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CAPA DA PRESTACAO DE CONTAS

PRESTACAO DE CONTAS REPASSE AO TERCEIRO SETOR

MES DE REFERENCIA: MAIO/2025

PROCESSO N. 2 14/2022

INEXIGIBILIDADE N. 2 05/2022

TERMO DE CONVENIO N. @ 04/2022

OBJETO: SERVICOS  AMBULATORIAIS E  HOSPITALARES
COMPLEMENTARES DE SAUDE.

NOME FANTASIA: CONTRATUALIZACAO

ORGAO PUBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE
GUAIRA - SP

CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

VALOR RECEBIDO: R$ 489.292,68

DATA DO RECEBIMENTO: 05/05/2025

REFERENCIA DO RECURSO: REPASSE TABELA SUS PAULISTA REF.
FEVEREIRO DE 2025 - 10° ADITIVO

FONTE DO RECURSO: ESTADUAL

SALDO ANTERIOR: R$ 700.230,40

SALDO PARA PROXIMO MES: R$ 665.299,36

2025



Santa Casa de Misericordia de Guaira
Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)

P esaa Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
Santa Casa CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

Guaira - Sao Paulo

DECLARACAO APLICACAO DOS RECURSOS

Na qualidade de representante legal da OSC denominada SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE GUAIRA, inscrita no CNP] sob o n? 48.341.283/0001-61, eu
VAMBERTO SILVA RIBEIRO portador da Carteira de Identidade n? 30.752.165
SSP/SP e inscrito (a) no CPF sob o n? 284.201.348-48, DECLARO para fins de
prova junto a Prefeitura Municipal de Guaira - SP, para os efeitos e sob as penas
da Lei, que foram cumpridos os objetivos previstos, quanto a aplicacdo dos
recursos repassados e prestacdo de contas pelo Municipio de Guaira - SP.

Guaira/SP, 13 de junho de 2025.

VAMBERTO SILVA QSSinadO de forma digital

or VAMBERTO SILVA

RIBEIRO:2842013 RIBEIRO:28420134848

Dados: 2025.07.17 11:52:15

4848 -03'00'
VAMBERTO SILVA RIBEIRO
CPF: 284.201.348-48
INTERVENTOR

DECRETO MUNICIPAL N° 7478 DE 09 DE MAIO DE 2025
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ORGAO PUBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE GUAIRA - SP
PROCESSO N.2 14/2022 - TERMO DE CONVENIO N.2 04/2022 - ESTADUAL

OBJETO: SERVICOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE SAUDE
MES DE REFERENCIA: MAIO/2025
CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - SP
CNPJ: 48.341.283/0001-61
ENDEREGO E CEP: RUA 24, N 872, BAIRRO: JARDIM PAULISTA - CEP: 14790-000
RESPONSAVEL PELA CONVENIADA: VAMBERTO SILVA RIBEIRO

VALOR TOTAL RECEBIDO: R$ 489.292,68

DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PUBLICOS RECEBIDOS

DATA VALORES (R$)
SALDO ANTERIOR 30/04/2025 R$700.230,40
REPASSE TABELA SUS PAULISTA REF. FEVEREIR0/2025 - 10° ADITIVO 05/05/2025 R$489.292,68

REPASSES PUBLICOS NO EXERCICIO

R$489.292,68

RECURSOS PROPRIOS APLICADOS PELA ENTIDADE

R$0,00

RENDIMENTOS DE APLICACAO FINANCEIRA

R$999,83

TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO

R$1.190.522,91

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS

DATA ESPECIFICACAO CREDOR NATUREZA DA VALOR (R$)

DOC. DO DOCUMENTO DESPESA
05/05/2025 [NF n? 136 AUDITECNICA AUDITORES INDEPENDENTES SERVICOS DE TERCEIROS R$ 3.600,00
05/05/2025 [NF n® 854205 ALELO INSTITUIGAO DE PAGAMENTO S.A VALE ALIMENTAGAO - RECURSOS HUMANOS R$ 400,00
05/05/2025 |NF n° 855440 ALELO INSTITUIGAO DE PAGAMENTO S.A VALE ALIMENTAGAO - RECURSOS HUMANOS R$ 200,00
05/05/2025 |RECIBO DE FERIAS FERIAS RECURSOS HUMANOS R$ 62.719,04
06/05/2025 [NF n° 000.039.604 FORROS E DIVISORIAS RIO PRETO LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 1.514,70
06/05/2025 |NF n® 000.154.123 - PARCIAL |GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 450,00
06/05/2025 |NF n®000.019.347 - PARCIAL  [ALFA CHEMICAL LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 2.038,09
06/05/2025 [NF n° 000.650.815 CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA MEDICAMENTOS R$ 621,00
06/05/2025 [NF n° 000.650.874 CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA MEDICAMENTOS R$ 3.850,00
06/05/2025 [NF n° 000.651.389 CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA MEDICAMENTOS R$ 788,50
06/05/2025 [NF n° 000.090.129 CISCRE IMPORTACAO E DIST. DE PRODUTOS MEDICOS LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 4.918,40
06/05/2025 [NF n° 000.019.051 MEDILAR IMP. DISTR DE PROD MEDICO HOSPITALARES SA MEDICAMENTOS R$ 1.327,00
06/05/2025 |NF n® 000.150.329 - PARCIAL  [ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA MEDICAMENTOS R$ 1.388,66
06/05/2025 [NF n° 000.072.367 PRECISION COMERCIAL DIST. DE PROD. MEDICOS HOSP. LTDA MEDICAMENTOS R$ 1.935,00
06/05/2025 [NF n° 000.113.292 HUMANA ALIMENTAR - DISTRIB. DE MED. E PROD. NUTRICIONAIS GENEROS ALIMENTICIOS R$ 5.381,84
06/05/2025 [NF n° 39712 EPIMED SOLUTIONS TECNOLOGIA DE INFORMAGOES MEDICAS SA SERVICOS DE TERCEIROS R$ 2.700,00
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06/05/2025 [NF n2000.154.584 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 69,00
06/05/2025 [NF n2000.154.589 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 92,00
06/05/2025 [NF n2000.152.096 - PARCIAL |GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.296,22
06/05/2025 [NF n2000.154.579 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 46,00
06/05/2025 [NF n2000.154.593 - PARCIAL |GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.314,97
06/05/2025 [NF n2000.154.581 - PARCIAL |GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 499,00
06/05/2025 [NFn2000.516.298 POLAR FIX INDUSTRA E COMERCIO DE PRODUTOS MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.815,28
06/05/2025 [NFn2000.016.388 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 247,60
06/05/2025 [NFn2000.016.379 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 4.107,00
06/05/2025 [NF n2000.003.316 QUIRON PHARMA LTDA MEDICAMENTOS R$ 2.190,00
06/05/2025 [NF n? 59 ANTONIO CARLOS DE LIMA JUNIOR BARRETOS LTDA SERVICOS DE TERCEIROS R$ 2.650,00
06/05/2025 [NFn215676 GUARDIAO DIGITAL GESTAO DO CONHECIMENTO LTDA SERVICOS DE TERCEIROS R$ 4.848,48
06/05/2025 [FATURA n? DL331 PH7 COMERCIO E REPRESENTACOES DE PROD. PARA DIAG. LTDA LOCAGOES DIVERSAS R$ 800,00
06/05/2025 [NFn?811 KAMILA CAROLINA DE SOUSA - ME SERVICOS DE TERCEIROS R$ 1.260,00
06/05/2025 [NF n? 2597 MURAISHI E VALIZE COM. DE PROD. ALIMENTICIOS LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 2.138,15
06/05/2025 [NF n2000.079.639 EXPRESSMEDICAL COM. ATAC. E VAR. DE CORREL. MEDICOS LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 856,70
06/05/2025 [NF n2000.043.944 ZAFALON SOLUCOES HOSPITALARES MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 3.070,00
06/05/2025 [NF n263 DIEGO ASSIS DE OLIVEIRA SERVICOS DE TERCEIROS R$ 3.000,00
06/05/2025 [NF n253 ANDERSON LAURITO PINTO SERVICOS DE TERCEIROS R$ 2.700,00
07/05/2025 [NF n? 145 HAMBPHARMA DISTRIBUIDORA LTDA MEDICAMENTOS R$ 14.580,00
07/05/2025 |GUIA DARF 0588 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL OUTROS TRIBUTOS R$ 590,57
07/05/2025 |GUIA DARF 0588 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 37,08
08/05/2025 [NFn?16 INSTITUTO PAULISTA DE GESTAO EM SAUDE LTDA SERVICOS DE TERCEIROS R$ 6.000,00
08/05/2025 [NF n? 39 MARIA CAROLINA BELO DA CUNHA SERVICOS DE TERCEIROS R$ 3.500,00
19/05/2025 |GUIA DARF 1082 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL IMPOSTOS - RECURSOS HUMANOS R$ 76.705,49
19/05/2025 |GUIA DARF 0561 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL IMPOSTOS - RECURSOS HUMANOS R$ 32.408,71
19/05/2025 |GUIA DARF 0588 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL OUTROS TRIBUTOS R$ 10.311,97
19/05/2025 |GUIA DARF 1708 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL OUTROS TRIBUTOS R$ 14.132,42
19/05/2025 |GUIA DARF 5952 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL OUTROS TRIBUTOS R$ 43.866,40
19/05/2025 |GUIA DARF 1162 SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL OUTROS TRIBUTOS R$ 9.900,00
19/05/2025 [NFn? 617 DOC4DOC ASSESSORIA E CONSULTORIA EM SAUDE LTDA SERVICOS MEDICOS R$ 14.077,50
19/05/2025 |NFn? 16398 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 1.658,77
19/05/2025 |NFn? 16398 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 99,52
19/05/2025 |[NFn? 000.019.648 - PARCIAL |ALFA CHEMICAL LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 4.174,24
19/05/2025 |[NFn? 000.019.648 - PARCIAL |ALFA CHEMICAL LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 68,87
19/05/2025 |NFn?000.193.781 ALBAN INDUSTRIA E COM. DE EMBALAGENS PLASTICAS LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 3.051,23
19/05/2025 |NFn?000.193.781 ALBAN INDUSTRIA E COM. DE EMBALAGENS PLASTICAS LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 66,07
19/05/2025 |NFn?000.154.632 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 169,64
19/05/2025 |NFn?000.154.632 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 3,67
19/05/2025 |NFn? 000.154.627 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 551,21
19/05/2025 |NFn? 000.154.627 GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 11,93
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19/05/2025 |NFn?000.113.599 HUMANA ALIMENTAR - DISTRIB. DE MED. E PROD. NUTRICIONAIS GENEROS ALIMENTICIOS R$ 7.609,00
19/05/2025 |NFn?000.113.599 HUMANA ALIMENTAR - DISTRIB. DE MED. E PROD. NUTRICIONAIS DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 12,66
19/05/2025 |NF n? 000.652.773 CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA MEDICAMENTOS R$ 341,50
19/05/2025 |NF n? 000.652.773 CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 2,29
19/05/2025 |NF n? 000.653.240 CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA MEDICAMENTOS R$ 3.462,00
19/05/2025 |NF n? 000.653.240 CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA DESPESAS FINANCEIRAS E BANCARIAS R$ 18,45
19/05/2025 |[NF n? 000.155.035 - PARCIAL |GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 1.122,75
19/05/2025 |NF n? 000.134.697 HOSPDROGAS COMERCIAL LTDA - EPP MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 456,62
19/05/2025 |NF n? 000.049.885 REAL LAB PRODUTOS E EQUIP. PARA LABORATORIOS LTDA MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 460,00
19/05/2025 |NFn? 000.016.429 SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 275,75
19/05/2025 |[NFn2000.152.589 - PARCIAL |GEMMINI GESTORA DE EQUIP. MAT. E IMPLA. NACIO. E IMPORT. MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 450,00
19/05/2025 |[NFn?001.219.437 CM HOSPITALAR S.A MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR R$ 2.432,50
19/05/2025 |FATURA n2 3049 CISCRE IMPORTACAO E DIST. DE PRODUTOS MEDICOS LTDA LOCAGOES DIVERSAS R$ 2.500,00
19/05/2025 |NFn?471 CENTER PAO COMERCIO DE PAES, DOCES E SALGADOS LTDA-ME GENEROS ALIMENTICIOS R$ 2.041,91
19/05/2025 |NF n? 2600 MURAISHI E VALIZE COM. DE PROD. ALIMENTICIOS LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 94,92
19/05/2025 |NFn? 2601 MURAISHI E VALIZE COM. DE PROD. ALIMENTICIOS LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 847,30
19/05/2025 |NFn? 193 EMPORIO MORAES DE GUAIRA LTDA GENEROS ALIMENTICIOS R$ 5.092,58
26/05/2025 [NF n? 24 S L BUSCARIOLLO BARRETOS ENGENHARIA LTDA SERVICOS DE TERCEIROS R$ 128.175,00
27/05/2025 [NF n2000.010.986 PUPO E AGNELO MATERIAIS ELETRICOS LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 2.050,00
27/05/2025 [NF n? 689 - PARCIAL ROBERTO MARTINS ROSA COM. EQUIPAMENTOS MEDICOS MATERIAL DE CONSUMO R$ 2.333,00
27/05/2025 [NF n? 9685 - PARCIAL ELETRO JAIR DE GUAIRA LTDA MATERIAL DE CONSUMO R$ 618,75
28/05/2025 [BOLETO DROGARIA ZEINES E PRADO LTDA-ME CONVENIO FARMACIA - RECURSOS HUMANOS R$ 2.028,65
TOTAL DAS DESPESAS| R$ 525.223,55
VALOR DEVOLVIDO A0 ORGAO CONCESSOR | R$ -
VALOR AUTORIZADO PARA APLICACAO NO EXERCICIO SEGUINTE | R$ 665.299,36

Guaira/SP, 13 de junho de 2025.
VAMBERTO S”_VA Assinado de forma digital por

VAMBERTO SILVA

RIBEIRO:28420134 RIBEIRO:28420134848

Dados: 2025.07.17 11:52:36

848 0300
VAMBERTO SILVA RIBEIRO
CPF: 284.201.348-48
INTERVENTOR

DECRETO MUNICIPAL N.2 7478 DE 09 DE MAIO DE 2025
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ANEXO RP-12 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR
DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS

TERMO DE CONVENIO N. © 04/2022 - PROCESSO N. ¢ 14/2022

ORGAO PUBLICO CONVENENTE: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE GUAIRA - SP
CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - SP

CNPJ: 48.341.283/0001-61

ENDERECO E CEP: RUA 24, N° 872, JARDIM PAULISTA - CEP: 14790-000.
RESPONSAVEL PELA CONVENIADA: VAMBERTO SILVA RIBEIRO

CPF: 284.201.348-48

OBJETO: SERVICOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE SAUDE.
EXERCICIO: MAIO/2025

ORIGEM DOS RECURSOS (1): ESTADUAL

DOCUMENTO DATA VIGENCIA VALOR - R$

Termo de Convénio n2 04/2022 22/03/2022 22/03/2022a22/09/2022 5.330.070,60
12 Termo Aditivo 13/09/2022 23/09/2022 a 22/03/2023 5.330.070,60
292 Termo Aditivo 09/12/2022 Sem alteragdes 2.068.959,64
32 Termo Aditivo 22/03/2023 23/03/2023a22/06/2023 3.938.407,09
42 Termo Aditivo 22/06/2023 23/06/2023 a22/01/2024 8.939.811,58

59 Termo Aditivo 10/11/2023 Sem alteragdes 776.783,34
6° Termo Aditivo 05/01/2024 23/01/2024a22/07/2024 8.453.579,58
72 Termo Aditivo 25/04/2024 Sem alteragdes 1.149.750,00
82 Termo Aditivo 22/07/2024 23/07/2024 a22/09/2024 3.108.328,70
92 Termo Aditivo 20/09/2024 23/09/2024 a 22/03/2025 13.002.582,30
102 Termo Aditivo 20/03/2025 23/03/2025a 22/09/2025 12.520.944,77

DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO

PR%‘;T;"T A VALORES NUMERO DO VALORES
PREVISTOS DATA DO REPASSE | DOCUMENTO DE REPASSADOS
PARA O (R$) CREDITO (R$)

REPASSE (2)

05/05/2025 489.292,68 05/05/2025 550.475.000.105.872 489.292,68
(A) SALDO DO EXERCICO ANTERIOR 700.230,40
(B) REPASSES PUBLICOS NO EXERCICIO 489.292,68
(C) RECEITAS COM APLICACOES FINANCEIRAS DOS 999 83
REPASSES PUBLICOS ’

(D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUCAO DO 0.00
AJUSTE (3) ’

(E) TOTAL DE RECURSOS PUBLICOS (A + B+ C + D) 1.190.522,91
(F) RECURSOS PROPRIOS DA ORGANIZACAO SOCIAL 0,00

g();) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO (E + 1190.522,01

(1) Verba: Federal, Estadual ou Municipal, devendo ser elaborado um anexo para cada fonte de recurso.
(2) Incluir valores previstos no exercicio anterior e repassados neste exercicio.
(3) Receitas com estacionamento, aluguéis, entre outras.
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0(s) signatario(s), na qualidade de representante(s) da SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
vem indicar, na forma abaixo detalhada, as despesas incorridas e pagas no exercicio de MAIO/2025

bem como as despesas a pagar no exercicio seguinte.

