PISIPASER 11 Nome
162.70789.63.0 8337 - GABRIELA MARIA GUILHERME LEMES
12 Enderego (logradouro, n®, andar, apartamento) 13 Bairro
UMUARAMA 2011 BL 05 ARPTO 305 UMUARAMA
14 Municipio 15 UF | 16 CEP 17 CTPS (n°, série, UF) 18 CFF
Aracatuba SP | 18.013-150 004143411 8818 SP 414.341.188-19
18 Deta de Nascimento | 20 Nome da Mae
28/05/1594 ELIANE MARIA GUILHERME

DADOS DO CONTRATO

21 Tipo de Cantralo

Contrato de trabalho por prazo determinado sem clausula assecuratona de dirgito reciproco de rescisao antecipada.

22 Causa do Afastamento

Resciséo contratual a pedido do empregado

23 Rermuneracao Més Ant. 74 Dala de Admissao | 25 Dala do Aviso Prévio | 26 Data de Afastamento|27 Cod. Afastamento
1.580.47 | 15/04/2021 00/00/0000 01/06/2021 SJ1
78 Fensao Almentca (%) (TRCT) | 29 Pensao Almentcia (%] (FGTS)] 30 Categeria do Trabathador
0,00 0,00 1 -Empregado
31 Codigo Sindical 32 CNPJ e Neme da Entidade Sindical Labaral
000021150016690 51.100.477/0001-80 - Santa Casa - S.E.E.S.Saude Aracaluba
DISCRIMINACAO DAS VERBAS RESCISORIAS
VERBAS RESCISORIAS
Rubrica Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Sakio de 1igias Salano 53.02 51 Comissées 52 Gratificagao
{iquida de 00 /Mfaltas ¢ DSR) d
53 Adic. de hsalubridad 54 Adic. de Percuiosidade 55 Adic. Noturno
:?ESCTU%::}.. e-hisabbigade 7.33 % N 15,50 horas a 40,000% 63.70
56 Horas Extras 2,16 horas 34 90| 55.1 Horas Extras 12,25 horas 249.76 57 Gerjetas
a 5% ' a 100% N
58 Descanso Semenal 59 Reflexo do DSR sobre 75.23 60 Multa Art. 477, § 8°/CLT
Remunerado (OSR) Salano Varniavel s
62 5 -Famis 13° Saldrio Proj al 54 13° Saladrio Exerc.
62 Salaro-Famiia 623112 avuas rio Proporcion 364.23 o
65 Feras Propore 2712 Avos 390,12 66 Férias Vencidas 68 Tergo Construc. de Fénas 130.04
{5 dias) ' _
Al = der i 70 13° Salaiio (Aviso Frévie 71 Férias {Aviso Prévio
§9 Aviso Prévio ndenizado e = :; { LA
49 Auste do Salde Devedor
[TOTAL BRUTO 1.367,63
DEDUGOES
Desconto Valor Desconto Valor Desconto e Valor
100 Pensac Ahmanticia 101 Adiantamente Salarial 102 Adiantamento 13° Salario
103 Aviso Prévio ndenizado 112.1 Previdéncia Social 36,24 é;?a-fbp’e"- Social - 13° 27.31
00 dias
1141 RRF 33 .52 114.2 IRRF sobre 13° Salario
TOTAL DEDUGOES 97,07
\VALOR LiQuIDO 1 .270.55'
——
e ———— :
ITAVIANDADE DA SANTA CASS —
% , : IRIGUL 4
i DE MISERICORDIA DE BIRIG
S g

Projeio:

.

{ Municipio:

R vt &
i Contrato sn":__ﬁ_FQ_QZ-_L.g—-———-—‘

oronic SQCOIT0 funicipal .
ARAQATUBA -SP %

2018

Fonte de Recurso;ﬁ:ﬂ




TERMO DE QUITAGAO DE RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

EMPREGADOR
01 CNFUICE] 02 Razao SocialNome
45.383.106/0010-40 | IRMANDADE SANTA CASA MISER, DE BIRIGUI
TRABALHADOR
10 BIS - PASEP 11 Nome

162.70789.63.0 8337 - GABRIELA MARIA GUILHERME LEMES
17 Carteira de Trabalho (n°, sérig, UF) 18 CPF

19 Data de Nascimento | 20 Nome da Mae
004143411 8819 SP 414.341.188-18 28/05/1994 ELIANE MARIA GUILHERME

CONTRATO

22 Causa do Afastamenio

J - Fim Antecipado C.T.- Empregado

24 Data de Admssao | 25 Data do Aviso Prévio | 26 Data de Afastamento 27 Codigo Afastamento
15/04/2021 00/00/0000 01/06/2021 i

30 Cateqona do Trabahador
1 -Empregado

29 Pensdo Alimentic:a (%) (FGTS)
NAQO 0,00

Foi realzada a rescisdo do contrato de trabaho do lrabalhader acima qualficado, nos termos do arligo n® 477 da Consolidagéo das Les do
Trabalho (CLT) A assisténcia a rescisao prevista no § 1°do art. n® 477 da CLT ndo é devida, tendo em vista a duragao do contralo de

trabalho nao ser superior a umano de Servico @ ndc exstir previsdo de assisléncia a rescisao contratual em Acordo ou Convengao Coletva
ge Trabalho da categora a qual pertence o lrabathador.

No ¢a / { foi realzado, nos termos do art. 23 da Instrugdo Normativa’SRT n® 152010, o efetve pagamento das verhas

rescisonas especificadas no corg_b do TRCT, no valbr liquido de RS 1.270,56 . 0 qual devidamente rubricado pelas partes, e parte
integrante do presente Termo de Qlitagao.

On Gsmf de
140.4
DICO - CRIVSP
’Agi_rﬁnr‘ﬁ’ o SANU P!

150 Assmalura do Errpregador ou Prepasto
IRMANDADE SANTA CASA MISEKR. DE BIRIGUI

Carlos

L ~. x

."-/-:_‘\\‘ o T _h
R VR e\ QLLL
154 Assinatura éogabaw 152 Assinalura do Responsavel Legal do Trabatihador

e NTA CASA
i \DADE‘DA b \
% IRMM\SFRECORDEA DE BIRIGU!

__ 02 =
i contralo n°:.___,_-'3_,_’—-a —
; Pronic Socorfe Miunicly

018

. ——

roieto: ¥ )
:ﬂu:‘licmm: ARACATUBA - .'

CUTS O

| Fonte de Re

156 nformagdes a CAXA:

ASSISTENCIA NO ATO DE RESCISAO CONTRATUAL E GRATUITA
Pode o trabalh;%or iniciar agao judicial quanto aos créditos resultantes das relacdes de trabalho até o limite de dois anos
apds a extingdo do coniralo de trabaiho {inc. XXIX, Art. 7° da Conslituigao Federal/1988).




08/06/2021 I-nternet B:anking::::C-AlXA

CAILXA

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel

Via Internet Banking CAIXA

! Tipo de TED: TED para terceiros

| Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

| Tipo de pessoa: JuriDICA

I Mome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

CPF/CNPI: 45,383.106/0010-40

| Banco: 001 - BANCO DO BRASIL - 000000000

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Conta destino: 37/ 1124-0

| Tipo de pessoa: JURIDICA

i Nome: MEDMASTER COMERCIAL LTDA EPP

: CPF/CNPI: 03.521.785/0001-36
Valor: R$ 9.083,00

: Valor da tarifa: R$ 10,45

| Finalidade: 10 - Crédito em Conta

i i?fe:::%cc:ﬁo aa NF 44117

1 Historico:

Data de débito: 08/06/2021

| Data / Hora da operagéo 08/06/2021 16:30:03

Coédigo da operagdo: 00147953
Chave de seguranca: STUHWWIF5LOLLXIX

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

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetban king.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa
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IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n°: 002/ 2018

Brojeto: Pronts Saeorrs Munieipal
Municipio: ARACATUBA - 8P

Fonte de Recurso:

RECIBO DO PAGADOR

# BancoooBrasit | (301-9| 00190.00009 03097.600005 00009.392176 7 86250000908300 5

Bereficiang

MEDMASTER COMERCIAL LTDA EPP TR T s
RUA LUIZ GAMA | 7-55 - VILA INDEPENDENCIA Eapécie Nosson;me!)
17054-300 BAURU-SP REAL 30876000000009392
Nl;.f‘l'Ef? do documenio CPF GNP Data ge Vencimanio Valor Documes to
44117/001 03.521.785/0001-36 18/05/2021 R$ 9.085,00
i3 Desconlos f ADALE o 18 {-3 Oulras coducies i+ Mora f Muita {5 DRifros acrisarmis (=} valer Cotrado
’_“c_:_:::J;‘,.’_r
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI, CNPJ: 45.383.106/0010-40-"
st o Autesticarao Meclnica

