
Santa Casa de Misericórdia de Guaíra 

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

 
 

CAPA DA PRESTAÇÃO DE CONTAS 
 
 
 
 
 

PRESTAÇÃO DE CONTAS REPASSE AO TERCEIRO SETOR 

 
 
 
MÊS DE REFERÊNCIA: JANEIRO/2025 
PROCESSO N. º 14/2022 
INEXIGIBILIDADE N. º 05/2022 
TERMO DE CONVÊNIO N. º 04/2022 
OBJETO: SERVIÇOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES 
COMPLEMENTARES DE SAÚDE. 
NOME FANTASIA: CONTRATUALIZAÇÃO 
ÓRGÃO PÚBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE 
GUAÍRA - SP 
CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAÍRA 
VALOR RECEBIDO: R$ 314.518,23/ R$ 2.707,02/ R$ 3.910,14. 
DATA DO RECEBIMENTO: 22/01/2025; 29/01/2025. 
REFERÊNCIA DO RECURSO: REPASSE MÊS 5 – 9º ADITIVO; REPASSE 
FAEC REF. SETEMBRO E OUTUBRO/2024.  
FONTE DO RECURSO: FEDERAL 
SALDO ANTERIOR: R$ 618,97 
SALDO PARA PRÓXIMO MÊS: R$ 7.717,47 
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Santa Casa de Misericórdia de Guaíra 

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

 
 

DECLARAÇÃO APLICAÇÃO DOS RECURSOS 

 

 

 

 Na qualidade de representante legal da OSC denominada SANTA CASA DE 

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

FRANCIENE LUCAS portador da Carteira de Identidade nº 42.547.028-3 

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

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

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

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

 

 

 

 

 

 

 

Guaíra/SP, 14 de fevereiro de 2025. 
 
 

 
 

__________________________________________ 
FRANCIENE LUCAS 

CPF: 225.806.668-93 
 INTERVENTORA  

DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022 
 

 

 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 



ÓRGÃO PÚBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE GUAÍRA - SP
PROCESSO N.º 14/2022 - TERMO DE CONVÊNIO N.º 04/2022 - FEDERAL
OBJETO: SERVIÇOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE SAÚDE
MÊS DE REFERÊNCIA: JANEIRO/2025
CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAÍRA - SP
CNPJ: 48.341.283/0001-61
ENDEREÇO E CEP: RUA 24, Nº 872, BAIRRO: JARDIM PAULISTA - CEP: 14790-000
RESPONSÁVEL PELA CONVENIADA: FRANCIENE LUCAS
VALOR TOTAL RECEBIDO: R$ 321.135,39 

DATA VALORES (R$)
31/12/2024 R$618,97

22/01/2025 R$314.518,23
29/01/2024 R$2.707,02
29/01/2024 R$3.910,14

R$321.135,39

R$752,47

R$13,09

R$322.519,92

DATA ESPECIFICAÇÃO CREDOR NATUREZA DA VALOR (R$)

DOC. DO DOCUMENTO DESPESA

03/01/2025 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 7,60R$                                            

15/01/2025 NF nº 000.146.535 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 46,00R$                                          

15/01/2025 NF nº 000.146.537 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 69,00R$                                          

15/01/2025 NF nº 000.002.366 MURAISHI E VALIZE COM. DE PROD. ALIMENTICIOS LTDA GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 287,98R$                                       

15/01/2025 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 2,85R$                                            

22/01/2025 EXTRATO EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS COMP. 01/2025 EMPRÉSTIMO CONSIGNADO 32.255,81R$                                 

22/01/2025 EXTRATO EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS COMP. 01/2025 EMPRÉSTIMO CONSIGNADO 17.425,05R$                                 

22/01/2025 EXTRATO EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS COMP. 01/2025 EMPRÉSTIMO CONSIGNADO 20.020,83R$                                 

23/01/2025 NF nº 786 A M CRISTINO SERVIÇOS MÉDICOS LTDA SERVIÇOS MÉDICOS 5.659,15R$                                    

23/01/2025 NF nº 2804 LABORATORIO GIANSANTE SANTANA S/S SERVIÇOS DE TERCEIROS 13.168,31R$                                 

23/01/2025 NF nº 1524 LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS MARACA GUAIRA LTDA SERVIÇOS DE TERCEIROS 20.989,55R$                                 

23/01/2025 NF nº 000.006.618 COMERCIAL GUAIRENSE DE GAS LTDA MATERIAL DE CONSUMO 900,00R$                                       

23/01/2025 NF nº 000.006.622 COMERCIAL GUAIRENSE DE GAS LTDA MATERIAL DE CONSUMO 900,00R$                                       

DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PÚBLICOS RECEBIDOS

SALDO ANTERIOR

TOTAL DE RECURSOS DISPONÍVEIS NO EXERCÍCIO

REPASSE FAEC REF. OUTUBRO/2024

RENDIMENTOS DE APLICAÇÃO FINANCEIRA

REPASSE FAEC REF. SETEMBRO/2024

REPASSE MÊS 5 - 9º ADITIVO

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS     

              RECURSOS PRÓPRIOS APLICADOS PELA ENTIDADE   

REPASSES PÚBLICOS NO EXERCÍCIO



23/01/2025 NF nº 6215 J.C. LABORATORIO DE ANATOMIA PATOLOGICA LTDA SERVIÇOS DE TERCEIROS 3.732,05R$                                    

23/01/2025 GUIA DARF 1082 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL IMPOSTOS - RECURSOS HUMANOS 68.434,31R$                                 

23/01/2025 GUIA DARF 1082 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 677,49R$                                       

23/01/2025 GUIA DARF 0561 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL IMPOSTOS - RECURSOS HUMANOS 51.730,35R$                                 

23/01/2025 GUIA DARF 0561 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 512,13R$                                       

23/01/2025 GUIA DARF 0588 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL OUTROS TRIBUTOS 10.350,65R$                                 

23/01/2025 GUIA DARF 0588 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 102,47R$                                       

23/01/2025 GUIA DARF 1708 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL OUTROS TRIBUTOS 11.630,66R$                                 

23/01/2025 GUIA DARF 1708 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 115,14R$                                       

23/01/2025 GUIA DARF 5952 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL OUTROS TRIBUTOS 36.139,41R$                                 

23/01/2025 GUIA DARF 5952 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 357,78R$                                       

23/01/2025 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 50,00R$                                          

24/01/2025 NF nº 85 JESSICA ALINE MAGALHAES TIZOLIM-ME SERVIÇOS DE TERCEIROS 1.559,25R$                                    

24/01/2025 NF nº 2370 MURAISHI E VALIZE COM. DE PROD. ALIMENTICIOS LTDA GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 1.819,12R$                                    

24/01/2025 NF nº 000.083.120 CISCRE IMPORTAÇÃO E DIST. DE PRODUTOS MÉDICOS LTDA MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 1.099,00R$                                    

24/01/2025 NF nº 000.147.575 - PARCIAL GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 1.296,22R$                                    

24/01/2025 NF nº 000.017.244 HUMANA ALIMENTAR - DISTRIB. DE MED. E PROD. NUTRICIONAIS GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 5.655,11R$                                    

24/01/2025 NF nº 000.017.245 HUMANA ALIMENTAR - DISTRIB. DE MED. E PROD. NUTRICIONAIS GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 2.960,60R$                                    

24/01/2025 NF nº 000.147.565 - PARCIAL GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 455,95R$                                       

24/01/2025 NF nº 000.147.553 - PARCIAL GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 1.347,70R$                                    

24/01/2025 NF nº 000.147.582 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 92,00R$                                          

24/01/2025 NF nº 000.147.579 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 92,00R$                                          

24/01/2025 NF nº 000.015.726 SUPERMERCADO MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 1.303,52R$                                    

24/01/2025 NF nº 000.048.918 REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA LABORATORIOS MATERIAL MÉDICO E HOSPITALAR 450,00R$                                       

24/01/2025 FATURA nº 485242271 ALGAR TELECOM S/A UTILIDADES PÚBLICAS 936,05R$                                       

24/01/2025 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 20,00R$                                          

28/01/2025 NF nº 000.001.606 RICARDO JUNQUEIRA LELIS GÊNEROS ALIMENTÍCIOS 149,88R$                                       

28/01/2025 EXTRATO BANCO DO BRASIL S.A DESPESAS FINANCEIRAS E BANCÁRIAS 1,48R$                                            

314.802,45R$                             

-R$                                             

7.717,47R$                                  

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

               VALOR AUTORIZADO PARA APLICAÇÃO NO EXERCICIO SEGUINTE    

                                       VALOR DEVOLVIDO AO ORGÃO CONCESSOR   

                                                                               TOTAL DAS DESPESAS

INTERVENTORA

CPF: 225.806.668-93

                                                      FRANCIENE LUCAS

Guaíra/SP, 14 de fevereiro de 2025.
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ANEXO RP-12 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR  
 DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS 

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

 
ÓRGÃO PÚBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE GUAÍRA – SP 

CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAÍRA – SP 

CNPJ: 48.341.283/0001-61 

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

RESPONSÁVEL PELA CONVENIADA: FRANCIENE LUCAS 

CPF: 225.806.668-93 

OBJETO: SERVIÇOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE SAÚDE. 

EXERCÍCIO: JANEIRO/2025 

ORIGEM DOS RECURSOS (1): FEDERAL 

 

DOCUMENTO DATA VIGÊNCIA VALOR - R$ 
Termo de Convênio nº 04/2022 22/03/2022 22/03/2022 a 22/09/2022 5.330.070,60 
1º Termo Aditivo 13/09/2022 23/09/2022 a 22/03/2023 5.330.070,60 
2º Termo Aditivo 09/12/2022 Sem alterações 2.068.959,64 
3º Termo Aditivo 22/03/2023 23/03/2023 a 22/06/2023 3.938.407,09 
4º Termo Aditivo 22/06/2023 23/06/2023 a 22/01/2024 8.939.811,58 
5º Termo Aditivo 10/11/2023 Sem alterações 776.783,34 
6º Termo Aditivo 05/01/2024 23/01/2024 a 22/07/2024 8.453.579,58 
7º Termo Aditivo 25/04/2024 Sem alterações 1.149.750,00 
8º Termo Aditivo 22/07/2024 23/07/2024 a 22/09/2024 3.108.328,70 
9º Termo Aditivo 20/09/2024 23/09/2024 a 22/03/2025 13.002.582,30 

 

DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONÍVEIS NO EXERCÍCIO 
 

DATA 
PREVISTA 

PARA O 
REPASSE (2) 

VALORES 
PREVISTOS 

(R$) 
DATA DO REPASSE 

NÚMERO DO 
DOCUMENTO DE 

CRÉDITO 

VALORES 
REPASSADOS 

(R$) 

22/01/2025 314.518,23 22/01/2025 550.475.000.033.555 314.518,23 
29/01/2025 2.707,02 29/01/2025 550.475.000.027.368 2.707,02 
29/01/2025 3.910,14 29/01/2025 550.475.000.027.368 3.910,14 

   
(A) SALDO DO EXERCÍCO ANTERIOR  618,97 
(B) REPASSES PÚBLICOS NO EXERCÍCIO  321.135,39 
(C) RECEITAS COM APLICAÇÕES FINANCEIRAS DOS 
REPASSES PÚBLICOS 

 
13,09 

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

 
0,00 

(E) TOTAL DE RECURSOS PÚBLICOS (A + B+ C + D)  321.767,45 

   

(F) RECURSOS PRÓPRIOS DA ORGANIZAÇÃO SOCIAL  752,47 

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

 
322.519,92 

 
(1) Verba: Federal, Estadual ou Municipal, devendo ser elaborado um anexo para cada fonte de recurso. 
(2) Incluir valores previstos no exercício anterior e repassados neste exercício. 
(3) Receitas com estacionamento, aluguéis, entre outras. 
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O(s) signatário(s), na qualidade de representante(s) da SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAÍRA 
vem indicar, na forma abaixo detalhada, as despesas incorridas e pagas no exercício de 
JANEIRO/2025 bem como as despesas a pagar no exercício seguinte. 
 

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

CATEGORIA 
OU 

FINALIDADE 
DA DESPESA 

(8) 
 

DESPESAS 
CONTABILIZADAS 
NESTE EXERCÍCIO 

(R$) 

DESPESAS 
CONTABILIZADAS 

EM EXERCÍCIOS 
ANTERIORES E 
PAGAS NESTE 

EXERCÍCIO (R$) 
(H) 

DESPESAS 
CONTABILIZADAS 
NESTE EXERCÍCIO 

E PAGAS NESTE 
EXERCÍCIO (R$) 

(I) 

 
TOTAL DE 
DESPESAS 

PAGAS 
NESTE 

EXERCÍCIO 
(R$) 

(J= H + I) 

DESPESAS 
CONTABILIZADAS 
NESTE EXERCÍCIO 

A PAGAR EM 
EXERCÍCIOS 

SEGUINTES (R$) 

Recursos 
humanos (5) 

120.164,66 0,00 120.164,66 120.164,66 0,00 

Recursos 
humanos (6) 

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

Medicamentos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

Material 
médico e 
hospitalar (*) 

4.947,87 0,00 4.947,87 4.947,87 0,00 

Gêneros 
alimentícios 

12.176,21 0,00 12.176,21 12.176,21 0,00 

Outros 
materiais de 
consumo 

1.800,00 0,00 1.800,00 1.800,00 0,00 

Serviços 
médicos (*) 

5.659,15 0,00 5.659,15 5.659,15 0,00 

Outros 
serviços de 
terceiros 

39.449,16 0,00 39.449,16 39.449,16 0,00 

Locações 
diversas 

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

Utilidades 
públicas (7) 

936,05 0,00 936,05 936,05 0,00 

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

Empréstimos 
Consignados 

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

Despesas 
financeiras e 
bancárias 

1.846,94 0,00 1.846,94 1.846,94 0,00 

Outros 
tributos (10) 

58.120,72 0,00 58.120,72 58.120,72 0,00 

TOTAL 314.802,45 0,00 314.802,45 314.802,45 0,00 

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

DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO EXERCÍCIO 
(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONÍVEL NO EXERCÍCIO  322.519,92 
(J) DESPESAS PAGAS NO EXERCÍCIO (H+I) 314.802,45 
(K) RECURSO PÚBLICO NÃO APLICADO [E – (J – F)] 7.717,47 
(L) VALOR DEVOLVIDO AO ÓRGÃO PÚBLICO  0,00 
(M) VALOR AUTORIZADO PARA APLICAÇÃO NO EXERCÍCIO SEGUINTE 
(K – L) 

7.717,47 

 

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

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

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

proposto ao Órgão Público Contratante. 
 

Guaíra/SP, 14 de fevereiro de 2025. 
 
 

 
 
 

__________________________________________ 
FRANCIENE LUCAS 

CPF: 225.806.668-93 
 INTERVENTORA  

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

 
Mês de referência: JANEIRO/2025 
Processo n. º 14/2022                                 
Termo de Convênio n. º 04/2022  
Objeto: SERVIÇOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE 
SAÚDE. 
Órgão Público Convenente: PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE GUAÍRA - SP 
Conveniada: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUAÍRA - SP 
CNPJ: 48.341.283/0001-61 
Responsável: FRANCIENE LUCAS 
Banco: BANCO DO BRASIL     Agência: 0475-8      Conta Corrente n. º 40025-4 
 

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS PAGAS COM RECURSO DO AJUSTE 
Data do 

Documento 
Histórico/Documento N.º Débito Crédito Saldo 

31/12/2024 SALDO ANTERIOR   618,97 
03/01/2025 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
7,60  611,37 

15/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.146.535 46,00  565,37 
15/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.146.537 69,00  496,37 
15/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.002.366 287,98  208,39 
15/01/2025 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
2,85  205,54 

22/01/2025 REPASSE MÊS 5 - 9º ADITIVO  314.518,23 314.723,77 
22/01/2025 DÉBITO-C/C- EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS 

COMP. 01/2025 
32.255,81  282.467,96 

22/01/2025 DÉBITO-C/C- EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS 
COMP. 01/2025 

17.425,05  265.042,91 

22/01/2025 DÉBITO-C/C- EMPRÉSTIMO CONSIGNADO SUS 
COMP. 01/2025 

20.020,83  245.022,08 

23/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 786 5.659,15  239.362,93 
23/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 2804 13.168,31  226.194,62 
23/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 1524 20.989,55  205.205,07 
23/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.006.618 900,00  204.305,07 
23/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.006.622 900,00  203.405,07 
23/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 6215 3.732,05  199.673,02 
23/01/2025 DÉBITO-C/C- GUIA DARF 1082 68.434,31  131.238,71 
23/01/2025 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
677,49  130.561,22 

23/01/2025 DÉBITO-C/C- GUIA DARF 0561 51.730,35  78.830,87 
23/01/2025 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
512,13  78.318,74 

23/01/2025 DÉBITO-C/C- GUIA DARF 0588 10.350,65  67.968,09 
 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
102,47  67.865,62 

23/01/2025 DÉBITO-C/C- GUIA DARF 1708 11.630,66  56.234,96 
23/01/2025 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
115,14  56.119,82 

23/01/2025 DÉBITO-C/C- GUIA DARF 5952 36.139,41  19.980,41 
 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
357,78  19.622,63 

23/01/2025 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 
BANCÁRIAS 

50,00  19.572,63 

24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 85 1.559,25  18.013,38 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 2370 1.819,12  16.194,26 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.083.120 1.099,00  15.095,26 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.147.575 - PARCIAL 1.296,22  13.799,04 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.017.244 5.655,11  8.143,93 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.017.245  2.960,60  5.183,33 



Santa Casa de Misericórdia de Guaíra 

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

 
 

24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.147.565 - PARCIAL  455,95  4.727,38 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.147.553 - PARCIAL 1.347,70  3.379,68 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.147.582 92,00  3.287,68 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.147.579 92,00  3.195,68 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.015.726 1.303,52  1.892,16 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.048.918 450,00  1.442,16 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- FATURA nº 485242271 936,05  506,11 
24/01/2025 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
20,00  486,11 

28/01/2025 DÉBITO-C/C- NF nº 000.001.606 149,88  336,23 
28/01/2025 DÉBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 

BANCÁRIAS 
1,48  334,75 

29/01/2025 REPASSE FAEC REF. SETEMBRO/2024  2.707,02 3.041,77 
29/01/2025 REPASSE FAEC REF. OUTUBRO/2024  3.910,14 6.951,91 
30/01/2025 CRÉDITO-C/C – DEVOLUÇÃO DE DESPESAS 

FINANCEIRAS E BANCÁRIAS REF. 10/2024 
 423,64 7.375,55 

30/01/2025 CRÉDITO-C/C – DEVOLUÇÃO DE DESPESAS 
FINANCEIRAS E BANCÁRIAS REF. 11/2024 

 94,56 7.470,11 

30/01/2025 CRÉDITO-C/C – DEVOLUÇÃO DE DESPESAS 
FINANCEIRAS E BANCÁRIAS REF. 12/2024 

 234,27 7.704,38 

31/01/2025 CREDITO-C/C- RENDIMENTOS DE APLICAÇÃO 
FINANCEIRA 

 13,09 7.717,47 

SALDO FINAL 7.717,47 

 
Guaíra/SP, 14 de fevereiro de 2025. 