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO

ORIGEM DOS RECURSOS (4): ESTADUAL

DESPESAS

CATEGORIA DESPESAS TOTAL DE DESPESAS
ou DESPESAS Cgﬂg@ig‘gaggs CONTABILIZADAS | DESPESAS | CONTABILIZADAS
FINALIDADE | CONTABILIZADAS | * (o ovo | NESTEEXERCICIO | PAGAS | NESTE EXERCICIO
DA DESPESA | NESTE EXERCICIO | "5 oo b | EPAGASNESTE | NESTE A PAGAR EM
(8) (R$) EXERCICIO (RS) EXERCICIO (R$) |EXERCICIO| EXERCICIOS
H 0 (R$) SEGUINTES (R$)
J=H+1)
Recursos 174.461,89 0,00 174.461,89 174.461,89 0,00
humanos (5)
Recursos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
humanos (6)
Medicamentos 30.483,66 0,00 30.483,66 30.483,66 0,00
Material
médico e 20.070,29 0,00 20.070,29 20.070,29 0,00
hospitalar (*)
Geéneros 29.494,82 0,00 29.494,82 29.494,82 0,00
alimenticios
Outros
materiais de 15.780,01 0,00 15.780,01 15.780,01 0,00
consumo
Servigos 14.077,50 0,00 14.077,50 14.077,50 0,00
médicos (*)
Outros servigos 158.433,48 0,00 158.433,48 158.433,48 0,00
de terceiros
Locagbes 3.300,00 0,00 3.300,00 3.300,00 0,00
diversas
Utilidades
biblicas (7) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Equipamentos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Bens e
materiais 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
permanentes
Despesas
financeiras e 320,54 0,00 320,54 320,54 0,00
bancarias
(()fot)r os tributos 78.801,36 0,00 78.801,36 78.801,36 0,00
TOTAL 525.223,55 0,00 525.223,55 525.223,55 0,00

(4) Verba: Federal, Estadual, Municipal e Recursos Préprios, devendo ser elaborado um anexo para
cada fonte de recurso.
(5) Salarios, encargos e beneficios.
(6) Autdénomos e pessoa juridica.

(7) Energia elétrica, agua e esgoto, gas, telefone e internet.




Santa Casa de Misericordia de Guaira
Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)

P esaa Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
Santa Casa CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

Guaira - Sao Paulo

(8) No rol exemplificativo incluir também as aquisi¢cGes e os compromissos assumidos que ndo sio
classificados contabilmente como DESPESAS, como, por exemplo, aquisi¢do de bens permanentes.
(9) Quando a diferenca entre a Coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO e a Coluna
DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO E PAGAS NESTE EXERCICIO for decorrente de
descontos obtidos ou pagamento de multa por atraso, o resultado ndo deve aparecer na coluna
DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO A PAGAR EM EXERCICIOS SEGUINTES, uma vez que
tais descontos ou multas sdo contabilizados em contas de receitas ou despesas. Assim sendo devera
ser indicado como nota de rodapé os valores e as respectivas contas de receitas e despesas.

(10) ISS; PIS, COFINS e CSLL; IRRF auténomos.

(*) Apenas para entidades da area da Satde.

DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO EXERCICIO

(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEL NO EXERCICIO 1.190,522,91
(J) DESPESAS PAGAS NO EXERCICIO (H+I) 525.223,55
(K) RECURSO PUBLICO NAO APLICADO [E - (] - F)] 665.299,36
(L) VALOR DEVOLVIDO A0 ORGAO PUBLICO 0,00
(M) VALOR AUTORIZADO PARA APLICAGAO NO EXERCICIO SEGUINTE

(K-1) 665.299,36

Declaro(amos), na qualidade de responsavel(is) pela entidade supra epigrafada, sob
as penas da Lei, que a despesa relacionada comprova a exata aplicagdo dos recursos
recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabalho aprovado,
proposto ao Orgédo Publico Contratante.

Guaira/SP, 13 de junho de 2025.

VAMBERTO SILVA Assinado de forma digital

por VAMBERTO SILVA

RIBEIRO:2842013 RIBEIRO:28420134848

Dados: 2025.07.17 11:52:50

4848 _03'00'
VAMBERTO SILVA RIBEIRO
CPF: 284.201.348-48
INTERVENTOR

DECRETO MUNICIPAL N° 7478 DE 09 DE MAIO DE 2025



Santa Casa de Misericordia de Guaira
Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)

P esaa Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
Santa Casa CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

Guaira - Sao Paulo

FICHA CONTABIL REPASSE AO TERCEIRO SETOR RELACAO DE PAGAMENTOS
REALIZADOS

Més de referéncia: MAIO/2025

Processon. 2 14/2022

Termo de Convénio n. ¢ 04/2022

Objeto: SERVICOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES COMPLEMENTARES DE
SAUDE.

Orgio Publico Convenente: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE GUAIRA - SP
Conveniada: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - SP

CNPJ: 48.341.283/0001-61

Responsavel: VAMBERTO SILVA RIBEIRO

Banco: BANCO DO BRASIL Agéncia: 8670-3 Conta Corrente n. ¢ 220-8

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS PAGAS COM RECURSO DO AJUSTE
Data do Histérico/Documento N.2 Débito Crédito Saldo
Documento
30/04/2025 | SALDO ANTERIOR 700.230,40
05/05/2025 | REPASSE TABELA SUS PAULISTA REF. 489.292,68 1.189.523,08
FEVEREIR0/2025
05/05/2025 | DEBITO-C/C- NFn? 136 3.600,00 1.185.923,08
05/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 854205 400,00 1.185.523,08
05/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 855440 200,00 1.185.323,08
05/05/2025 | DEBITO-C/C- RECIBO DE FERIAS 62.719,04 1.122.604,04
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.039.604 1.514,70 1.121.089,34
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.154.123 - 450,00 1.120.639,34
PARCIAL
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.019.347 - 2.038,09 1.118.601,25
PARCIAL
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.650.815 621,00 1.117.980,25
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.650.874 3.850,00 1.114.130,25
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n? 000.651.389 788,50 1.113.341,75
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n? 000.090.129 4.918,40 1.108.423,35
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.019.051 1.327,00 1.107.096,35
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.150.329 1.388,66 1.105.707,69
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n? 000.072.367 1.935,00 1.103.772,69
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.113.292 5.381,84 1.098.390,85
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 39712 2.700,00 1.095.690,85
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n? 000.154.584 69,00 1.095.621,85
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n? 000.154.589 92,00 1.095.529,85
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.152.096 - 1.296,22 1.094.233,63
PARCIAL
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.154.579 46,00 1.094.187,63
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.154.593 - 1.314,97 1.092.872,66
PARCIAL
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.154.581 - 499,00 1.092.373,66
PARCIAL
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.516.298 1.815,28 1.090.558,38
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n° 000.016.388 247,60 1.090.310,78
06/05/2025 | DEBITO-C/C- NF n2 000.016.379 4.107,00 1.086.203,78




Santa Casa de Misericordia de Guaira
Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)

< PZesaa Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
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06/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.003.316 2.190,00 1.084.013,78

06/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 59 2.650,00 1.081.363,78

06/05/2025 DEBITO-C/C- NF n? 15676 4.848,48 1.076.515,30

06/05/2025 DEBITO-C/C- FATURA ne DL331 800,00 1.075.715,30

06/05/2025 DEBITO-C/C- NF n 811 1.260,00 1.074.455,30

06/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 2597 2.138,15 1.072.317,15

06/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.079.639 856,70 1.071.460,45

06/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.043.944 3.070,00 1.068.390,45

06/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 63 3.000,00 1.065.390,45

06/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 53 2.700,00 1.062.690,45

07/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 145 14.580,00 1.048.110,45

07/05/2025 DEBITO-C/C- GUIA DARF 0588 590,57 1.047.519,88

07/05/2025 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 37,08 1.047.482,80
BANCARIAS

08/05/2025 DEBITO-C/C- NFn2 16 6.000,00 1.041.482,80

08/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 39 3.500,00 1.037.982,80

19/05/2025 DEBITO-C/C- GUIA DARF 1082 76.705,49 961.277,31

19/05/2025 DEBITO-C/C- GUIA DARF 0561 32.408,71 928.868,60

19/05/2025 DEBITO-C/C- GUIA DARF 0588 10.311,97 918.556,63

19/05/2025 DEBITO-C/C- GUIA DARF 1708 14.132,42 904.424,21

19/05/2025 DEBITO-C/C- GUIA DARF 5952 43.866,40 860.557,81

19/05/2025 DEBITO-C/C- GUIA DARF 1162 9.900,00 850.657,81

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 617 14.077,50 836.580,31

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 16398 1.658,77 834.921,54

19/05/2025 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 99,52 834.822,02
BANCARIAS

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.019.648 - 4.174,24 830.647,78
PARCIAL

19/05/2025 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 68,87 830.578,91
BANCARIAS

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.193.781 3.051,23 827.527,68

19/05/2025 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 66,07 827.461,61
BANCARIAS

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.154.632 169,04 827.292,57

19/05/2025 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 3,67 827.288,90
BANCARIAS

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.154.627 551,21 826.737,69

19/05/2025 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 11,93 826.725,76
BANCARIAS

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.113.599 7.609,00 819.116,76

19/05/2025 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 12,66 819.104,10
BANCARIAS

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.652.773 341,50 818.762,60

19/05/2025 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 2,29 818.760,31
BANCARIAS

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.653.240 3.462,00 815.298,31

19/05/2025 DEBITO-C/C- DESPESAS FINANCEIRAS E 18,45 815.279,86
BANCARIAS

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.155.035 - 1.122,75 814.157,11
PARCIAL

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.134.697 456,62 813.700,49

19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n® 000.049.885 460,00 813.240,49
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19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.016.429 275,75 812.964,74
19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.152.589 - 450,00 812.514,74
PA'RCIAL
19/05/2025 DEBITO-C/C- NFn® 001.219.437 2.432,50 810.082,24
19/05/2025 DEBITO-C/C- FATURA n? 3049 2.500,00 807.582,24
19/05/2025 DEBITO-C/C- NFn° 471 2.041,91 805.540,33
19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 2600 94,92 805.445,41
19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n? 2601 847,30 804.598,11
19/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 193 5.092,58 799.505,53
26/05/2025 DEBITO-C/C- NF n? 24 128.175,00 671.330,53
27/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 000.010.986 2.050,00 669.280,53
27/05/2025 DEBITO-C/C- NF n? 689 - PARCIAL 2.333,00 666.947,53
27/05/2025 DEBITO-C/C- NF n2 9685 - PARCIAL 618,75 666.328,78
28/05/2025 | DEBITO-C/C- BOLETO 2.028,65 664.300,13
30/05/2025 CREDITO:C/C- RENDIMENTOS DE 999,83 665.299,96
APLICACAO FINANCEIRA
SALDO FINAL | 665.299,36

Guaira/SP, 13 de junho de 2025.

Assinado de forma digital
VAMBERTO SILVA 0

or VAMBERTO SILVA

RIBEIRO:2842013 RIBEIRO:28420134848

Dados: 2025.07.17

4848 11:53:34-03'00'
VAMBERTO SILVA RIBEIRO
CPF: 284.201.348-48
INTERVENTOR

DECRETO MUNICIPAL N° 7478 DE 09 DE MAIO DE 2025



Santa Casa de Misericordia de Guaira
Zeasa Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)
Santa Casa Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000

CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

Guaira/SP, 13 de junho de 2025.

JUSTIFICATIVA

PROCESSO N. © 14/2022 — ESTADUAL
TERMO DE CONVENIO N. © 04/2022

Ocorreu 0 pagamento de despesas financeiras e bancérias no periodo
com valor total de R$ 320,54. Diante do exposto, o valor sera devolvido em sua
totalidade para conta bancaria deste convénio e posteriormente apresentado o
crédito nas prestacdes de contas.

Sem mais para 0 presente momento, apresento minhas estimas e
consideracodes.

Atenciosamente, Assinado de forma digital
VAMBERTO SILVA por VAMBERTO SILVA

RIBEIRO:2842013 RIBEIRO:28420134848
4848 Dados: 2025.07.17

£ 11:54:15-03'00'
VAMBERTO SILVA RIBEIRO
CPF: 284.201.348-48
INTERVENTOR
DECRETO MUNICIPAL N° 7478 DE 09 DE MAIO DE 2025




O visualizar Pix agrupados

P Ay AR

Cliente - Conta atual

Agéncia

Conta corrente

:)?tl;-laotgo do 05/2025
Langamentos

balz?r:éete movimento A9- origem
30/04/2025 0000
05/05/2025 0475
05/05/2025 0000
05/05/2025 0000
05/05/2025 0000
0510512025 0000
05/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000
06/05/2025 0000

Consultas - Extrato de conta corrente

8670-3
220-8 SANTA C M GUAIRA

Lote

00000

99015

13105

13105

13105

13105

00000

14397

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

Histdrico
000 Saldo Anterior

870 Transferéncia recebida

05/05 16:37 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

144 Pix - Enviado

Documento

550.475.000.105.872

50.501

05/05.10:10 AUDITECNICA AUDITORES INDE

109 Pagamento de Boleto

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO
109 Pagamento de Boleto

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO
144 Pix - Enviado

05/05 16:05 SANTA C M GUAIRA

351 BB Rende Facil

Rende Facil

900 Pix - Rejeitado

06/05 17:01 Conta do recebedor inexist
144 Pix - Enviado

06/05 16:56 DIVISORIAS RIO PRETO
109 Pagamento de Boleto

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto

ALFA CHEMICAL LTDA

109 Pagamento de Boleto

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FA
109 Pagamento de Boleto

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FA
109 Pagamento de Boleto

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FA
109 Pagamento de Boleto

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC
109 Pagamento de Boleto

MEDILAR

109 Pagamento de Boleto

ATIVA COML HOSPITALAR LTDA

109 Pagamento de Boleto

PRECISION COMERCIAL DISTRIBUID
109 Pagamento de Boleto
HUMANAALIMENTAR - DISTRIBUIDO
109 Pagamento de Boleto

EPIMED SOLUT TECNO | M LTDA ME

50.502

50.503

50.504

9.903

465.616.882.095.031

50.601

50.602

50.603

50.604

50.6056

50.606

50.607

50.608

50.609

50.610

50.611

50.612

G336031040570022019
03/06/2025 10:48:22

Valor R$ Saldo

0.00C
489.202,68 C
3.600,00 D
400,00 D
200,00 D
62.719,04 D

42237364D  0,00C

14.580,00 C %
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3.850,00 D
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4.918,40 D
1.327,00 D
1.388,66 D

1.935,00 D

5.381,84 D

2.700,00 D ,83



06/05/2025

06/05/2025

06/05/2025

06/05/2025

06/05/2025

06/05/2025

06/05/2025

06/05/2025
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06/05/2025

06/05/2025

06/05/2025
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06/05/2025

06/05/2025

06/05/2025

06/05/2025

06/05/2025
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07/05/2025

07/05/2025

08/05/2025

08/05/2025
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0000
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0000
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13105
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13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

00000

13105

13105

00000

13105

13105

109 Pagamento de Boleto

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto

POLAR FIX INDUSTRIA E COMERCIO

109 Pagamento de Boleto

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

109 Pagamento de Boleto

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

109 Pagamento de Boleto

QUIRON PHARMA LTDA

109 Pagamento de Boleto

ANTONIO CARLOS DE LIMA JUNIOR

109 Pagamento de Boleto

GUARDIAQO DIGITAL G C LTDA

109 Pagamento de Boleto

PH 7 COMERCIO E REPRESENTACOES
144 Pix - Enviado

06/05 17:00 KAMILA CAROLINA DE SOUSA
144 Pix - Enviado

06/05 17:01 MURAISHI VALIZE COMERCIO
144 Pix - Enviado

06/05 17:01 EXPRESSMEDICAL CORRELATOS
144 Pix - Enviado

06/05 17:01 HAMB-PHARMA DISTRIBUIDORA
144 Pix - Enviado

06/05 17:01 ZAFALON SOLUCOES HOSPITALA
144 Pix - Enviado

06/05 17:02 DIEGO ASSIS DE OLIVEIRA 08
144 Pix - Enviado

06/05 17:03 | AREFRIGERACAOQ I

798 BB Rende Facil

Rende Facil

144 Pix - Enviado

07/05 16:38 HAMB-PHARMA DISTRIBUIDORA
375 Impostos

RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

798 BB Rende Facil

Rende Facil

144 Pix - Enviado

08/05 17:11 LETICIA ROCHA

144 Pix - Enviado
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14.580,00 D

3.070,00D

3.000,00 D

2.700,00 D
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14.580,00 D
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15.207,65C

6.000,00 D

3.500,00 D

0,00C

0,06C

i
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19/05/2025
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19/06/2025
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19/05/2025
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0000
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00000

08/05 17:12 MARIA CAROLINA BELO DA CUN
798 BB Rende Fécil

Rende Facil

375 Impostos

RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

144 Pix - Enviado

19/05 17:01 DOC4DOC ASSESSORIAC. E. S
109 Pagamento de Boleto

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

109 Pagamento de Boleto

ALFA CHEMICAL LTDA

109 Pagamento de Boleto

ALBAN COBRANCAS E ADM LTDA

109 Pagamento de Boleto

GEMMIN! GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto
HUMANAALIMENTAR - DISTRIBUIDO
109 Pagamento de Boleto