Corta na hina abang

# BancopoBrasi. | 014-0| 00190.00009 03097.600005 00009.392176 7 86250000908300

Lonnl de pagaments
Pagavel em qualquer banco

Eenefiian o p Venciments
MEDMASTER COMERCIAL LTDA EPP CNPJ: 03,521.785/0001-36 ° 19/05/2021
RUA LUIZ GAMA | 7-55 - VILA INDEPENDENCIA Agénia ! Cédigo oo Beneficiacio
17054-300 BAURU-SP 37-X 7 1124-X
{ala do Documanic NE do Documento Espdcie Do, Aceite Digta Procossamentc Mosse Mdmero
04/05/2021 44117/001 7 DM N 04/05/2021 30976000000009392
5o go Baneo Carteira Especie Cuartidade i - vaor Docurentc
17 REAL R$ 9.083.00
Irstrugoes (Mo ao respons iy bdade do Benefiziane) (-} Drescontos | Abatmentos
VALORES EXPRESSOS EM REAIS
Apos 19/05/2021 cobrar juros de R$ 30,88 ao dia o (-} Ouras dedugles
Apos 18/05/2021 cobrar muita de RS 181,66 T e
Nao receber 29 dias apos vencimento S
(+} Outros acréscimos
i= Valor Cobrago

Dy ador

IRMANDADE D4 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI, CNPJ: 45,383.106/0010-40
SAC JOAQUIM-ARACATUBA / Sao Paulo
R ROSA CURY, n". 50 - CEP: 16050395

A



D DANFE

N

MEDM ASTER COEW.ERCIAL LTDA EPP T{gfgi\n\ B 352(?50.\ 5’2!7 8500{')!\36 5500 1000 U44¥ 1718 4968 8140
RUA LUZ GAMA, 755 ND < ViLx ————— Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e —-I

17054-300 BAURL - SP 0%%;‘::[45117 www.nfe.fazenda, gov.br/porial
FONE: (14) 3236-3400 FE.)LHA 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREIA DA OPERACAD
IV ERT ! i FROTOCOLO DY AUTORIZACAD DF 1o
CNDAS I35210488396662 04/05/2021 18:01:10
ENSCHTTAD ES T ATI0 AL INSURILAG ESTADUAL DO SUBST TRIBLT NP
200.261.183.111 5 = e
: U3.521,785/0001-36
DESTINATARIO  REMETENTE GRS - o]
NOEME T RAZAG SO AT CNPICPF DATA DA EMI
: Ty A il s s G X - . . MNP CRF ATA DA EMISRAD
{R_.-l\.t-:-\ DADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI I 45.383.106/0610-40 -
E{\[J)tg;}\ BURY 55 BATHRG DISTRITG TLF FATA A SATDA
I 3 T AL 17 ey
R ROSA CURY. 5 a0 JOAQUIM 16050-395 | 04/05/2021
ANICTRIG ] FONT 17 NSURILAD FATADUAL TR A DA SATDA
[ARACATUBA sp i [ e
FATLERA/DUPLICATA 17:40:00
| FATURA: Nimero: 44117 Valor Orig: 9.083.00 Dese- 0.00 Valor 13 iq: 9.083.00 ]
001 19052027 9.083.00 I
CALCULO DO IMTOSTO
FRASE AL IOMS T0 AL IR o BASE CALL NS T TALOR oS S e SO e
562,00 Oa 191 76 I ASE CALC \[s? VALOR ICAS \ro 00 ET(}I,\L 05 PRODL TS 9.083.00
Bl VALTDIR SEGURG VALOR DESCONTO IUTRAS DISP VALUR 1P ' TALOR APROX TRIE TOTAL DA MO :
0.00 680 ] oo |( ’{)\.(}0 J ALOR "[U.U{} I\ TOR A7 nu:mkm '!n AT DA N ‘)r:\OSS o0
TRANSPORTADOR VOLUMES TRANSFORTADDS .
[NOME TRALZ :1‘) S0TAl . . . THE POR CONTA CODIGO ANTTE FLAL A DO VR LF NP OPF
IL\‘{HI\"[.{KE]Y RIG PRETO LOG E TRANSPORTE LTDA ME {} EMITENTE [ ; 15.066.184/0001-60
[ UNICTPT i NALCRICAC LRTATH
RUA MARIA CERON VOLPE, 2260 SAO JOSE D ) P | 547 508 991
Ll SAO JOSE DO RIO PRETO SP 047.598.751.114
A ILANTID )\n ALARCA MNUMERACAL I!’Esu HRUTO PESO LIOUTTY
BANDS BOS PRODT TORTSE BV ICOS
W DESCRICAG DO PRODUTO 7 SERVICO NOMAH | CSEJ CPOP | uNin ] GUANT | varor] vaiok ROALL VALDRE [ ALIO | v APROGX |
LN TOLAL (1513 1CMS | IOMS | TREHUTES
DIAZE “A‘\ TOMG2ML GENERICO (B1)} (CXA 100 AMPY
1 : I0039074] 000 5102 | AMDP i) 199 1G9 .00 POSM ) 238K 12 R
E LU[L ‘{'?[l”f}"! Val=30/04/2023 Qude 100 PMO=0.00
= 13 0.00%: PMC: 6.00 PF: 0.00
_( adigo de Barras: 7898404220673 e e S s s =, ST, FRTRAIR v SR, - B, [y (TP, SACT o, L e
FENTANILA 3.05MG AMP 10ML GENERIC O (AL (CXA SO .
i ANE) HIPOLABOR SO0490991 066 5405 | AMP SO0 14,97 | 748500 .00 .00 .00
| Lote- AS-TE821M Vul-2802/2023 OQrde=500 PMC 0,00
G+ I 0.00% }’\1( (.00 PF: 000 BUST: 0.00 ST 0.00
| Codigo de B 98470680807 SR S - S I SN S B —
EETS \m&ﬂ\ri-}u\_ BMG AML GENERICO (CXA 50 AMP) : -
HY POFARMA 30039099 000 31021 AMP FOD | 13.9911.39900011.399.00 [ 167,881 12 LERAH
Lote=20091 209 Val= 30092022 Qtde= 100 PMO=D.00
G+ [ 0.00% PMC: 0,00 PF: .00
{adigo de Barras: TR981 2291 3000
- |
| Ny |
i( ALCULLY BO ISSOQN e TGN
T RIC A SILIE, AL DR SLERVIL O ASE DE CAlCULO I
[IRRCRICRO SONCIPAL TATOR TOTAL DS STRVICOS BANLIR AL it nf::rig DA SANT'L\ CASA ]
. SAS (RVIARLA™ A DE BIRICUTY
DADOS ADICID s
T T 7 RESERY ;Bpp UﬁSFH“—'U“U ,._.g
- PEI 0y R¢ s R 2018
SOCORKO MUNICIPAL DE ARACATUBA/ORDEM DECOMPRA 1088 CONTRATANTE: o . _____Q_O_z_i—-———'*
[PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBASFONTE DE RECURSO: COVID, 19-DADOS Contraio #: cioot .
+ 1 ISITO: BANCO DO BRASIL, AGENCLA 0037-X, CONTA CORRENTE 1124-XOU orre Nium =
PARA DEPOS s Pronto ol !
LPEN 003,521 FR30001-30 P eto:
roj . ARA ATUBA - SP §
Miunicipiol 3
i ReguIsSOi———0
i.“.‘ Fonteuc |\
wnn nlphd vantk 5 e S S N e e
MASTER COMERUIAL L EPP QS PRODUTOS BOL SERVICOS CONSTANTES DA NGT A HSCAL ELETRONICA INDICADA AD LADG i NF-e
VALOR TOTAL % 083,00 DESTINATARICG IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE IHRIGUT - R ROSA CURY. 50, SA0 I0AQULM,
A \r> 060.044.117
TARE N TIFIL AL ALY E ASSIWA TURA DU BECEREDOR ,
E_mrx CAL AL E ARSI SERIE 1




09/06/2021 InTe rmet—---Bank.inG CAIXA

CAIX

TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

| Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9

Conta destino: 2045 / 001 / 00020614-7

| Nome destinatario: MARIA CICERA DE LIMA LEAO

Quantidade de vezes:

i Valor: R$ 1.118,74
. Data de débito: 08/06/2021
:‘ Data/hora da operacdo: 08/06/2021 13:33:37

Codigo da operacdo: 081333
Chave de seguranca: PYG8MRAPSRGX1F9]

Ciperacio realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SlI BC/imprime_transferencia_enviada.processa
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09/06/2021

CAIX

TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

l.nt.erneT Ba nking---CAlXa

. Conta origem: 0574 / 003 / 00005020-9

' Conta destino: 0281 / 001 / 00001508-0

| Mome destinatario: VALDECI SILVERIO DA SILVA

Quantidade de vezes:

~ valor: R$ 1.067,05
| Data de débito: 08/06/2021
i Data/hora da operacdo: 08/06/2021 16:27:13