 
 

 
__________________________________________ 

FRANCIENE LUCAS 
CPF: 225.806.668-93 

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

 
 



 

Santa Casa de Misericórdia de Guaíra 

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

 
  Guaíra/SP, 14 de fevereiro de 2025. 
 
 

JUSTIFICATIVA  
 

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

 
 
          1. Ocorreu o pagamento de despesas financeiras e bancárias no período 
com valor total de R$ 1.846,94. Diante do exposto, o valor será devolvido em 
sua totalidade para conta bancária deste convênio e posteriormente 
apresentado o crédito nas prestações de contas. 
 
          2. Foram realizadas as devoluções das despesas financeiras e bancárias 
conforme demostrado a seguir: 
 

MÊS DE REFERÊNCIA DATA VALOR (R$) 

  OUTUBRO/2024 30/01/2025 R$ 423,64 

  NOVEMBRO/2024 30/01/2025 R$ 94,56 

DEZEMBRO/2024 30/01/2025 R$ 234,27 

TOTAL DAS DEVOLUÇÕES R$ 752,47 

 
Sem mais para o presente momento, apresento minhas estimas e 

considerações. 
 
 

Atenciosamente, 
 

 
 

__________________________________________ 
FRANCIENE LUCAS 

CPF: 225.806.668-93 
 INTERVENTORA  

DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022 

 



O Visualizar Pix agrupados
z

G338031304230239015asa | Consultas - Extrato de conta corrente 03/02/2025 13:19:29

Cliente - Conta atual

Agência 475-8

Conta corrente — 40025-4 SANTA CASA DE M DE GUAIRA

Esriado do de 01/01/2025 até 31/01/2025

Lançamentos

bala ste m e o Ag.origem Lote Histórico Documento Valor RE — Saldo
27/12/2024 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00 C
03/01/2025 0000 13113 263Tarifade Extrato Postado 810.030.700.038.179 7,60 D

Cobrança referente 02/01/2025
03/01/2025 0000 00000 798 BB Rende Fácil 9.903 7,60C  0,00C

Rende Facil :
15/01/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.501 46,00 D

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
15/01/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.502 69,00 D

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
15/01/2025 0000 13105 144 Pix- Enviado 11.503 287,98 D

15/01 11:18 MURAISHI VALIZE COMERCIO
15/01/2025 0000 13113 258TarifaPix Enviado 870.151.200.535.209 2,85 D

Tar. agrupadas - ocorrencia 15/01/2025
15/01/2025 0000 00000 798 BB Rende Fácil 9.903 405,88 C — 0,00C

Rende Facil

22/01/2025 0475 99015 870 Transferência recebida 550.475.000.027.368 80.566,54 C
22/01 16:08 SP 351740 FMS CUSTEIO SU

22/01/2025 0475 99015 870 Transferência recebida 550.475.000.027.368 164.250,00 C
22/01 16:08 SP 351740 FMS CUSTEIO SU

22/01/2025 0000 00000 3518BRende Fácil 9.903 244.816,5A4D —0,00C
Rende Facil

23/01/2025 0000 13105 144 Pix- Enviado 12.301 5.659,15 D

23/01 13:47 CLINICA SAO MIGUEL
23/01/2025 0000 13105 144 Pix- Enviado 12.302 13.168,31 D

23/01 16:08 LABORATORIO GIANSANTE SANT
23/01/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 12.303 20.989,55 D

23/01 16:06 LABORATORIO DE ANALISES CL
23/01/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 12.304 1.800,00 D

23/01 16:07 COMERCIAL GUAIRENSE DE GAS
23/01/2025 0000 13105 144 Pix- Enviado 12.305 3.732,05 D

23/01 16:07 je laboratorio de anatomia

23/01/2025 0000 13105 5375 Impostos 12.306 180.050,39 D
' RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

23/01/2025 0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado 890.231.200.029.546 50,00 D
Tar. agrupadas - ocorrencia 23/01/2025

23/01/2025 0000 00000 798 BB Rende Fácil 9.903 22544945C  0,00C
Rende Facil

24/01/2025 0000 13105 144 Pix- Enviado 12.401 1.559,25 D Í 1
24/01 09:41 JESSICA ALINE MAGALHAES Ti



24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

24/01/2025

28/01/2025

28/01/2025

28/01/2025

29/01/2025

29/01/2025

29/01/2025

30/01/2025

30/01/2025

31/01/2025

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0475

0475

0000

0000

0000

0000

13105 144 Pix- Enviado 12.402
24/01 09:41 MURAISH! VALIZE COMERCIO

13105 109 Pagamento de Boleto 12.403
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC

13105 109 Pagamento de Boleto 12.404
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO

13105 109 Pagamento de Boleto 12.405
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDO

13105 109 Pagamento de Boleto 12.406
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDO

13105 109 Pagamento de Boleto 12.407
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO

13105 109 Pagamento de Boleto 12.408
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO

13105 109 Pagamento de Boleto 12.409
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO

13105. 109 Pagamento de Boleto 12.410

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
13105 109 Pagamento de Boleto 12.411

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

13105 109 Pagamento de Boleto 12.412

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP

13105 363 Pagto conta telefone 12.413
VOGEL/ALGAR TELECOM

13113 258 Tarifa Pix Enviado 890.241.200.121.693

Tar. agrupadas - ocorrencia 24/01/2025

00000 798 BB Rende Fácil 9.903
Rende Facil

13105 144 Pix- Enviado 12.801
28/01 14:09 RICARDO JUNQUEIRA LELIS M

13113 258 Tarifa Pix Enviado 890.281.200.111.640

Tar. agrupadas - ocorrencia 28/01/2025

00000 798 BB Rende Fácil 9.903

Rende Facil

99015 870 Transferência recebida 9550.475.000.027.368
29/01 17:59 SP 351740 FMS CUSTEIO SU

99015 870 Transferência recebida 550.475.000.027.368
29/01 17:59 SP 351740 FMS CUSTEIO SU

00000  351BBRende Fácil 9.903

Rende Facil

14397 821 Pix- Recebido 301.628.196.144.652

30/01 16:28 48341283000161 SANTA CASA

00000  351BBRende Fácil 9.903
Rende Facil

00000 999SALDO

1.819,12D

1.099,00 D

1.296,22 D

5.655,11 D

2.960,60 D

455,95 D

1.347,70 D

92,00 D

92,00 D

1.303,52 D

450,00 D

936,05 D

20,00 D

19.086,52C —Q,00C

149,88 D

1,48 D

151,58 C —0,00C

3.910,14 O

2.707,02C

6.617,16D  0,00C

752,47

75247 D  0,00C

0,00

*** A CONTA NÃO FOI MOVIMENTADA ***

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



v

Dados do Cliente

Agência
475-8

Cliente
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Resumo do mês - Janeiro/2025

2 BB RENDE FÁCIL

Saldo bruto em 31/12/2024

Aplicações no mês:

Resgates líquidos no mês:

IR sobre resgates no mês:

IOF sobre resgates no mês:

Rendimentos no mês:

Saldo bruto em 31/01/2025:

Histórico de movimentação

Data

31/12/2024

03/01/2025

15/01/2025

22/01/2025

23/01/2025

23/01/2025

24/01/2025

28/01/2025

29/01/2025

30/01/2025

31/01/2025

Histórico

Saldo Anterior

Resgate

Resgate

Aplicação

Resgate

Resgate

Resgate

Resgate

Aplicação

Aplicação

Saldo Final

Conta
40025-4

CNPJ
48.341.283/0001-61

Capital

R$ 618,75

R$ 7,60

R$ 405,50

R$ 244.816,54

R$ 205,65

R$ 225.233,33

R$ 19.084,79

R$ 151,34

R$ 6.617,16

R$ 752,47

R$ 7.716,71

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

Rendimento*

R$ 0,22

R$ 0,00

R$ 0,33

R$ 0,00

R$ 0,22

R$ 10,25

R$ 1,73

R$ 0,02

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,76

R$ 618,97

R$ 252.186,17

R$ 245.100,76

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 13,09

R$ 7.717,47

IR IOF Valor Líquido

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

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 7,60

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 405,83

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 244.816,54

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 205,87

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 225.243,58

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 19.086,52

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 151,36

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 6.617,16

R$ 0.00 R$ 0,00 R$ 752,47

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

13
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[033-7:: Beneficiárid, Recibo do Pagador:; - GEMMINT Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24,481.773/0001-03):- AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - Sp - 17035-500"Pagador
Vencimento

16/01/2025à “SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SUAIRA CNPJ:48.341.283 0001-61&
Agência / Código Beneficiário1

71 17/12/2024 146535/1 Data do Processamento

*:-Data do Documento No. do Documento Espécie Doc. Aceite
DM N

—20004-3/828197-1"

000001465351-6
Nosso Número

24
17/12/2024Í :Uso do.Banco;*: Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento

ae es jo .

w) Descontãs/Abatimentos
(+) Mora/Multa R$46,00

(=) Valor CobradoInstruções-(fêxto de responsabilidade do beneficiário)'Titulg&Á6535/1 (1 de 1)

Vencimento
16/01/2025:. .SEMMINL

Agência / Código Beneficiárioplan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481,773/0001 -03) 0004-3/828197-1
ão DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - Sp - 17035-500: . Data do Dotumento No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número"17/12/2024 146535/1 D N 17/12/2024 000001465351-6*- so do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento
E ECR

x.ão Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário)

RS NA

é ex *

R$ 46,00
(-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos as

(=) Valor Cobrado :' Pagador. SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61(IES LC RUADA, 872 oo |*: "PARANOA
; mp. + 14790000 - Guaira - Sp
.Sacadcr/Avalista: .Min Ficha de. Compensação

JS
Autenticação Mecânica



FS | NE
G3351512563169881| Emissão de comprovantes
15/01/2025 13:25:31

15/01/2025 —- BANCO DO BRASIL - 13:25:30647500475 6881
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

03399828119710000014665351601011399630000ACAGOOS
" BENEFICIARIO:

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
BENEFICIARIO FINAL:

' GEMMINIE GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 11.501
DATA DE VENCIMENTO 16/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 15/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 46,00
VALOR COBRADO | 46,08

NR. AUTENTICACAO D.898.7A8.CB7.382.428

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
08C0B 729 GOB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

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

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0808 729 Boss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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o DA io l033-7 | E Recibo do Pagadorneficiário . *

VencimentoEMMINIGestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481 773/0001-0Ns ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500 / > 1 6/01/2025
dor =

Agênci
(SANTA CASA: DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48. 341.283/0001-61

9 0004.3/826107oNo. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número146537/1 DM N 17/12/2024 000001465371- 0Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do DocumentoECR.- R$ x = R$69,00(+) Mora/Multa
(=) Valor Cobrado

033. z 03399.82811 97100.000146 65371.001010 7 99630000006900
Vencimento

do Pagáâmento
Pagável em Qualquer Banco até o Vencimento

16/01/2025neficiárioo*
Agência / Código Beneficiário

s GEMMINT Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481,773/0001-03) 0004-3/828197-1= AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500:. «Bata do Documento  [No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número7/1 2/2024 146537/1 DM N 17/12/2024 000001465371-0Uso do Bânco — carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento
CONS ECR R$ x = R$69,00: Iriftruções (texto de responsabilidade do beneficiário)

(-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros |

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

. RUA 24, 872
 PARANOA

esda A 20000 - Guaira - SP

Ti LTL ss



15/01/2025 - BANCO DO BRASIL - 13:25:318947508475 oe

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 40.025-4
BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399828119710000014665371001010799630NdABASI OABENEFICIARIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO : 11.502
DATA DE VENCIMENTO 16/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 15/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 69,60
VALOR COBRADO 69,00

NR. AUTENTICACAO 5.CBF.03E.507.5BB.BOAC

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
6800 729 0OB1l Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

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

Ouvidoria
0808 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de

' atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
908008 729 OOsS
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Ja



ECEBEMOS DE MURAISHI E V.R ALIZE COMERCIO DE PRODUTOS OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA NF-eINDICADA ABAIXO. EMISSÃO: 31/12/2024 VALOR TOTAL: R$ 287,98 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24,872 :CENTRO GUAIRA-SP
oDATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Nº. 00 0.002.366
Série 001

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE

MURAISHI E VALIZE COMERCIO DE PRODUTOS

DANFE
Fiscal Eletrônica

Documento Auxiliar da Nota LLO-ER. VINTE E SEIS, 1430 SAIDA 1) CHAVE DE ACESSO
JARDIM PAULISTA - 14790-000GUAIRA - SP Fone/Fax: Nº. 000.002.366 3524 1229 7891 4400 v150 5500 1000 1023 6610 0114 9752

Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz AutorizadoraNATUREZA DA OPERAÇÃO

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO ROperacao registrada ECE 135243068152006 - 31/12/2024 11:26:12INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ ]322062215115
29.789.144/0001-50DESTINATÁRIO / REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL
CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO |SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA —  48.341.283/0001-61 31/12/2024ENDEREÇO

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍDA/ENTRADA |RUA 24, 872 CENTRO 14790-000 31/12/2024MUNICÍPIO
UF —TFONE/FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDA/ENTRADAGUAIRA SP 33327000 ) 11:26:09FATURA / DUPLICATA

Num. oo1
Venc. 31/12/2024
Valor R$ 287,98

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLC. DO ICMS [O DO ICMS TBASE DE CÁLC. ICMS S-T. VALOR DO ICMS SUBST. |V. IMP. IMPORTAÇÃO [V. ICMS UF REMET. YVALOR DO FCP VALOR DO PIS [v. TOTAL PRODUTOS0,00 0,00 0,00 0,00 0:00 0,00 0, 00 0,00 287,98[os DOFRETE — [VALORDOSEGURO [DESCONTO OUTRAS DESPESAS |[VALORTOTALIPI — |[V.ICMS UF DEST. V.TOT. TRIB. VALOR DACOFINS |V. TOTAL DA NOTA0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 00 0, 00 0,00 287,98TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF —YCNPI/CPF :(0) Emitente
ENDEREÇO MUNICÍPIO UF — [INSCRIÇÃO ESTADUAL |

[TRADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO s

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
—CÓDIGO PRODUTO) DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH |O'csT| croP | UN | Quant | VALOR NA BEE VOO VALOR ao: ALÍQ. IPI

IVERDURA FOLHA UNE ooo eee. 107051900] 040 [5929 [UN] — 6,0000) 7,9900) 47,94 "0,00. 0,00 US2 ILARANJAPERARIOKG ..  Jososiooo] 2040 | 5929 | KG) —10,1000)  5,7000] 58,48| 0,00 000 16,001IMELANCIA KG o neem eee... | 08071100] "040 | 5929 KG] 60050] 27900) 1675 "oo ooo RUY! RA|MAMAQO FORMOSAKG  — J20079927[ 040 | 3929 | KG] 42800) 3,9900l 17,08 0,00) 000 KURUU RNAIMACA NACIONAL KG o...) 08081000] 040 | 3929 | KG | 48700 139000 = 67,69] 0,00) 000 6,00]IBANANANANICAKG . oe. | 08039000] 040 | 5929 | KG) 20,0600l 3/9900] 8004! 0,00 0,00 — UU! RN

ECURSO NAPAGO SOS RÉ 14/2022 CONFERE COM ORI |
PROGENIO Nº 04/2022o | DERAL
FONTE ESTADUAL —

(O) MUNICIPAL é

DADOS APICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

RESERVADO AO FISCO
NFe Ref: série:1 número:344090090 emit:29.789,144/0001-50 em 12/2024 [3524 1229 7891 4400 0150 5900 1344 0900 9005 90289873].
Inf. Contribuinte: Ref. Cupom Fiscal 90059,

20

Impresso em 03/02/2025 as 08:50:39
Gerado em www,.fsist.com.br



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL15/01/2025 - AUTOATENDIMENTO - 13.25.318475800475 0861
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: Q475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOOCOCCON2O250115124909626402970
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$287,98
TARIFA: R$2,85
DATA: 15/01/2025 - 11:18:33

PAGO PARA: Muraishi Valize Comercio de ProdutoCNPJ: 29.789.,144/0001-50
CHAVE PIX: 29789144000150
INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 0335 - CONTA: GOBPBCOCODPAANAZI1G610
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$16,60. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDP3.