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FA
109 Pagamento de Boleto

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FA
109 Pagamento de Boleto

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto
HOSPDROGAS COMERCIAL LTDA

109 Pagamento de Boleto

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP
109 Pagamento de Boleto

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

109 Pagamento de Boleto

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
109 Pagamento de Boleto

CM HOSPITALAR SA

109 Pagamento de Boleto

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC
144 Pix - Enviado

19/05 17:09 Center Pao Comercio De Pae
144 Pix - Enviado

19/05 17:09 MURAISHI VALIZE COMERCIO
144 Pix - Enviado

19/05 17:10 MURAISHI VALIZE COMERCIO
144 Pix - Enviado

19/05 17:10 Emporio Moraes De Guaira L
798 BB Rende Facil

Rende Facil

144 Pix - Enviado

26/05 14:25 S| BUSCARIOLLO ENGENHARIA
798 BB Rende Facil

Rende Facil

9.903

51.901
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52.601
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9.500,00 C

187.324,99D

14.077,50 D

1.758,29 D

4.243,11D

3.117,30 D

173,31D
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343,79D

3.480,45D

1.122,75 D

456,62 D

460,00 D

275,75D

450,00 D

2.432,50D

2.500,00 D

204191 D

94,92 D

847,30 D

5.092,58 D

238.477,87C

128.175,00 D

128.175,00 C

g,00C

0,00C



27/05/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 52.701 2.050,00D
27/05 16:50 ELETRO LIDER

27/05/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 52.702 2.333,00D
ROBERTO MARTINS ROSA COMERCIO

27/05/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 52.703 618,75 D
ELETRO JAIR DE GUAIRA LTDA

27/05/2025 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 5.001,75C 0,00C
Rende Facil

28/05/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 52.801 2.028,65D
DROGARIA ZEINES E PRADO LTDA

28/05/2025 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 2.02865C 0,00C
Rende Facil

31/05/2025 0000 00000 999SALDO 0,00C
*%% A CONTA NAO FOI MOVIMENTADA **%

o;ssl-WAt-;ﬁEs: o

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

L



BB RENDE FACIL

Dados do Cliente

y

Agéncia
8670-3

Cliente
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Resumo do més - Maio/2025
Saldo bruto em 30/04/2025
Aplicagbes no més:

Resgates liquidos no més:

IR sobre resgates no més:

IOF sobre resgates no més:
Rendimentos no més:

Saldo bruto em 30/05/2025:

Historico de movimentacao

Data Historico
30/0422025 éaldg Anterior
05/05/2025 Aplicagéé
06/05/2025 Résgate |
07/05/2025 | Resg‘ate‘
08/05/2025 Resgate
19/05/2025 Resgate
26/05/2025 R“esgé’ée |
27/05/2025 Re‘sga;te
28/05/2025 Resgate
30/05/2025 Saldo‘ Fiﬁal

Conta
. 220-8

CNPJ

. 48.341.283/0001-61

Capital

R$ 699.568,62

R$ 422.373,64

R$ 59.847,54

R$ 15.190,09

R$ 9.488,53
R$ 238.099,47
R$ 127.936,90

R$ 4.992,19

R$ 2.024,67

R$ 664.362,87

“ Rendimento desde o inicio da aplicagdo, referente ao capital resgatado.

Rendimento*
R$ 661,78

R$ 0,00

R$ 66,05

R$ 17,56

R$ 11,47

R$ 378,40

R$ 238,10

R$ 9,56

R$ 3,98

R$ 936,49

R$ 700.230,40
R$ 422.373,64

R$ 458.304,51

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 999,83

R$ 665.299,36
IR IOF
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,06 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 6,60 R$ 0,00
R$ 6,00 k$ 0,00
é$ 0,00 vR$ 0,00”
R$ 0,00 R$ 0,00
R; 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 | R$ 6,00

Valor Liquido
R$ 0,00

R$ 422.373,64
R$ 59.913,59
R$ 15.207,65
Ri 9.500,00
R$ 235.477,87
R$ 128.175,00
R$ 5.001,75
R$ 2.028,65

R$ 0,00

Impresso em 03/06/2025 as 10:56

e



PREFEITURA MUNICIPAL DE ARARAQUARA Ndmero da
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA NFS-e
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e 136

02/05/2025 12:40:33 USPHBUSUC

ARARAQUARA - SP

ARARAQUARA - SP

14802-416

T

AUDITECNICA@AUDITECNICA.COM

GUAIRA - SP

contabil@santacasaguaira.com.br

PARCELA 01/03 AUDITORIA LIMITADA DE BALANCO E DEMONTRAC OES 2024,

PAGO COM RECURSO
PROCESSO N* 14/2022
prOCESSO N> Tarzoz2  (ONFERE COM ORIGINAL
FONTE ( )FEDERAL
(X} ESTADUAL
( ) MUNICIPAL

3.835,88

0,00

0,00

0-Nenhum 3.835,88

(-) Outras Retengdes 5,00

() Sim (X) Nao

() ISSON Retido. .

191,79

(=) Valor Liqui

1- Uma via desta Nota Fiscal sera enviada através do e-mail fomecido pelo Tomador do Servico. .
- A autenticidade desta Nota Fiscal podera ser verificada no site, http://ARARAQUARA.ginfes.com.br com a utilizagéo do Cadigo de Verificagdo.

Avisos

\3




2

R SR SR

Consultas - Emissio de comprovantes

G3340608181490931
06/05/2025 08:34:19

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASTL
86/35/202S5 - AUTOATENDIMENTO - 08.34.21
8678368670 o011

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8676-3 CONTA: 226-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0006060026250505125905033839749
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$3.660,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 65/05/2025 - 10:10:58

PAGO PARA: Auditecnica Auditores Independentes
CNPJ: 34.487.691/0001-11

CHAVE PIX: auditecnica*auditecnica.com
INSTITUICAO: 69346856 CECH DOS PROFISSIONAIS DA

AGENCIA: 4277 - CONTA: 103390

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$10,86. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDP3.

Notificacao enviada em: 65/85/2025 - 19:10:59

DOCUMENTO: 856501
AUTENTICACAQ SISBB: 7.61A.72D.9FE.5A7.B35

Central de Atendimento BB
4094 0661
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8860 729 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Quvidoria

0866 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0890 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

9



i Fiseal Bet e s Sarvigon

gty PREFEITURA MUNICIPAL DE BARUERI %f‘t
= BAR UE RI SECRETARIA DE FINANGAS i @
CECVEIGa o Teng icns %""w
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFE Data Emisséo Hors Emissao NOTA FISCAL ELETRONICA DE *
- . . . 06/05/2025 08:37 SERVICOS E FATURA
A autenticidade desta Nota Fiscal Eletronica de Servigos - — B . —
podera ser confirmada na pagina da Prefeitura de Barueri C6digo Autenticidade ] ';”5'";; ;a;""’ Série da Nota
na Internet, no Endereco:
<http://www.barueri.sp.gov.br/nfe> 212R.4405.0921.1757299-R Numera RPS Série RPS Data RFS
0027409982 RP 06/05/2025
Prestador de Servigos ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO S.A.
ALAMEDA XINGU , 512 - Andar 3° 4°,16°
ALPHAVILLE CENTRO INDUSTR E'EMPR / ALPHAVILLE
CEP 06455-030 - BARUERI! - SP
CNPJ/CPF 04.740.876/0001-25 Inscrigdo Municipal 4.44096-8
Telefone e-mail
Nome Tomador de Servigos CPFICNPJ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61
Enderego Complemento
RUA 24, 872
CEP Bairro Cidade UF
14790-000 | JARDIM PAULISTA Guaira SP
E-mail
FINANCEIRO@SANTACASADEGUAIRA.COM.BR
Qtde Descrigaa do Servigo Cadigo Servigo Allquota Valor Unitério Valor Total
1 AGENCIAMENTO, CORRETAGEM E INTERM. DE CONTR. QUAISQUER 100203219 2,00 1,00 1,00
DISCRIMINAGAO DOS SERVI(;OS E INFORMAGOES RELEVANTES
ALELO ALIMENTACAQ = R$ 400,00
VALOR DE COMISSAO OU CORRETAGEM = ZERO
VALOR LIQUIDO DA NOTA = R$ 400,00
Auto-retengéo conf. determinado pelas INs n° 153/87, 177/87 e 107/91, art. 15.
PAGD &3R4 RECURSO
ggﬂsgmoﬁb N7 1412022
04/2022
FONTE ( JFEDERAL CONFERE COM ORIGINAL
?? ESTADUAL
MUNICIPAL /ﬁ
VALORES DE REPASSE A TERCEIROS Observagdes
R$ 399,00 ISSQN devido a: BARUERI-SP
IRRF PISIPASEP COFINS CSLL
0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR TOTAL DA NOTA 400,00
Fatura N° Valor da Fatura R$ Forma Pagamento
274099 R$ 400,00 Vcto=06/05/2025

Valor por Extenso
quatracentos reais

A autenticidade desta Nota Fiscal Eletrdnica de Servicos pedera ser confirmada
na pagina da Prefeitura de Barueri na Internet, no Enderego:

http:/iwww barueri.sp.gov.br/nfe

Cédigo Autenticidade

212R.4405.0921.1757299-R

RECEBEMOS DA EMPRESA ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO OS SERVICOS CONSTANTES DESTA

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS

Data

Assinatura

Nimero da Nota Série da Nota

854205

20




Recibo do Sacado

BANCO BRADESCO
S.A 237-2 23792.37403.90302.344198.59018.139705.3.10720000040000
Cedente —— . . ‘
Alelo S.A. . 05/05/2025
Ageéncia / Céd. Beneficidrio Nimero do Documento Carteira / Nosso Nimero () Valor do Documento
23744 /181397-8 48341283 9730234419594 R$ 400,00
Cobranca: 47418585
Pedido(s)
Nﬁme_rg do Pﬁ@ido Data Disponibilizagdo ~ Valor Total
Servico(s)
Nuamero da Cobranga Descrigiio Quantidade Valor Unitario Valor Total
Sacado ¢ smmme—eeeeeeee- Auttenticag o MecAnicamer—a—-manmemee
SANTA CASA DE MISER
RUA 24 872,
Guaira-SP
Sacado/Avalista; - Cédigo de baixa
ANCO BRADESCO
153 A o S 237-2 23792.37403.90302.344198.59018.139705.3.10720000040000
Local de Pagamento 7 Data de Vencimento
Pagavel em qualquer Banco ate o vencimento. 05/05/2025
Cedente ) _ .
Alelo S.A. Agéncia/Codigo Beneficiario
23744 /181397-8
CNPJ: CHEQUE estarfo sujeitos & compensaciio bancéria.
Data de emissdo Num. do Doc. Espécie doc Aceite Data do Processamento | Carteira/Nosso Namero
05/05/2025 48341283 CNPJ N 05/05/2025 9/3023441959-4
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
08650 9 ‘| R$ R$ 400,00
(-) Descontos/Abatimento
Beneficidrio
A partir de Julho/2017 os boletos serdo registrados conforme cronograma da CIP. O pagamento (+) Juros/Multa
poder4 ser efetuado até 15 dias apés a data de vencimento, apés esta data ser4 cancelado
automaticamente e
(+) Outros Acréscimos
Banco
. Néo cobrar multa e juros ap6s vencimento. Niio receber apés 15 dias da data do vencimento (=) Valor Cobrado
R$ 400,00

Sacado

SANTA CASA DE MISER
RUA 24 872,
Guaira - SP

Sacado/Avalista:

Cédigo de baixa

R AT ARAR AN

U




86/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©98:34:21
867008670 0601

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO BRADESCO S.A.

2379237403903023441985901.8139705310720000040000
BENEFICIARIO:

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO
NOME FANTASIA:

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTQ SA
CNPJ: 04.740.876/0001-25
BENEFICIARIO FINAL:

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO SA
CNP]: ©4.740.876/0001-25

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISER

CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 56.582
DATA DE VENCIMENTO 05/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 05/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 400,00
VALOR COBRADO 400,00
NR.AUTENTICACAO F.D29.5AB.A78.F58.319

Central de Atendimento BB

4604 0001 Capitais e regioes metropolitanas
8800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0880 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

i)



s Fiseal Batebec ds Bervns

PREFEITURA MUNICIPAL DE BARUERI ' a '; .
ey 2
B AR UE Rl SECRETARIA DE FINANGAS )’@f
N Koo
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFE Data Emissio Hosa Emissdo NOTA FISCAL ELETRONICA DE
A autenticidade desta Nota Fiscal Eletronica de Servigos 06,105120,2,5 08:38 S.ERVICOS E FATU_RA
podera ser confirmada na pagina da Prefeitura de Barueri Codigo Autenticidade ;"me'zda Nota Sére da Nota
na Internet, no Enderego: 55440
<http://iwww.barueri.sp.gov.br/infe> 301Q.9698.4910.9597399-Q Nimera RPS Série RPS Data RFS
0027408284 RP 06/05/2025
Prestador de Servigos ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO S.A.
ALAMEDA XINGU , 512 - Andar 3°,4°,16°
ALPHAVILLE CENTRO INDUSTR E EMPR / ALPHAVILLE
CEP 06455-030 - BARUERI - SP
CNPJ/CPF 04.740.876/0001-25 Inscrigdo Municipal 4.44096-3
Telefone e-mail
Nome Tomador de Servigos CPF/CNPJ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61
Enderego Complemento
RUA 24, 872
CEP Bairro Cidade UF
14790-000 | JARDIM PAULISTA Guaira SP
E-mail ‘
FINANCEIRO@SANTACASADEGUAIRA.COM.BR
Qtde Descrigdo do Servigo Cédigo Servigo Aliquota Valor Unitario Vaior Total
1 AGENCIAMENTO, CORRETAGEM E INTERM. DE CONTR. QUAISQUER 100203219 2,00 1,00 1,00
DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS E INFORMAGOES RELEVANTES
ALELO ALIMENTACAQ = R$ 200,00 :
VALOR DE COMISSAO OU CORRETAGEM = ZERO
VALOR LIQUIDO DA NOTA = R$ 200,00
Auto-retengao conf. determinado pelas INs n° 153/87, 177/87 e 107/91, art. 15.
URSO
paco cOM RECHZz2  (ONFERE COMORIGINAL
CONVENIG N° 04/2022
FONTE ( )FEDERAL L/
ESTADUAL ’
( ) MUNICIPAL O
VALORES DE REPASSE A TERCEIROS Observagdes
R$ 199,00 ISSQN devido a: BARUERI-SP
IRRF PISIPASEP COFINS csLL
0,00 0,00 0,00 0,00
. VALOR TOTAL DA NOTA 200,00
Fatura N° Valor da Fatura R$ Forma Pagamento
274082 R$ 200,00 Veto=06/05/2025

Valor por Extenso

duzentos reais

A autenticidade desta Nota Fiscal Eletrdnica de Servigos poderd ser confirmada
na pagina da Prefeitura de Barueri na Intemet, no Enderego:

http://www.barueri.sp.gov.br/nfe

Cadigo Autenticidade

301Q.9698.4910.9597399-Q

RECEBEMOS DA EMPRESA ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO OS SERVIGOS CONSTANTES DESTA

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS

".6513

Assinatura

Nomero da Nota Série da Nota

855440

23




Recibo do Sacado

BANCO BRADESCO
S.A. |237-2| 23792.37403.90302.344206.99018.139701.3.10720000020000
Cedente o : ' '
Alelo S.A. P - osi0s/2025
Agéncia / Cod. Beneficidrio Numero do Documento Carteira / Nosso Ntimero (=) Valor do Documento
23744/ 181397-8 48341283 9/3023442099-1 R$ 200,00
_ Cobranca: 47419210
Pedido(s)
. Nﬁmero do Ped.ldo . Beneficidrio CNPJ Faturamento Data Disponib?lizagﬁo Valor Total
oE 025 Re 20000
Servigo(s)
Namero da Cobranga Descrigdo Quantidade Valor Unitério Valor Total
Sacado —---Autentica¢iio Mecanica-————-eemeeuee—-
SANTA CASA DE MISER
RUA 24 872,
Guaira - SP
Sacado/Avalista: Cédigo de baixa
BANCO BRADESC ’
SA o 237-2 23792.37403.90302.344206.99018.139701.3.10720000020000
Local de Pagamento Data de Vencimento
Pagavel em qualquer Banco ate o vencimento. ‘ 05/05/2025
Cedente
Alelo S.A. : Ageéncia/Cédigo Beneficidrio

23744/ 181397-8
CNPJ: CHEQUE estardio sujeitos 3 compensaciio bancdria.

Data de emisséo Num. do Doc. Espécie doc Aceite Data do Processamento | Carteira/Nosso Numero
05/05/2025 48341283 CNPJ N 05/05/2025 9/3023442099-1
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor . (=) Valor do Documento
08650 9 R$ . R$ 200,00
(-) Descontos/Abatimento
Beneficidrio
A partir de Julho/2017 os boletes serdo registrados conforme cronograma da CIP. O pagamento (+) Juros/Multa
poder4 ser efetuado até 15 dias apés a data de vencimento, ap6s esta data ser4 cancelado
automaticamente e -
(+) Outros Acréscimos
Banco
Niio cobrar multa e juros apés vencimento. Nio receber apés 15 dias da data do vencimento (=) Valor Cobrado
R$ 200,00
Sacado
SANTA CASA DE MISER
RUA 24 872,
Guaira - SP
Sacado/Avalista: Cddigo de baixa 2q

AR A AAR T A weh



©6/05/2025 -~ BANCO DO BRASIL - ©8:34:21
867008670 0001
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO BRADESCO S.A.