Cadigo da operagao: 081627
Chave de seguranga: XXC4TPHMCVWRMMUA

Operacac realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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

11



105N 9P |UO 4

Js-vanivovay -odiouni
[EATaIUN] 0410908 ojuoig -03f04d

BL0Z 1200 ot 01eRuo)

INDIMIE 30 VIAYOOR{ASIA 20
VYSVO VINVS Va4 JAVONVINAI

S0'/90'L SP'PGLL GE'Z6 SE'PSLL
- 00IND|T HOTIWA 4461 0IN9Y0 3sva S3 00 SLod SLod 9190 3sve
o L8 ShPGLL 00'0 SP'PSLL 80'¥0L L

-~ SOLNODS30 30 1WAl — SALNINIINTA 3 Tvial AYHl YXIvd

SENI HLNOD QlEYIVS FSVE ClEY VS -

or'i8 _ 00'6 SSNI | 910
00 ¢El 00'8L apepuqniesy | 200

Sp'zeoL 00'8L cueles | 100

SOLNO2S3a SOLNIWIDNIA YIONINI43N oyd1wos3a | "aeo
L20g/soiEL wabewsa g 021U23]

OvSSINgY 3aviva 09¥YD 00 OYII¥OSIa-
YATIS YA OAONISOY YNIOTY VINOS LO¥8
= HOAYHOEY 100 04 JNON OYLSYay D~

INDRJIF 30 "ORESIN VSYO VINVS 3AVANY NI
VEERE N ER

OldVIVS 3d OLNINYOYd 3a 09103y

JusBiawg ojesuoy) - egnjedeny
OHWaYYL 30 WoO

1202 /60
ONv/S3N

OVYSSINGY 3aviva
YATS ¥4 OANISOH WNIOFY VINOS

AOaY¥O Y100 0a INON
juabiaug ojenuo) - eqniedely

OHTWEvHL 30 W07

50'290°L SP'PSLTL Ge'Z6 SPPSLL
L ooInoI HOTYA 44¥1 0INDTYD 358 53N 00 5194 82194 01D 35vE —
ov'i8 SrpSLL 00'0 SE'PSLL 80'v0L'1
L colNODSE0 30 TVLl0L — SALNSWIONIA 30 Tvlal dud vXIvd SEN|HLNOD OldYIvS 3SvE Oy
ov'/8 _ 00'6 SSNI | 9l
00'zZElL 00 8L apeplgniesy) | zo
S¥'220'L oo'glL ouees | Lo
SOLNO2S3d SOLNIWIONIA VION3N¥343Y ov514953a | “ao
L 20g/s0/El

wabewsjug 0o1uszs
09¥Y2 00 OYAIYIS3

LOP8
odLsyay

INOMRIIE 30 "OREASIN YSYD VINVYS 3AVANY IR

Lzoz /50
ONV/SIN

YSIudin

OIMVIVS 30 OLNINVOVC 3a 08103,







08/06/2021

CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

In ternEt BaNking-—CAI_xA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNP3:

Conta de débito:

45.383.106/0010-40

Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
0574 | 003 | 00005020-9

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Representacdo numérica do cédigo de barras:

i Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Codigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Mome Fantasia:
Mome/Raz3o Social:
CPF/CNPIJ:

Pagador Sacado
Mome/Razdo Social:
CPF/CNP3J:

Pagador Final - Correntista
Mome/Razdo Social:

03399.04914 44600.000002 00012.001012 3
86440000239400

BANCO SANTANDER S.A.
033
90400888

TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA ME
TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTD
20.151.318/0001-80

IRMA DA SANTA CASA DE MISER DE BIRIGUI
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

CPF/CNP]: 45.383.106/0010-40
Data do Vencimento: 09/06/2021
| Data de Efetivag3o / Agendamento: 09/06/2021
i Valor Nominal do Boleto: 2.394,00
5 Juros (R$): 0,00
| IOF (R$): 0,00
| Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
| Abatimento (R$): 0,00
| Valor Calculado (R$): 2.394,00
| valor Pago (R$): 2.394,00
i Identificacdo do Pagamento: NF 672

Data/hora da operagéo: 09/06/2021 16:31:30

Cédigo da operagao:
Chave de segurancga:

060773026
SUHZHSTWZYWS50N62

Operacdo realizada com sucessc conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa
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08/06/2021

; d\r Santander

Local de Pagamenta:

033-7

Internet Banking

RECIBO DO PAGADOR

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Vencimento

09/06/2021

Beneficianio

Agéncia / Cadigo Beneficiario

CORDIA DE BIRIGU

CHPJ: 20.151.318/0001-80
R AMADOR BUENO, 285 - - PLANALTO - ARACATUBA - SP - CEP: 16072-335 L0an1as6
Data do documento No. do documento Espécie doc. Aceite
3 Data Processamento MNosso Nu
07/06/2021 210667 NAO ACEITO 08/06/2021 e 0000000000120
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Quantidads 7
RAPIDA C/REG REAL SRR fo’aga'm (7 \elordoBorument® 5 304,00
Pagador: IRMA DA SANTA CASA DE MISER DE BIRIGUI 045383106001040 - :
RUA ROSA CURY 50 SANTANA 16050-395 - ARACATUBA - SP
Sacador/Avalista:
Mensagens / Instrugdes (Texto de Responsabilidade do Beneficianio)
COMISSAO DE PERMANENCIA AO DIA R$ 3,19
COBRAR MULTA DE 119,70 APOS 10/06/2021
nf 672
e
IRMANDADE pa
E DA SANTA oo
DE MISERICORD A A CASA l

i Contra to no-

—002/2018 |

Projeto:ﬂl%(wmim

Municipio: _ARA ATUBA - sp

Fonte de Recurso:

- 2° via impressa via Internet Banking em 08/06/2021

03399.04914 44600.000002 00012.001012 3 86440000239400

Autenticagao Mecanica

. &> Santander 033-7
Local de Pagamento: PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER venemme
09/06/2021
Beneficiario ] ;o -
CNPJ: 20.151.318/0001-80 ASRHCA L0 BRRROBIN. il
R AMADOR BUENO, 285 - - PLANALTO - ARACATUBA - SP - CEP: 16072-335
Data do documento Mo. do documento Espécie doc. Aceite Data Processamento Mosso Nimero
ovio6/2021 210667 DM NAO ACEITO 08/06/2021 0000000000120
Uso de Banco Carteira Espécie Moeda Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
RAPIDA C/IREG REAL 0,00 2.394,00
Instrugoes (-) Descontos/Abatimento
COMISSAD DE PERMANENCIA AD DIA RS 3,19
COERAR MULTA DE 119,70 APOS 10/06/2021
(+) Mora/Multa
(=) Valor Cobrade
. 2% via impressa via Internct Banking em 08/06/2021 o
Ficha de Compensacgao

TRIMA DA SANTA CASA DE MISER DE BIRIGUI 045383106001040

Pagador:
RUA ROSA CURY 50 SANTANA 16050-385 - ARACATUBA - SP

Caédigo de Baixa
Autenticagao Mecanica

TR RO

https://www.santandernetibe.com.br/Pagin as/CobrancaBSB/cobranca_boleto.asp
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09/06/2021

CAIX

Comprovante de Pagamentoe de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

int.e-r net---Bank.iNg:::CAL: XA

. Banco Recebedor:

{ Pagador Final / Efetivo
CPF/CNP3:
Nome:

__Conta de débito:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

45,383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
0574 | 003 | DO00O5020-9

Representacio numérica do cédigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Cédigo do Banco:

Codigo do ISPB:

Beneficidrio original / Cedente
Mome Fantasia:

! Mome/Razdo Social:

CPF/CNP3:

i Pagador Sacado
Mome/Razdo Social:
CPF/CNP3:

! Pagador Final - Correntista

i Nome/Razdo Social:

03399.04914 44600.000002 00012.101010 8
86440000425000

BANCO SANTANDER S.A.
033
90400888

TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA ME
TORRICELLY EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTD
20.151.318/0001-80

IRMA DA SANTA CASA DE MISER DE BIRIGUI
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

CPF/CMNP3: 45.383.106/0010-40
Data do Yencimento: 09/06/2021
| pata de Efetivacio / Agendamento: 09/06/2021
Valor Nominal do Boleto: 4.290,00
| Jures (R$): 0,00
| IOF (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00
Desconte (R$): 0,00 i
| Abatimento (R$): 0,00
| valor Calculado (R$): 4.290,00
| Walor Pago (R$): 4.,290,00
'g Identificagio do Pagamento: NF 671

Data/hora da operagado: 09/06/2021 16:33:09

Cédigo da operagao:
Chave de seguranca:

060775512
1WU93LPVOUV8BS3GG

Cperagac realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SI IBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa

1M



08/06/2021

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Local de Pagamento:

Internet Banking

RECIBO DO PAGADOR

Vencimento

09/06/2021

Beneficiano

CNP.J: 20.151.318/0001-80

Agéncia / Cadigo Beneficiario

R AMADOR BUENO, 285 - - PLANALTO - ARACATUBA - SP - CEP: 16072-335 10491346
Data do documenta Mo. do documento Espécie doc. Aceite Data Processamento Mosso Nimero
07/06/2021 210668 DM NAO ACEITO 08/06/2021 0000000000121
Usa do Banco Carteira Espécia Moeda Quantidade {x) Valor (=) Valor do Documento
RAPIDA C/REG REAL 0,00 4.290,00
Pagador: IRMA DA SANTA CASA DE MISER DE BIRIGUI 045383106001040

RUA ROSA CURY 50 SANTANA 16050-355 - ARACATUBA - 5P

Sacader/Avalista:

Mensagens / Instrugdes (Texto de Respor

bilidade do B ficianio)

COMISSAQ DE PERMANENCIA AO DIA R§ 5,72
COBRAR MULTA DE 214,50 APOS 10/06/2021

NF 671

IRMANDADE DA SANTA CAS:. |
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n®: 0gz2/ 2018

Projeto: Eronto Socorro Municipal

ARACATUBA - SP

Municipio:.