Notificacao enviada em: 15/01/2025 - 11:18:36

DOCUMENTO: 611563
AUTENTICACAO SISBB: 6.4F3.413.78F.1FO.64E

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
esco 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos,

Ouvidoria
88008 729 5678
Reciamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

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

Transação efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ [(OLANDA MIRA RODRIGUES.



Detalhe Entidade Desconto
Estado Município
SAO PAULO GUAIRA

Ano Mês
2025 Janeiro

Tipo de Desconto Desconto
EMPRÉSTIMOS CONSIGNADOS BRADESCO

CNPJ Entidade
48.341.283/0001-61 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Tipo de Valor Valor Qtd. Situação
Desconto Contrato Contrato Parcela Parcelas Contrato Ações

BRADESCO 00000000000012627061 1.800.000,00 32.256,00 72 Ativo
BRADESCO 00DO000ONONO015763181 1.000.000,00 20.020,83 84 Ativo
BRADESCO O0000000000014791205 1.000.000,00 17.426,00 84 Ativo

Total Geral R$ 3.800.000,00 R$ 69.702,83

LL



Detalhe Contrato Desconto
Estado

SAO PAULO

Ano

2025

Tipo de Desconto

EMPRÉSTIMOS CONSIGNADOS

Desconto

BRADESCO

CNPJ

48.341.283/0001-61

Nº

Parcela

Contrato Nº OB Data OB Banco

59/72 20250B002771 07/02/2025 237

58/72 20250B000512 Y 3/01/2025 237

Agência

003352

003352

Início

Vigência

Município

GUAIRA

Mês

Janeiro

CNPJ

48341283000161

Entidade

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Fim Valor Tipo Parcela

Vigência Parcela Gestão Desconto

- 32.255,81 MUNICIPAL — 02/2025

- WX 32.255,81 MUNICIPAL 01/2025

Total Geral R$ 64.511,62

Processo

Pagamento

25000.017547/2025-
31

25000.004349/2025-
16



Detalhe Contrato Desconto
Estado

SAO PAULO

Ano

2025

Tipo de Desconto

EMPRÉSTIMOS CONSIGNADOS

Desconto

BRADESCO

CNPJ

48.341.283/0001-61

Nº

Parcela

Contrato Nº OB Data OB

44/84 20250B002771 07/02/2025

43/84 20250B000512 YX 13/01/2025

Banco

237

237

Agência

003352

003352

Início

Vigência

Município

GUAIRA

Mês

Janeiro

CNPJ

48341283000161

Entidade

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Fim Valor Tipo Parcela

Vigência Parcela Gestão Desconto

- 17.425,05 MUNICIPAL 02/2025

- x 17.425,05 MUNICIPAL 01/2025

Total Geral R$
34.650,10

Processo

Pagamento

25000.017547/2025-
31

25000.004349/2025-
16

AU



Detalhe Contrato Desconto
Estado

SAO PAULO

Ano

2025

Tipo de Desconto

EMPRÉSTIMOS CONSIGNADOS

Desconto

BRADESCO

CNPJ

48.341.283/0001-61

Nº

Parcela

Contrato Nº OB Data OB Banco

30/84 20250B002771 07/02/2025 237

29/84 20250B000512 y 13/01/2025 237

Agência

003352

003352

Início

Vigência

Município

GUAIRA

Mês

Janeiro

CNPJ

48341283000161

Entidade

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Fim Valor Tipo Parcela

Vigência Parcela Gestão Desconto

- . 20.020,88 MUNICIPAL 02/2025

- X 20.020,88 MUNICIPAL 01/2025

Total Geral R$
40.041,66

Processo

Pagamento

25000.017547/2025-
31

25000.004349/2025-
16

ds



NFS-e COMPOSTA POR 1 PÁGINA(S)

Página 1 de 1

Informações Fiscais

PM DE MIGUELOPOLIS

PREFEITURA MUNICIPAL DE MIGUELOPOLIS - DIVISÃO DE TRIBUTOS

NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRÔNICA - NFS

Município de Incidência do ISS

786
Número da NFS-e

Código de Verificação de Autenticidade
KISMODLYI

Data 6 Hora de Emissão da NFS-e
17/01/2025 às 15:05:21

48.341.283/0001-61

Logradouro

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

|
Ds Chave de AcessoExigibilidade do ISS Número do Processo

Loca! da Prestação 166579BKM9T1EMLBSPRFUOOMHAN1EBS3TExigível
MIGUELOPOLIS-SP GUAIRA - SP

Número do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Compatância

17/01/2025 Para certificação da autenticidade acesse
7 :

http://177.10.16.54:8080/issweb, menu
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributação Tipo isS Itas o inf os dados desta NFS-e.2-Não 2- Não Não Possui 03 - Sobre Faturamento

PRESTADOR DE SERVIÇOS se o sr
CPF/CNPJ RG/Inscrição Estadua! || ição Municipal Cad: Nome/Razão Social
18.498.005/0001-51 5$5.000.456-7 3545-07/13 016289 A M CRISTINO SERVICOS MEDICOS LTDA
Logradouro

Complemento Bairro
RUA JOSÉ JACOB DAUR, 800 SALA 04 JARDIM PAULISTA

CEP Cidade
Telefone E-mail

14530-000 Miguelópolis-SP

TOMADOR DE SERVIÇOS fuso ge ER oo
CPF/CNPJ/Dx o RG/Inscrição Estadual Inscrição Municipal Nome/Razão Social

Complemento BairroR: 24, 872
JARDIM PAULISTA

CEP/Cod.Postal Cidade/País Cod, IBGE Telefone E-mail14790-000 GUAIRA - SP 3517406 — 1733327000

Discriminação dos Serviços
Qtde Un. Medida =D:

Vir. Unitário Total1,00 UN SERVIÇOS MÉDICOS PRESTADOS REF CONTRATUALIZAÇÃO NA ESPECIALIDADE NEUROLOGIA NO MÊS DE 12/2024 6.030,00 R$ 6.030,00

Mm FoozOo e 14/20PAS ESSO 4/1202
PROC! 1O Nº O LCONVÉM ERA, CONFERE COM ORIGINALFONTE 25 ESTADIA,MUNICI! É”

Da Ad

Imposto Sobre Serviços de Qualquer Natureza -ISS AMARES 5 E Construção Civil
LC 116/2003: 04.01 Alíquota — Atividade Municipio — CódigoCNAE  Códigoda Obra Código ART
Medicina e biomedicina. 3,00% 00G0040000001 8610102
Valor Total dos Serviços Desconto Incondicionado — Deduções Base Cátculo Base de Cálculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 6.030,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 6.030,00 R$ 180,90 2-Não R$ 0,00

Retenções de Impostos | ES de caceestos EE a E a soPIS — (6.030,00 x 0,65%) COFINS (6.030,00x3,00%) INSS IRRF (6.030,00 x 1,50%) CSLL (6.030,00 x 1,00%) Outras Retenções
R$ 39,20 R$ 180,90 R$ 0,00 R$ 90,45 R$ 60,30 R$ 0,00

alor Líquido da NFS-e: R$ 5.659,15 Val. Aprox. Tributos: Federal (5,93%) R$357,58 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (3,00%) R$180,90

Informações Complementares

Data CPFIRG

1 1

RECEBI(EMOS) DE A M CRISTINO SERVICOS MEDICOS LTDA O SERVIÇO CONSTANTE DA NFS-a DE NÚMERO 786 E CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO K1ISMODLY1.

Assinatura 26



Ea
Terie Na fmdaanta-ae

Consultas - Emissão de comprovantes G3382314172743011
23/01/2025 14:29:29

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL23/01/2025 - AUTOATENDIMENTO - 14.29.290475800475 eco:
Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: EOBOCOCAÇ2O250123164720872472288
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61VALOR: R$5.659,15TARIFA: R$10,60
DATA: 23/01/2025 - 13:47:27

PAGO PARA: Clinica Sao Miguel
CNPJ: 18.498.005/0001-51
CHAVE PIX: 18498005000151
INSTITUICAO: 904600888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0698 - CONTA: 6OBSBOCCACOO13C0A5967
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

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

poderá ser consultado no BBDPJ.
rASesTsNeRe=eAneN=EenC==SESSNENCEEDE[NUEENEONENEASSA

Notificacao enviada em: 23/01/2025 - 13:47:29

DOCUMENTO: 812301
AUTENTICACAO SISBB: E.9B5.798.3D3.EAS.A72

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
60808 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.
Ouvidoria
0800 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

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

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

LF



E OE? rs +
NFS-e COMPOSTA POR 1 PÁGINA(S)

Página 1 de 1
PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE GUAÍRA Número da NFS-es

MUNICIPIO DE GUAIRA
2904

REA:
Código de Verificação de AutenticidadePENA NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRÔNICA - NFS-e OSGTABTOZ1

Data e Hora de Emissão da NFS-eInformações Fiscais : So : 18/01/2025 às 09:03:34de " é à. : Chave de AcessoExigibilidade do 1SS Número do Processo Município de Incidência do ISS Local da Prestação 15499051NR94UI8V3KXMUJKDBS3X0JC9Exigível
GUAIRA-SP GUAIRA - SP

Número do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competência
Para da autenticidade acesse-

6/01/2025 http://201.48.19.106:5661/Issweb/paginas/pOptante Simples Nacional — Incentivo Fiscal Regime Especial Tributação Tipo ISS ubliciconsulta/autenticidade, menu2-Não 2-Não Microempresário e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento consultas e Informe os
PRESTADOR DE SERVIÇOS " Ns :

CPF/CNPJ RG/Inscrição Estadual Inscrição Municipal Cadastro Nome/Razão Social
49.684.707/0001-53 5153923 011713029 0007423498 — LABORATORIO GIANSANTE SANTANA S/S.
Logradouro .» Complemento Bairro
Rua 16, 548

CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
14790-000 GUAIRA-SP 01133312577

TOMADOR DE SERVIÇOS - : on gp É E SO
CPFICNPJ/Documento RG/Inscrição Estadua! Inscrição Municipal Nome/Razão Social
48.341.283/0001-61 ISENTO SANTA CASA DA MISERICORDIA DE GUAIRA
Logradouro

Complemento Bairro
RUA 24, 872

JARDIM PAULISTA
CEP/Cod.Postal — Cidade/País .Cod. IBGE Telefone E-mail
14790-000 GUAIRA - SP 3517406 finaceiro&santacasadeguaira.com.br

Discriminação dos Serviços
Qtde. Un. Medida D

Vir, Unitário Total1,00 UN EXAMES REALIZADOS
14.031,23 R$ 14.031,23

OCcURSom RES 3 2022PAGO SSSO Nº 1oo22 CONFERE COM ORIGINAL
PROSJENIO RACONTE ADUAL AFON EST SIPALE SMU nº NN Ó :

Imposto Sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS CS CAL | Construção Civil
LC 116/2003: 04.03 Alquota — AtividadeMunicipio — CódigoCNAE  Códigoda Obra Código ARTH is, cl taborató órios, manicômios, casas de saúde, prontos-socorros, am... 3,00% 0000040000003 88640202
Valor Total dos Serviços Desconto tncondicionado — Deduções Base Cálculo Base de Cálculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 14.031,23 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 14.031,23 R$ 420,94 2-Não R$ 0,00

Retenções de Impostos | UOL TIIAS . e | | ' :
PIS — (14.031,23 x 0,65%) COFINS (14.031,23x3,00%) INSS IRRF (14,031,23 x 1,50%) CSLL (14.031,23 x 1,00%) Outras Retenções
R$ 91,20 R$ 420,94 R$ 0,00 R$ 210,47 R$ 140,31 R$ 0,00
Valor Líquido da NFS-e: R$ 13.168,31 Val. Aprox. Tributos: Federal (13,45%) R$1.687,20 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (2,69%) R$377,44,

Informações Complementares

SSBSADANEDUDTETANADANCUCaDANEADADATAOS ... ...a a AAA

Data

1

RECEBI(EMOS) DE LABORATORIO GIANSANTE SANTANA 8/8. O SERVIÇO CONSTANTE DA NFS-6 DE NÚMERO 2864 E CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO OSGTXCTC2,

——

CPFIRG Assinatura 28



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL23/01/2025 - AUTOATENDIMENTO - 16.29.18
0475800475 eee1

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: O475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

TD: EOCSOGADA2O0250123175108027431478
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$13.168,31
TARIFA: R$10,09
DATA: 23/01/2025 - 16:06:22

PAGO PARA: Laboratorio Giansante Santana S/s
CNPJ: 49.684.707/0001-53
CHAVE PIX: 49684707000153
INSTITUICAO: 54937916 CC CREDICITRUS
AGENCIA: 3188 - CONTA: BOCCOCCCCCADAB33J6SI63
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 80,99%,
com valor máximo de R$16,00. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDP3.

Notificacao enviada em: 23/01/2025 - 16: 06:23

DOCUMENTO: 812302
AUTENTICACAO SISBB: 1.8C5.150.FAB.9D2.858

Central de Atendimento BB
4004 0BO1
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0880 729 60722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
08060 729 20Ooss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

2



1

NFS-e COMPOSTA POR 3 PÁGINA(S)
Página 1 de 3

PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE GUAÍRA Número da NFS-s
1524MUNICIPIO DE GUAIRA Código de Verificação de Aiitentickdada

NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRÔNICA - NFS-e JJ01L9JISQ
Data e Hora de Emissão da NFS-eInformações Fiscais | i ELA oO ESET 13/01/2025 às 07:59:46ão SA AA CERCO Chave de AExeneaso do!sS Número do Processo ni ” inda do ISS calão? Posinção & 1547795XNZTX3CAZSBACSHRIVEDIVGNB

Número do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competência

13/01/2025 HURpII201.06 1106-566 Mme net oemTao,Optante Simples Nacional — Incentivo Fiscal Regime Especial Tributação Tipo ISS ubliciconsulta/autenticidade, menu2-Não 2-Não Não Possui 03 - Sobre Faturamento consultas e informe os
PRESTADOR DE SERVIÇOS Tio, Ee ão

CPFICNPJ RG/inscrição Estadual inscrição Municipal Cadasto Nome/Razão Social "
06,880.352/0001-65 76353029 000742951 LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS MARACA GUAIRA LTDA
Logradouro

Complemento Bairro
Av. 23, 1116

CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
14790-000 GUAIRA-SP

0033314498

TOMADOR DE SERVIÇOS o ESTES o ;
CPFICNPJI/D to RG/Inscrição Estadual — InscriçãoMunicipall —  Nome/Razão Social
48.341.283/0001-61 ISENTO 083233003 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Logradouro

Complemento Bairro
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA
CEP/Cod.Postal — Cidade/País Cod.IBGE — Telefone E-mail |
14790-000 GUAIRA - SP 3517406 1733327000 financeiroQsantacasadeguaira.com.br

Discriminação dos Serviços J e
Qtde, Un. Medida — Descrição

Vir. Unitário Total242,00 UN HEMOGRAMA 4,11 R$ 994,62189,00 UN UREIA 1,85 R$ 349,65202,00 UN CREATININA
1.85 R$ 373,70208,00 UN SODIO
1,85 R$ 384,80208,00 UN POTASSIO PAGO COM RECURSO 1,85 R$ 384,80161,00 UN PCR PROCESSO Nº 14/2022 2,83 R$ 455,6335,00 UN — ALBUMINA CONVÊNIO Nº CAM 2 8,12 R$ 284,2048,00 UN COAGULOGRAMA FONTE SÁ CAS UAL 546 R$ 262,0841,00 UN BILIRRUBINAS 1 à RAUINICIPAL 2,01 R$ 82,41