23792374039930234420699018139701310720000020000
BENEFICIARIO:

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO
NOME FANTASIA:

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO SA
CNPJ: 04.740.876/0001-25
BENEFICIARIO FINAL:

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO SA
CNP3: 04.740.876/0001-25

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISER

CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.503
DATA DE VENCIMENTO 05/85/2025
DATA DO PAGAMENTO @5/e5/2025
VALOR DO DOCUMENTO 200,00
VALOR COBRADO 200,00
NR.AUTENTICACAO 9.97A.C58.160.F64.83C

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

@808 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0808 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

25
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Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS

CAPITULO VI - TITULO I DA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERACOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977

AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA

NOTIFICAQAO
. REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO SERIE
. LIVRO Ne° FLS/FICHA N°
ALANA GARCIA LEAL LELIS 061353 00279 015 22
Cargo: 0116 Enfermeiro Setor: 00001 ADMINISTRATIVO
PERIODO DE AQUISIGAO
DE: 13/05/2024 : A 12/05/2025
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS PERIODO DE ABONO
DE:  05/05/2025 A 24/05/2025 DE: 25/05/2025 A: 03/06/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAOAO DAS FERIAS
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORARIO - TAREFA OU OUTRAS
3.752,64 303,60 0,00 1-Mensal
Cdédigo Descrigédo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimentos Descontos
4201 Férias Antecipadas 20,00 | gozadas neste més 135,21 2.704,20
4202 1/3 s/Férias Antecipadas gozadas neste més 2.704,20 901,40
4203 Abono Pec.Férias Antecip. 10,00 | De 25/05 a 03/06 135,21 1.352,10
4217 1/3 Abono Pecun.Ferias De 25/05 a 03/06 1.352,10 ‘ 450,70
[eTal! F.G.T.S. 8,00 | 3605.6 més atual 288,44
8315 Consig Banco Bradesco 1.408,34
9104 INSS s/ Férias 12,00 |gozadas neste més . 3.605,60 326,07
9203 IRF s/ Férias 27,50 |base irf mes - 4.801,20 411,60
Lo;:al de Trabalho: ADMINISTRATIVO 5.408,40 2.146,01
Valor Liquido - 3.262,39
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-the-8o concedidas férias relativas ao periodo acima descrito e a sua
disposico fica a importancia liquida de R$ 3.262,39(TRES MIL, DUZENTOS E SESSENTA E DOIS REAIS E TRINTA E NOVE CENTAVOS***
") a ser paga adiantadamente.
Guaira, 03 de Abril  de 2025
flLocal e data | Pt
CIENTE g .
OIS DE GUAIRA : “{J TALANA GARCIA LEAL LELIS
/0001-61
< T e ¥<
RECIBO DE FERIAS DEACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DAC.L.T.
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n° 48.341 283/0001-61
estabelecidaa RUA 24, 872 ~, JARDIM PAULISTA
em Guaira SP a importancia de R$ 3.262,39
(TRES MIL, DUZENTOS E SESSENTA E DOIS REAIS E TRINTA E NOVE CENTAVOS )

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigao
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu “ciente”.

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando & firma plena e geral quitagéo.

Guaira, 03 de Maio  de 2025
Local e data ALANA GARCIA LEAL LELIS

PAGO COM R?CURSO
Proceseo - aazezz  CONFERECOMORIGINAL

FEDERAL
FONTE { ) ESTADUAL /Q/

) MUNICIPAL ] (Qt}‘




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS
CAPITULO VI-TITULO ll DAC.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERACOES DO DEC. - LET N° 1.535 DE 13/04/1977
. AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA
NOTIFICAQAO
: REGISTRO DO EMPREGADO
(+]
NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO SERIE LIVRO N° FLS/FICHA N°
ALESSANDRA RIBEIRO DE CARVALHO 1964140 09867
Cargo: 0120 Faxineira Setor: 00014 HIGIENE E CONSERVACAO
PERIODO DE AQUISIGAO
DE: 056/06/2023 - - A 04/06/2024
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: 02/05/2025 A 31/05/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE| ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORARIO - TAREFA OU OUTRAS
| ' 1.607,35 607,20 0,00 1-Mensal
oz 2o Descrigdo iQuant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimentos Descontos
4204 | Férias 30,00 |gozadas neste més 73,82 2.214,55
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 2.214,55 738,18
5901 F.G.TS. 8,00 |2952.73 més atual 236,21
9104 INSS s/ Férias 12,00 |gozadas neste més 2.952,73 247,73
i
| S
Local de Trabalho: HIGIENE E CONSERVACAO T 2.952,73 24773
Valor Liquido 2.705,00
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-the-&0 concedidas férias relativas ao periodo acima descrito e a sua
disposigdo fica a importancia liquida de R$ 2.705,00(DOIS MIL E SETECENTOS E CINCO REAIS

) @& ser paga adiantadamente.
Guafra, 31 de Margco de 2025
cal e data

"CIENTE . Ao~ )l
QA ALMLAG RUNGOPH 1A -
RGA HES) <l \DE GUAIRA ALESSANDRA RIBEIRO DE CARVALHO
3’( - SWM RACCIG x
RECIBO DE FERIAS DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T.
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n° 48.341.283/0001-61
estabelecidaa RUA 24, 872 . JARDIM PAULISTA
em Guaira SP  aimportancia de R$ 2.705,00
(DOIS MIL E SETECENTOS E CINCO REAIS )

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigéo
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente”.
Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quitagéo.

Guaira, 30 de Abril  de 2025 VAQU\AO\MAM—- el nd fonedls

Local e data ALESSANDRA RIBEIRO DE CARVALHO

PAGO COM RECURSO

P RRCENIS, Ne 042022 CONFERE COM ORIGINAL

FONTE (I BRSta 0 e
2 )E/lUNlCIPAL L

0




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS

CAPITULO VI - TITULOR DA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LEI N°® 1.535 DE 13/04/1977

AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA

NOTIFICAGAO
' REGISTRO DO EMPREGADO
0
NOME DO EMPREGADOQ N° CART. DO TRABALHO SERIE VRO IF STSFICHA T
GILVANIA CRISTINA MOREIRA 23247 00173 015 36
Cargo: 0128 Técnico de Enfermagem Setor: 00010 ENFERMAGEM
PERIODO DE AQUISIGAO
DE: 26/06/2023 A:  25/06/2024
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: 05/05/2025 A:  03/06/2025

BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS

FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE| ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORARIO - TAREFA OU OUTRAS

(DOIS ML, SETECENTOS E SESSENTA E QUATRO REAIS E NOVENTA E TRES CENTAVOS

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descric&o
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente”.

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quitag&o.

)

Guaira, 03 de Maio  de 2025

Local e data GILVANIA CRISTINA MOREIRA

ECURSO
CASRSIONTTAEcE  (ONFERE COMORIGNAL |
PONTE (JEDERA ) P
( ) MUNICIPAL 0

1.952,67 303,60 0,00 1-Mensal
| Cédigo Descrigdo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimentos Descontos
74204 | Férias 27,00 | gozadas neste més 75.21 2.030,67
4204 Férias 3,00 | gozadas més seguinte 75,21 225,63
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 2.030,67 676,89
4205 1/3 sobre Férias gozadas més seguinte 225,63 75,21
5901 F.G.T.S. 8,00 |2707.56 més atual 216,60
5901 F.G.T.S. 300.84 més seguint 24,06
9104 INSS s/ Férias 9,00 |gozadas neste més 2.707,56 220,91
9104 INSS s/ Férias 7,50 | gozadas més seguinte 300,84 22,56
Local de Trabatho: ENFERMAGEM 3.008,40 243,47
Valor Liquido 2.764,93
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-80 concedidas férias relativas ao periodo acima descrito e a sua
disposicdo fica a importancia liquida de R$ 2.764,93(DOIS MIL, SETECENTOS E SESSENTA E QUATRO REAIS E NOVENTA E TRES
CENTAVOS ) a ser paga adiantadamente.
Guaira, 03 de Abril de 2025
_ cal e data |
CIENTE [yl z , ot Wmﬂ/ .
b78A0\ DE GUAIRA GILVANIA CRISTINA MOREIRA !
- ! 44\ap3/0001-61
e Aieanatreia 0o GUAIEED S
P sﬁ' G I IRSCIRN o~
RECIBO DE FERIAS DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T.
{
l Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ / CPF n® 48.341.283/0001-61
estabelecidaad RUA 24, 872 ,- JARDIM PAULISTA
em Guaira SP  aimportancia de R$ 2.764,93




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS
CAPITULO VI - TITULO Il DA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977

AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA

_ ___NOTIFICAGAO
REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO SERIE
LIVRO IN® FLS/FICHA N°
GISLENE CRISTINA XAVIER 00037052 00212 013 13
Cargo: 0128 Técnico de Enfermagem Setor: 00010 ENFERMAGEN
PERIODO DE AQUISICAO
DE: (3/07/2023 A 02/07/2024
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: (02/05/2025 A 31/05/2025
) BASE PARA CALCULO DA REMUNERAQAO DAS FERIAS _
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORARIO - TAREFA OU OUTRAS
1,0 1.852,67 303,60 0,00 1-Mensal
Caédigo Descrigdo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimen:tos Descontos
4204 Férias 30,00 {gozadas neste més - 75,21 2.256,27
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 2.256,27 752,09
5901 F.G.TS. 8,00 13008.36 més atual 240,66
9104 INSS s/ Férias 12,00 |gozadas neste més 3.008,36 254,40
Local de Trabalho: ENFERMAGEM 3.008,36 254,40
Valor Liquido 2.753.96
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-8o concedidas férias relativas ao periodg aéima descrito e a sua
disposigéo fica a importancia liquida de R$ 2.753,96(DOIS MIL, SETECENTOS E CINQUENTA E TRES REAIS E NOVENTA E SEIS
CENTAVOS ) aiser paga adiantadamente.
Guaira, 03f5e Abrit  de 2025
Iial edata | - _ f\
N
Ooda )
' ﬁl I:}HE CYT‘NA’ XAthR
S \ \ s
T T
RECIBO DE FERIAS DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.LT. |
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPFn° 48.341 .283/0001-61 :
estabelecidaa RUA 24, 872 , JARDIM PAULISTA
em Guaira ) SP  aimportancia de R$ 2.753,96

(DOIS MIL; SETECENTOS E CINQUENTA E TRES REAIS E NOVENTA E SEIS CENTAVOS

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigéo
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente".

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando 2 firma plena e geral quitacéo.

)

Guaira, 02 de Maio  de 2025
Local e data

GISLENE CR@STINA XAVIER

PAGO COM R‘I’ECURSO-
CoRVEN - gazoss  (ONFERECOMORGL
FONTE FEDERAL

ESTADUAL
() MUNICIPAL P

30




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS
CAPITULO Vi - TITULO I DA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/06/1943, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977

AVISO PREVIO DE FERIAS

DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA

NOTIFICAGAO .
! ..
. NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO|  SERIE . REGISTRO DO EMPREGADO
‘ LIVRO Ne° FLS/FICHA N¢
f ISLAINE FERREIRA DE CARVALHO LADISLAU 3391405 05898 ’
Cargo: 0128 Técnico de Enfermagem Setor: 00029 U T |
PERIODO DE AQUISICAO
DE: 11/10/2023 A: 10/10/2024
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: (2/05/2025 A: 31/05/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS :
’ ’-f!..TAS NAO JUSTIF. | SALARIOBASE | ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORAIjIO - TAREFA OU QUTRAS
1.952,67 303,60 0,00 1-Mensal
Cédigo Descricdo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimentios Descontos
4204 Férias 30,00 {gozadas neste més 75,21 2.256,27
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 2.256,27 752,09
5901 F.G.T.S. 8,00 | 3008.36 més atual 240,66 '
9104 INSS s/ Férias 12,00 |gozadas neste més 3.008,36 254,40
II ‘ - ey i
Local de Trabalho: UTI 3.008,36 254 40
Valor Liqujido 2.753,96
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-&o concedidas férias relativas ao periodojacima descrito e a sua
disposigéo fica a importancia liquida de R$ 2.753,96(DOIS MiL, SETECENTOS E CINQUENTA E TRES REAIS E NOVENTA E SEIS
CENTAVOS ) aiser paga adiantadamente.
_Guaira, 02yde Abril  de 2025
ﬁmem - AZ/ /] ﬂéz /7
o 7 Gl
CIENTE S 7 Gr el
SANTA G DE GUAIRA ISLAINE FERREIRA DE CARVALHO LADISLAU
. NP, j .28340001-61 e
5€ Ky , -3<
RECIBO DE FERIAS DEACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T.
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n°® 48.341.283/0001-61
estabelecidaa RUA 24, ) 872 , JARDIM PAULISTA
em Gualra SP  aimportancia de R$ 2.753,96 ;
(DOIS MIL, SETECENTOS E CINQUENTA E TRES REAIS E NOVENTA E SEIS CENTAVOS d )
que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de alcordo com a descrigido

acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente”.
| Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando & firma plena e geral quitaggo.

Guaira, 02 de Malo  de 2025 :
‘ Local e data ISLAINE FERREIRA DEf CARVALHO LADISLAU

BAG0 COM RECURSO
PROCESSO N Sa20a2  CONFERE COMORIGINAL 3
FONTE ( JFEDERAL : ‘L

ESTADUAL (
(') MUNICIPAL 8




Empresa: 00003

| AVISO E RECIBO DE FERIAS

CAPITULO VI-TITULOIIDAC.L.T.
DEC. - LEl N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977
AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA
NOTIFICAGAO ‘
REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADQ N° CART. DO TRABALHO | :
SERIE LIVRO INe FLS/FICHA N°
JANAINA BERALDO DA SILVA SANTOS ‘ 35810 00212 017 19
Cargo: 0116 Enfermeiro Setor: 00019 CENTRO CIRLJRGICO
PERIODO DE AQUISICAO
DE: 11/08/2023 A 10/08/2024
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS ' PERIODO DE ABONO
DE: 05/05/2025 A: 24/05/2025 DE: 25/05/2025 ‘A: 03/06/2025
l BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS _
FAUTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORAI%IO - TAREFA OU OUTRAS
3.752,64 303,60 0,00 1-Mensal
Cédigo Descrigédo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimenfl;os Descontos
4204 Férias 20,00 |gozadas neste més 135,21 2.7(}4,20
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 2.704,20 901,40
4206 Abono Pecuniario Férias 10,00 | De 25/05 a 03/06 135,21 1.35}2,10
4217 1/3 Abono Pecun.Ferias . De 25/05 a 03/06 1.352,10 450,70
5901 F.G.TS. 8,00 |3605.6 més atual 288,44 ,
9104 INSS s/ Férias 12,00 |gozadas neste més 3.605,60 ’ 326,07
9203 IRF s/ Férias 27,50 | base irrf mes 4.801,20 411,60
Local de Trabatho: CENTRO CIRURGICO 5_40&},40 737,67
Valor Liql:lido 4.670,73
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-8o concedidas férias relativas ao periodc} acima descrito e a sua
disposigéo fica a importancia liquida de R$’ 4.670,73(QUATRO MIL, SEISCENTOS E SETENTA REAIS E SETENTA E TRES CENTAVOS*****
) a ser paga adiantadamente.
Guaira, 03 de Abril  de 2025
Locp! e data . - -
CIENTE i | 1 cAuana
SANTA CAS 763 1A DE GUAIRA JANAINA BERALDO DA SILVA:SANTOS !
. C 83/9001:81 : .
< st ; <
RECIBO DE FERl AS DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T.
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n° 48.341 .283/0001-61
estabelecidaa RUA 24, 872 , JARDIM PAULISTA
em Gualra SP  aimportancia de R$ 4.670,73 .
. (QUATRO MIL, SEISCENTOS E SETENTA REAIS E SETENTA E TRES CENTAVOS : )

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigdo
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente". '
Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quitagéo.