Fonte de Recurso:

e

- 2% via impressa via Internet Banking em 08/06/2021

033-7

Local de Pagamento:

; &S.a.ntondé.r. :

Autenticagiao Mecénica

03399.04914 44600.000002 00012.101010 8 86440000429000

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Vencimento

09/06/2021

Beneficiario Lo s s
CNPJ: 20.151.318/0001-80 AgnCIA7 COBgORENENER® aot ke
R AMADOR BUENO, 285 - - PLANALTO - ARACATUBA - SP - CEP: 16072-335
Data do documento Mo. do documento Espédie doc. Aceite Data Pracessamento Nosso Numero
07/06/2021 210668 DM MNAO ACEITO 08/06/2021 0000000000121
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
RAPIDA CIREG REAL 0,00 4.290,00
Instrugtes (-} Descontc
COMISSAC DE PERMANENCIA AO DIA RS 5,72
COBRAR MULTA DE 214,50 APOS 10/06/2021
(+) Mora/Multa
{=) Valor Cobrado
- 24 via impressa via Internot Banking em 08/06/2021 - "
Pagador: IRIMA DA SAMTA CASA DE MISER DE BIRIGUI 045383106001040 Ficha de Compensagao

RUA ROSA CURY 50 SANTANA 16050-395 - ARACATUBA - SP

Cédigg de Baixa

TR

https:Hmwv.santandernetibe,com.brﬁPaginastobrancaBSBFcobranca_boleto,asp

Autenticagao Mecanica

1M
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f ) W waigroostire cep [ DT 0A ENTRADA SADA
(RUA ROSA CURY, 50 J SAO JOAQUIM 16050395 02/06/2021
AT Biie ‘I (R | AN

ARACATUBA

W ooy & 'i[;:r J[ NSRRI AU ESTADUAL
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IRMANDADE DA SANTA GAS:. |

DE MISERICORDIA DE BIRICL! |

{ Contrato n° 002/ 2038

| Projeto: Pronto Sccorre Municipn! |
Municipio:ARACATUBA - 57

Fontede Recurso:




09/06/2021 inte_rnet...B_anking....CA IXA

CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40

Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
Conta de débito: 0574 | 003 | 00005020-9

| Representacdo numérica do cédigo de barras: U3299.04914.41600.000002:00042.201018 7

86440002120000
Instituicdo Emissora - Nome do Banco: BANCO SANTANDER 5.A.
Cédigo do Banco: 033
Cédigo do ISPB: 90400888
Beneficiario original / Cedente
Mome Fantasia: TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA ME
Nome/Razao Social: TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTD
CPF/CNPI3: 20.151.318/0001-80
| Pagador Sacado
Nome/Razdo Social: IRMA DA SANTA CASA DE MISER DE BIRIGUI
' CPF/CNP3J: 45.383.106/0010-40
Pagador Final - Correntista
Mome/Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER i
CPF/CNP3J: 45.383.106/0010-40 §
Data do Vencimento: 09/06/2021
E Data de Efetivacdo / Agendamento: 09/06/2021
; Valor Nominal do Boleto: 21.200,00
| Juros (R$): 0,00
; IOF (R$): 0,00
| Multa (R$): 0,00
| Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00
i Walor Calcutado (R$): 21.200,00
| valor Pago (R$): 21.200,00
Identificag@o do Pagamento: NF 938
Data/hora da operacgao: 09/06/2021 16:34:30

Codigo da operagao: 060777512
Chave de seguranga: H81G17NUT37X6ENG

Dperacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa
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08/06/2021

| <> Santander :

033-7

Internet Banking

RECIBO DO PAGADOR

Local de Pagamento:

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Vencimento

09/06/2021

Beneficiario
CNPJ: 20.151.318/0001-80 Agenclal Lodie Beneliciany
R AMADOR BUEND, 285 - - PLANALTO - ARACATUBA - SP - CEP: 16072-335 10491446
Data do documento No. do documento Espécie doc. Aceito ]
Aprelfigiich = 3 ata Processamento Mosso Nimero

210669 DM NAQ ACEITO 08/06/2021 0000000000122

Uso do Banco Carteira Especie Moeda Quantidade 7
(x) Valor {=) Valor do Documento
RAPIDA C/REG
REAL 0,00 21.200,00

TRMA DA SANTA CASA DE MISER DE BIRIGUI 045383106001040
) RUA ROSA CURY 50 SANTANA 16050-395 - ARACATUBA - SP
Sacador/Avalista:

Mensagens / Instrucées (Texto de Responsabilidade do Beneficiario)

COMISSAO DE PERMANENCIA AO DIA RS 28,27

COBRAR MULTA DE 1.060,00 APOS 10/06/2021

NF 938 LOCACAO DE EQUIP. MEDICOS HOSP. SETOR SINTOMATICO RESPIRATORIOD COVID, COI co

DE GESTAOD 00/20213 DA CONTRATNTE PMA, REFERENTE AQ MES 052021 HECHORREOONTRITO

Pagador:

[RMANDADE DA SANTA CASA |
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

£
Contrato n 002/ 2018 si

Pronto Socorro Municipal i

Projeto:
Municipio: ARACATUBA - S i
Fonte de Recurso! ﬂ::j

- 2* via impressa via Internet Banking em 08/06/2021

— | ——
Autenticagdo Mecanica

033-7 03399.04914 44600.000002 00012.201018 7 86440002120000

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

S Sanfnndér

Vencimento

09/06/2021

Local de Pagamento:
Agéncia | Cédigo Beneficiario

Beneficiario
CHNPJ: 20.151.318/0001-80 10491446
R AMADOR BUENO, 285 - - PLANALTO - ARACATUBA - SP - CEP: 16072-335
Data do documento Mo, do documento Espécie doc. Aceite Data Processamento Mosso Nimero
07/06/2021 210669 DM NAO ACEITO 08/06/2021 0000000000122
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Quantidade (x) Valor (=} Valor do Documento
RAPIDA C/IREG REAL 0,00 21.200,00
Instrugoes {-) Descontos/Abatimento
COMISSAD DE PERMANENCIA AO DIA R$ 28,27
COBRAR MULTA DE 1.060,00 APOS 10/06/2021
(+) Mora/Multa
(=) Valor Cobrado
- 2% via impressa via Internet Banking em 08/06/2021 .
TRMA DA SANTA CASA DE MISER DE BIRIGUI 045383106001040 Ficha de Compensacao

Pagador:

oriAvalista:

Sacad

RUA ROSA CURY 50 SANTANA 16050-395 - ARACATUBA - SP

I

Cddigo de Baixa

Autenticagao Mecanica

https:waw.santandernetibe.com.bn’Paginas!CobrancaBSchobranca_boleto.asp

M



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

I Nimero da Nota
938

‘ Data de Emissao
04/06/2021

Data e Hora da
Competéncia
04/06/2021 as 10:42:31

Cadigo de Verificagao
9051-5558-9502

NP 20.151,318/0001-80

PHESTADUR DE SERVILO8

Chd, Mahiliarin 74877 Insc. Mun, T4877
Nome TORRICELL] EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA Aytsmiicagan
fogradours AVEMNIDA-CUSSY DE ALMEIDA JUNIOR SNumers 2734
Bairro WILA NOVA CEP 16025-333
Municipio ARACATUBA Ly sP
Nituacio Nio Optanle oo Simples Nacional
Telefones 3621-0417 18330710056
E-Mail's TORRICELLIETORRICELLIATA COM.BR
| TUMADOR BHE SERVICOR
| CPE/CNPS 45.383 106/0010-40 &
| RGIIE
| Inscrigan Mun,
| nscrigio Miun Cad. Mabiliarin ©
Nome IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
E-mail controladornial@cscata.cam.br. 1 elot
clietnne
tnf, Comp.
Logradouro -RUA ROSA CURY Niimery 50
| Buirro SAD JOAQUIM ¢ Fp 16050-395
Municipio ARACATUBA vy SP
Complemento IPais BRASIL
i DISCRIMINAGAD DOS SERVICES
o = =2 Aliy:
Servigo Descrigho Vir. Usiidrls Qtde ‘Deseonitn Tribute Taiat
: {(IRPTY
f485 |[LOCAGAC DE MONITOR MULTPARAMETRO [ 2 400.0000|f 3,00][ 000 0.00][ 7.200.00]
fass —|[LOCAGAO DE RESPIRADOR I 7.000,0000][ 2,00][ 0,00][ 0,00|[ 14.000.00]