67,00 UN URINA 3.70 R$ 247,80
26,00 UN UROCULTURA 10,60 R$ 275,60
44,00 UN HEMOCULTURA CON FERE COM ORIGINAM 55,00 R$ 2.420,00
18,00 UN SWAB ' 26,00 R$ 504,00
11,00 UN CPK — pb 3,68 R$40,48
6,00 UN LAVADO 28,00 R$ 168,00
9,00 UN Hwv U 10,00 R$ 80,00
25,00 UN VDRL 2,83 R$70,75
17,00 UN GRUPO SANGUINEO 2,74 R$ 46,58
1,00 UN HBC 48,00 R$ 48,00
2,00 UN — HOov 18,55 R$37,102,00 UN — HBSAG 1855 R$37,10
43,00 UN TGO 2,01 R$ 86,4342,00 UN TeP 201 R$84,42
18,00 UN FOSFATASE ALCALINA 2,01 R$36,18
21,00 UN GAMA 351 R$73,71
4,00 UN VITAMINA B 47,00 R$ 188,004,00 UN TSH 8,96 R$ 35,84
7,00 UN AMILASE 2,25 R$ 15,75
1,00 UN CEA 42,00 R$ 42,00
1,00 UN CA189 54,00 R$ 54,00
1,00 UN ALFA FETOPROTEINA 46,00 R$ 486,00
4.00 UN GLICOSE 1,685 R$7,402,00 UN ASO 2,83 R$ 5,66

30



YNFS-e COMPOSTA POR 3 PÁGINA(S)
Página 2 de 3

PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE GUAÍRA Número da NFS-e
M 1524

UNICIPIO DE GUAIRA Código de Verificação de Autenticidade
NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRÔNICA - NFS-e JJO1L9JISQ

Data e Hora de Emissão da NFS-eInformações Fiscais " Hã : 13/01/2025 às 07:59:46
Exigibilidade da ISS Número da Floceasa | " Município de Incidência dão ISS | Local da Prsstação Í 1547795; ..  SBACONRIVEDIXNZTX3OAZ5 IVGNBExigivel

GUAIRA-SP GUAIRA - SP
Número do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competência

13/01/2025 NtLp/201.48.10.106-588 tenta bina me o,Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributação Tipo ISS ubliciconsulta/autenticidade, menu2-Não 2-Não Não Possui 03 - Sobre Faturamento consultas e informe os
PRESTADOR DE SERVIÇOS . NUS e E

CPFICNPJ RG/Inscrição Estadual Inscrição Municipal Cadastro Nome/Razão Social
06.880.352/0001-65 76353029 000742951 LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS MARACA GUAIRA LTDALogradouro Complemento Bairro
(Av. 23, 1116 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail14790-000 GUAIRA-SP 0033314498

TOMADOR DE SERVIÇOS e Es À
CPFICNPJ/D: RG ção E: ' Municipal Nome/Razão Social
48,341.2863/0001-61 ISENTO 083233003 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Logradouro

Complemento Balro
RUA 24, 872

JARDIM PAULISTA
CEP/Cod.Postal — Cidade/País Cod. IBGE — Telefone E-mail
14790-000 GUAIRA - SP 3517406 1733327000 financeiro&hsantacasadeguaira.com.br

Discriminação dos Serviços : pe eQtde. Un. Medida — Descrição
Vir. Unitário Total1,00 UN FERRITINA

15,59 R$ 15,591,00 UN FERRO
351 R$3,511,00 UN INDICE DE SATURAÇAO DA TRANSFERRINA 40,00 R$ 40,001,00 UN ACIDO URICO
1,85 R$ 1,851,00 UN PROTEINAS TOTAIS E FRAÇÕES 1,85 R$ 1,652,00 UN LATEX
2,83 R$ 5,661,00 UN FAN 31,00 R$ 31,002,00 UN NS1

80,00 R$ 160,002,00 UN DENGUE IGG E IGM 94,00 R$ 188,001,00 UN COOMBS DIRETO 2,73 R$ 2,73
1,00 UN ROTINA LIQUIDO ASCITICO

590,00 R$ 50,001,00 UN GULTURA LIQUIDO 55,00 R$55,001,00 UN BACTERIOSCOPIA 25,00 R$ 25,001,00 UN PESQUISA DE CELULAS NEOPLASICAS 50,00 R$ 50,003,00 UN SEMANA DE PLANTÃO 4.500,00 R$ 13.500,00



'

HNFS-o COMPOSTA POR 3 PÁGINA(S)

Página 3 de 3PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE GUAÍRA Número da NFS-e
1524MUNICIPIO DE GU,AIRA

Código de Verificação de AutenticidadeNOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRÔNICA - NFS-s JJ01L9JSQ
Data e Hora de Emissão da NFS-eInformações Fiscais. | O
13/01/2025 às 07:59:46

Exigibiidade do ISS Número do Processo Município de Incidência do ISS
1547795XNZTX3SQAZ5BACEHRIVODIVGNB

Exigível
GUAIRA-SP GUAIRA - SP

Número do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competência

13/01/2025 ee tincáeão - dx autenticidade acesseOptante Simples Nacional — Incentivo Fiscal Regime Especial Tributação Tipo ISS A“ Perlelconaulta eum nie uvebipeginas/p
2-Não 2-Não Não Possui 03 - Sobre Faturamento consultas e informe osPRESTADOR DE SERVIÇOS - A o ma EFE Y ”CPF/CNPJ RG/Inscrição Estadual Inscrição Municipal Cadastro Nome/Razão Social |06.880.352/0001-65 76353029 000742951 — LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS MARACA GUAIRA LTDA

Logradouro
Complemento BairroAv. 23, 1116

CENTRO
CEP Cidade

Telefone E-mail14790-000 GUAIRA-SP 0033314498
TOMADOR DE SERVIÇOS ee" =
CPF/CNPJ/D RG/k E: ção Municipal Nome/Razão Social
48.341.283/0001-61 ISENTO 083233003 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Logradouro

Complemento Bairro
RUA 24, 872

JARDIM PAULISTA
CEP/Cod Postal Cidade/País Cod, IBGE Telefone E-mail
14790-000 GUAIRA - SP 3517406 1733327000 financeiro&Qsantacasadegualra.com.br

Imposto Sobre Serviços de Quálquer Natureza: - 188: ' Construção Civil.LG 116/2003: 04,03
Alíquota Atividade Município Código CNAE Código da Obra Código ARTH já lab içô « casas de saúde, prontos-socorros, am... 3,00% 0000040000003 8640202

Valor Tatal dos Serviços Desconto Incondicionado Deduções Basa Cálculo Base de Cálculo Total do (SS ISS Retido Desconto CondicionadoR$ 22.364,99 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 22.364,99 R$ 670,95 2-Não R$ 0,00
Retenções de Impostos ' . : E: 3 : ent TR E Boo aPÍS (22.364,99 x 0,65%) COFINS (22,384,99x 3,00%) INSS IRRF (22.364,99 x 1,50%) CSLL (22,364,99 x 1,00%) Outras Retanções
R$ 145,37 R$ 670,95 R$ 0,00 R$ 335,47 R$ 223,65 R$ 0,00
Valor Líquido da NFS-e: R$ 20.989,55 Vai. Aprox. Tributos: Federal (19,45%) R$3.008,09 Estadual (0,00%) R$09,00 Municipal (2,69%) R$601,62
Informações Complementares

RECEBI(EMOS) DE LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS MARAGA GUAIRA LTDA O SERVIÇO CONSTANTE DA NFS-6 DE NÚMERO 1824 E CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO JJOTL9JSQ.
Data CPF/RG Assinatura

1 1



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL23/01/2025 - AUTOATENDIMENTO - 16.29.188475800475 ese
Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

TD: ESBOSCODA2A250123175136355109246
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61VALOR: R$20.989,55TARIFA: R$10,08DATA: 23/01/2025 - 16:06:49

PAGO PARA: Laboratorio de Analises Clinicas MarCNPJ: 6.880.352/0001-65
CHAVE PIX: G6BSO352000165
INSTITUICAO: 79852122 COOP SICREDI ALIANÇA
AGENCIA: 0715 - CONTA: OOBCCCCCCOABADA336A7
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

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

Notificacao enviada em: 23/01/2025 - 16:06:50

DOCUMENTO: 612303
AUTENTICACAO SISBB: 8.9B4.1E7.309.EF4.736

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais,

SAC BB
0800 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
08OQO 729 BOBs
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE .
DANFE

| AUXILIAR DACOMERCIAL GUAIRENSE DE GAS LTDA esa E: AV. 33 N. 140 -JD ELDORADO LETRÔNICA se DEACESSO14790-000 GUAIRA - SP O-ENTRADA 3524 1202 9237 4500 0158 5500 1000 0066 1810 0000 0991FONE: (17) 3331-3230 1-SAIDA - [1] Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
000,006,618 www.nfe.fazenda. gov.br/portal

| a í n ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAÇÃO

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVENDA
135243014002195 23/12/2024 07:48:36INSCRIÇÃO ESTADUAL ' INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNFJ322.022.143.117

02.923.745/0001-58 —DESTINATÁRIO / REMETENTE
'NOME / RAZÃO SOCIAL

CNFJ/ CPF DATA DA EMISSÃO iSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 23/12/2024 FTENDEREÇO
BAIRRO / DISTRITO CEP DATADA SAÍDARUA 24, 872 R JARDIM PAULISTA 14790-000 23/12/2024MUNICÍPIO SA UF FONE/FAX —— —— — TINSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDAGUAIRA ” X : SP (17) 3332-7000 07:48:36FATURA / DÚPLICATA. CEE

[001122/01/2025] 900 ão UV | mmCÁLCULQ DO IMPOSTO
BASE CÁLCICMS VALOR ICMS BASE CÁLC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS,00 0,00 ; 0,00 900,00 L—VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA .,00 ,00 0,00 0,00 0,00 900,00 VATRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZÃO SOCIAL

FRETEFOR CONTA TCÓDIGO ANTT [PLACADO VEIC —TUF [CNPJ/CPFCOMERCIAL GUAIRENSE DE GAS LTDA ME. O0-EMITENTE 02.923.745/0001-58ENDEREÇO "MUNICÍPIO UF — [INSCRIÇÃO ESTADUALAV. 33 N. 140
GUAIRA SPQUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇOPRODUTO NCM/SH | CSTÍ CFOP |UNID QUANT VALOR | VALOR | B.CÁLC | VALOR | ALÍQ.

UNIT | TOTAL | ICMS | ICMS ICMS3 GAS(ES) DE PETROLEO GLP 45 KGS : 271119101 061] 5656] UN 2 450,00 [900,00 | 0,00. 0,00

cuURSOpao SOU, RETSI2023ROC o O4

CA uNoIP

e o

ont /

2N ERN-3 5ºEAF

DADOS ADICIONAIS
nt

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO 40.HISCQ--. PATTI
VOCE PAGOU APROXIMADAMENTE: R$ 36.00 TRIB. FEDERAIS / R$ 36.00 TRIB. í
ESTADUAIS / R$ 0,00 TRIB. MUNICIPAIS. FONTE: IBPT

21E/l& - 23lia,
UniNFe] NF-e OPEN Source |www.uninfe.com.Br — > Gerado em 23/12/2024 às 07: Tee | www, unidante.com.br
RECEBEMOS DE COMERCIAL GUAIRENSE DE GAS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO, NF-eEMISSÃO: 23/12/2024 VALOR TOTAL: 900,00 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24, 872, JARDIM PAULISTA, 14790-000-GUAIRA-SP

000.006.618DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

SÉRIE 1



IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE D ANFE j :

DOCUMENTO
AUXILIAR DA

COMERCIAL GUAIRENSE DE GAS LTDA e E
: AV. 33 N. 140 - JD ELDORADO ELETRÔNICA VE DEACESSO14790-000 GUAIRA - SP CENTRADA 3524 1202 9237 4500 0158 5500 1000 0066 2210 0000 0994

FONE: (17) 3331-3230 1-SAIDA —-” Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
000,006.622 | www.nfe.fazenda.gov.br/portal

SERIE 1 : ;FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAÇÃO " TPROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVENDA 135243040864601 27/12/2024 09:11:52
INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

322.022.143.117
02.923.745/0001-58 Pp.DESTINATÁRIO / REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL
CNPJ CPF DATA DA EMISSÃOSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 27/12/2024ENDEREÇO

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAÍDARUA 24, 872 a À JARDIM PAULISTA 14790-000 27/12/2024 .FMUNICÍPIO * - TEA UF [FONE/FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDAGUAIRA NO SP (17) 3332-7000 09:11:50FATURA / DUPLICATA Ee
001 26/01/2025 900,00

|)CÁLCULO DO IMPOSTO
,BASE CÁLCTICMS VALOR ICMS BASE CÁLC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOSX 0,00 | , 0,00 900,00 |VALOR FRETE * TVALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA0,00 0,00 , X | , 900,00TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME / RAZÃO SOCIAL FRETEPOR CONTA — [CODIGO ANTT FPLACADOVEIC TUF JTCNFI/CFFCOMERCIAL GUAIRENSE DE GAS LTDA ME O0-EMITENTE | | 02.923.745/0001-58ENDEREÇO | MUNICÍPIO UF” [INSCRIÇÃO ESTADUALAV, 33 N. 140 GUAIRA SPQUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS '

CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH | CST | CFOP | UNIDT QUANT] VALOR | VALOR | B.CÁLCI VALORT ALÍO.PRODUTO
UNIT | TOTAL | ICMS | ICMS | ICMS3 GAS(ES) DE PETROLEO GLP 45 KGS 271119101] 061/5656] UN 2 [450,00 [900,00 | 0,00 0,00

COM RECURSOPAGO Nº 14/2022
PROCENIO Nº 04/2022
Cc LLFEDERAFONTE COTTSTADUAL

1 MUINICIPAL

Fé | ;

DADOS ADICIONAIS .
DAINFORMAÇÕES COMPLEMENTARES : RESERVADO ÃO FISCO

VOCE PAGOU APROXIMADAMENTE: R$ 36.00 TRIB. FEDERAIS / R$ 36.00 TRIB.
ESTADUAIS / R$ 0,00 TRIB. MUNICIPAIS. FONTE: IBPT

Qtde. “711 :
TUniNFe | NF-e OPEN Source | www.uninte.com.br Terado em 27/12/2024 às 09:11 pelo UniDAN

EEE CoERAT Ss O ATREN SEDE GAS TID/ os ESET OU SERNII os CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. eEMISSÃO. USADA NALÔNTOTAE: 00 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICÓRDIA Dá GUAIRA - RUA 24, 872, JARDIM PAULISTA, 14790-000- NF-eGUAIRA-SP
000.006.622DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SÉRIE 1 3 S



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL23/01/2025 - AUTOATENDIMENTO - 16.29.188475808475 08961
Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: ECSOCOOGON2ZO250123175445307617274
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.800,00TARIFA; R$10,69DATA: 23/01/2025 - 16:07:02

PAGO PARA: Comercial Guairense de Gas LtdaCNPJ: 2.923.745/0001-58
CHAVE PIX: +5517991233434
INSTITUICAO: 79052122 COOP SICREDI ALIANÇA
AGENCTA: 6715 - CONTA: BOCCCOOCCBOÇAOOI37609.
TIPO DE CONTA; Conta Corrente

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

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 23/01/2025 - 16:67:03

DOCUMENTO: 812304
AUTENTICACAO SISBB: 0.9C4.478.BFB.637.EBD

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0BOO 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.
Ouvidoria
0800 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
60800 729 0oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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LOL
. a NúmeroPrefeitura de Ribeirão Preto 6215

NFS-e - Nota Fiscal Data de emissão
de Serviços Eletrônica 13/01/2025 16:01RPS: - : Código de verificação5943 - Data: 13/01/2025 1318CAGES

Prestador de Serviços
Razão Social: J. C. Laboratorio de Anatomia Patologica Ltda
CNPJ: 29.005.939/0001-20
Inscrição Municipal: 20107020
Rua Garibaldi, 1881 - Jardim Sumaré
Ribeirão Preto - SP - 14025-382
contabilidadeQmrpericiacontabil.com.br - (16) 9131-2723

Tomador dos Serviços
Razão Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
CNPJ: 48.341.283/0001-61 ECURSOcom RE 2 :Rua 24, 872 - Jardim Paulista EROCESSO Nº 34/2022 CONFERE COM ORIGINAL
Guaíra - SP - 14790-000 CONVE « ER AL A)
financeiroQsantacasadeguaira.com.br CA ArINICIPA é

Serviços
Código CNAE Item LC 116/2003 | Atividade do Município

04.028640201 40201 - Análises clínicas, patologia,

Descrição do Serviço

: PRESTAÇÕES DE SERVIÇOS REFERENTE A DEZEMBRO/2024 - SUS
« VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS 7,63%

Município de Incidência
Ribeirão Preto - SP

Município de Prestação do Serviço
Ribeirão Preto - SP

Natureza da Operação
Exigível

Desconto Condicionado Desconto Incondicionado Deduções Base de Cálculo
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

PIS COFINS INSS IRRF
R$ 25,85 | R$ 119,30 R$ 0,00 R$ 59,65

CSLL ISS Retido Outras Retenções
R$ 39,77 Não R$ 0,00

Valor Total dos Serviços
R$ 3.976,62

Total ISSQN (%)
R$ 79,53 (2,00%)

Valor Líquido da NFS-e
R$ 3.732,05

ue: founan ss A comateno PRATO

oT
39 NOTARP
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL23/01/2025 - AUTOATENDIMENTO - 16.29.190475808475 0801
Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