Guaira, 03 de Maio  de 2025 ‘
Local e data JANAINA BERALDO DA SILVA SANTOS

PAGO COM RECURSO

PROCESSO N° 14/2022 CONFERE COM ORIGINAL 39

CONVENIO N° 04/2022.
FONTE FEDERAL /@
. M ESTADUAL
Y MUNICIPAL U




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS

CAPITULO Vi - TITULO Il DA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977

AVISO PREVIO DE FERIAS

DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA:

NOTIFICAGAO

NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO|  SERIE REGISTRO DO EMPREGADO

LIVRO N° FLS/FICHA N°

JAQUELINE ALVES FERREIRA DA SILVA ANTONELLI 3278807 07823

Cargo: 0127 Recepcionista Setor: 00005 RECEPCAO

PERIODO DE AQUISICAO
DE: 02/01/2024 A 01/01/2025

PERIODO DE GOZO DAS FERIAS ‘ PERIODO DE ABONio
DE: 12/05/2025 . A 31/05/2025 DE: 01/06/2025 A 10/06/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS ﬁ
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO MENSAL - HORARJO - TAREFA OU OUTRAS

1.695,49 0,00 0,00 1-Mensal :
Cédigo Descrigdo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Venciment:bs Descontos
4204 | Férias 20,00 | gozadas neste més 56,52 1.130,40
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 1.130,40 376,80
4206 Abono Pecuniério Férias 10,00 | De 01/06 a 10/06 56,52 565,20
4217 1/3 Abono Pecun.Ferias De 01/06 a 10/06 i 565,20 188,40
5901 F.G.T.S. 8,00 | 1507.2 més atual 120,57
9104 INSS s/ Férias 7,50 |gozadas neste més 1.507,20 113,04
',
Local de Trabalho: RECEPGAO 2.260/80 113,04
Valor Liquido 2.147,76
Pelo presente comunicamos-ihe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-&o concedidas férias relativas ao periodo jacima descrito e a sua
disposic¢ao fica a importancia liquida de R$ 2.147,76 (DOIS MIL, CENTO E QUARENTA E SETE REAIS E SETENTA E SEIS CENTAVOS****

)a $er paga adiantadamente.
Guaira, 10 df\Abril de 2025
Lodal e data A

Sl e TR
WA(\UELINE ALVES FERREIRA }iA SIL'K/A ANTONELLI
RECIBO DE FERIAS DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T.
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n° 48.341.283/0001-61
estabelecidaa RUA 24, 872 , JARDIM PAULISTA
em Guaira SP  aimportancia de R$ 2.147,76
(DOIS MIL, CENTO E QUARENTA E SETE REAIS E SETENTA E SEIS CENTAVOS . )

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descng:ao
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente". '
Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quitag&o.

Guaira, 10 de Maio  de 2025
Local e data

JAQUELINE ALVES FERRE:IRA SILVA ANTONELLI

N -/

{ sO
caso oM TECUSSS  (ONFERE CONORIGNAL
CONVENIO N2 E‘F‘zllz\?_z
FONTE { gF%EgDTADUAL /P ) : 83

) MUNICIPAL é/




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS

CAPITULO VI - TITULO I DA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977

AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.LT., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA

NOTIFICA(;AO
REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADQ N° CART.D :
R O TRABALHO SERIE LIVRO N° FLS/FICHA N°
JESSICA RODRIGUES DOS SANTOS 4644922 06846 '
Cargo: 0127 Recepcionista Setor: 00005 RECEPGAQ
PERIODO DE AQUISICAO
DE: 22/12/2023 A 21/12/2024
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: 02/05/2025 A 31/05/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERACI\O DAS FERIAS
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORARIO - TAREFA OU OUTRAS
1.883,88 0,00 0,00 1-Mensal -
Cédigo Descricéo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimentos Descontos
4204 Férias 30,00 |gozadas neste més 62,80 1.883,88
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 1.883,88 627,96
5901 F.G.T.S. 8,00 (2511.84 més atual 200,94
9104 INSS s/ Férias 9,00 |gozadas neste més 2.511,84 203,29
Local de Trabalho: RECEPGAO 251,84 203,29
Valor Liqufido ' 2.308,55
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-the-&o concedidas férias relativas ao periodol acima descrito e a sua
disposiggo fica a importancia liquida de R$ 2.308,55(DOIS MIL, TREZENTOS E OITO REA!S E CINQUENTA E CINCO CENTAVQSexxes

) aser paga adiantadamente.
Guaira, 02 q: Abril de 2025

Lpgal e data 4
CIENTE { Mca I O> oy
SANTA C, Bevn E GUAIRA JESSICA RODRIGUES DOS SANTOS "
N fFr3he 001-61
3 o te Gueie SR o<
RECIBO DE FERIAS DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.LT.
(  Recebidafirma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n° 48.341.283/0001-61
estabelecidaa RUA 24, 872 . JARDIM PAULISTA
em Guaira SP a importancia de R$ 2.308,55
(DOIS MIL, TREZENTOS E OITO REAIS E CINQUENTA E CINCO CENTAVOS ' )

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigdo
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente".
Para clareza e documento, fi rmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quitagéo.

Guaira, 02 de Maio  de 2025 \/QM(\OQ ‘Q .,@ (%) % ﬂ"/@

Local e data JESSICA RODRIGUJES DOS SANTOS

£AS0 com REouRSS ]
PROCERES N- 1912022 CONFERE COM ORIGINAL 3
FONTE (R

m E/IUNICIPAL /“P/

0




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS
CAPITULO VI - TITULO I DA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977
AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA
NOTIFICAGAO
REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO ° .
0 N°¢ CART. DO TRABALHO SERIE LIVRO Ne FLS/FICHA N°
JOANA D ARC DA COSTA 00048623 00212 012 43
Cargo: 0120 Faxineira Setor: 00028 U T
PERIODO DE AQUISIGAO
DE: 16/01/2024 A: 15/01/2025
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: 02/05/2025 A: 31/05/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE [ ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORAR:IO - TAREFA OU QUTRAS
1.607,35 607,20 0,00 1-Mensal
Cédigo Descrigdo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimenlios Descontos
4204 Férias 30,00 | gozadas neste més 73,82 2.214,55
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 2.214,55 738,18
5901 F.G.T.S. 8,00 |2952.73 més atual 236,21
8315 Consig Banco Bradesco 324,80
9104 INSS s/ Férias 12,00 | gozadas neste més 2.952,73 247,73
Local de Trabalho: UTI 295273 572,53
Valor Liqujdo 2.380,20
Pelo presente comunicamos-the que, de acordo com a Lei, ser-lhe-30 concedidas férias relativas ao periodoj acima descrito e a sua
disposigdo fica a importancia liquida de R$ 2.380,20(DOIS MIL, TREZENTOS E OITENTA REAIS E VINTE CENTAVOS***rtsrtisstssins

) a ser paga adiantadamente.
Guaira, §2 de Abril de 2025

caledata | ‘
CIENTE ch_mw de Gl
SANT. J  JOANADARC DA COSTA
by ; - <
RECIBO DE FERlAS DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T.

Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n° 48.341.283/0001-61
estabelecidaa RUA 24, 872 , JARDIM PAULISTA
em Guaira SP  aimportancia de R$ 2.380,20 _
(DOIS MIL, TREZENTOS E OITENTA REAIS E VINTE CENTAVOS ‘ )

que me & paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigéo
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente". '
Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e gerai quitacao.

Guaira, 02 de Maio  de 2025 ‘
Local e data JOANA D ARC DA COSTA

eaco com rEeusee  CONFERE COM ORIGNAL

CONVENIO N° 04/2022 Bg
FEDERAL
FONTE £ )ESTADUAL - WC/

( Y MUNICIPAL O



Empresa: 00003

CAPITULO VI - TITULO Il DA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERACOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1 977
AVISO PREVIO DE FERIAS _
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA
NOTIFICAGAO
REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO SERIE ,
LIVROIN°® FLS/FICHA N
KENIA DE LIMA SILVA 015728 00279 017
Cargo: 0116 Enfermeiro Setor: 00029 U T
PERIODO DE AQUISICAO
DE: 27/01/2024 A: 26/01/2025 .
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS PERIODO DE ABONO
DE: 12/05/2025 A 31/05/2025 DE: (01/06/2025 ‘A 10/06/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORARfIO - TAREFA OU OUTRAS
3.752,64 303,60 0,00 1-Mensal
Cédigo Descrigdo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitério Vencimenf::os Descontos
4204 Férias 20,00 [gozadas neste més 135,21 2.7d4,20
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 2.704,20 901,40
4206 | Abono Pecuniario Férias 10,00 | De 01/06 a 10/06 135,21 1.352,10
4217 1/3 Abono Pecun.Ferias De 01/06 a 10/06 1.3562,10 450,70
5901 F.G.TS. 8,00 3605.6 més atual 288,44
8315 Consig Banco Bradesco ‘ . 1.354,58
9104 INSS s/ Férias 12,00 |gozadas neste més 3.605,60 326,07
9203 IRF s/ Férias 27,50 |base irrf mes 4.801,20 411,60
Local de Trabalho: UT1 5.408,40 2.092,25
Valor Liquido 3.316,15
Pelo presente comunicamos-ihe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-do concedidas férias relativas ao periodoi acima descrito e a sua
disposicdo fica a importancia liquida de R$ 3.316,15(TRES MIL, TREZENTOS E DEZESSEIS REAIS E QUINZE CENTAVOS***#rissxtinsx

) a ser paga adiantadamente.
Guaira, 10de Abril de 2025
caledata [

CIENTE ‘ / |
) DE GUAIRA KENIA DE LIMA SILVA:
o — RGBS SRS )
RECIBO DE FERIAS DEACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DACLT.

Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n° 48.341.283/0001-61
estabelecidaa RUA 24, 872 , JARDIM PAULISTA
em Guaira SP  aimportancia de R$ 3.316,15
(TRES MIL, TREZENTOS E DEZESSEIS REAIS E QUINZE CENTAVOS )

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigio
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente".

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quitagéo. %
Guaira, 10 de Maio  de 2025

Local e data _—" KENIADE LIMA SILVA

PROSEIM RECURSo CONFERE COM ORIGINAL 3%
FONTE éo) FE';D g;lffzz rfe "/

€ ) MUNiCIPA] O




Zrapresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS
CAPITULO V! - TITULO lI DA C.L.T.
DEC. - LEI N® 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAQOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977
AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA
NOTIFICACAO
REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPR D ° ] -
OMEDOE EGADO N° CART. DO TRABALHO SERIE LIVRO o FLSTFICHA N®
LETIELI DE SOUSA NASCIMENTO 4641587 02800
Cargo: 0128 Técnico de Enfermagem Setor: 00010 ENFERMAGEM
PERIODO DE AQUISIGAO
DE: 08/09/2023 A: 07/09/2024
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: 27/05/2025 A 25/06/2025

BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS ,
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS MEDIAS | BASE DE CALCULO: MENSAL - HORARIO - TAREFA OU OUTRAS

1.952,67 303,60 0,00 1-Mensal
Cadigo Descrigédo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimenﬁos Descontos
4204 Férias 5,00 | gozadas neste més 75,21 376,05
4204 Férias » 25,00 |gozadas més seguinte 75,21 1.880,25
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 376,05 125,35
4205 1/3 sobre Férias gozadas més seguinte 1.880,25 626,75
5901 F.G.T.S. 8,00 | 501.4 més atual 40,11
5901 F.G.T.S. 2507 més seguint 200,56
9104 INSS s/ Férias 7,50 |gozadas neste més 501,40 37,60
9104 INSS s/ Férias 9,00 | gozadas més seguinte 2.507,00 202,86
Local de Trabalho: ENFERMAGEM 3.008:140 240,46
Valor Liquido 2.767,94
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-8o concedidas férias relativas ao periodo iacima descrito e a sua
disposicdo fica a importancia liquida de R$ 2.767,94(DOIS MIL, SETECENTOS E SESSENTA E SETE REAISE NOVENTA E QUATRO
CENTAVOS ) @ Ser paga adiantadamente.
Guaira, 25 desAbril  de 2025
Locgj e data |
CIENTE
LETIELI DE SOUSA NASCIMENTO
G : <
RECIBO DE FERIAS DEACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.LT.
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n° 48.341.283/0001-61
estabelecida d RUA 24, 872 ,  JARDIM PAULISTA
em Gualira SP  aimportancia de R$ 2.767,94

(DOIS MIL, SETECENTOS E SESSENTA E SETE REAIS E NOVENTA E QUATRO CENTAVOS

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descricdo
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente".

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quitagdo.

]

Guaira, 25 de Maio  de 2025 ¢
Local e data LETIELi DE SOUSA NASCIMENTO

30 COM RECURSO ,
PASSSSROTTIREE  CONPERECONORIGNL ~
ONTE { JFEDER '
T M e —&

0




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS
CAPITULO VI-TITULON DA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/19843, COM AS ALTERACOES DO DEC. - LEI N° 1,535 DE 13/04/1977
AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA
NOTIFICAGAO
REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO SERIE :
v LIVRO Ne¢ FLS/FICHA Ne
LIVIA DE SOUSA CAMARGO 3302094 08843
Cargo: 0128 Técnico de Enfermagem Setor: 00029 U T |
PERIODO DE AQUISICAO
DE: 17/10/2023 A: 16/10/2024
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: (02/05/2025 Al 31/05/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS :
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORARIO - TAREFA OU OUTRAS
1.952,67 303,60 0,00 1-Mensal
Cadigo Descrigdo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimentios Descontos
4204 | Férias. . . - 30,00.|gozadas neste més 75,21 2.256,27
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 2.256,27 752,09
5901 F.G.T.S. 8,00 (3008.36 més atual 240,66
9104 INSS s/ Férias _ 12,00 |gozadas neste més 3.008,36 254,40
. 1
Local de Trabalho: UTI 3.008,36 254,40
Valor Liqujdo 2.753,96

Pelo presente comunicamos-lhe que, de acorde com a Lei, ser-lhe-&0 concedidas férias relativas ao periodo'acima descrito e a sua
disposicéo fica a importancia liquida de R$ 2.753,96(DOIS MIL, SETECENTOS E CINQUENTA E TRES REAIS E NOVENTA E SEIS

CENTAVOS ) a ser paga adiantadamente.
Gualra, 02 e Abril  de 2025
Lofjal e data /
CIENTE /%Lm ol Qoerso Q-n
7~ LVIADE SOUSACAMARGO
€ ;
RECIBODEF ERIAS DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA CLT.

Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ / CPF n° 48.341.283/0001-61
estabelecidaa RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA '

em Guaira SP a importancia de R$ 2.753,96
(DOIS MIL, SETECENTOS E CINQUENTA E TRES REAIS E NOVENTA E SEIS CENTAVOS

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigéo
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente”.

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quitagdo.

Guaira, 02 de Maio  de 2025 /JLM 0(,(1 Q@W_me_ﬂ@z
Local e data

LIVIA DE/86USA CAMARGO

)

cOM RECURSO
SASREROTETEEE  COMPERECOMORGIA
FONTE { JFEDERAL
) ECIPAL = &

K




empresa; 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS ) ]
CAPITULO VI - TITULO I DA C.L.T.

DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LE! N° 1.535 DE 13/04/1977

AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA

NOTIFICAGAO
REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO ERIE
S LIVRO IN® FLS/FICHA Ne
MONISE CRISTINA BENTO QUINTANILHA 00060484 00279 014 15
Cargo: 0116 Enfermeiro Setor: 00010 ENFERMAGEM
PERIODO DE AQUISIGAO
DE: 10/11/2023 A 09/11/2024
, PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
B DE: 02/05/2025 A 31/05/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS :
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE| ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORAF{IO - TAREFA OU OUTRAS
3.752,64 303,60 0,00 1-Mensal
Cédigo Descrigéio Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimenlﬁos Descontos

4204 Férias 30,00 | gozadas neste més 135,21 4.05_5.24

4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 4.056,24 1.352,08

5901 F.G.T.S. 8,00 (5408.32 més atual 432,66

9104 INSS s/ Férias 14,00 | gozadas neste més 5.408,32 566,74

9203 IRF s/ Férias 27,50 | base irrf mes 4.801,12 411,58
Local de Trabalho: ENFERMAGEM 5.408/32 978,32

Valor Liqujdo 4.430,00
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-&o concedidas férias relativas ao periodo |acnma descrito € a sua

disposicéo fica a importancia liquida de R$ 4.430,00(QUATRO MIL E QUATROCENTOS E TRINTA REAIS

) a $er paga adiantadamente.
Guailja, 02 ﬁ: Abril de 2025

| e data )

CIENTE Mo € o _idomdhe
‘ MONISE CRISTINA BENTO QUINfTANILHA
< TR $<
i RECIBO DE FERIAS 'DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA CLT.
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA . CNPJ/CPF n° 48.341.283/0001-61
estabelecidaa RUA 24, 872 . JARDIM PAULISTA
em Guaira SP a importancia de R$ 4.430,00 .
(QUATRO MIL E QUATROCENTOS E TRINTA REAIS® , )

que me € paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de aqordo com a descrigéo
Aaclma tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente".

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando & firma plena e geral quitagéo.

Guaira, 02 de Maio  de 2025
Local e data MONISE CRISTINA Bl;fNTO QUINTANILHA

EASIESSO NE 1412022 CONFERE COM ORIGINAL

CONVENIO N°© 04/2022
FONTE FEDERAL /W _ Bo]
Y ESTADUAL \
{ ) MUNICIPAL Q




cmpresa. V0UUs

AVISO E RECIBO DE FERIAS
CAPITULOVI-TITULO I DAC.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERACOES DO DEC. - LEf N° 1.535 DE 13/04/1977

AVISO PREVIO DE FERIAS ‘
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T,, PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA

NOTIFICAGAO ,
N REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO SERIE
LIVRO Ne FLS/FICHA N°
PAMELA CRISTINA DOS ANJOS 76682 00279 016
Cargo: 0128 Técnico de Enfermagem Setor: 00018 CENTRO CIRDRGICO
PERIODO DE AQUISICAO
DE: 20/10/2023 A 19/10/2024
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: 02/05/2025 A: 31/05/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS ;
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS v MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORAI%IO - TAREFA QU OUTRAS
1.952,67 303,60 0,00 1-Mensal
Cédigo Descrigdo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimentos Descontos
4204 Férias 30,00 jgozadas neste més 75,21 2.256,27
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 2.256,27 752,09
5901 F.G.T.S. 8,00 {3008.36 més atual 240,66 .
9104 INSS s/ Férias 12,00 | gozadas neste més 3.008,36 254,40
Local de Trabalho: CENTRO CIRURGICO V 3.008|36 254,40
Valor Liqu:fdo 2.753,96
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-8o concedidas férias relativas ao periodo [acima descrito e a sua
disposic¢do fica a importancia liquida de R$ 2.753,96 (DOIS MIL, SETECENTOS E CINQUENTA E TRES REAIS E N¢_)VENTA E SEIS
CENTAVOS ) a $er paga adiantadamente.
Guaira, 02 dgVAbrii  de 2025
Lom data I = .
CIENTE
T OB Vords ol A
SANTA CA W ERERH PAMELA CRISTINA DOS ANJ8s
x ~—_ SaniaT; — 2l
RECIBO DE FERIAS DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T.
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n® 48.341.283/0001-61 :
estabelecidaa RUA 24, 872 , JARDIM PAULISTA
em Guaira SP  aimportancia de R$ 2.753,96

(DOIS MIL, SETECENTOS E CINQUENTA E TRES REAIS E NOVENTA E SEIS CENTAVOS

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de agordo com a descrigio
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente".