Valor Total dos Servigos - 323 Ml

INFORMAGOES REFERENTES A DISCRIMINACAD DOS SERVICOS
LOCAGAD DE EQUIPS MEDICOS HOSPITALARES SETOR -

SINTOMATICO RESPIRATORIO COVID, CONFORME

COMTRATO DE GESTAC 0022018 DA CONTRATANTE

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUSA

REFERENTE AD MES 052021 [ MAID)

3321000-INSTALACAQO DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS INDUSTRIAIS

Deducan de Maleriais/Fquipamentos
Nao

Uperagio
Sem Langamenlas de Malenais’/Equipamenlos Prestador dos Servigos
Local do Servigo
Dentro do Municipio
Vir, Total das Deduches (HS)
000

| Situagio da Nota Fiscal
| Mormal

Vir.
0.00

Aliguota (%) Base de Cale. (R$)
4 D000 21,200.00

| VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 21.200,00.

Total Retido (R3)

THIBUTOS
IS (RS OFINS (1S PNEN IHS) FHIRS) £ R (RS fhetras Hetenghes (RS} Uhnrras bribntns (850
CHDE (R3) T0OF (HS) PR NI (RS
VALOR TOTAL DA NOTA = RS 21.200,00
Adividade :

Responsivel pelo Impasto

Vi
#48.00

o 185 (R%)

—

GUTRAS INFORMACOES (RFSERVADO AD FIRC()

nta do (S5 desta NF-e

- ¢ crédito gerado ostara disponivel

te ApOS O reco

Recebi(emas) do Prestador:

TORRICELLI EQUIPAMENTos HOSPITALARES LTDA CNBI: 2051318000180

Os servigos constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletrénica n.” 938 emitida em 04/06/2021 s 10:42: 31 Cad Verif 9051-5558-9502

Condigges de Pagamenta: Vencimentol

ASS!

rfmmwm e

04/06/2021 Valor Total RS 21.200,00 Vater

Assinatura do Destinatano/Tomader do(s) Servigo(s) Data da Assinalurd, o — ~A I

'WMNDAEIE_D.A S&NTA v

! 1

[ ey -5 ) L =y RS R ]

Contratc n®:

002! 26‘2‘ g

Projeto:

Bronto Socerro Municipal

ARACATUBA - SP

Municipio:n-

T

sl Fonte de Recurso:

b







10/06/2021 Internet—BA.nking:::CAIXa

CAIXA

Comprovante de pagamento de FGTS
Via Internet Banking Caixa

Nome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

Conta de débito: 0574 / 003 / 00005020-9

Representacio numérica do codigo de barras:

. 858800000024 636202392021 106111601520 158538310624

. Identificador: 16015215853831062
Cod. convénio: 0239
Data de validade: 11/06/2021
! Valor recolhido: 293,62
, Data / hora: 10/06/2021 15:02:44
. Data de Débito: 10/06/2021

Cédigo da operagdo: 00589380
Chave de seguranca: NVZ3PMTTAROF5ZX3

Operacdc realizada com sucesso conforme as informacgdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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



F E T 5 GRRF - Guia de Recolhimento Rescisério do FGTS
Gerada em 09/06/2021 14:37:39
FLUNDO CE Sa=anTIe, DI TEMPD DE SERYVICO

Versao do Aplicative: 3.3.17 - 24/01/2020

01 - Razdo socialiNome 02 - CNPJIC
= JCEI
IRMANDADE SANTA CASA MISER DE BIRIGUI 45.383.106/0010-40
03 - Enderego (logradouro, n®, andar, apartamento) 04 - Contate/DDD!elefone 05 - CEP
. ROSA CURY &0 18-36493100 16.050-580
06 - Bairro/distrito | |07 - Municipio 08 - UF 09 - FPAS 10 - Simples 14 - Qide Trabalhadores .
SAO JOAQUIM [ ARACATUBA SP 639 1 1
;1 1- Identificador 12- Total a Recolher |
16015215853831062 o
13- Data de Validade = 11/06/2021
Atencao: nao re 6s Validade
Cédigo de Barras Autenheé@#é& @Q SANTA CASA

14 DE BIRIGUI

RD
858800000024| | 936202392021/ | 106111601520| | 158538310624 | . 55.2539-#

..arojetc Prnnto Socort

AT UBA sP Via Empresa
?-.ﬂunicipio:—ﬁM

!' I I GRRF - Guia de Recolhimento Rescisorio do FGTS
y E Gerada em 09/06/2021 14:37:39
FUNDO CE SASAMTIA DD TEMPD DE SERVICT

Versao do Aplicativo: 3.3.17 - 24/01/2020

|D1 - Raz&o social/Nome

iiRMANDADE SANTA CASA MISER DE BIRIGUI

02 - CNPJ/CEI ‘

45.383.106/0010-40

03 - Enderego (logradouro, n®, andar, apartamento) 04 - Contatof/DDDtelefone 05 - CEP

ROSA CURY 50 18-36493100 16.050-580
05 - Bairro/Distrito 07 - Municipio 08 - UF 09 - FPAS 10 - Simples 14 - Qtde Trabalhadores

SAQ JOAQUIM ARACATUBA SP 839 1 1
11- Identificador 12- Total a Recolher

16015215853831062 293,62
13- Data de Validade = 11/06/2021
Atencdo: ndo receber apos Validade
Codigo de Barras .
Autenticagdo mecanica

858800000024 ‘ 936202392021| | 106111601520|| 158538310624

(T

~—Wia Banco




g E ! S Demonstrativo do Trabalhador de Recolhimento FGTS Rescisério

Identificador: 16015215853831062

FLMDD D GASAMTIA DD TERPD OE SERVC

Versdo do Aplicativo: 3.3.17 - 24/01/2020

Dados do Empregador

Razao Social:

Endereco
Logradouro: ROSA CURY 50
Cidade: ARACATUBA

FPAS: 639

CNPJ/CEI Tomador de servigo:

Dados do Trabalhador

IRMANDADE SANTA GASA MISER DE BIRIGUI

UF: sp

Simples: 1

CNPJ/CEI: 45.383.106/0010-40

Bairro: SAO JOAQUIM
CEP:  16.050-580

CNAE-_8610101 .
IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n°: 002/ 2818

Nome: NICOLE ASSIS KUBO

PIS/PASEP: 26862008305
Data Nascimento: 28/04/1997

Movimentac&o: 02/06/2021 - 13

Informacgdes Financeiras

Admissdo: 23/07/2020

Data Opcdo: 23/07/2020

Aviso Prévio: 3

Projeto: _Pronto Socorro Municipal
Municipio: ARACATUBA - SP

Gatagertée R¥curso:

CTPS: 0020615/00441

Dissidio/Acordo:

Més Anterior a Més Rescisdo Aviso Prévio Muita Resciséria
Rescisao Indenizado
Remuneragéo/Saldo 0,00 3.670,30 0.00 0,00
Deposito 0,00 293,62 0,00 0,00
JAM 0,00 0,00 0,00 0,00
Encargos 0,00 0,00 0,00 0,00
Contrib.Social 0,00 0,00 0,00 o,ci

Valor Trabalhador: 293,62

Cabe 20 trabalhador os valores de Depositc e JAM

Valor Devido pela Empresa:

293,62




10/06/2021

CAIX.