1D: EOCOCCCON2ZO250123175631483583531
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$3.732,05
TARIFA: R$10,60
DATA: 23/01/2025 - 16:07:30

PAGO PARA: Jc Laboratorio de Anatomia
CNPJ: 29.005.939/0001-20
CHAVE PIX: faturamento*jcanatomia.com.br
INSTITUICAO: 58160789 BCO SAFRA S.A.
AGENCIA: 0012 - CONTA: GBOCOCOCAOCABAOSSASAOS
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

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

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 23/01/2025 - 16:07:33

DOCUMENTO: 012305
AUTENTICACAO SISBB: 3.9AE.CDC.851.6F2.466

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria
0BOB 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

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

Transação efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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2002E MM

. Documento de ArrecadaçãoOo Receita Federal de Receitas Federais

(ENFI Razão Social
|48.341.283/0001 1) (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Período de Apuração Data de Vencimento Número do DocumentoC Dezembro/2024) 17/01/2025) Ú e2stas aires) euiiiáiçisi CC eee

( Observações
Nº Recibo Declaração: 50000302228422

ê 180.050,39

Código Denominação Principal Multa Juros Total1082 —CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 68.434,31 677, 49 69.111, 8001 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:12/2024 Vencimento:17/61/2025

6561 IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 51.730,25 512,13 52.242,4867 IRRF - RD TRB ASSAL PAÍS/AUS NO EXT A SERV PAÍS
PA:12/2024 Vencimento:17/61/2825

0588 IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 18.350, 65 102, 47 168.453,12
O6 IRRF - REND DO TABALHO SEM VÍNCULO EMPREGATÍCIO
PA:12/2024 Vencimento:17/61/2825

1708 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 11.630,66 115,14
O6 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ
PA:12/2024 Vencimento:17/01/2025

5952 —RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV 36.139,41 357,76 36.497,19
67 RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV
PA: 12/2024 Vencimento:17/61/2025

11.745, 88

Totais 176.265,38 1.765,01 180 . 950,39

PROCESSO Nº 14/2022
convênio nz e4/2022 — CONFERE COM ORIGINAL

(CO ESTADUAL :
17% MUNICIPAL (/

é

| SENDA (Versão:5.2.0) Página: 1/1 23/01/2025 14:34:27
85800001800 O — 503903852507 230716250238  911278879023 AUTENTICAÇÃO MECÂNICA

Documento de Arrecadação de Receitas Federais
[85800001800 O | [503903852507 | [230716250238 | [9112788/0023 | CNPJ: 48.341.263/0001-61

H Número: 07.16.25023.9112788-7
| Pagar até: 23/01/2025
| Vaior: 180.050,39



! E Í Consultas - Emissão de comprovantes
Pesparinmaesaidareas

G63322407550880851
24/01/2025 08:08:03

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
24/01/2025 - AUTOATENDIMENTO - 08.08.03
0475800475 SEGUNDA VIA ose1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
Agente Arrecadador: CNC 681 Banco do Brasil S.A,
Codigo de Barras —S5800OB19800-0  50390385250-7

— 230671625023-8  91127887902-3
Data do pagamento : 23/01/2025
Numero do Documento 67.16.25023.9112788-7
Valor Total 180.050,39

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto nº 81 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 612306
AUTENTICACAO SISBB: E.E32.F59.114.B1E.88B

Transação efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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NFS-e COMPOSTA POR 1 PÁGINA(S)
Página 1 de 1

PM DE IPUÃ - SP Número da NFS-e
85PREF. MUNIC. DE IPUÃ - SP Código de Verificação de Autenticidade

NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRÔNICA - NFS-e SSNEIKMZ1
Data e Hora de Emissão da NFS-e

Informações Fiscais : de Sã 2 : so : E 5/0 112025 * 17:07:23
Exigibiídade do ISS Número do Processo Município de incidência do ISS Local da Prestação 7BSS7IC8LJOSRQAUIALUSZZKESTOLEZALAExigível IPUA-SP IPUA - SP

Número do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competência
23/01/2025 Para certificação da autenticidade acesse

Optante Simples Nacional — Incentivo Fiscal Regime Espacial Tributação Tipo ISS na RAROS AG TONA Nena, esto
1-Sim 2-Não Microempresário e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento

PRESTADOR DE SERVIÇOS. [SE
CPFICNPJ RG/Inscrição Estadual Inscrição Municipal Cadastro Nome/Razão Social
34.970.629/0001-86 425464271 1.121.3730 000011914 — JESSICA ALINE MAGALHAES TIZOLIM-ME
Logradouro Complemento Bairro

ANTONIO DIAS DE ALMEIDA, 442 OLHOS D AGUA
ceP Cidade Telefone E-mail
14610-000 IPUA-SP 0093123827

TOMADOR DE SERVIÇOS: “o
CPFICNP.W/D: to RG/h

48.341.283/0001-61 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Logradouro Complemento Bairo
R 24, 872 o NÃO INFORMADO
CEPICod.Postal — Cidade/País Cod. IBGE — Telefone E-mai
14790-000 GUAIRA - SP 3517406 — 0000000000

Discriminação dos Seíviços .. . o E dae o
Qtde. Un. Medida = Descrição

Vir. Unitário Total1,00 UN SERVIÇOS PRESTADOS DE FONOAUDIOLOGIA MÊS 12/2024, 1.559,25 R$ 1.559,25

osomestÇOa? — CONFERE COM ORIGINALPROCESSO Ne 04/2022
CONVÊNSFEDERÁA AL AR)
FO Pá ES áS

Ç + RAL INICIPAL O

Imposto Sobre:Serviças de: Qual Natu SNnStrução: Giv ; |
LC 116/2003: 04,08 Alíquota — Atividade Municipio — CódigoCNAE — Códigoda Obra Código ART
Terapia ocupacional, fisioterapia e fonoaudiologia. 201% 0000040000008 8650006

Valor Total dos Servicos —— Desconto Incondicionado — Deduções Base Cálculo — Basede Cálculo Tatel do 188 188 Retido Desconto Condicionado
R$ 1.559,25 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 1.559,25 R$31,34 2-Não R$ 0,00

Retenções de Impostos o Piigsis : NA ACILS NES
PIS COFINS iNSS IRRF Cs Outras Retenções
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 6,00 R$ 0,00

Valor Líquido da NFS-e: R$ 1.559,25 Vai ABIOX,TriDUIOS:
Informações Complementares

RECEBI(EMOS) DE JESSICA ALINE MAGALHAES TIZOLIM-ME O SERVIÇO CONSTANTE DA NFS-e DE NÚMERO 85 E CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO 9SNEIKMZ1.
Data CPF/RG Assinatura . uy

7 1



Consultas - Emissão de comprovantes G3342408341929521
24/01/2025 09:44:24

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
24/01/2025 - AUTOATENDIMENTO - 09.44.24
0475800475 00081

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO
.——..—.-.".....—..——————————— ..n—....———————————

ID: EOBOCCODAÇO250124120454147008578
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: : R$1.559,25
TARIFA: R$10,09
DATA: 24/01/2025 - 09:41:06

PAGO PARA: Jessica A M Tizolim
CPF: **% 754,38B-**
CHAVE PIX: 36875438895
INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 2082 - CONTA: OOCDOBANAACA1AeS3393
TIPO DE CONTA: Conta Poupanca

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,08. O valor definitivo

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 24/01/2025 - 09:41:07

DOCUMENTO: 012491
AUTENTICAÇCAO SISBB: 4.DAA.282.A71.C69., E46

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
08008 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
eBOO 729 OOoss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Us



DANFE
Documento Auxiliar da ! | |
Nota Fiscal Eletrônica HM

i O - Entrada ! |: ; 1- Saída : |E SUPERMERCADO Nº 000002370 EL.1/1 |— —— " : CHAVE DE ACESSOO TST : a 3525 0129 7891 4400 0150 5500 1000 0023 7010 0107 0216NE Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-eOperação registrada ECF www.nfe.fazenda.gov.br/ ou no site da Sefaz autorizadaInscrição Estadual Insc. Estadual Subst. Tributário | CNPJ  EROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE TE,
322062215115 . 29.789.144/0001-50 135250005621109 02/01 2025 10:46:57

DESTINATARIO/REME TEN :ome OCA 3 O ] 1 T ” [Data dá Emissão ASANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA O 82 48.341 .283/0001-61 02/01/2025| Endereço Bairro 7 Distrito TEPRUA 34 872 | CENTRO 14790-000 02/01/2025Municipio : Fone / Fax UF O oraGUAIRA 3332-7000 SP : 10:46:51FATURA

CÁLCULO DO IMPOSTO
[Base de Cálculo do IUMS Valor do ICMS Base de Cálculo do ICMS Substítuição T Valor do ICMS Substituição Valor total dos Produtos169,87 : 11,90 0,00 0,00 1.824,52
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessórias Valor do IPI Valor total da Nota0,00 5,40 0,00 0,00 1.819,12

TRANSPORTADOR / VOL PO |
fome o Frete por Conta: lo veículo" T UF T CNPSTTPE= O-Frete por conta do Remetente(CIF) SEndereço Município TFT Inscrição Estadual

Quantidade Espécie Marca Numeração Peso fruto Peso Liquido
0:000 0.000

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

2205539 IMACARRAO GALO INTEGRAL
ESPAGUETE 500G

7896528600067 |RODEIO CAFE TRADICIONAL 500G |09012100 fo/60 15929
T897214400053 | DOCE VIDA AÇUCAR CRISTAL 5KG | 17019900 10/00 [5929

19021900 0/00 [5929 UN 7 7,99 55,931 55,93

75 21,99 1649,25 [= 0,00
6 1989] 119,34” 113,94

000  oc00f o
7,98 0,00 7,00 O

REC : ÍPAScESSO Nº Sasosa — VONFERE COM ORIGINAL
FONTE ESTADIA efU

CÁLCULO DO ISSON
Inscrição Municipal [ TaortoinT dos Serviços : Base de Táleulo do ISSQN Valor do ISSQN

DADOS ADICIONAIS
Informações complementares Reservado so Fisco

Ref. Cupom Fiscal: 90155, 90375, RA MRE TATI Caso EU, 2 1 Pg 5

LANÇADO !

Nome:
Tera to A A

a

oo

qn

e

Desenvolvido por Sifat Sistemas - www,sifat.com.br - Sifat ERP 8.25.09



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
24/01/2025 - AUTOATENDIMENTO - 09.44.24
0475800475 [1,0

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 8475-8 CONTA: 40.025-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: EGOCCOCOR202501241205365237A6832
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.819,12
TARIFA: R$10,80
DATA: 24/01/2025 - 09:41:16

PAGO PARA: Muraishi Valize Comercio de Produto
CNPJ: 29.789.144/0001-50
CHAVE PIX: 29789144000150
INSTITUICAO: 66746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 0335 - CONTA: GOCOBCOCCABADABALZG10O
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,00. O valor definitivo.

poderá ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 24/01/2025 - 09:41: 17

DOCUMENTO: 012402
AUTENTICACAO SISBB: 2.3F1.8C7.C44,46C.B6E

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.
Ouvidoria
0800 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

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

4



VII IAL: BEVIR WIRILALAO 1, DANFE
DISTRIBUICAO DE DOCUMENTO |i PRODUTOS MEDICOS |pERon |

OCISCRE Rua Murilo de cab IDA. 84 Anexo 1 ELETRÔNICA
ua. | e TT A Edbiss : «0 ENTRADA CHAVE DE ACESSO* Fazenda o Cândida 1 SAÍDA [1] 3524 1207 0143 1800 0332 5500 1000 0831 2016 3289 2457—— ” ? N 85.120 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:”. SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal19 3273-7199 nfe. gov.br/po

Folha 1 de 1 ou no site da SEFAZ, AutorizadoraNATUREZADE OPERAÇÃO - "W : PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVenda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135243035091103 26/12/24 16:20INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ122.382.370.113 | 07.014.318/0003-32DESTINATÁRIO/REMETENTE

NOME/RAZÃO SOCIAL
CNPJ. INSCRIÇÃO ESTADUAL [DATADAEMISSÃO — |SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 [ISENTO 26/12/2024ENDEREÇO

CEP DATA DA SAÍIDA/ENTRA!RUA 24 872
14790-000 26/12/2024MUNICÍPIO FONE/FAX UF. TBAIRRODISTRITO HORA DA SAÍDAGuaira 5517992309765 SP | JARDIM PAULISTA 16:20INFORMAÇÕES DE LOCAL DE ENTREGA

NOME/RAZÃO SOCIAL : CNPI/CPF, INSCRIÇÃO ESTADUALSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 ISENTOENDEREÇO
EPRUA 24, Nº: 872
14790-000MUNICÍPIO

UF. BAIRRO/DISTRITO FONE/FAXGuaíra SP | JARDIM PAULISTA 17 3332 7000FATURA

83120/1 27/01/25 1.099,00
|

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALORDOICMS . VALORICMS DESONERADO [BASEDE CALCULO ICMS S.T VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS)1.099,00 197,82 0,00 R 0,00 1.099,00VALOR DO FRETE VALOR DOSEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS | VALOR DOIPI VALOR TOTAL DA NOTA0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.099 0T SP T UMES TH. TADOS

NOME/RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓPIGO ANTT [PLACA DO VEIC. U.F. CNPJ/CPF,TRANSPORTADORA GLI LTDA O-EMITENTE 18.670.098/0001-50ENDEREÇO MUNICÍPIO U.F. [INSCRIÇÃO ESTADUALRua Armando Tarozzo 200 Ribeirão Preto / SP SPQUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO -2 | | | 1,00 1.00DADOS DO PRODUTO

CÓDIGO
esT/ VALOR VALOR BASE VALOR ALÍQUOTAS

PRODUTO | DESCRIÇÃO DOSPRODUTOS NCM/SH — CSOSN CFOP | UNID. QTDE. UNITÁRIO TOTAL ICMS TOMS TI ICMS | Tm1956 DXH 500 SERIES CONTROL 6X2.3 (P) 8822.19.90 [700 15.102 / UN 1,00] 1.099,0000: 1.099,00 1.099,00 197,82 0,00) 18,00] 0,00; XY [Este 1671 x1 Val.05/02/25 COd.Alt: B36872
“.

soPAGO COM RECURSO ”CESSO Nº 141 na
CONVÊNIO N ES CONFERE COM ORIGINAL
FONTE IFER DUAL 257 RAI NIOIPAL : 7 a

DADOS ADICIONAIS
R

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES . o | . " e . e. RESERVADO AO A
edião: 70298 [ff de entegãos End, Tntrega RUA 24 978 = VARIDMA PATAS DL 7 (5Representante Diagnóstico - Henrique Dib - P | : LANÇADO

Í ZA

; :—— 8



1 04-0 10491,10123 58000.100048 00009.158720 9 997400001090900 Recibo do Pagador
Loca! de Pagament:to

VencimentoPAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTÉRICAS ATÉ VALOR LIMITE 27/01/2025Beneficiário
Agência/Código do BeneficiárioEs IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA

3094/1101258-7Endereço do Beneficiário
CNPJ do BeneficiárioR. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 07.014.318/0001-70

ÍData do Documento — Número do Documento Espécie Doc. , Aceite , Data do Processamento Nosso Número1 26/12/2024 + | 83120/1 DM N 26/12/2024 14000000000091567-5Uso do Banco Carteira Espécie — Quantidade Valor (E) Valor doDocumento —é IRG R$
1.099,00h ções (1 ções ds responsabilidade do beneficiário, Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.) €) Desconto/AbatimentoMuita de 2,00 % após 27/01/2025 '

Juros/Mora ao dia: R$ 0,37 após 27/01/2025 6) Outras DeduçõesProtestável a partir de 29 dias do vencimento
NJApós o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possível ET MoraMuNANNosisentar muita e juros legais.

(+) Outros Acréscimos

E) Valor Cobrado
Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

CPF/CNPJ do Pagador
14790-000 JARDIMPAULISTA GUAÍRA SP

Código de Baia FO-3941.283/0001-61JBeneficiário CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-3: 14000000000091567-5Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1
I2NA7-.RA1  EAZENDA CANTA CÂNNINA =. CAMPINASR . QD

R través do cheque núm. do banco Autenticação MecânicaEsta quitação só terá valid: após o p do cheque pelo
banco pagador.