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quita

Guaira, 02 de Maio  de 2025 9;’7%,&7 G O"DJ %

Local e data PAMELA CRISTINA DOS ANJOS

)

O COM R°ECURSO
PASIESRONT 142022 (ONFERE COMORIGNAL
FONTE { JFEDERAL | py
) MUNICIPAL 0

L0




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS
CAPITULO VI - TITULO I DA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1843, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977
AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA
| ~ NOTIFICAGAO
c REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO PREGAD N° .
ME EMPREGADO CART. DO TRABALHO SERIE LIVRO N° FLS/FICHA N°
RENATA DE JESUS CIRIACO 2603936 07865 :
Cargo: 0113 Cozinheira Setor: 00011 NUTRICAO
PERIODO DE AQUISIGAO
DE: 21/08/2023 A 20/08/2024
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: 05/05/2025 A: 03/06/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS :
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORAI#IO - TAREFA OU OQUTRAS
1.607,35 303,60 0,00 1-Mensal
Cédigo Descrigio Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimentios Descontos
4204 | Férias ' ' 27,00 |gozadas neste més 63,70 1.718,90
4204 Férias 3,00 |gozadas més seguinte 63,70 191,10
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 1.719,90 578,30
4205 1/3 sobre Férias gozadas més seguinte 191,10 63,70
5901 F.G.T.S. 8,00 12293.2 més atual 183,45
5901 F.G.T.S. , 254.8 més seguint 20,38
9104 INSS s/ Férias 9,00 | gozadas neste més 2.293,20 183,61
9104 INSS s/ Férias 7,50 |gozadas més seguinte 254,80 19,11
Local de Trabatho: NUTRICAO 2.548%00 ‘ 202,72
Valor Liquido 2.345,28
Pelo presente comunicamos-the que, de acordo com a Lei, ser-lhe-80 concedidas férias relativas ao periodo jacima descrito e a sua
disposigéo fica a importancia liquida de R$ 2.345,28(DOIS MIL, TREZENTOS E QUARENTA E CINCO REAIS E VINTE E OITO CENTAVOS*

) a ser paga adiantadamente.

Guaira, 03 de Abril de 2025

CIENTE _ .
. RENATA DE JESUS CIRIACO

€ S —————— T <
RECIBO DE FERIAS DEACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DACLT.

Recebi da fiima SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n° 48.341.283/0001-61
estabelecida 2 RUA 24, 872 , JARDIM PAULISTA
em Guaira SP a importancia de R$ 2.345,28 :
(DOIS MIL, TREZENTOS E QUARENTA E CINCO REAIS E VINTE E OITO CENTAVOS )
que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de agordo com a descrigéo
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente".

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando & firma plena e geral quitag&o.

Guaira, 03 de Maio  de 2025 m o)

Local e data RENATA DE JESUS CIRIACO

so
o COM RECUR
R OCESSO N° 1412022

CONVENIC. N CmAL. . CONFERE COM ORIGINAL

ESTADUAL
) MUNICIPAL /V

v qy




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS
CAPITULO VI - TITULOIIDA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LE! N° 1.535 DE 13/04/1 977
AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA
NOTIFICAGAO .
REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO SERIE
: LIVRO N° FLS/FICHA N°
SIDICLEIDE DA SILVA 0169949 04193 .
Cargo: 0128 Técnico de Enfermagem Setor: 00020U T
PERIODO DE AQUISICAQ
DE: 16/10/2023 A 16/10/2024
PERIGO DE GOZO DAS FERIAS
DE: 02/05/2025 A 31/05/2025
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS :
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORARIO - TAREFA OU QUTRAS
: 1.952,67 303,60 0,00 1-Mensal
Cddigo Descrigédo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimentbs Descontos
4204 Férias 30,00 [gozadas neste més 75,21 2.256,27
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 2.256,27 7512,09
5901 F.G.T.S. . 8,00 | 3008.36 més atual 240,66
9104 INSS s/ Férias : 12,00 | gozadas neste més 3.008,36 . 254,40
|
Local de Trabalho: UT1 3.008)36 254,40
Valor Liqui;do T 27539

Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-go concedidas férias relativas ao periodo jacima descrito e a sua
disposi¢ao fica a importancia liquida de R$ 2.753,96(DOIS MIL, SETECENTOS E CINQUENTA E TRES REAIS E NOVENTA E SEIS

CENTAVOS ) a $er paga adiantadamente.
Guaira, 02 de Abril de 2025
Lgcpledata )
CIENTE ’ v
) SANTA CA E GUAIRA SIDICLEIDE DA SILVA
| ’ PJ : 001-61 ,
Qe - -,f :“Ed?"’“ ' ;\
RECIBODE F ERI AS DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA@ CLT.
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n° 48.341.283/0001-61
estabelecidaa RUA 24, 872 ' , JARDIM PAULISTA
em Guaira SP  aimportancia de R$ 2.753,96

(DOIS MIL, SETECENTOS E CINQUENTA E TRES REAIS E MOVENTA E SEIS CENTAVOS

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de agordo com a descrigcao
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao gual dei meu "ciente”.

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando & firma plena e geral quitagao.

)

Y

Guaira, 02 de Maio  de 2025 1 ? t Cﬁ “(! Lt :
) Local e data SIDICLEIDE éA SILVA

COM RECURSO
CASISSEO NI CONFERE COMORIGINAL
EONTE ( JFEDERAL b

STADUAL :
% ES s L%L

MURNICIPAL




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS

CAPITULO Vi - TITULO Il DA C.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERACOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977

AVISO PREVIO DE FERIAS
DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA.

NOTIFICAGAO :
. REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO SERIE LIVRO 1 FLSEICHA IF
TATIANE CONEGUNDES GABRIEL " 4556854 01809
Cargo: 0116 Enfermeiro : Setor: 00010 ENFERMAGEriII
PERIODO DE AQUISIGAO
DE: 01/09/2023 A 31/08/2024 _
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS _ PERIODO DE ABOND
DE: 13/05/2025 A 01/06/2025 DE: 02/06/2025 A: 11/06/2025

BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORARIO - TAREFA OU OUTRAS

3.752,64 303,60 0,00 1-Mensal
Cdédigo Descrigédo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimentqus Descontos
4204 Férias 19,00 | gozadas neste més 135,21 2.568,99
4204 Férias 1,00 ; gozadas més seguinte 135,21 135,21
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 2.568,99 8515,33
4205 1/3 sobre Férias . ' |gozadas més seguinte 135,21 45,07
4206 Abono Pecuniéario Férias 10,00 ;| De 02/06 a 11/06 135,21 1.354'2,10
4217 1/3 Abono Pecun.Ferias De 02/06 a 11/06 1.352,10 450,70
5901 F.GTS. - 8,00 | 3425.32 més atual 274,02
5901 F.G.T.S. 180.28 més seguint 14,42
9104 INSS s/ Férias 12,00 |gozadas neste més 3.425,32 304,44
9104 INSS s/ Férias - 7,50 | gozadas més seguinte 180,28 13,52
9203 IRF s/ Férias 27,50 |base irrf mes 4.801,20 411,60
Local de Trabalho:  ENFERMAGEM 5.408,40 729,56
Valor quuqd 4.678,84
Pelo presente comumcamos—lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-4o concedidas férias relativas ao perfodo @cima descrito e a sua
disposicdo fica a importancia liquida de R$ 4.678,84(QUATRO MIL, SEISCENTOS E SETENTA E OITO REAIS E OITENTA E QUATRO
CENTAVOS } a ser paga adiantadamente.
Guaira, M de Abril de 2025
Lbcal e data
CIENTE <cStio—. G L
TATIANE CONEGUNDES GABRIEL
Qe ‘ }(
RECIBO DE FERIAS DEACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DACLT.
Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n° 48.341.283/0001-61 :
estabelecidaa RUA 24, 872 , JARDIM PAULISTA
em Guaira SP  aimportancia de R$ 4.678,84
(QUATRO MIL, SEISCENTOS E SETENTA E OITO REAIS E OITENTA E QUATRO CENTAVOS ¥ )

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas-férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de a¢ordo com a descrigdo
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente".

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quitagéo.

Guaira, 11 de Maio  de 2025 Sllo—a- O chlMd-Q

Local e data TATIANE CONEGUNDES\GABRIEL

PAGO COM RECURSO
° 022
PR RVENIS, N 042022 CONFERE COM ORIGINAL
FONTE ( )JFEDERAL
ESTADUAL ,/Y/ .
MUNICIPAL 3

U




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS
CAPITULO VI - TITULO lIDA C.L.T.
DEC. - LE} N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977

AVISO PREVIO DE FERIAS

DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENGIA

NOTIFICAGAO

. ' REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO SERIE LIVRO 1 FLS/FICHA NS
THAYENE SOUSA COSTA 008690 00453 017
Cargo: 0105 Aux. de Dispensério Setor: 00009 FARMACIA
PERIODO DE AQUISIGAO
DE: 17/02/2024 A 16/02/2025
PER'I'ODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: (02/05/2025 A 31/05/2025

BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE | ADICIONAIS MEDIAS | BASE DE CALCULO: MENSAL - HORAR

O - TAREFA OU OUTRAS
1.695,49 0,00 0,00 1-Mensal
Cédigo Descrigdo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitario Vencimentbs Descontos
4204 | Férias 30,00 | gozadas neste més ‘ 56,52 1.695,49
4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 1.695,49 565,16
5901 F.G.T.S. 8,00 | 2260.65 més atual 180,85
9104 INSS s/ Férias 9,00 |gozadas neste més 2.260,65 180,68
Local de Trabalho: FARMACIA 2.260,65 180,68
Valor Liqu|d 2.079,97
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-8o concedidas férias relativas ao periodo acima descrito e a sua
disposico fica a importancia liquida de R$ 2.079,97(DOIS MIL, SETENTA E NOVE REAIS E NOVENTA E SETE CENTAVOS*srewnirsx

) a $er paga adiantadamente.
Guaira, ore Abril  de 2025

ledata

CIENTE

THAYENE SOUSA COSTi\

X

REC|BQ DE FERl AS DE ACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA CLT.

Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA , CNPJ/CPF n® 48.341.283/0001-61
estabelecidad RUA 24, 872 , JARDIM PAULISTA
em Guaira SP  aimportancia de R$ 2.079,97 :
(DOIS MIL, SETENTA E NOVE REAIS E NOVENTA E SETE CENTAVOS i )
que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de aéordo com a descrigéo
acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente".

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quitagso.

Guaira, 02 de Maio  de 2025 &k%m_m (:8;)0

Local e data THAYENE SOUSA COSTA

CURSO
S CEReo N ozoz  (ONFERECOMORIGNAL

FEDERAL /@
FONTE &i ESTADUAL
{

MUNICIPAL 0 qt\




Empresa: 00003

AVISO E RECIBO DE FERIAS
CAPITULO VI - TITULOIIDAC.L.T.
DEC. - LEI N° 5452 DE 01/05/1843, COM AS ALTERAGOES DO DEC. - LEI N° 1.535 DE 13/04/1977

AVISO PREVIO DE FERIAS

DE ACORDO COM O ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 30 DIAS DE ANTECEDENCIA

NOTIFICAGAO
REGISTRO DO EMPREGADO
NOME DO EMPREGADO N° CART. DO TRABALHO SERIE
: LIVRO N° FLS/FICHA N°
VITORIA MARIA FERREIRA DE SOUZA 047353 00405 019
Cargo: 0121 Fisioterapeuta Sefor: 00029U T |
PERIODO DE AQUISIGAO
DE: 11/02/2025 . A: 10/02/2026
PERIODO DE GOZO DAS FERIAS
DE: (02/05/2025 A 31/05/2025
' BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGAO DAS FERIAS
FALTAS NAO JUSTIF. | SALARIO BASE ADICIONAIS MEDIAS BASE DE CALCULO: MENSAL - HORARIO - TAREFA OU OUTRAS
3.606,23 303,60 0,00 1-Mensal
Cédigo Descrigdo Quant. / (%) Referéncia Valor Unitério Vencimentos Descontos

4201 Férias Antecipadas 30,00 |gozadas neste més 130,33 3.909,83 -

4202 1/3 s/Férias Antecipadas gozadas neste més 3.909,83 1.303,28

4204 Férias 30,00 jgozadas neste més 130,33 3.909,83

4205 1/3 sobre Férias gozadas neste més 3.909,83 1.303,28

5901 F.G.T.S. 8,00 | 10426.22 més atual 834,09 B
9104 INSS s/ Férias 14,00 |gozadas neste més 8.157,41 951,62
9203 IRF s/ Férias . 22,50 {base irf mes 4.648,31 . 383,10
Local de Trabalho: UTI 10.426,22 1.334,72
Valor Liquido 9.091,50

Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-30 concedidas férias relativas ao periodo acima descrito e a sua
dlsposu;éo fica a importancia liquida de R$ 9.091,50(NOVE MIL, NOVENTA E HUM REAIS E CINQUENTA CENTAVOS***stsstrmsrnssir

) a ser paga adiantadamente.
Guafra, 0 de Abril de 2025
| e datay

o
CIENTE Y AGn e AN _.}f ﬂ?‘/‘%\,
VITORIA MARIA FERREIRA DE sduza |
€ DO LT =<
RECIBO DE FERIAS DeEACORDO COM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T.

Recebi da firma SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
estabelecidaa RUA 24, 872
em Guaira SP  aimportancia de R$

CNPJ / CPF n° 48.341.283/0001-61
JARDIM PAULISTA

9.091,50

{NOVE MIL, NOVENTA E HUM REAIS E CINQUENTA CENTAVOS

acima, tudo conforme 0 aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente".

Guaira, 02 de Maio
Local e data

de 2025

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando & firma plena e geral quitagdo.