Intermet_ BAnking___ C.AIXA

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel

Via Internet Banking CAIXA

| Tipo de TED:
. Conta origem:
| Tipo de conta:

| Tipo de pessoa:

Mesma titularidade
0574 / 003 / 00005020-9
01 - Conta Corrente

JURIDICA

Nome 1° titular: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

CPF/CNPJ 1° titular: 45.383.106/0010-40

Banco: 033 - SANTANDER BANESPA - 050400888
; Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Conta destino: 3750 / 13063597-9
| Tipo de pessoa destino: JURIDICA
| Nome destino: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

. CPF/CNPJ destino: 45.383.106/0010-40

i Valor: R$ 6.860,88

| Valor da tarifa: R$ 10,45

| Identificacdo da operacao: RESCISAO

i |
| Historico:

| Data de débito: 10/06/2021

| Data / Hora da operagdo: 10/06/2021 15:11:41

Cédigo da operacdo: 00108223
| Chave de seguranca: PCGGNAPSXJYFN7WA

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

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

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

1M



11/06/2021 Internet Banking

& Santander Internet Banking

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA Agéncia: 3750 Conta Corrente: 13-063597-9

Detalhe do Crédite

Dados do convénio

&nio: 0033-3750-008302577881  Emprasa; :IE‘.'REM!\:\II;DADE DA SANTACASA

Conta de Debita: 3750-130635979

Dados do funcionario
Mome do Funcionario: MICOLE ASSIS KUBO CPF do Funcionario: 335.085.228-90

numero do Cliente: 33508522890

Dados do pagamento

Tipo de Pagamento: cC Nimero do Pagamento: 200006442
Kumero da Remessa: 2021061004BERF532648 Data de Pagamento: 11/06/2021
Data da Agendamento: 10/06/2021 Data do Débito: 10/06/2021
Historco: Liquido de Vencimentos Situacdo do Pagamento: Efetivado
Mativo Valor: RS 6.860,88
2 10/706/2021 15:09:56 Ultimo Usudrio Autorizador: 0008592982
Tipo de Servico: Pagamento Salarios Complemento do Tipo de Servigo:
Banco, Agéncia, Conta Informada: 0033-1358-000010114158
ia, Conta Salario: 0032-1358-000710068559
oo, Agéncia, Conta Final: 0033-1358-000010114158
SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.
- i 0800 762 7777
Central de Atendimento Santander Empresarial 0800 771 0401 (Paessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)
4004-2125 (Regides Metropolitanas)
: 726 2125 (Demais Locslidades) Ouvidoria - Das Sh as 18h, de segunda a sexta-feira, exceto feriado.
0800 723 5007 (Pessoas com deficiénaa auditiva ou de fala) 0800 728 0322

0800 771 0301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIG U

Contrato n®: 00272018
Projeto:_Pronto Socorro Municipal
Municipio- ARACATUBA - 3P

Fonta de Recirren:

i i 11
https:Ia’www.santandemetibe.com.br.flncludesfpop_lmpressao_gerar.asp



10/06/2021 Internet Banking

& Santander Internet Banking Empresarial

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA Agéneia: 3750  Conta: 130635979

Autorizagbes - Autorizagdo de Pendéncias -
Por data de efetivacéo

Data de Efetivacdo; 10/06/2021

: Oh.laht_I.d:a.-de_ s i sy G R _Yg.io:rgt_ﬁtal.l_j(és}i
FOLHA DE PAGAMENTO 1 - | - .860,88
INCLUIR CREDITO 1 6.860,88
b‘é:ngé néhr;_t_;:_ by : Ca%proﬁigsﬁ_l__
3750-8302577887 3750-130635979 2021061004BERF532648 1 & B60,88
Total para 10/06/2021 1 6.860.88

Impertante: O{s) pagamento(s) somente seré(&o) efetivado(s) apés o cumprimento da regra contratada.

Data / Hora Transagdo:  10/06/2021-15:09:27 Usudrio - Nome:  JULIO CESAR RODRIGUES BORGES

Central de Atendimento Santander Empresarial SAC - Atendimento 24h por dia, tados os dias.

4004-2125 (Regides Metropolitanas) 0BOO 762 7777

0800 726 2125 {Demais Localidades) 0800 771 0407 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)

0800 723 5007 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala) Ouvidoria - Das Sh s 18h, de segunda a sexta-feira, exceto feriado.

0800 726 0322
0800 771 0307 {Pessoas com deficiencia auditiva ou de fala)

' IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

Contrato n% 002/ 2018

Projeto: Pronto Socorro Municipal
ARACATUBA - SP

Municipio:
Fonte de Recursg!————

https://pj.santandernetibe.com.brfibeweb/common s/pdf/pdflmprimir.xhtml 11



l TERMO DE RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO
! IDENTIFICAGAO DO EMPREGADOR
01 CNEUICEI 02 Razao Social’Nome
45.383.106/0010.40 | IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
03 Enderego (logradouro, n®, andar 04 Bairro
ROSA CURY. 50 SAO JOAQUIM

5 Min
05 Municion 09 CNRPJ/CE) Tomadar/Obra
Aracaluba

06 Ur | 07 CEP 08 CNAE
SP 16.050-580 | 8610101
IDENTIFCACAQO DO TRABALHADOR

10 ASIPASER
268.62008.30.5

11 Nome
6968 - NICOLE ASSIS KUBO

12 Enderego {lagradouro, n°, andar, apartamenta)

13 Bairro
MEM DE SA 982 APTO 34 JARDIM NOVA YORQUE
14 Municiio 15 UF | 16 CEP 17 CTPS (n°. série, UF) 18 CPF
Aracatuba SP | 16.018-090 000020615 441 SP 335.085.228-90
139 Data de Nascimento | 20 Nome da Mae
28/04/1997 MARIA MADALENA ROCHA ASSIS KUBO

DADOS DO CONTRATO

21 Tinc de Contrato

Contrato de trabalho por prazo determinado sem clausula assecuraténa de dirzito reciproco de rescisao antecipada.

22 Causa do Alastamenin

Extinggo normal do contrato de trabalho por prazo determinado

23 Rermuneracao Més Ant. 24 Data de Admissio | 25 Data do Aviso Prévio | 26 Dala de Afastamente |27 Cad. Afastamento
3.076.62 | 23/07/2020 00/00/0000 02/06/2021 PDO
28 Fensao Alimentica (%) {TRCT) | 28 Pensao Alimenlicia (%) (FGTS)| 30 Categoria do Trabalhador
0,00 0.00 1 -Empregado
31 Codigo Sindical 32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral
000021150016680 51.100.477/0001-80 - Santa Casa - S.E.E.S.Saude Aracatuba
DISCRIMINAGAO DAS VERBAS RESCISORIAS
VERBAS RESCISORIAS
Rubrica Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Sadode 2fdias Saldrio 205.11 51 Comissdes 52 Gratificagao
(liquido de 00 /fatias e DSR) !
53 Adic. de hsalubridade 14 7|54 Adic. de Periculosidade 55 Adic. Naturno
20 00% * % horas a %
56 Horas Extras 42,36 horas 57 Gorjetas 58 Descanso Semanal
a TDD;SS ' 1.560.42 Remunerado (DSR)
53 Refixo do DSR sobre 374, 50]{60 Multa Art. 477, § 8%/CLT 62 Salario-Famia
Salaria Varavel '
62 13° Salario Froporcional 1.515.60 64 13° Salario Exerc. 65 Férias Proporc 10/12 Avos 2.917.53
512 avos : ' 112 avos (25 d@s)
66 Feras Wencidas 68 Tergo Cansttuc. de Férias a72.51 69 Aviso Prévio hdenizado
70 13° Salano {Aviso Prévio 71 Férias (Aviso Prévio 99 Ajuste do Saldo Devedor
ndenzado) Indenzado)
TOTAL BRUTO 7.560,34
DEDUGOES
Desconto Valor Desconto Valor Desconto R Valor
100 Pensio Akmentica 101 Adiantamento Salarial 102 Adiantamento 13° Salario
103 Aviso Prévio hidenizado 112.1 Previdéncia Social 177.42 ;;é}’bﬁcvv Social - 13° 119,95
00 dias r
1141 RRF 402.14 114.2 IRAF sobre 13° Salario
TOTAL DEDUGOES 699,4ﬂ
\VALOR LiquiDo B.Bﬁﬂ,gl

{IRMANDADE DA SANTA GASA
{ DE MISERICORDIA D S’RIGUI—Z
{

Contrato no: 602/ 20148

—e VIO

Pronto Socorro fMunicipal

{ Municipin: _ARACATUBA . _ARACATUBA -SP

JFonte de Recurso:

Projeto:

[
i




TERMO DE QUITACAO DE RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

[EMPREGADOR

| 01 cnpycE
45.383.106/001040

02 Rardo SocialNome
IRMANDADE SANTA CASA MISER. DE BIRIGUI

TRABALHADOR

10 PIS - PASEP
268.62008.30.5

171 Nome

6968 - NICOLE ASSIS KUBO

17 Cartera de Trabalha {n®, séne, UF) |18 CFF

18 Data de Mascimanto

20 Nomea da Mae

000020615 441 SP 335.085.228-90 28/04/1997 MARIA MADALENA ROCHA ASSIS KUBO
CONTRATO
22 Causa do Afastamenio

I3 - Fim do Contrato de Trabatho

24 Data de A0mssao 25 Cata do Aviso Prévio
23/0712020 00/00/0000

26 Data de Afastamenio 27 Cadigo Afastamento
02/06/2021 04

29 Pensaoc Akmenticia (%) (FGTS)
0.00

30 Categora do Trabaihadaor
11 -Empregado

Foi realzada a rescisdo do conlrale de trabalho do trabathador acima quaificado, nos termos do artigo n® 477 da Consolidagao das Leis do
Trabaino (CLT). A assisténca a rescisdo prevista no § 1° do art, n® 477 da CLT nao é devida. tendo em vista a duragdo do conlrato de
rabainc N30 SCf SUPSrior @ umano de Servico @ nao existr previsdo de assisténcia a rescisao coniratual em Acordo ou Convengac Coletva
de Trabalho da categora a qual perlence o trabalhador

No dwa ! for realzad
rescisarias  especificadas ro corpoldo TRCT. novalar liquido de RS
integrante do presente Termo de Qudagao.