Ci 104-0|10491.10123 58000.100048 00009.156720 9 99740000109900
Local de  anamento

VencimentoPAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTÉRICAS ATÉ VALOR LIMITE 27/01/2025Beneficiário CISCRE IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO DE PRODUTOS MEDIC — CNPJ: 07,014.318/0001-70 Agência/Código do BeneficiárioR. MURIL: AM TRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA ACAN- INAS - SP 3094/1101258-7Data do Documento Número do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número26/12/2024 83120/1 Si N 26/12/2024 14000000000091567-5Uso do Banco Carteira Espécie — fQuantidade Valor E) Valor do Documento —
RG R$. 1.099,00Instruções (Instruções de resp ilidade do beneficiário. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o beneficiário.) (-) Desconto/AbatimentoMulta de 2,00 % após 27/01/2025

Juros/Mora ao dia: R$ 0,37 após 27/01/2025 (-) Outras DeduçõesProtestável a partir de 29 dias do vencimento
&) Mora MulafoosApós o vencimento do título e encaminhamento à assessoria de cobrança, não é possívelisentar multa e juros legais.
(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ do PagadorRUA 24 872,
48.341.283/0001-6114790-000 JARDIM PAULISTA GUAÍRA SP Código de BaixaBeneficiário CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNP.!: 07.014.318/0003-382 14000000000091567-5Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1

R7.RA1  EAZE A <
| icação Mecã - Ficha de Comp

da



24/01/2025 =- BANCO DO BRASIL - 09:44:24.8475080475 6081

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

CAIXA ECONOMICA FEDERAL
ToSTEAESSOSTCREE=E=NeNENDeNDe[NOEECESENAEESEEE|NS SEA

16491101235800010004800009156720999740000109988
BENEFICIARIO:
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC
NOME FANTASIA:
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE
CNPJ: 07.014.318/0001-70
BENEFICIARIO FINAL:
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE
CNPJ: 07.014.318/0001-70
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341,.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 12.403
DATA DE VENCIMENTO 27/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 24/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.099,00
VALOR COBRADO 1.099,00

NR. AUTENTICACAO 9.597 .283.855.6C3.476

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
6800 729 0Od1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
60800 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos e servicos.

Ouvidoria
0808 729 5678
Reciamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 O0Oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

90
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|o33-7 | Recibo do Pagadorficiário*: | | . : : Vencimento
SEMMINI Gestóra de Equip Mater Med Implan Nac/imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03) 29/01/20253V DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500
dador e 22 i No ] Agência / Código BeneficiárioTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJI:48.341.283/0001-61 0004-3/828197-1'do Documento No. do Documento Espécie Doc, *— "fData do Processamento Nosso Número147575/1 DM BoA2/50a : 000001475751-6Carteira Espécie | Quantidade . Valor = Valor do DocumentoR : al x R$1.296,22

(+) Mora/Multa (=) Valor Cobrado

TTTTSTESTRE=SE|NUEENITESE=SEEEIEENESSS SEEN ESEEESS CESSA —————.—. ul.

lo33-7] 03399.82811 97100.000146 75751.601016 9 99760000129622:-tocal do Pagamento -
agável éfh Qualquer Banco até o Vencimento

Vencimento
29/01/2925

: Beneficiário —
: (&EMMINI Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03)

DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

Data do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número0/12/2024 147575/1 DM N 30/12/2024 000001475751-6ãão do:Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento& ECR R$ " R$1.296,22
nstruções (texto de responsabilidade do beneficiário)

can
(-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros 10

(+) Outros acréscimos

(=) Valor .Cobrado

ador: SANTA CASA DE MISERICORDIÁ DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61

“- PARANOA
14790000 - Guaira - SP

A : : TT Ficha de Compensação

52
aosAutenticação Mecânica



24/01/2025 - BANCO DO BRASIL - 09:44:248047500475 ese

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399828119710000014675751601016999760000120622
BENEFICIARIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA: |
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61
NR. DOCUMENTO 12.404
DATA DE VENCIMENTO 29/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 24/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.296,22
VALOR COBRADO 1.296,22

NR. AUTENTICACAO 9.272.C84.617.COO.E16

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 GOB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

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

Ouvidoria
0808 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
08OB 729 OOBS
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

53



RECEBEMOS DE HUMANA ALIMENTAR - DISTRIB DE MED E PROD NUTRICIONAIS LTDA. OS
PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO Nº 000.017.244 Série: 1

eee Fmeo creme e TTNO JL e
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIB DE MED| DANEE à

ocumento Auxiliar daE PROD NUTRICIONAIS LTDA. Nota Flstal Eletrônica
& Human

mblo ls RUA JOAO PENTEADO, 717 9 : ENTRADA
JARDIM SUMARE - 14025010 Nº 000:017/344 C e no portal nacional da Nro

RIBEIRAO PRETO - SP AS www.nfa. fasenda gov. briportal ou no site da Sefaz AutSÉRIE: 1(16) 3234-9555 FOLHASA/
NATUREZA DA OPERAÇÃO | INSC. ESTADUAL EMITENTE CNPJ EMITENTE |
VENDA DE MERCADORIA 797923648111 02.786.436/0006-98
DESTINATÁRIO/REMETENTE
NOME/RAZÃO SOCIAL 29 ] CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO 2
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA ol 48.341.283/0001-61 30/12/2024 - 10:13:49 Y
ENDEREÇO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAÍDAJENTRADA ”.RUA VINTE E QUATRO, 872,872 JD. PAULISTA 14.790-000 [30/12/2024 - 10:13:49 À
MUNICÍPIO COMPLEMENTO ENDEREÇO UF TELEFONE / CONTATO INSCRIÇÃO ESTADUAL
Guaíra SP j(17) 3332-7000 ISENTO
FATURA DP |
| Número —. DafaVcto Nvalor Número Data Vcto — Valor Número Data VYcto — Valor Número Data Vcto -—Valor ]
17244 001. 29/01/2025 '5.655,11

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE CÁLCULO ICMS [| "VÁLORICMS BC ICMS ST VLRICMS ST VLIRICMS ST Dest [ICMS Deson. VALOR TOTAL PRODUTOS

5655.11 1017.92 0.00 0.00 0.00 5.655,11 —
VALOR DO FRETE VALOR IR Retido DESCONTO JoutRAsDESP. — - | VALORDOIPI VLR TOTAL IMPOSTOS

0.00 0.00 0.00 0.00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA
MOVIMENTE EXPRESS COM.SERV.LOG.LOC.E SOL.TRANS.EIRELD - Contratação do Frete por conta do Remetente (CIF)
PLACA DO VEÍCULO CNPJICPF INSC.ESTADUAL UF MUNICÍPIO ENDEREÇO

34.922.709/0002-47 797530195111
QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
11,00 ox 80,00 80,00

DADOS DO PRODUTO/.

FRESUBIN 2 KCAL HP - 500 ML ,
1129 Lote: 28TDAS30 Qtd:15 Val:31/01/2025 21069090 100 5102 | UND 15,00 46,25 0,00 693,75 A 693,75 124,88 0,00 18,00 ! 0,00

7FRESUBIN HP ENERGY EB - SOOML
156 Lote: 286TEAG9O0 Qtd:30 Val:30/05/2025 21069090 100 5102 | UND 30,00 35,90 0,00 1.077,00 A 1.077,00 193,86 0,00 18,00 | 0,00

FRESUBIN HP ENERGY EB - 1000ML A
157 Lote: 28TFA290 Qtd: 16 Val:30/06/2025 21069090 100 5102 | UND 16,00 85,71 0,00 891,36 PA 891,36 160,44 0,00 18,00 | 0,00

Fá1838 Po 2gVEABAO Ong 6 Ver 31/05/2025 21069090 | 100 | 5102 | UND | 16,00 63,00 0.00 | to0800 1 1.008,00 | 181,44 000 [1800] 0,00
sá

DIBEN 1.5 KCAL HP EB - 500ML A
1916 Lote: 28TDAB50 Qtd:15 Val:30/04/2025 21069090 100 5102 | UND 15,00 45,00 0,00 675,00 Pá 675. 00 121,50 0,00 18,00 | 0,00

EQUIPO ENTERAL SMART FRESENIUS PA
972 Po 84331314 Qtd:100 Vai:11/08/2027 90189099 | 100 5102 | UND 100,00 13,10 0,00 1.310,00 1 1.310,00 235,80 0,00 18,00 | 0,00

BOLETO BANCÁRIO 'jeosy eljou Ep
0)OyUBI OU 8 O)JUBUWIDAYUOO

EM ANEXO ou seuoionuawWw “"BBaue ep
O)E OU SEIJRBAB no/29 SEE) op
sagiewejoas sOoWare)/90E OS

JLNII 19 O0vVZAIA
DADOS ADICIONAIS os O
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

SOLICITADO POR ROSEL! VIA E-MAIL, PASSADO POR MICHELE E DIGITADO POR BRUNO.
RESERVADO AO FISCOt

%
g
desà
H la polo A .PAGO COM RECURSO CONFERE CÓ vaga 2 30. : :

PROCESSO Nº 44/2022 | MORIGINAL 4 "o.CONVÊNIO Nº 04/2022 í AA cada
FONTE dáFEDERAL — REAL ue S5qyCIVESTADUAL > AA* * MUNICIPAÍ O



EEE 003-7 Comprovante de Entrega
Local de Pagamento

Data de Vencimento
PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 29/01/2025
Beneficiário HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA

Agência/Código do CedenteRUA JOÃO PENTEADO - 717 CNPJ: 02.786.436/0006-98 00004 / 8629510
Data Documento Número do Documento Espécie de Documento Aceite Data Processamento Nosso Número30/12/2024 17244 P1 DM N 30/12/2024 3300037969882
Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade Valor Valor do Documento

5 5.655,11
ACRÉSCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 recesemos aCECLARAÇÃO DE ACEITEAPÓS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40 emo TpiscramINADO PARA AGENTE OTTaLO AGIANê“ será aceito pagamento via depósito bancário. PoSr. vaixa após vencimento, recebimento com juros. LOCAL —” BATA

ASSINATURA
Pagador

SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872
14.790-000 GUAÍRA SP JD. PAULISTA

033 - 7 Recibo do Sacado
Local de Pagamento

Data de Vencimento
PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 29/01/2025
Beneficiário HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA Agência/Código do Cedente

RUA JOÃO PENTEADO - 717 CNPJ: 02.786.436/0006-98 | 00004 /8629510
Data Documento Número do D: 1to Espécie de Documento Aceita Data Processamento Nosso Número
30/12/2024 17244 P1 DM N 30/12/2024 3300037969882

Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade Valor Valor do Documento
5 5.655,11

(-) Desconto/AbatimentoACRÉSCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 0,00
APÓS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40 [9 oums deduções
Não será aceito pagamento via depósito bancário. (+) MoraMulta
Sr. caixa após vencimento, recebimento com juros. (*) Outros Acrêscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador

SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872
14.790-000 GUAÍRA SP JD. PAULISTA

Autenticação Mecânica

033 - 7> Santander
E.

03399.86291 51033.000376 96988.201016 4 10250000565511
Local de Pagamento z Data de Vencimento

PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 29/01/2025
Beneficiáio HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA Agência/Código do Cedente

RUA JOÃO PENTEADO - 717 CNPJ: 02.786.436/0006-98 00004 / 8629510
Data Documento Número do Documento Espécie de Documento Aceite Data Processamento Nosso Número
30/12/2024 17244 P1 DM N 30/12/2024 3300037969882

Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade — | Valor Valor da Documento
5 5.655,11

. () Desconto/Abatimento 0,00
ACRESCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 TOSTES deduções H
APÓS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40
Não será aceito pagamento via depósito bancário. (+) Mora/Mulia
Sr. caixa após vencimento, recebimento com juros. (+) Outros Acréscimos

(=) ValorCobrado

Pagador

SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872
14.790-000 GUAÍRA SP JD. PAULISTA SS

Ficha de Comr ção - À

| INBNALIL



24/01/2025 - BANCO DO BRASIL - 09:44:24047508475 ese:

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

0339986291510330003769698S201016410250000565511
BENEFICIARIO:
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDO
NOME FANTASIA:
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDORA DE
CNPJ: 02.786.436/0001-83
BENEFICIARIO FINAL:
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDORA DE
CNPJ: 02.786.436/0001-83
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAI
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 12.405
DATA DE VENCIMENTO À 29/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 24/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 5.655,11
VALOR COBRADO 5.655,11

NR. AUTENTICACAO 90.05A.59C.B24.399.945

Central de Atendimento BB
4084 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0BOO 729 OBD1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
60800 729 89722
Informacoes, recilamacoes, cancelamento deprodutos e servicos.

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
60800 729 0Oss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



PRODUTOSISERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISBAL INDICADA AG LADO Lo? | NRe —— Neoo0otTass — série:
— AA Ontem

HUMANA ALIMENTAR - DISTRIB DE MED DANFE-
Eron iumecênas tra. Remens aces || UI MANTO

Wi Humana RUA JOAO PENTEADO, 717 - ENDADA
JARDIM SUMARE - 14025010 Ú ã

RIBEIRAO PRETO - SP N000,017:245
(16) 3234-9555 SÉRIE —FOLHA: 1/ faço SE

NATÚREZA DA OPERAÇÃO | INSC. ESTADUAL EMITI
VENDA DE MERCADORIA 797923648111 02.786.436/0006-98
DESTINATÁRIO/REMETENTE
NOME/RAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA 2 | ol 48.341.283/0001-61 30/12/2024 - 10:15:12ENDEREÇO : BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADARUA VINTE E QUATRO, 872,872 | JD. PAULISTA 14.790-000 | 30/12/2024 - 10:15:12MUNICÍPIO COMPLEMENTO ENDEREÇO UF TELEFONE / CONTATO INSCRIÇÃO ESTADUALGuaira SP /(17) 3332-7000 ISENTO
FATURA — >
| Número “Data Vcto Valor Númaro Data Vcto — Valor Número Data Vcto — Valor Número Data Vcto — Valor ]17245 001 29/01/2025 2.960,60À 7
CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE CÁLCULO ICMS | “VALOR ICMS BC ICMS ST VLR ICMS ST VLR ICMS ST Dest ICMS Deson, VALOR TOTAL PRODUTOS

2960.60 532.91 0.00 0.00 | 0.00
VALOR DO FRETE VALOR IR Retido DESCONTO OUTRAS DESP. VALOR DO [PI VLR TOTAL IMPOSTOS '

0.00 0.00 0.00 0.00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA
MOVIMENTE EXPRESS COM.SERV.LOG.LOC.E SOL.TRANS.EIREL.D - Contratação do Frete por conta do Remetente (CIF)
PLACA DO VEÍCULO CNPJ/CPF INSC. ESTADUAL UF MUNICÍPIO ENDEREÇO

34.922.709/0002-47 797530195111
QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
5,00 Cx 35,00 35,00
DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO

1838 ea E ANBO OO VLS 105/2025 uso 21069090 | 100 | 5102 | UND 16,00 63,00 0,00 1.008,00 | [| 1.008,00 181,44 0,90 18,00 | 0,00

DIBEN 1.5 KCAL HP EB - 500ML . A+ '
1916 Lote: 28.TDASSO Qtd:30 Val:30/04/2025 (A 21069080 | 100 | 5102 | UND 30,00 ” 45,00 0,00 1.350,00 - | 1.350,00 243,00 0,00 18,00 | 0,00

Ss & ZE
EQUIPO ENTERAL SMART FRESENIUS ”

972 Lote: 84331314 Qtd:46 Val:1 1/08/2027, 90185099 | 100 | 5102 | UND 46,00 É 13,10 0,00 602,60 ” Fr” 602,60 108,47 0,00 18,00 | 0,00
EO '

PAGO COM RECURSO CONFERE COM ORIGINAL
o 2ESSO Nº 14/202

CONVÊNIO Nº 04/2022
FEDERALPREZADO CLIENTE "FONTE (McSTADUALSó aceitaremos reclamações Mentede faltas e/ou avarias no atoda entrega, mencionar noconhecimento e no canhoto |da nota fiscal. :

15 30 12. 20...
sand da. OD |

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
SOLICITADO PELA CONSULTORA MICHELE VIA WHATS E DIGITADO POR BRUNO,

2/45 — 20] as



Local de Pagamento

033 - 7 Comprovante de Entrega
Data de Vencimento

PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 29/01/2025
Beneficiário HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA

Agência/Código do CedenteRUA JOÃO PENTEADO - 717 CNPJ: 02.786.436/0006-98 00004 / 8629510
Data Documento h do D Espécie de D: 1to Aceite Data Processamento Nosso Número30/12/2024 17245 P1 DM N 30/12/2024 3300037969904
Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade Valor Vaior do Documento

5 2.960,60: :
DECLARAÇÃO DE ACEITEACRESCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05

RECEBEMOS AS RESPECTIVAS FICHAS E/OU O TÍTULO ACIMAAPÓS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40
DISCRIMINADO PARA ACEITENão será aceito pagamento via depósito bancário. NaSr. caixa após vencimento, recebimento com juros. LOCAL DATA

|
ASSINATURA

Pagador

14.790-000

SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA
RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872

GUAÍRA

CNPJ: 48.341.283/0001-61

SP JD. PAULISTA

EEE 0337 Recibo do Sacado
Data de Vencimento

PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 29/01/2025
Beneficiário HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA Agência/Código do Cedente

RUA JOÃO PENTEADO - 717 CNPJ: 02.786.436/0006-98 00004 / 8629510
Data Documento Número do Dc 1to Espécie de D: Aceite Data Processamento Nosso Número30/12/2024 17245 P1 DM N 30/12/2024 3300037969904
Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade — | Valor Valor do Documento

5 2.960,60
(-) Desconto/AbatimentoACRÉSCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 0,00

APÓS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40 (9) Outras deduções
Não será aceito pagamento via depósito bancário.

(+) Mora/Multa
Sr. caixa após vencimento, recebimento com juros.