)

que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigdo

q’,\,‘j,S,\A& (LA 7£

“VITORIA MARIA FERREIRA D

?/@

PAGO COM RECURSO

PROCESSO N° 14/2022

CONVENIO N© 04/2022
FONTE FEDERAL

ESTADUAL

( Y MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL

sy 45

0]




e R Sl |

FURLRA YRS NS
Pagamento através de banco

05/05/2025 11:22:22
‘ ; SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Guaira SP  14790-000
RUA 24, 872
. Fone: (17)3332-7000
" +1.041.283/0001-61 Fax:
Férias 1° Gozo
05/2025
informagdes da empresa sobre pagamento através de banco
Nome do banco Agéncia Conta Convénio Numero da remessa (N.S.A.)
’ BANCO DO BRADESCO 335-2 1580-6 75315 000519
Data de pagamento:
| Funcionario B CPF Al Agencia || cic | Valor
BANCO DO BRADESCO
ALANA GARCIA LEAL LELIS 319.735.468-09 335-2 2657-3 3.262,39
ALESSANDRA RIBEIRO DE CARVALHO 196.414.098-67 335-2 00152897 2.705,00
GILVANIA CRISTINA MOREIRA 263.512.148-66 335-2 2656-5 2.764,93
GISLENE CRISTINA XAVIER 304.264.638-62 335-2 60124-1 2.753,96
JANAINA BERALDO DA SILVA SANTOS 287.537.418-46 335-2 7422-5 4.670,73
JAQUELINE ALVES FERREIRA DA SILVA ANTONE 327.880.778-23 335-2 21349-7 2.147,76
1=2SICA RODRIGUES DOS SANTOS 464.492.268-46 335-2 22979-2 2.308,55
JOANA D ARC DA COSTA 286.311.098-51 335-2 60136-5 2.380,20
KENIA DE LIMA SILVA 332.557.108-55 335-2 37214 3.316,15
MONISE CRISTlNA BENTO QUINTANILHA 384.076.088-74 335-2 60163-2 4.430,00
PAMELA CRISTINA DOS ANJOS 410.247.798-58 335-2 29734 2.753,86
<. :NATA DE JESUS CIRIACO 260.393.678-65 335-2 22109-0 2.345,28
TATIANE CONEGUNDES GABRIEL 455.685.418-09 335-2 22353-0 4.678,84
THAYENE SOUSA COSTA 465.015.998-90 335-2 6742-3 2.079,97
Total: 42.597,72
Total de pagamentos diretos / Outros bancos: 20.121,32
Total geral:. 62.719,04-
DPCUCA 2025 C - www.cucafresca.com.br / SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (017)3332-7000 Pagina: 1
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Pagamento através de banco
.05/05/2025 11:22:22

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Guaira SP  14790-000
! RUA 24, 872 .
: ) Fone: (17)3332-7000
l 48.341.283/0001-61 Fax:
Férias 1° Gozo
05/2025
Informagées da empresa sobre pagamento através de banco
Nome do banco Agéncia Conta Convénio Nimero da remessa (N.S.A)
! BANCO DO BRADESCO 335-2 1580-6 75315 000519
Data de pagamento:
Funcionério | CPF | Agenca ] cic Il valor
BRADESCO _
LETIELI DE SOUSA NASCIMENTO 464.158.728-00 0144 38230-2 2.767,94
LIVIA DE SOUSA CAMARGO 330.209.488-43 0144 353799-4 2.753,96
-22DE DA SILVA 016.994.941-93 0144 354120-7 : 2.753,96
VITORIA MARIA FERREIRA DE SOUZA 426.075.608-70 0144 19766-1 9.091,50
Total: 17.367,36
Total de pagamentos diretos / Outros bancos: 45.351,68
Total geral: 62.719,04
DPCUCA 2025 C - www.cucafresca.com.br / SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (017)3332-7000 Pagina: 2
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Pagamento através de banco

[WNTVETPAVYL) 11:22:22

! SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Guaira SP  14790-000
i RUA 24, 872
' Fone: (17)3332-7000
| 48.341.283/0001-61 Fax
Férias 1° Gozo
05/2025
l Informacdes da empresa sobre pagamento através de banco
Nome do banco Agéncia Conta Convénio Nimero da remessa (N.S.A.)
BANCO DO BRADESCO 335-2 1580-6 75315 000519 .
| Data de pagamento:
' Funcionario |L CPF WL Agéncia [ L c/C T ] Valor
BRADESCO
ISLAINE FERREIRA DE CARVALHO LADISLAU 339.140.558-98 0537-1 1019998-0 2.753,96
Total: 72.753,96
Total de pagamentos diretos / Outros bancos: 59.965,08
Total geral: 62.719,04
- v 2025 C - www.cucafresca.com.br / SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (017)3332-7000 Pagina: 3



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
06/065/2025 - AUTOATENDIMENTO - 88.34.21
8670308670 6001

cOmprdvante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAQ

ID: E60000000202505051747332707066068
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$62.719,04
TARIFA: R$10,00
DATA: 05/65/2025 - 16:05:36

PAGO PARA: Santa Casa de Misericordia de Guaira
CNPJ: 48.341.283/6001-61
INSTITUICAO: 6€746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 0335 - CONTA: 00000000000000015806
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor miximo de R$10,00. 0 valor definitive
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: ©5/05/2025 - 16:05:37

DOCUMENTO: ©50564
AUTENTICACAO SISBB: E.A2A.993.B4B.726.5A0

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

SAC BB

08ee 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

08060 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

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



| Recebemos de FORROS E D RIAS RIO PRETO LTDA dutos e/ i i dnica indi i
Emiss&o: 07/05/2025 Valor Tokl: 1.514,70 Destinatdrio; S AN rf{ élﬁéf. %Jg%wgglsuccorgktast& l%aENGOIt?:Ilﬁ_?l Bletrénica indicada abaixo. NF'e
DATA DE RECEBIMENTO CAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Ng’,: 3 961) 4
; €rie:
O8/os5 (2% [
) DANFE '
Documento Auxiliar da
.”0""'“""0 Nota Fiscal Eletronica |" " " I I II "
0- EXIiTRADA |
FORROS E DIVISORIAS RIQ PRETO LTDA | !-SADA CHAVE DE ACESSO
jkveniiiﬁ lgaxlg de Oh'(\:rgira Ce Eslilvas, églu - N°.: 39604~ 3525 0505 6765 3300 0101 5500 1000 0396 0415 7931 3648
ARD MARCO - -1 27 Série: ) N
SAO JOS N . _ érie: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
0 JOSE DO RIO PRETO - SP Fone: (17) 3121-3400 Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no sitel da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO :
VENDA DE MERCADORIAS 135251204218126 - 07/05/2025 09:56:44
INSCRICAG ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ :
647427423116 05.676.533/0001-01 ~
DESTINATARIO / REMETENTE
RAZAO SOCIAL CNPI/ CPF DATA DE EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 07/05/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP | DATAENTRADA /SATDA
24,872 -. JARDIM PAULISTA 14790-000: 07/05/2025 e
MUNICIPIO FONE / FAX UF  |INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA / SAIDA
GUAIRA (17) 99253-6644 Sp 10:01:41
FATURA / DUPLICATA
Nimero 001
Vencimento: 07/05/2025
Valor:. RS 1.514,70
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALC.DOICMS | VALOR DO ICMS BASEDE CALC.ICMSS.T. | VALOR DO ICMS SUBST. V. IMP. IMPORTACAQ V. ICMS UF REMET. ‘VALOR DO FCP VALOR DO _PIS V., TOTAL PRODUTOS /
1.376,37 225,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ) 8,38 1.264,707
VALOR DO VALOR DO SEGURO DESCONTO QUTRAS DESPESAS VALOR IPt V. ICMS UF DEST. V. TOT. TRIB. VALOR DO COFINS VALOR TOTAL DA NOTA
?2‘;0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 383,23 38,67 1.514,70,~
TRANSPORTADOR/ VOLUMES TRANSPORTADOS .
RAZAO SOCIAL FRETE CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF | CNPI/ CPF
1-Por conta Destinatério )
ENDERECO MUNICIPIO UF  |INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO _ |PESOLIQUIDO
120,570 119,550
DADOS'DOS PRODUTOS / SERVICOS i )
PRODMTO _ DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCMISH | O/cST | cro | UN | QuAnTL | VALOR My Blgf‘d'gc | VEOR VALOR | ALIQ. A
6 PAINEL UV BRANCO 1,20x2,10x35mm___ (0 3 T 44189900 000 [5.102 ] UN 6,00 |~ 120,00 720,00 862,33% 155,22 18,00
14 .|PORTA UV BRANCO 0,84x2,10x35mm 0335 44182900 000 [5.102 | UN 1,00 [~ 115,00 115,00 137,731 24,79 18,00
160 PERFIL BATENTE DE PORTA 0,832 CINZA (3 X ®© 72161000 000 |s.102 | ON L0l 7,00 7,00 8,38 1,01 12,00
164 PERFIL BATENTE DE PORTA 2,128 CINZA_ (@ 3 Y 72161000 000 [5.102 | UN 2,00l 16,00 32,00 3833 4,60 12,00
118 DOBRADICA 86MM X 57MM VOUGA CINZA (D& 33 83021000 060 [5.405 | UN 300|~ 750 22,50 0,00 0,00 0,00
84 FECHADURA TUBULAR CINZA VOUGA @z 83014000 060 |5.405 | UN 1,00 |~ 93,00 93,00 0,00 0,00 0,00
211 PERFIL REQUADRO DEPORTA 0810CINZA (53 33 72161000 000_[5.102 | UN 200l 400 8,00 9,58 1,15 12,00
217 PERFIL REQUADRO DE PORTA 2,11 CFURO CINZA (3 15} 72161000 000 [5.102 | UN 1,00 "800 2,00 9,58 1,15 12,00
219 PERFIL REQUADRO DE PORTA 2,11 CINZA 2324 72161000 000 [5.102] UN 1,00 |~ 800 8,00 9,58 1,15 12,00
230 PERFIL U GUIA. 3000mm CINZA 320 72161000 000 15102 | UN 9,00, 16,80 151,20 181,09 21,73 12,00
195 PERFIL H TRAVESSA 3000mm CINZA XY 72161000 000 |s.02] UN 5007 20,00 100,00 119,77 1437 12,00
PAGO COM RECURSO
PROCESSO N 14712022
CONVENIO- N 04/2022
FONTE ( )F R:25] ERAL
ESTADUAL
( ) MUNICIPAL .
/@ e ¥ 1‘(#* ‘
ks 7 — )
0 ¢ MGADO
E LA I
L pmml - 2 S
. 081051 KOS
‘Data: 40—
L . 2 r
iNome: | .
M
DADOS ADICIONAIS RESERVADO AO FISCO
INFORMACOES COMPLEMENTARES )
Inf, Conhc'g)uintc: 17 99253-6644 Eliezer Magalhaes - Pedido: 1594 - Vendedor; 5006 Giovana da Silva Camanho Trib aprox R$:
174,44 Federal, 208,79 Estadual e 0,00 Municipal (Fonte: IBPT/FECOMERCIO SP).
2z9% Y. o08los™ 50
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Consultas - Emissdo de comprovantes

G3360708131289231
07/05/2025 08:29:22

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
07/95/2025 - AUTOATENDIMENTO - 08.29.20
8670308670 8001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020250506190818642684040
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.514,70
TARIFA: R$10,00
DATA: 06/05/2025 - 16:56:15

PAGO PARA: Divisorias Rio Preto

CNPJ: 5.676.533/0001-01

CHAVE PIX: 05676533000101

INSTITUICAO: 16581555 STONE IP S.A.

AGENCIA: 9001 - CONTA: ©0000000000951759828

TIPO DE CONTA: Conta Pagamento
Esta transac@o pode ser tarifada em até @,99%,
com valor méximo de R$18,00. O valor definitivo

podera ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: ©6/05/2025 - 16:56:16

DOCUMENTO: @5e601
AUTENTICACAO SISBB: 1.A63.736.07E.D2C.897

Central de Atendimento BB
4804 0e01
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria
esee 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais

habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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Recibo do Pagador

Beneficigzio

. . Lo .
; GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E
IMPORTADOS CNPJ:24.481.773/0001-03 _Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90,
CEP: 17.035.500 - PARQUE SANTA TEREZINHA, Bauru -SP ’ ] : ..

“Agéncia | Cadigo Benaficiro

0004 /8281971

Vencimento
08/05/2025

¥

[ Pagador Namero do Documento Nosso Namero l
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPFICNPJ: 48.341.283/0001 -
61 ) . : 154123 1 0000400004704

Espécie Quantidade (x) Valor =) Vélor do Documento (-} Desconto
REAL 450,00 '
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado
Demonstrativo : . o

NUMERO(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 154123 7

Ficha de cnmpensag&b
Autenticago Mecanica

Corta Aqui-

AT

033-7 I 03399.82811 97100.004007 00470.401019 8 10750000045000
Local de Pagamento . Vencimento
Pagivel em qualquer agéncia bancaria até o vencimento, 08/05/2025
Beneficlario Agéncia / Codigo Beneficiario
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E IMPORTADOS 0004 / 8281971
CNP.J:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90, CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZINHA,
Ranns - QD
Data Documento Nimero do Documento Espécie Doc, Aceito Data Processamento Nosso Namero
08/04/2025 ) 1564123 1 DM NAO 08/04/2025 0000400004704
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
Répida ¢/ Registro REAL 450,00

Informagdes de responsabilidade do bene clario. {+) Desconto

Apos 08/05/2025 cobrar Juros de 1,00% no valor de R$ 4,50 ao més

Apos 08/05/2025 cobrar Multa de 2,00% no valor de RS 8,00 (+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos
{=) Valor Cobrado
Pagador  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ:  48.341.283/0001-61
RUA 24, 872, , PARANOA, CEP: 14790000 - Guaira - SP .
Sacador / Avalista ) CPF /CNPJ .
. Ficha de Compensagio

Autenticagio Mecanica

53



o7/05/2025 - BANCO DO BRASIL -~ @8:29:20
B67008679

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8676-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

©33998281197100004007004708401019810750000645000
BENEFICIARIO:

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNP3: 24.481.773/0001-83
BENEFICIARIO FINAL:

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/6001-03

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341,.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 50.602
DATA DE VENCIMENTO 08/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/65/2025
VALOR DO DOCUMENTO 450,00
VALOR COBRADO 450,00
NR.AUTENTICACAO ‘ 2.519.EBS5.287.47A.89D

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0808 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 €088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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RE(“ BEMOS i’)E ALFA CHEMICAL LTDA 21.368.759/0001-00 OS PROPUTOS E/OU SERVIxIOS CONSTANTES DANOTAFISCAL
ICAAN NATARIO: SAN

DICADA ABAIXO. DI TACASADE MISERICORDIA DE GU RA. CIDADE: Guaira-SP - CPF/CNPJ: NF-e
48.341.283/0001-61 - REC: Bole‘b Ban 01I05125 2 .038,10; boleto Ban 08/05/25

o
" | DATADE RECEBIMENTO [ EASSINATURADO RECEBEDOR . . _—1 DATAEMISSAC - | | VALOR TOTAL DANOTA N 019347
Moley )25 | . o 03/04/2025 4.076,19 || SERIE 1

ONTR O FISCO
2 DANFE CONTROLE D

fr\ %1 L ! |
f/ IV Documento Auxiliar de l“ﬂl‘ll I “ll II“II‘I I“I“I“II“M“II
B Nota Fiscal Eletrdnica |

E 1-SAIDA D 2- ENTRADA
Consuita de autenticidade no portal nacional da

Ne° 01 93 47 ::w;:mmgw.bﬂpoml ou no site

ALFA CHEMICAL LTDA
RUA DELMIRO JOSE DE ANDRADE, 332 S C
CEP: 14781-134 - BARRETOS-SP ~
FONE: (17) 3324-2169 SERIE 1 . Pagina1de 1 Chave de Acesso

3525 0421 3687 5900 0100 5500 1000 0193 4715 0003 6452
NATUREZA DA OPERAGAC : PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO :
VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO 135250878669950 - 03/04/2025 15:48:08
INSCN INSC. ESTADUAL SUBST. TRIB, . CNPJ
| 204137829117 21.368.759/0001—00/
DESTINATARIO/REMETENTE
ONPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
: ) . DE ERJCORDIA PE GUAIR 001-61 03/0
P ﬁ"ﬁﬁsn SN BAIRRO/DISTRITO ﬁ79 0000 DATADE SAIDA /
MUNICIFIO FONEIFAX Sy y HORA DE 57y
Guaira ' Jl {17) 3332-7000 SP
- FATURA 7 ,
FATURA  VENCTO 4 vALOR [ FATURA  VENCTO - VALOR “ FATURA  VENCTO VALOR “ FATURA VENCTO VALOR I
001 01/05/2025 2.038,10 ] 002 08/05/2025 _ 2.038,09
CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALC. ICM8 || VALOR DO ICMS BASE CALC.ICMS ST || VALOR iCMS 8T d V.iMP.IMPORTACAD ICMS UF REMET. VALOR DAFCP VALORDOPIS | V.TOTAL PRODUTOS ;
407619 733,71 0,0 \ 0, j 0,0 0,0 21,30 4.011,30 /
VALOR FRETE VALOR SEGURO DESCONTO /ALOR DO IPI V.ICMS UF DEST, VAPROX. TRIB VALOR DA COFINS V.TOTAL NOTA
0,00 0,00 000" 0,00 633,68 98,3

4.076,19
. IRAN§PORTADOR/ VOLUMES TRANSPORTADOS S

ENDEREGO MumdPlo UF INSCRIGAO ESTADUAL

I . [ | NmERAGAo J PESOBRI® 18,680 L™ 216,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

| 7898621103094 | ALPHA LAV CLOR 50L

e ALPHA LAV ADT 60KG 34023100{ 000 [5101 |BB 8,25
1247 ALPHA LAV POWER N 50L ' 34025000{ 000 [5101 |88 | 1,0000 J 00 - 1.538.4% 18,00 5,25
7292627105074 | ALPHALAV PROX 15% 56KG A 26280011] 000 5101 |BB 1,0000{ #~1.537,5000 1.637,50 0,00 18,00 0,00

pASO SOM RECUESS o oy PAGANENTO PARCIALNO

! CONVENIO N° 04/2022

el ) ORDER 203 o4

) MUNICIPAL 7
(}NSGRICAO MUE’(C)IJA‘?.SON VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
ISENTO '
D. )( . P xr -
IN;ED 250?.0’(‘13545 Pemcormra 1; VND: TIAGO HENRIQUE; Codigo Clienta: 00000063; Nome Fantasla: RESERVADO h LANGADO
SANTACASA DE GUAIRA; e
2a3Ye -/0/0Y m:_.m/oq | 2035~ =L
otk

(Nome:_ _




R | 7a8-x | RECIBO DO PAGADOR

Pagador Nuamero do Documento
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ: 48.341.283/0001-61 019347/B
Beneficiario
. ALFA CHEMICAL LTDA "

- CNPJ: 21.368.759/0001-00
R DELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial I!