; 0r1 Gaﬂles de

nos termos do art. 23 da Instrugdo Normatva/SRT n® 15/2010. o efetvo pagamente das verbas
6.860,88 | o qual devidamente rutiricado pelas partes. € parte

150 Assnalura do Empregador sfp
IRMANDADE SANTA CASA MISER\.\ 1E BIRIGUI
ot

g, Hubs,

151 Assinatura do Trabathador

152 Assinatura do Responsdvel Legal do Trabalthador

IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

Contrato n®: 0p2/ 2018
Projeto: Pronto Socorro Municipal
Municipio: _ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:

156 hiormagdes a2 CANA!

A ASSISTENCIA NO ATO DE RESCISAO CONTRATUAL E GRATUITA

inici a0 judici i tes das relagoes de trabalho até o limite de dois anos
trabalhador iniciar a¢ao judicial quanto aos créditos resultan .
Pode o apdsoa axjthgéo do contrato de trabaho (Inc. XXIX, Art. 7° da Constituigao Federal/1888).




11/06/2021

CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

I:nte r:net B anK ing::::CAIxA

| Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPJ:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

45.383.106/0010-40

Noma:? IRMANDADE DA SANTA CACGA DE MISER

Conta de débito:

0574 | 003 | 00005020-9

e

. Representacdo numérica do cddigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:
Cédigo do Banco:
Codigo do ISPE:
Beneficiario original / Cedente
Mome Fantasia:
1 Mome/Razd0 Social:
i CPF/CNPJ:
. Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
i CPF/CNPJ:
j Pagador Final - Correntista
i Nome/Raz3o Social:

23793.38201 90000.001355 29010.148400 2
86480000045480

BANCO BRADESCO S/A
237
60746948

SUPERMERCADOS ROSAFELIPE
SUPERMERCADOS ROSAFELIPE
57.646.580/0001-06

IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGUI
45.383.106/0010-40

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER

CPF/CNP3: 45.383.106/0010-40
' Data do Vencimento: 11/06/2021
, Data de Efetivagdo / Agendamento: 11/06/2021
I Valor Nominal do Boleto: 454,80
| Juros (R$): 0,00
i IOF (R$): 0,00
| Multa (R$): 0,00
: Desconto (R$): 0,00
| Abatimento (R$): 0,00
| Valor Calculado (R$): 454,80
I Valor Pago (R$): 454,80
Identificagdo do Pagamento: NF 57042
LData/hora da operacio: 11/06/2021 10:35:21 }

F

Codigo da operagdo: 062171221
Chave de seguranca: QSMTANQ7QQTKZCRL

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SI IBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa

1”7



237-2

Bencficiang

Comprovante de Entrega

L Agencia ¢ Codgo Beneficiang i

o HCIAL DF PROD ALIMENTICIOS ROSA FELIPE LTDA. - (1 G Motivo de nao entrega. (Para uso da empresa entregadara)

Panans T { [ Mudou-ge [ ] Ausente {1 Mao existe n® indicado
IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGUI 08/00000013528-4 | | | Racsag z

Veroimento rdmero vo Documento Especie Waker do Documents e | haeprocursde fibFamrmggsimeicei
110612021 129407 RS 454,80 { | Desconhecido [ ]Falecido [ }Dutros tanotar no verso;

Recebemos o Titulo Data Assinalura Data Assinatura

com as caracteristicas acima

Local ae Pagamenta

PACAVEL DRELLRENCIALMENTE NA REDE QRADESCO OU BRADESCO EXPRESSO

Data do Processamento

00/66/2024

237-2 |

Recibo do Pagador

Lr.cal ge Pagamento

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESSO

Venoanenio

11/06/2021

geeetimans COMERCIAL DE PROD ALIMENTICIOS ROSA FELIPE LTDA. - CNPJ: 57.646.580/0001-06
RUA BOLIVIA 479 JD ACLIMACAO ARACATUBA SP 16072125

Agénoia / Cadige Benefliciario

3382-0/0101484-6

[ara de Jocumento MNumera do Documento Espece Doc 1-‘\63:!& Data oo Processamento Nosso Nomero
08/06/2021 129407 DM N 09/06/2021 09/00000013528-4
s fe Banco Carteira Especie Cuantidade ym— (=) Valor do Documanto
09 R$ 454,80

Irstrugdes (Tesdo de re

ponsabididade do beneficidro.)

{ - ) Desconta f Abatimento

\ - | Outras Deducces

{ + } Mora { Multa 7 Juros

. + ) Oulros Acrescimos

{ = ) Valor Cobeadc

Pagador: IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGUI
ROSA CURY 50 - SAQ JOAQUIM, ARACATUBA / SP - 16050385

Sacador
Avalista:

CPF { GNP
(29910) 45383106001040

Cadigo de Baxa

Recebimento através do cheque nimero
do banco.

Esta quitacado s tera validade apés o

nagamento do cheque pelo banca sacado.

Autentcagac Mecanica

; 237-2

23793.38201 90000.001355 29010.148400 2 86480000045480

Local de Fagamento

B PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESS0

Vencimento

11/06/2021

Yo nefeano COMERCIAL DE PROD ALIMENTICIOS ROSA FELIPE LTDA. - CNPJ: 57.646.580/0001-06

Agénoia { Codigo Benaficano

"l‘l RUA BOLIVIA 478 JD ACLIMACAD ARACATUBA SP 16072125 3382-0/0101484-6
'k ats A= Desument O cu E | 5 Aceile Cata do Processamanto Mosse Mamera
S 0810672021 e Q40T oM | N 09/06/2021 09/00000013529-4
Jrg o Ban Carleira Espécie Moeda | Quantidade i = ) Vator do Decumenta
e " 09 RS v 454,80

e -3 nto f Abatimento
imstrugdes Toats de responsabilidade do beneficidrio.} { - j Desco a

IRMANDADE DA SANTA CASA
b DE MiSERICORDIA DE BIRIGUI

{ - ) Outras Daducoes

{+ ) Mora / Mulla / Juros

Contrato n®: 002172018
Pronto Socorro Municipal
ARACATUBA - SP

{ + ) Qulros ACrescimos

Projeto:

{ = } valor Cobrado

CPF/CNPY
(29910) 45383106001040

Cédigo de Baixa

RANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGEIT '~ TR
ROSA CURY 50 - SAO JOAQUIM. ARACATUBA /ISE o Hi®PHB5Recurso: |

FPagadar

Sacador/

AT

Autenticagdo - Ficha de Compensagac




VREMOS 130 COMERULAL

r

EMIS

LRI BN

W 07062021 - DEST

RULY ALIMENTICIOS ROSA FELIPR LTRA US PRUDLTOS | SEAVITDS CONSTANTLS DA NO0A FISCAL INDRCATIO AL LADD
UM IRMANDADL STA CASA MISERICURD DE BIRIGU] - VALOR TOTAL. RS 354,80

NF-e

o ARAT A DF RECERIMENTO

IDENTIFI ACAO E ASSINATURA DO RECEREDOR

N 000057042
SERIE 001

| IDENTIFICACAD W EMITENTE

COMERCIAL DE PROD ALIMENTICIOS ROSA

RUA BOLIVIA, 470 - ID ACLIMACAG -

CEP:

FELIPE LTDA.