(+) Outros Acrêscimos

* (=) Valor Conrado

Pagador

SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872
14.790-000 GUAÍRA sP JD. PAULISTA

Autenticação Mecânica

Em 0557 03399.86291 51033.000376 96990.401018 1 10250000296060
Loca" de Pagamento Data de Vencimento

PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 01/2025
Beneficiário E R DISTRIBUIDORA A Código do C.

RUA JOÃO PENTEADO 77 CNPJ: 02.786.436/0006-98 00004 / 8629510
Data Documento Número do Documento Espécie de Documento Aceite Data Processamento Nosso Número
30/12/2024 17245 P1 DM N 30/12/2024 3300037969904

Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade — | Valor Valor do Documento
5 2.960,60

(-) Desconto/Abatimento o ooACRÉSCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 mas deTuçõos 3,
APÓS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40
Não será aceito pagamento via depósito bancário. (+) MoraMulta
Sr. caixa após vencimento, recebimento com juros. (+)Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador

SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - E
14.790-000 GUAÍRA SP JD. PAULISTA
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24/01/2025 - BANCO DO BRASIL - 09:44:24
847500475 08oe1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

033998629151033000376969IC401018110250000296060
BENEFICIARIO:
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDO
NOME FANTASIA:
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDORA DE
CNPJ: 02.786.436/0001-83
BENEFICIARIO FINAL:
HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDORA DE
CNPJ: 02.786.436/0001-83
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAI
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 12.406
DATA DE VENCIMENTO 29/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 24/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 2.960,60
VALOR COBRADO 2.960,60

NR. AUTENTICACAO 1.25F.184.E28.C56.E25

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
60800 729 GOB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
6800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0oss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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| 033-7 | Recibo do Pagador
Beneficiário VencimentoH GEMMINI Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481 .773/0001-03) 29/01/2025» — AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

.+ Pagador
Agência / Código Beneficiário

0004-3/828197-1
* SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61
. Data do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento30/12/2024 147565/1 DM N 30/12/2024

Nosso Número
000001475651-0Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade * Valor

x

Valor do Documento
(A) Descontet/Abatimentos (+) Mora/Multa“E Foo

R$455,95
(=) Valor Cobrado

4d Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário)ínsnifitulo T47565/1 (1 de 2)

loa3-7] 03399.82811 97100.000146 75651.001010 7 99760000045595+ Local do Pagamento
| Pagável em Qualquer Banco até o Vencimento

Vencimento

29/01/2025
' “Beneficiário”;

à. GEMMINI Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03)
FO CAV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

;-- Datado Documento  |No, do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número- 39/12/2024 147565/1 DM N 30/12/2024 000001475651-0Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento

&: Instruções (rexto de responsabilidade do beneficiário)
R$455,95

(-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Jurós *

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

bs Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48,341.283/0001-61
U - RUA 24,872

PARANOA
ooo . 14790000 - Guaira - SP
. Sacador,Sacador/Avalista: |

e) TT
de

Ficha de Compensação

Gl
cação Mecânica



24/01/2025 " BANCO DO BRASIL - 09:44:24847508475 eee

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

033998281197100800014575651001010799760000AA5SO5
BENEFICIARIO:
GEMMINT GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO : 22.407
DATA DE VENCIMENTO 29/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 24/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 455,95
VALOR COBRADO 455,95

NR. AUTENTICACAO 4.A49.405.CE0.994.2E8

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
6800 729 GOB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 8722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
08OO 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0Oss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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|033-7 o Í Recibo do Pagador —
eneficiário Vencimento
EMMINI Gestorá de Equip Mater Med implao Nac/Imp Ltda (CNPJ:24. 481. 773/0001 -03) 29/01/2025

“AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELO, 10-90 - BAURU - SP - 17035- 300 '
Pagador ”
:SANTA GASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48. 341. 183/0001-61

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

000001475531-9
“ Datá do Documento No, do Documento. Espécie Doc. “— |Aceite Data do Processamento Nosso Número
230/12/2024 147553/1 DM —=—AN E 2/2024

iso do Banéo Carteira Espécie | Quantidade : Valor | Valor do DocumentoECR- R$ — =S Descontas/Abatimentos o (+) Mora/Multa | (=) Valor Cobrado
R$1.347,70

struções — de responsabilidade do beneficiário)

Loza-7l 03399.82811 97100.000146 75531.901017 7 99760000134770
Vencimento

29/01/2025

= AMINI 6“Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03)
: 'DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

Tiara do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número
SD [12/2024 147553/1 DM N 30/12/2024 000001475531-9
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade | Valor Valor do Documento

lh
Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário)

R$1.347,70
(-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

T+) Mora / Multa / Juros já

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

—— SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61
RUA 24, 872
PARANOA :
14790000 - Guaira - SP

" OO
ET

Ra A

Ficha de Compensação

Gy
Autenticação Mecânica



24/01/2025 - BANCO DO BRASIL - 09:44:246047500475 eoe1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: 0475-8 CONTA: 408.025-4

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399828119710000014675531901017799760000134770
BENEFICIARIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 12.468
DATA DE VENCIMENTO 29/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 24/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.347,70
VALOR COBRADO 1.347,70

NR. AUTENTICACAO 4.CBA.6CC.6F8.128.01A

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 BBB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

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

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0B8OO 729 OOBB
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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Jazaz 7 - Recibo do Pagador
Vencimento

29/01/2025
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

tata do Documento  |No. do Documento . Espécie Doc. Aceite "|: Data do Processamento Nosso Número —
30/12/20: 24 147582/1 1DM N Bo 12/2024 000001475821-0
MMso do Banco Carteira Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento

: ECR + R$ | " . R$92,00
é escontos/Abatimentos (+) Mora/Multa (=) Valor Cobrado

Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário)
itulo 147582/t (1 de):

lo33-7] 03399.82811 97100.000146 75821.001015 6 99760000009200
: “Lercal do Pagamento

Pagável em ua! uer Banco até o Vencimento
Vencimento

29/01/2025
” “Beneficiário Fa

GEMMINI Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24,481.773/0001-03)
AV DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

Data do Documento  |No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número
30/12/2024 147582/1 DM N 30/12/2024 000001475821-0

Trtatiso doBanto Carteira . [Espécie | Quantidade Valor Valor do Documento
a” sao ECR R$ x ——Z R$92,00

.Tastruções (texto de responsabilidade do beneficiário) (-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

Fgador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61
- RUA 24, 872
“ERRANDA

. 14790000 - Guaira - SP
S Sacad or,SET

7 DM Ficha de Compensação

E
. Autenticação Mecânica



24/01/2025 - BANCO DO BRASIL - 09:44:24
847508475 ese

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399828119710000014675821001015699760000009200
BENEFICIARIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 12.409
DATA DE VENCIMENTO 29/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 24/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 92,600
VALOR COBRADO 92,00

NR. AUTENTICACAO 2.746.645.37A.C75.072

Central de Atendimento BB :
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 G0O01 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
esco 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
0808 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
60800 729 0oss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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IPPEIR: Recibo do Pagador
“Beneficiário. Vencimento "-
“GEMMINI Gestora de Equip Mater Med implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481. 773/0001 -03) 29/01/2025
“AV: DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035 500

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

No. do Documento Espécie Doc. aceite Data do Processamento Nosso Número
147579/1 DM N 30/12/2024 000001475791-5
Carteira Espécie | Quantidade o Valor Valor do Documento
ECR R$ x =, R$92,00

(+) Mora/Multa (=) Valor Cobrado

Loa3-7 | 03399.82811 97100.000146 75791.501010 6 99760000009200
oem do Pagamento
- Pagável é ual uer Banco até o Vencimento

Vencimento
29/01/2025

Benefitiário”
:MINÍINI Gestora de Equip Mater Med Implan Nac/Imp Ltda (CNPJ:24.481.773/0001-03)

V DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 - BAURU - SP - 17035-500

Agência / Código Beneficiário
0004-3/828197-1

Data do Documento [No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Número
ii “30/12/2024 147579/1 N 30/12/2024 000001475791-5
* . Msodo Banco Carteira Espécie | Quantidade valor Valor do Documento

E ECR R$ x = R$92,00
o “Instruções (texto de responsabilidade do beneficiário) - Descontos / Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos .

(=) Valor Cobrado

gador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ:48.341.283/0001-61
+ "RUA Z2A, 872

O PARANOA -
9214790000 - Guaira - SP

IL Ficha de Compensação

Autenticação Mecânica



24/01/2025 - BANCO DO BRASIL -  Qg9:44:240475080475 ese

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399828119710000014675791501010699760000000 200BENEFICIARIO:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
BENEFICIARIO FINAL:
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481,773/0001-03
PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUATR
CNPJ: 48.341,283/0001-61
NR. DOCUMENTO 12. a1o
DATA DE VENCIMENTO 29/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 24/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 92,00
VALOR COBRADO 92,00

NR. AUTENTICACAO 6.914.904.035.388.FF1

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 BOB1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
0B80G8 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

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

71



DANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrônica

õ ARITIRRSOE GUMIRA LIGA 0 - Entrada E]
SE ts cinco es Dacem Mar sentso |yo gooennaoTEU 57. EIILITRG- PANO E) ANDI ESOSS Nº DOODTSTeS FL.U/21 oEDEAGESSO” ACESSO
o SCSSEIBRI TITE OO EN LOTE Om de SÉRIE 1 3525 0156 9270 2300 0109 5500 1000 0157 2610 0167 0561OPERAÇÃO REG.EM ECF wonnsulia de autenticidade no portal nacional da NF-e

Truscrição Estadual Tnso. Estadual Bubst.Tributário T CNET |) pato fazenda gov.briportal ouno siteO DRUNa ee ee Sefaz autorizada322011587118 56.927.023/0001-09 e 135250052425072 07/01/2025 15:14:11DESTINATARIO/REME TENTE
Nome / Razão Social — TPFTTNPI= [Data da Emissão "7SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA LI) o " 435  |[48,341.283/0001-61 07/01/2025
RUA 24 Nº 872 CENTRO G4790-000 07/01/2025Município Fone/Fax TUF [Hora da Saida =GUAÍRA (17) 3332-7000 SP |- 15:13:30FATURA

t 130352 f CS

CÁLCULO DO IMPOSTO
[Base de Cálculo do IUMS"-- Valor doICMS Base de Cálculo do ICMS Substituição | Valor do ICMS Substituição Valor total dos Produtos0,00 0,00 0,00 0,00 1.303,52Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessórias Valor do IPI Valor total da Nota0,00 0,00 0,00 0,00 1.303,52TRANSPORTADOR / VOLUMES PO) Ss
[Nome 7 Razão Social “Frete por Conta: — Pla doveicalo —“ T UF T TNPITOPE- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -Endereço Município Tnscrição Estadual ——
Quantidade Espécie Marca fumeração Peso Bruto eso Liquido

0.000DADOS DOS PRODUTOS / SERVIC

BROCOLIS NINJA 300G UNIDADE «- [07041000 [0/40 o]3094 CHEIRO VERDE " 84198999 [0/40 0,00 033077 MELAO AMARELO DEL EDEN KG [08071900 [0/40 0,00 o34944 ABOBORA ITALIANA KG - fo7099300 [0/40 15929 [KG 10,04 4,99 50,10 0,00 0,00] 0,00 052504 OVO GRANDE BRANCO DIONISIO . [04072100 po 5929 [UN 4 16,99 67,96 0,00 0,00 0,00 0A GRANEL C/30 RE =
6040 TOMATE EXTRA EKG E 07020000 Jor4o 5929 [KG 20 5,89 117,80 0,00 0,00 0,00, o6057 CENOURA KG - —Jozosio00 0/40 [5929 [KG 15,055 3,90 S8&711— — 0,00] 0,00 0,00 o6071 PEPINO JAPONES KG — ljo7otonco(0/40 [5929 [KG 7,955 3,99 3174/.  o00l 0,00 0,00 o6101 ABOBORA CABOTIA RF. 000000002--[07099300 [0/40 [5929 [KG 5,225 2,99 1562)” ooo 0,00 0,00 06156 CHUCHU KG — [07099990 0/40 15929 [KG 10,655 2,79 29738 0,00] 0,00 0,00) [6163 MANDIOCA SALSA KG — [07149000 [0/40 |5929 |KG 7,89 22,99 181397” 0,00 0,00] 0,00 o6170 BANANA NANICA RF. 00101002 08039000 [0/40 [5929 [KG 20 4,99 99,807 — 0,00 0,00] 0,00 0
6217 MAMAO FORMOSA KG . Joso7anno favo 15929 [KG 4,37 3,99 1744 — 000 0,00 0,00 0
6231 MELANCIA KG — — Joso71100/0/40 15929 |KG 20,39 2,49 50,718— 0,00 0,00 0,00 [)
6323 LARANJA PERA RIO KG — f08051000 Joao 5929 [KG 10,115 6,49 65,65) —- 0,00! 0,00 0,00 o
6392 CEBOLA NACIONAL RF. 000014 — 107031019 jor4o 5929 [KG 9,985 3,29 32,65]. 0,00] 0,00; 0,00 [0
6408 BATATA LISA RF. 000005 — [07019000 /0/40 |5929 |KG 14,905 3,99 5948 ooo] 0,00 0,00 o
477 VERDURA FOLHA — [84198999 [0/40 15929 [UN | . 5 9,99 49,951” 0,00] 0,00 0,00 o
6774 ALHO TOTAL A GRANEL KG. — — 07032090 0/40 |5929 |KG 5,015 34,90 175,02 0,00] 0,00 6,00 0
6859 MACA NACIONAL RF. 000001090 —[08081000 [0/40 |5929 [KG 5,03 13,99 70,37]... 0,00] 0,00 0,00 o
T898944586390 [COUVE MANTEIGA PICADA PCT 07049000 pao 5929 IKG 5 6,99 34,951 oo 0,00 o o200G -

ESTITSTAS Valor total dos Serviços | ESSETIRIA SON [aos 7
DADOS ADICIONAIS

Informações complementares
Ref. Cupom Fiscal: 8140,
DANF REFERENTE PEDIDO ROSELI

CcoM RECURSO
PROCESSO Nº 14/2022
CONVÊNIO Nº 04/202
FONTE ( FEDERALESTADUAL

C AM INICIPAL.

BOLETO B ANCARIO COM VENCIMENTO 27/01/2025

CONFERE COM ORIGINAL
QI9AS

Á SE TE

fama

Desenvolvido por STE: Sistemas -WU. sifat.com.br - Sitat ft ERP 824 06 yY CNN
Recebemos de SUPERMERCADO MUTIRÃO. DE GUAIRA LTDA os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado. NF-e
Emissão:07/01/2025 Total R$ 1.303,52 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 000015726
Data de Recebimento dA 2,€ assinatura do Recebedor

re IS 91) o SÉRIE 1

Pas



BI Banco ltaúS.A. | 341-7 | 34191.57007 04149,011332 31805.680001 6 99740000130352
; PR : encimentoLocal de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes. 27/01/2025

Beneficiário
Agência/Código BeneficiárioSUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09 1333/18056-8AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

Data do documento úm. do documento [Espécie Doc. JAceite Data Processamento Nosso Número07/01/2025 000015726 DMI N 07/01/2025 157 / 00041490 - 1Uso do Banco Carteira ie — [Quantidade Valor &) Valor do Documento157 R$ 1.303,52Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate oBENEFICIÁRIO, (-) Descontos/A batimento
APÓS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(+) Juros/Multa

(&) Valor Cobrado

UA 24 Nº 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP
agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE

eneficiário final CNPJ/CPF:

CNPJ/CPF: 48.341 .283/0001-61

SSI Banco Itaú S.A. | 341-7 | 34191.57007 04149.011332 31805.680001 6 99740000130352
loca de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agências e correspondentes, vencimer” 101/2025
Beneficiário

IA gência/Código BeneficiárioSUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP 1333/18056-8
Data do documento — Núm. do documento Espécie Doc. — [Aceite — Data Processamento Nosso Número

07/01/2025 000015726 DMI N 07/01/2025 157 /00041490 - 1Uso do Banco Carteira Espécie — Quantidade Valor (O Valor do Documento
157 R$ 1.303,52. instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO, Qualquer dúvida sobre este boleto contate o BENEFICIÁRIO. (-) Descontos/A batimento

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

CH) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

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

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

eletro Ficha de Compensação
Autenticação mecânica

e



24/01/2025 - BANCO DO BRASIL - 09:44:240475080475 eee:

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: G475-8 CONTA: 40.025-4

ITAU UNITBANCO S.A.

34191570070414901133231805680201699740000130352
BENEFICIARIO:
SUP MUTIRÃO DE GUATRA LTDA
NOME FANTASIA: :
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
BENEFICIARIO FINAL:
SUP MUTIRÃO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
PAGADOR:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341,.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 12.411
DATA DE VENCIMENTO 27/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 24/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.303,52
VALOR COBRADO 1.303,52

NR. AUTENTICAÇÃO 2.BC0.8C2.838.C44.B21

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

SAC BB
0800 729 8722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
08B8 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento,

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
6800 729 OOSS
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



IDENTIFICAÇÃO DOEMITENTE ==
“REAL LUAR PRODUTOS E
+ EQUIPAMENTOS PARA

LABORATORIOS LTDA
AVENIDA PORTUGAL, 357 - VILA SEIXAS O0-ENTRADA

— DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRÔNICA

TULILI
CHAVE DE ACESSO

3524 1267 4408 5900 0192 5500 1000 0489 1818 7115 6569;14020-073 RIBEIRÃO PRETO - SP 1-SAÍDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NE-e
(16) 2132-3000 SA www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ETA " n ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAÇÃO E | PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO
Venda 135243062599610 30/12/2024 13:09:49
INSCRIÇÃO ESTADUAL —  , o INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT, CNPJ

582.320, s3ê1 119 67. 440.859/0001-92
DESTINATÁRIO
NOME/ RAZAO SOCIAL —* | CNFJ ' DATA DA EMISSÃO
SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA 29 ol 48.341.283/0001-61 30/12/2024
[ENDEREÇO . BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
IRUA 24,24, 872 CENTRO 14790-000 30/12/2024
MUNICIPIO JF TFONE/FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDA

SP (17) 3332-7000 13:09:36
FATURA / DUPLICATA
[4871/00] 29/01/2025 450,00 | | | |
CÁLCULO DO IMPOSTO ;

AL BASE CÁLC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS. :A a So,.00 Cas 81,00 É 0,00 ee 450,00
VALOR E 00 quAroR Ox o [VALOR DO OUTRAS O 00 VALOR IPI 0,00 TOTAL DA NOTA 450,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
(OME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO PLA A DO (od VF CNPJ

|9-Sem Transp. |
ENDEREÇO CIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

: QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

| DIVERSOS.
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS .

CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH | CST | CFOP | UNID | QUANT VAO AE BCÃLC VT ALÍO:
PRODUTO : ' é

45T1 REVERCEL 10ML FRESENIUS 38221300] 000) 5102|/ FR 2 [225,00] 450,00 | 450,00 | 81,00] 18
Lote: 71WL23EF Validade: 31/01/2025. : '

COM RSGO o 144/2072 A TNCASES Ne sagess — CONFERE CON ORIGINAL
CON
FONTE CO ESTADUAL A

CT Cano PA é

.
Nota fiscal |

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO:

Pedido: 4871 - Cliente 3753 k ph ns ao
*

eAa ts apre Notre ONDA
—

Dei 7 m Í 7 ó

Name: [IA
SNC:



: e Comprovante de Entrega

Bensficiário NA À a :

REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA emite: BRO Vencimento
LABORATORIOS LTDA - EPP CNPJ: 67440859000192 - 29/01/2025
Pagador | Número do Documento + Nosso Número
SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA : 004871 109/00014722-2

Espécie Quantidade (2) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto

R$ 450,00
(+) Outros Acréscimos (3) Valor Cobrado

Demonstrativo:

Referente a compras do pedido 4871 Nota Fiscal 048918

Corte Aqui

Recibo do Pagador
Beneficiário Apênci : o Í

REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA Bênoia dão AAA Vencimento
LABORATORIOS LTDA - EPP. CNPJ: 67440859000192 - 29/01/2025
Pagador Número do Documento Nosso Número

SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA 004871 109/00014722-2

Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto

RS$ 450,00
(+) Outros Acréscimos | (O Valor Cobrado

Demonstrativo:

Referente a compras do pedido 4871 Nota Fiscal 048918

Autenticação Mecânica

mMSe———ao
Corte Aqui

| Rat [341-7| 34191.09008 01472.220621 35587.070000 7 99760000045000
Local de Pagamento — PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO Vencimento — -

29/01/2025

Cedente | 'Agência/Código Cedente

REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA LABORATORIOS LTDA - EPP. CNPJ: 67.440.859/0001-92 0623/55870-7

Data Documento Número do Documento Espécie Doc. Aceite — IData Processamento Nosso Número

30/12/2024 004871 DM N 30/12/2024 109/00014722-2

Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento

; ' 109 RS 450,00

Instruções (TFodas as informações deste bloqueto são de exclusiva responsabilidade do Cedente) (-) Desconto

| GH) Mora/Multa
Cobrar juros de mora por dia atraso R$ 1,12 : -

SUJEITO A PROTESTO 05 DIAS APÓS O VENCIMENTO 1 Outros Acréscimos
Í — (=) Valor Cobrado

Sacado SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61

RUA 24872 CENTRO GUAIRA SP 14790-000 o

Sacador/Avalista so Ficha de Compensação

TITS.



24/01/2025 - BANCO DO BRASIL - 09:44:24047500475 6801

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

ITAU UNIBANCO S.A.

34191090080147222062135587070000799760000045000
BENEFICIARIO:
REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP
NOME FANTASIA:
REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP
CNPJ: 67.440.859/0001-92
BENEFICIARIO FINAL:
REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP
CNPJ: 67.440.859/0001-92
PAGADOR :
SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 12.412
DATA DE VENCIMENTO 29/01/2025
DATA DO PAGAMENTO 24/01/2025
VALOR DO DOCUMENTO 450,00
VALOR COBRADO 450,00

NR. AUTENTICACAO 1.1FE.047.E35.DDC.F6B

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
6800 729 GOO1 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 8722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento deprodutos e servicos.

Ouvidoria
8800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 D0Oss
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

+



D> Algar:
VOGEL

Pág: 1 de 3

PAGUE COM PIXSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
24872 R [E] + - [E] É Nº da fatura mCENTRO ”
14790-000 GUAIRA SP sc 485242271

Valor total da conta
Y R$ 936,05

Data de vencimento
[5] - e | 28/jan/2025 )

Fe

FALE COM A ALGAR TELECOM D ( HISTÓRICO VALOR DA CONTA
www.algartelecom.com.br (R$)

QOPalgartelecom
facebook.com/algartelecom

Ou ligue 103 12
Baixe o APP Algar Telecom no seu Celular

o /
[ EMISSÃO DESTA CONTA: 12/01/2025

CONTA SIMPLIFICADA
INTERNET

SEU NÚMERO  VALOR(RS) PLANO
09211099 612,91 — INTERNET LINK09211100 230,67 — ANTIDDOS
09211101 92,77 — GERENCIAMENTO DE REDE

TOTAL R$ 935,05

Para ter acesso à sua Nota Fiscal de Serviços Eletrônica, consulte o site é informe o número do RPS. O(s) número(s) do(s) RPS é(são) 835807,

Dectaração de quitação anual de débitos. Código do cliente: 000458376477 À Algar Vogel declara para os devidos fins da Lei 12.007/2009 que asfaturas vencidas e pagas até o ano de , no que se refere aos serviços por ela prestados se encontram quitadas

»
:

aa

Algar <s UTILIZE ESTA VIA PARA PAGAMENTO ros digitais, Sem & 2obranço eo que não possui
o  Eelocnm gente pelo nosso canal de atendimento 10312.

Chente: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Nº da Fatura Banco / Agência Identificação Data de Vencimento Valor Total da Conta

ass242271 | U 000458376477 l 28/01/2025 | 936,05

SE4650000009-2 36050504000-4 04583764770-5 48524227100-8 AUTENTICAÇÃO MECÂNICA

78

: o. : tatoo bencaotaibenicib aeb esvercb à se



VOGEL | SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA | Pág: 2 de 3

BETALHAMENTO DE CONTA VOGEL SOL. EM TEL.
( INTERNET : 09211099 )O

VOGEL SOL. EM TEL. E INF. S.A.SERVIÇOS
PERIODO DESCRIÇÃO

DESCONTO VALOR (R$) ALIQ%12.12.2024 — 11,01,2025 ACESSO INTERNET LINK 100 Mbps
LOCACAO ROTEADOR
PORTA INTERNET LINK 100 Mbps

SUB-TOTAL FATURA SERVIÇOS

12.12.2024 —11.,01,2025
12.12.2024 11,01.2025

39,83
214,52
358,56

R$ 612,91
No
( ToTAL SERVICO: 09211099

R$ 612,91 )
( INTERNET : 09241100 oO

VOGEL SOL. EM TEL. E INF. S.A.SERVIÇOS

W28

PERIODO DESCRIÇÃO DESCONTO VALOR(R$)  ALIQ%12,12,2024  11,01,.2025 ASSINATURA MODALIDADE AUTOMATICO ANTI DDOS 230,37 2SUB-TOTAL FATURA SERVIÇOS
R$ 230,37

( ToTAL SERVICO: 09211100 R$ 230,37 o)
C INTERNET : 092121101 )

VOGEL SOL. EM TEL. E INF. S.A.SERVIÇOS
PERIODO DESCRIÇÃO
12.12.2024 —11.01,2025 ASSINATURA PLANO BASICO GERENCIAMENTO DE REDE

DESCONTO VALOR (R$)
92,77

ALIQ%
2

Wo"

SUB-TOTAL FATURA SERVIÇOS
R$ 92,77

(TOTAL SERVICO: 09211101 R$ 92,77 )
( sus-toTAL FATURA R$ 936,05 )

(TotaL DA FATURA VOGEL SOL. EM TEL. R$ 936,05 BB

RECURSOAGO E Nº 14/2022PROC Nº 04/2022.
CONVÊNIO EDERAL

CONFERE COM ORIGINAL
FFONTE PHEILSTADUAL À7 RAUNICIPAL Õ

E



VOGEL | SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA | Pág: 3 de 3

/ SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Emissão: 12 de Janeiro de 202524 872 R Servico: DIVERSOS
Código do cliente: 000458376477CENTRO 14790-000 GUAIRA SP

Fatura: 485242271

NOT. À Fl 8& AL CNPJ/CPF: 48.341,283/0001-61
Inscrição Estadual:

SERVIÇOS DE TELECOMUNICAÇÕES CFOP: 5303
Nat. Operação: PREST. SERV. COMUNIC. PARA ESTABELECIMENTO COMERCIAL

VOGEL SOL. EM TEL. E INF. S.A.
NOTA FISCAL FATURA Nº 000416358 SERIE 001 SUBSERIE - SP
Av Professor Vicente Rao, 1262 - Jardim Petropolls - SAO PAULO - SP / CEP ; 04,.636-001
CNPJ] 05.872.814/0001-30 - Insc. Est, 116696678110 - Inscr, Munic. 3.261,014-9

RESERVADO AO FISCO
851f.2773.0494.9346.7206.2dec.96f5,8494
Assinatura de Servicos de Comunicacao de Dados 398,39
TOTAL VOGEL SOL. EM TEL. E INF. S.A, 398,39

TOTAL SERVIÇOS DE TELECOMUNICAÇÕES 398,39

Base de Cálculo (R$) 398,39 Valor ICMS (R$) 71,71

Neta eo E o ES (1%) e vel pelo (0,5%) do valor dos ãS nuçoã, não [epassadas as
Dacumento fiscal autorizado por Regime Especial SEFAZ SP - Processo UA 13001-NO com anuência SEFAZ MG RE/PTA nº 16.000451815-74,

>”

OUTROS VALORES
SERVICOS FACILIDADES 214,52
OUTROS SERVICOS 323,14
SUB-TOTAL DA FATURA 936,05
TOTAL DA FATURA VOGEL SOL. EM TEL. 936,05

Está precisando da segunda via da sua conta? Então anota sí essa dica: no APP ou no site, você acessa quando quiser a sem custos. Bem simples. Do jeito que você precisa.
Lembrando que o envio da S: da via pelo elojaé o valor de R$ 3,59.

Central de da 1331. a com deficiência auditiva: 1332. Ao ligar, inf. onºda na

Atualização de Cadastro: confira suas informações cadastreis na nota fiscal e se necessitar atualizá-las, acesse o Portal Algar Tek ( algar com.br ) ou ligue 103 12 e fale “Outros Serviços".

Sua fatura poderá ser paga através de PIX ou pela rede de bancos credenciados, casas lotéricas, agências de correios e agentes
autorizados. Pagando sua conta em dia, você evita muita de 2% , juros de 1% pro rata dia e correção monetária IPCA pro rata dia poratraso, Caso o pagamento não seja efetuado, após 15 dias do vencimento, seus serviços poderão ser bloqueados, e após mais 60 dias do
bloqueio o contrato poderá ser rescindido e seus dados registrados nos órgãos de proteção de crédito. Os débitos ora apresentados podem
ser contestados pelo Assinante na forma da Regulamentação. Conforme determinado na Resolução nº 424 de dezembro de 2005 art. 11,
é obrigatório o truncamento da fração do centavo na apresentação do valor final de qualquer registro individual constante da fatura.

O



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
24/01/2025 - AUTOATENDIMENTO - 09.44.24
8475800475 SEGUNDA VIA 08081

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SANTA CASA DE M DE GUAIRA
AGENCIA: G6475-8 CONTA: 49.025-4

Convenio VOGEL/ALGAR TELECOM
Codigo de Barras — S4650006009-2  36B50504000-4

04583764770-5 48524227100-8
Data do pagamento 24/01/2025
Valor Total 936,05

DOCUMENTO: &12413
AUTENTICACÃAO SISBB: D.599.1F8.6E2.4A4.BBE

Transação efetuada com sucesso por: JA46294T BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES,

3)



" 4 Go A

DOCUMENTO

RICARDO JUNQUEIRA LELIS NOTA FISCAL
AV. 7, 807 - CENTRO ELETRÔNICA | oncecE seno14790-000 GUAIRÁ - SP O-BENTRADA 3525 0100 7164 7900 0167 5500 1000 0016 0610 0000 9980FONE: (17) 3331-3919 1-SAÍDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NE.e000.001.606 Wwww,nfe fazenda. gov.br/portal

FOLHA 1 ou no site da Sefaz AutorizadoraNATUREZA DA OPERAÇÃO .
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USOVENDA

135250248579850 28/01/2025 11:56:00INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT, CNPS322.019.471.117
00.716.479/0001-67DESTINATÁNIO / REMETENTE

[NOME / RAZÃO SOCIAL
DATADA EMISSÃO —SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 28/01/2025

ee Eeeie e assa aaa a AR A IIAIILA DE GUAIRA :
RUA 24 N. 872 | |

d E JARDIM PAULIST À 14790-000 28/01/2025
GUAIRA SP 3332-7000 11:55:41CÁLCULO DO IMPOSTO

>[BASE CÁLCICMS Naa sT5 0,00
149,88VALOR FRETE,ALO do VALOR FR VALOR DESCOSO TRA Do, VALOR PTS é a JUARA Rae TOTAL DA SO 49 88

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSEORTADOS
OME/RAZÃO

O0-EMITENTEEREÇO
ADUAL

(QUANTIDADE —— ESPHGIE- MARCA TPESO
DADOS DOS FRODUTOS / SERVIÇOS *CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH | CSOSN| CROP | UNID] QUANT] VALOR | VALOR | B.CÁLCI VALOR | ALÍO.PRODUTO

UNIT | TOTAL | 1CMS | 1CMS | 1OMS247 LARANJA PERA RIO 08051000) 0102 | 5102] KG 151 6,001 90,001 0,00) 0,00282 PEPINO CAIPIRA 07070000] 0102 | 5102] KG 12) 4,991 59,88] 0,00] 0,00

ECULURSOR
o22P. so Nº 14/2

PROGÊNIO Nº 94/2022
FONTE DO STADUA

í K Sã nNoIPAL

CONFERE COM ORIGINAL
ão

DADOS ADICIONAIS
TNFORMA! COMPLEMENTARES

'ADO AO FISCOEF DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL / II-NÃO GERA DIREITO À CREDITO FISCAL DE ISS E IPI, NOS TERMOS DO ART 23. LC
123/2006.
VOCE PAGOU APROXIMADAMENTE: R$ 7.16 TRIB. FEDERAIS / R$ 7.16 TRIB.
ESTADUAIS / R$ 0,00 TRIB. MUNICIPAIS. FONTE: IBPT

RECEREMOS DE RICARDO JUNQUEIR
28/01/2025 VALOR TOTAL: t49, ATRA-SP NF-e
DATA DO RECEBIMENTO IESTSCAÇÃO E ASSINATUBA DO RECESEDOE 0SD.D01.6062HlOU pô [og VENDAS soe

A LELIS OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ICA INDICADA AO LADO. EMISSÃO:88 DESTINATÁRIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24 N. 872, TARDIM PAULISTA, 14790-000-GU.



Consultas - Emissão de comprovantes
into Ataca 4 É

G3372814132540381
28/01/2025 14:19:22

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
28/01/2025 - AUTOATENDIMENTO - 14.19.228475800475 eee

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: : EOOBOBAOCO20250128162656442083019
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$149,88
TARIFA: R$1,48
DATA: 28/01/2025 - 14:09:47

PAGO PARA: Ricardo Junqueira Lelis Me
CNPJ: 716.479/0001-67
CHAVE PIX: 00716479000167
INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0182 - CONTA: OBSOPOBOCABAD130032501
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transação pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor máximo de R$10,08. O valor definitivo

poderá ser consultado no BEBDPJ.
...—————=...-.—.——.-—--.————-.——— .———m..————————————————

Notificacao enviada em: 28/01/2025 - 14:09:48

DOCUMENTO: 012801
AUTENTICAÇÃO SISBB: 4.FD1.B7D.EAL.155.5F4

Central de Atendimento BB
4004 0BO1
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
6800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-tos e servicos.
Ouvidoria
60800 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agenciay SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 C0Ooss
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transação efetuada com sucesso por: JA462841 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES,
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