16072-125 « ARACATLIBA - 5P

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
0 - ENTRADA
1-SAIDA

Ems e

FEL: {18)2102-6206

DANFE

||

AR

[1]

CHAVE DL ACESS

35210657 6465 8000 0106 5500 1000 0570 4210 8571 4032

Dot s wh ot A

SERIE 001

N° 000057042 FL. 1

/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NE-c

wiww.nfe. fazcnda. gov briportal

ou ne site da Sefars Autorisadora

SNATUREZ & D OFLRALC A

FROTOL010 D AT TORLFALCAD P LSO

A9240 0N

DA DE MERCADORIA COM CUPOM

135210630776473 07:06°2021 19:01:24

INSCRICAG
|

| 177083063110

Tanual

INSCRLC A ERTADUAL DO SURST TR

NP CPF

57.646.380/0001-06

DESTINATARIO ' REMETENTE

: WOME  RAZAG RKIAL

IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGUI

CNTTOPT

43.383.106:0010-40 _

2T DA EMISS A

07/06:2021

TNDIRCCO

BAIRRO . DISTRITO

CLP DATASAIDA ENTRADS

ROSA CURY, 050 SAO JOAQUIM 16030-395 07/06/2021
ETTE FONE FAX Uk TNSCRICAC FSTADIAL TIORA DA SAIDA
I ARACATUBA (18)3636-1160 Sre 19.01:28

CALCULO DO IMPOSTO

TASE DE CALUAL0 DU ICMS VALOR DO ILMS BASE CALL JCMS SUBST VLUK DO IUM3 SURST VALUR APRON, T3S TRIBLTOS | VALOR TOTAL DOS PRCDUTUS
(.00 0,00 0.00 0.00 19.10 174,80
WVALUIR DM FRETE VALGR DO SEGURO LESCINTo OUTRAS DESE AUESS VALGR DX T VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 24,00 0,00 0,00 454,80
TRANSPORTADOR / VOLIMES TRANSPFORTADOS : = 2
TRETE BOR CONTA COMOO ANTT PLACA DVEICER O EHF CNI CFF
9 - SEM FRETE i
Rt MUNICIPIO U INSCRIC A0 ESTADUAL
EXNERECL
TANTIOADE ENPECIE MARCA NUMERAUADH PESD BRLTO PES( LIGUIDRY
QU ANTIDADE ENPECIE
) b
120 VOLUMES 120,000 120,000
3 r SERVICOS
!')a.\l}()fs B0 ARODUTO RIS VALOR VALOR VALOR T BASE VALOR VALOR _&Q%&
|CODIGA DO PROD. DESCRIGAD DO PRODUTO / SERVICOD NEM/SH | oST |CROP| UNTD: | QUANT: | apio | DESCONTO | LIQUIDO | CALCICMS | LOMS. | RE Jiems e
ISRV - ¥ =E ; .00 0,00} o.0e] .00
(7806569 3 |LE ! t 120,000 3.99 24.00 454.80 0.00 . ;
(7886565405003 |LEITE LIDER INTEGRAL 1LT 04074010 040 {5920 JUNM 20,

DADUS ADICIONALS

IRMANDADE

DE MISERICORDIA DE BIRIGU!

DA SANTA CASA

Conirato n®:

002/ 2018

Projeto: 2ronio Socorro Municipal

ARACATUBA - §P

Municipio:

Fonte de Recurso:

P ORAACTES CTIMFL ERMENTARES

Contabil: 254,30 Base lems: 0.00 | [CMS5: 0.00 | Complemenio; 454,50

ECF 101 - Cupom: 9747

i Municipal RS tAnd

|I NECe Ref-(3521 0657 6363 3000 0106 6510 1000 0176 0210 06097 4739)
|

3. Dat 07062021 DESCONTO; 24,00 CONTRATO DE GESTAQM0Y IR Pit'O_Jii'l'.f 3
PRONTO) SOCORRO- PREFEITURA MUNICIPAL DE :\K;\(_‘:\'I'L.‘B.‘_\ ORDEM DE COMPRA '_! 1.44-- huis fm::ju
s termas da Portania CAT 1062015 Total dos Tributos Importado; RS 0.00- Nacwenal: RS 19.10- Estadual: RS (1
*Funte Total Tributos: Tahela IBPT

FRSERVADD A FISUE

GATA HORA DA IMPRESSAD 096 2021 08 1650 - RECERCAD

Iressmenlide o

i aerachid Seftware - was apezesolad oo br




DOCUMENTO SEM VALOR FISCAL

SUMENTO SEM VALOR FISCAL

016

i CARTA DE CORRECAO ELETRONICA
Rosa Felipe

ESTE DOCUMENTO NAO TEM VALOR FISCAL E E UMA SIMPLES REPRESENTACAQO

ey semr it DA CARTA DE CORREGAQ ELETRONICA INDICADA ABAIXO
NOTA FISCAL ELETRONICA
SERIE NUMERG DA NOTA FISCAL | EMISSAO !cmue DE ACESSO
1 57042 - 07/06/2021 352106576465800001065500100005704210857 14052
EMITENTE

NOME/RAZAC SOCIAL
COMERCIAL DE PROD ALIMENTICIOS ROSA FELIPE LTDA

CNPJICPF

57.646,580/0001-06

ERDEREGO BAIRRO CEP
RUA BOLIVIA n*%.479 JD ACLIMACAQ 16.072-125
MuNICiPIO TELEFONE ESTADO !msccho ESTADUAL
ARACATUBA { XX18)2102-6266 SP 177083083110
REMETENTE / DESTINATARIO
NOMERAZAQ SOCIAL CNPJICPF
IRMANDADE STA CASA MISERICORD DE BIRIGU! l 45 383.106/0010-40
ENDEREGO BAIRRC cep
ROSA CURY n®:50 SAQO JOAQUIM I 16.050-395
MUNICIPID TELEFONE ESTADO INSCRIGAD ESTADUAL
ARACATUBA { XX18)3636-1160 { SP ISENTO
CARTA DE CORRECAO ELETRONICA
ORGAD | AMBIENTE DATA E HORARIO DG EVENTC
35 AMBIENTE DE PRODUCAD 11/06/2021 08:07:53
EVENTD DESCRICAD DO EVENTD SEQUENCIA DO EVENTO |VERSAC CO EVENTO
110110 Caria de Correcdo 1 1.00
STATUS PROTOCOLO
135 - Evento registrado e vinculado a NF-e 135210649127502
CORRECAO

[DADOS ADICIONAIS: RECURSO COVID._ _//

IRMANDADE DA SANTA CASA |
DE MISERICORDIA DE BIRIGU! |

Contrato n°: 002/2018
Projeto: _Pronto Socorre Municipal :
Municipjo: ARACATUBA - SP

Fonte de Recurso:

v e,

)
T

i
i
[Ee——

CONDIGOES DE USO

A Carta de Corregéo é definida no § 1° do art. 7° do Convénio SINIEF s/n de 1970 e fica pgrmiffda_i sua utﬂ:‘za-,j:éo par
regularizagao de erro ocorrido na emissao do documento fiscal desde que o erro ndo esteja relacionado com:

| - as variaveis que determinam o valor do imposto tais como: base de calculo, aliquota, diferenga de prego,

uantidade, valor da opera¢ao ou da prestacao; G s
" -?a corregdo de dados cadastrais que impligue em mudanga do remelente ou do deslinatario,

Il - a data de emissédo ou de saida.
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.’.Iet" -ars fins de pagamentos g‘g_osprpdumﬂ
: e nesla nota fiscal n°, L

- pessoalmente por mim recebidos e

B ‘fc.'-ﬂ""\ stando tude na perfeﬂaordT‘I.ﬂ ,

(U \C 106 120

Leda C ‘;l/.,. Buglga

s

Nome pompiem S
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 rsn T b 06 HDA

{IRMANDADE DA SANTA CASA |
§DE MISERICORDIA DE BIRIG U

Conitrato 1o 00272018

Projeto:_Pronio Socorro Municipal
————==2LL0IT0 Miunicipal
Municipio: _ARACATUBA - sp
——=0xAlUBA -8P
__'___—————_____,_

Fonte de Recurso:




16/06/2021

CAIXA

- Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

—

I:nternet___Ban.King C:AiXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL ]
Pagador Final / Efetivo
; CPF/CNPI: 45.383.106/0010-40
.; Nome; IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
Conta de débito: 0574 | 003 | 00005020-9
| Representagio numérica do cédigo de barras: 74891.12115 00311.730220 03247.331089 5
- 86510000007191
Instituicde Emissora - Nome do Banco: BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A
Cédigo do Banco: 748
. Codigo do ISPB: 01181521
| Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia: MAMED COMERCIAL LTDA
Nome/Razdo Social: MAMED COMERCIAL LTDA
CPF/CNP3: 21.608.296/0001-06
Pagador Sacado
i Nome/Razdo Sociai: IRMANDADE DA SANTA CASA DE M. DE BIRIGUI
CPF/CNP3J: 45.383.106/0010-40
' Pagador Final - Correntista
i Nome/Raz3o Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISER
I CPF/CNPIJ: 45.383.106/0010-40 .
' Data do Vencimento: 14/06/2021
i Data de Efetivacdo / Agendamento: 16/06/2021
| Valor Nominal do Boleto: 71,91
| Juros (R$): 0,00
| IOF (R$): 0,00
| Multa (R$): 0,00
: Desconto (R$): 0,00
| Abatimento (R$): 0,00
| Valor Calculado (R$): 71,91
| Valor Pago (R$): 71,91
| Idéntificagﬁo do Pagamento: NF 16445
, Data/hora da operaco: 16/06/2021 15:58:51
Cédigo da operagdo: 067458573
Chave de seguranca: 82AJKKSAV395P832
Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.
SAC CAIXA: 0800 726 0101
pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
1M

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/i mprime_blogueto_nova_cobranca.processa