CEP: 14781-134 - BARRETOS / SP

Instrugdes (Texto de responsabilidade do Beneficidrio. Qualquer davida sobre este boleto, contate o beneficiario)
APOS 08/05/2025 COBRAR JUROS DE R$ 6,79 AO DIA
PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS
PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO

)

Nosso Numero Espécie Moeda Quantidade Valor do Documento Especie Documento Ageéncia/Cddigo Beneficiario
25/21 39374 REAL 2.038,09} DM 0715.25.16553

Autenticagéo Mecénica

|748-X 74891.12529 13937.407156 25165.531044 6 1075000020380

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DE CREDITO DO SICREDI
. Beneficiario

ALFA CHEMICAL LTDA - CNPJ: 21.368.759/0001-00
R DELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial Il - CEP: 14781-134 - BARRETOS / SP

D.ata do Documento N° do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento
f '03/04/2025 019347/8 DM N 03/04/2025
; Uso do Banco ‘Cartelra Espécle Moeda | Quantidade Moeda Valor
i 1 R$ K 9
' Instruges (Texto de responsabilidade do Beneficiario. Qualquer divida sobre este boleto, contate o beneficidrio) () Desconto
i APOS 08/05/2025 COBRAR JUROS DE R$ 6,79 AO DIA
PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS (-) Outras Dedugdes/Abatimento

PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO

(+) Mora/Multa/Juros

{+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA 24,872, SIN, , Centro CODIGO: 00000053
CEP: 14790-000 - Guaira/SP RCA: 056 - TIAGO HENRIQUE
SACADOR/AVALISTA: CPF/CNPJ:

A

LT

Autenticagao - Ficha de Compensagao

Il

Il

N



87/65/2025 - BANCO DO BRASIL - 08:29:20
$67208B67Y 2001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

748911252913937408715625165531044616750000203809
BENEFICIARIO:

ALFA CHEMICAL LTDA

NOME FANTASIA:

ALFA CHEMICAL LTDA

CNPJ: 21.368.759/0001-00
BENEFICIARIO FINAL:

ALFA CHEMICAL LTDA

CNPJ: 21.368.759/0001-00

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.603
DATA DE VENCIMENTO 08/065/2025
DATA DO PAGAMENTO 86/05/2025
VALOR PO DOCUMENTO 2.038,09
VALOR COBRADO 2.038,09
NR.AUTENTICACAO 6.C90.EE5.4B4.A1E.23F

Central de Atendimento BB

4904 6091 Capitais e regioes metropolitanas
8800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

@808 729 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 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

S+



PEODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA.

“ WICRISTALIA

{ CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICO S LTDA
| RODOVIA MONSENHOR CLODOALDO DE PAIVA, S/N
1| LOTEAMENTC NACOES UNIDAS - ITAPIRA, SP

CEP 13974-903
I FONE 19 38639500 - FAX

NATUREZA DA OPERACAO

DANFE

Documento Auxiliar da

T

MRV Ot

Nota Fiscal Fletrénica

CHAVE DE ACESSO

35.2504.44.734.671/0022~86-55-010-000. 650 .815-
142.866.500-

2

N°:000650815 m

0- ENTRADA 1-SAfDA

SERTE: 10

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

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

FOLEA:1/1

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
135250955913111 10/04/2025 17:04:18

Venda merc.adg.receb.de terceiros

NOSSO PEDIDO: 374224 REMESSA: 0080705156
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAC ESTADUAL PO SUBSTITUTO TRIBUTARIO , CNPJ
374076430117 44.734.671/0022-86 £
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
SIA CASA MIS DE GUAIRA ( 1000004103 ) 48.341.283/0001-61 10.04.2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
R 24 ,872 PARANDA 14790-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
{GUAIRA 17 3332 7000 [sSPp ISENTO
LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF INSCRICAO ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP
MUNICIPIO FONE / FAX UF
FATURA/DUPLICATA ]
i VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR
;. 10.05.2025 621,00
j
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS SUBST VALOR PIS VALOR TOTAL PROD
621, GO 111,79 o, 00 0,0 10,69 621, OO
VALOR FRETE VALOR SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP ACESS | VALOR TOTAL 1PI VALOR COFINS VALOR TOTAL NOTA
C, 00) G, 0 0,0 0,0 0,0 50,41 621, 0%
BLOCO TRANSPORTADOR / VOLUMES
, NOME / RAZAO SOCIAL FRETE ¥ Pﬁﬁfﬂ?:?m Ao CODIGO ANTT | PLACA DO UF | CNPJ/CPF
|BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM GERAL 2POR CONTA DE TERCEIKO  3-POR CONTA DO EMITENTE VEICULO 23.246.316/0001-63
H 4-FOR CONTA DO DESTINATARIO | 9-SEM FRETE
ENDERECO MUNICLPIO UF | INSCRICAQ ESTADUAL
: _BODOVIA WASHINGTON LUIZ KM 172 RIO CLARQ SP 1587220280115
GUANTIDADE ESPECIE PESO CUBADO I NUMERO I PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1,000 VOLUME 1,425 1,059
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
c X AO DOS PRODUTOS / SERVICOS | NCM/SH | CST |CFO?| QIDE. | UN| VALOR VALOR | DESC VALOR | BASE CALC.| VALOR| VALOR | ALIQ.| ALIOQ.
! CODIGO| DESCRICAO DOS PRO! ¢ Q UNITARIO TOTAL LIQUIDO ICMS ICMS ¥PL ICMS| Pl
| 73000008 | HEPARINOX 80mg/0,8mL S12 SERD,8mL+SIS S| 3004.90.09] 200 | 5102 15,000 JCX 41,40000 621,00 0,00 621,00 621,00 111,78 0,00 | 18001 000
-POS ”
PMC: R$ 323,23
Lote Validade Fabricagdo Quant,
AlA4611E _ 06/26 07/24 15,000
i PAGO COM RECURSO
| PROCESSO N° 14/2022 M ORIGINAL
i CONVENIO N 04/2022 CONFERE
FONTE ( JFEDERAL
| : ESTADUAL /
| { ) MUNICIPAL ‘\ O
f
CALCULO DO ISSQN
I INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS I BASE DE CALCULO DO ISSON [ VALOR DO ISSQN ]
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES INFORMACOES ADICIONAIS DE INTERESSE DO FISCO RESERVADO AO FISCO
Faturamento: 90487911 - Remessa: 80705156 - Ordem: 374224 - Referéncia

Clienie: 1202803

BOLETO DISPONIVEL NO DDA do seu banco. OU INSTR. DEPOS.: Banco
itau §/A (341)-AG: 0011- C/C 10069-0 ou Banco Santander (033)-AG: 2162 -

C/C 13000027-0. Se preferir, solicitar o boleto pelo e-nieil:

cobranca boleto@cristalia.com.br
1202803]1047988]6437355E Pedido 1202803

Representante JV4 Responsavel Técnico CRF 29843 SP

7.212/10 Lei 10.147/2001 Lista Positiva: R$ 509,22

Trib.Conf. Decreto 45.490/00 - RICMS/SP Trib. Aliq Zero Conf. Decreto
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| Sentande: TR

RECIBO DO PAGADOR

| 03399.05150 69400.000001 14194.401015 9 10770000062100

RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP BR

Local de Pagamento: i
PAGAVELgEM QUALQUER BANCO. Vencimerto
_ 10/05/2025
Beneficiario Ageéncia/Codigo Cedente
CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-51 2162/0515694

Data do Documento N° do Documento

Espécie DOC Aceite Data do Processamento Nosso Nimero
11.04.2025 000650815-10001 DM N 11.04.2025 0000000141944
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
101 R$ 621,00
Instrucbes

APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 0,83 AODIA
SUJEITO A PROTESTOS SE NAO FOR PAGO NO VENCIMENTO

DEVOLVER EM 09.07.2025

(-) Desconto

(-) Outras DeducBes/Abatimentos

(+) Mora/Muita/Juros

Pagador. STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161
R 24 872, GUAIRA-SP

CEP 14790-000

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Autenticagio Mecanica

& Santander | 033-7 | 03399.05150 69400.000001 14194.401015 9 10770000062100

Local de Pagamento:
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO.

Vencimento

10/05/2025

Beneficiario

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-51

Agéncia/Codigo Cedente
2162/0515694

RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP BR
Data do Documento N° do Documento Espécie DOC | Aceite Data do Processamento | Nosso Numero
11.04.2025 000650815-10001 DM N 11.04.2025 0000000141944
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
101 R$ 621,00

Instruces

APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 0,83 AO DIA
SUJEITO A PROTESTOS SE NAO FOR PAGO NO VENCIMENTO

DEVOLVER EM 09.07.2025

(-) Desconto

(-) Outras DedugGes/Abatimentos

(+) Mora/Multa/Juros

Pagador: STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161
R 24 872, GUAIRA-SP

CEP 14790-000

Sacador/Avalista

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

621,00

Autenticagio Mecanica - FICHA DE COMPENSAGAO

|
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07/065/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:20
867008670 o001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 22e-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
03399051506948000000114194401015916770060062100
BENEFICIARIO:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FA
NOME FANTASIA:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACE
CNPJ: 44.734.671/0004-02
BENEFICIARIC FINAL:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACE
CNP1: 44.734.671/0004-02

PAGADOR:

STA CASA MIS DE GUAIRA

CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.604
DATA DE VENCIMENTO 10e/65/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/065/2025
VALOR DO DOCUMENTO 621,00
VALOR COBRADO 621,00
NR.AUTENTICACAO 2.59B.C97.8F8.C75.17F

Central de Atendimento BB

4604 0001 Capitais e regioes metropolitanas
6809 729 0001 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
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



BJCRISTALIA

PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA.

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICO § LTDA
RODOVIA MONSENHOR CLODOAYDO DE PAIVA, S/N
LOTEAMENTO NACOES UNIDAS - ITAPIRA, SP

CEP 13974-908

DANFE

Documento Auxiliar da

G0 O

Nota Fiscal Eletronica CHAVE DE ACESSO

172.109.750-1

35.2504.44.734.671/0022-86~55-010-000.650.874-

N°:000650874 l]

0-ENTRADA 1-SAiDA Autorizadora.

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

FONE 19 38639500 - FAX

SERIE:10

FOLHA:1/1

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
135250956294486 10/04/2025 17:39:32

NATUREZA DA OPERACAO . NOSSO PEDIDO: 374224 REMESSA: 0080705386
Venda merc.adqg.receb.de terceiros
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ
374076430117 44.734.671/0022-86 /
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
STA CASA MTIS DE GUAIRA (1000004103 ) 48.341.283/0001-61 10.04.2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
R 24 ,872 PARANDA 14790-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
GUAIRA 17 3332 7000 |sp ISENTO
LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF INSCRICAQ ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP
MUNICIPIO FONE / FAX UF
FATURA/DUPLICATA
VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR
10.05.2025 3,850,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS SUBST VALOR PIS VALOR TOTAL PROD
3.850, 00 693, 00) 0,0 : 0,00} 66,308 3.850, CC
VALOR FRETE VALOR SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP ACESS | VALOR TOTAL IPI VALOR COFINS VALOR TOTAL NOTA
0,00 0,00 0,00 0,0 0,0 312, 54 3.850, 0¢
BLOCO TRANSPORTADOR / VOLUMES
NOME /RAZAOQ SOCIAL ETERCROONTA rhro CODIGO ANTT | PLACA DO UF | CNPJ/ICPF
BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM GERAL 37O CONTA DE TERCHRG 5 POR CONTA DO EMITENTE VEicULO 23.246.316/0001-63
4-POR CONTA DO DESTI'NATARIO] 9-SEM FRETE
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
RODOVIA WASHINGTON LUIZ KM 172 RIO CLARO SP 1587220280115
QUANTIDADE ESPECIE PESO CUBADO 0 l PESO BRUTO PESO LIQUIDO
4,000 VOLUME 31,200 29,600
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO| DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS | NCM/SH | CST |CFOB QIDE, | UN] VALOR VALOR | DESC VALOR | BASE CALC.| VALOR| VALOR | ALIQ.| ALIQ.
: ¢ | UNITARIO TOTAL LIQUIDO ICMS ICMS PI__| ICMS| 1P
73000043 | AMPLOSPEC 1G Po So.inj 50f. - POS 3004.20.59[ 500 {5102 20,000 p{ 192,50000 3.850,00 0,00 3.850,00 3.850,00 693,00 0,00 [ 1800 0.0
Lote Validade Fabricagdo Quant.
010495 12/27 01/25 1,000
010595 02/28 03/25 19,000]
PAGSO COM RECURSO
PROCESSO N° 14/2022
coNVENIO N°oar2022  (ONFERE COM ORIGINAL
FONTE { JFEDERAL
ESTADUAL /O /
{ ) MUNICIPAL - 6
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAOQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES INFORMACOES ADICIONAIS DE INTERESSE DO FISCO RESERVADO AO FISCO

Cliente: 1202803

cobranca.boleto@cristalia.com.br

JV4 Resp

Repr

Faturamento: 90487972 - Remessa; 80705386 - Ordem: 374224 - Referéncia

BOLETO DISPONIVEL NO DDA do seu banco. OU INSTR. DEPOS.: Banco
ltau S/A (341)-AG: 0011- C/C 10069-0 ou Banco Santander (033)-AG: 2162 -
C/C 13000027-0. Se preferir, solicitar o boleto pelo e-mail:

1202803}10479886437355E Pedido 1202803
! Técnico CRF 29843 SP

Trib.Conf. Decreto 45.490/00 - RICMS/SP Trib. Alig Zero Conf. Decreto
7.212/10 Lei 10.147/2001 Lista Positiva: RS 3.157,00




& Santander

RECIBO DO PAGADOR

| 033-7 | 03399.05150 69400.000001 14194.501012 7 10770000385000

Local de Pagamento:
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO. Vencimento
—_— 10/05/2025
iciario Ageéncia/Cddigo Cedente
CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-54 2162/0515694
RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP BR
Data do Documento do Documento Espécie DOC Aceite Data do Processamento | Nosso Numero
11.04.2025 000650874-10001 DM N 11.04.
Uso do banco Carleira Espécie Quantidade Valor 04:2025 (=) Valor do Docu?l?a?12>0001 41945
101 R$
Instrugfies {-) Desconto 2650.00
APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 5,13 AO DIA
SUJEITO A PROTESTOS SE NAO FOR PAGO NO VENCIMENTO ) Oulras Dedugdes/Abatimentos
DEVOLVER EM 09.07.2025 () MoralMutariuros
Pagador: STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161 (+) Outros Acréscimos
R 24 872, GUAIRA-SP .
CEP 14790-000 (=) Valor Cobrado
Autenticagio Mecénica

& Santander

| 033-7 | 03399.05150 69400.000001 14194.501012 7 10770000385000

Local de Pagamento:
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO.

Vencimento

Sacador/Avalista

10/05/2025
Beneficiario Agéncia/Cadigo Cedente
CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-51 2162/0515694
RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP BR
Data do Documento N°®do Documento | Espécie DOC | Acelie Data do Processamento | Nosso Numero
11.04.2025 000650874-10001 DM N 11.04.2025 0000000141945
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
101 R$ 3.850,00
Instrucdes (-) Desconto
APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 5,13 AO DIA S —
") Outra mentos
SUJEITO A PROTESTOS SE NAO FOR PAGO NO VENCIMENTO () Outras Dedugde
(+) Mora/Multa/Juros
DEVOLVER EM 09.07.2025
Pagador: STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ; 48341283000161 {+) Outros Acrescimos
R 24 872, GUAIRA-SP
CEP 14790-000 (%) Valor Cobrado
3.850,00

Autenticagio Mecanica - FICHA DE COMPENSAGAO

|

i
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GL




07/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:21
867008670 goa1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

033990515669400008000114194501012716770000385000
BENEFICIARIO:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FA
NOME FANTASIA:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACE
CNPJ: 44.734.671/0004-02
BENEFICIARIO FINAL:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACE
CNPJ: 44.734.671/6004-02

PAGADOR :

STA CASA MIS DE GUAIRA

CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.605
DATA DE VENCIMENTO 10/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 3.850,00
VALOR COBRADO 3.850,00
NR.AUTENTICACAO 7.011.8FE.0B6.095.B9C

Central de Atendimento BB

4004 0801 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

e8eo 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

2800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



RODOVIA MONSENHOR CLODOALDO DE

CEP 13974-908
FONE 19 38639500 - FAX

SCRISTALIA
PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA.

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICO S LTDA
LOTEAMENTO NACOES UNIDAS - ITAPIRA, SP

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica

N°:000651389 El
PAIVA, S/N

0-ENTRADA 1-SAibA

SERIE:10 FOLHA:1/1

MR ABEONE

T

CHAVE DE ACESSO

35.2504.44.734.671/0022-86-~55-010-000.651.389-
147.801.671-8

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

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

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
135250958908017 10/04/2025 23:44:08

NATUREZA DA OPERACAO

Venda merc.adg.receb.de terceiros

NOSSO PEDIDO: 374224

REMESSA: 0080706055

INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO | /
374076430117 44. 734 671/0022-86
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
STA CASA MIS DE GUAIRA { 1000004103 ) 48.341.283/0001-61 10.04.2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
R 24 ,872 PARANDA 14790-000
MUNICIFIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
GUAIRA 17 3332 7000 {sp ISENTO
LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF INSCRICAQ ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP
MUNICIPIO FONE / FAX OF
FATURA/DUPLICATA
VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR
10.05.2025 788,50
CALCULO DO IMPOSTO .
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS SUBST VALOR PIS VALOR TOTAL PROD
788, 50 141,9 0,0 0,0 13,58 788, 50
VALOR FRETE VALOR SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP ACESS | VALOR TOTAL TPX VALOR COFINS VALOR TOTAL NOTA -
0,00 0,0 0,008 0,00 0,0 64,01 788, 50)
BLOCO TRANSPORTADOR / VOLUMES
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE FOR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO UF | CNRJ/CPF
BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM GERAL 7O CONTA DB TERCRIND 5 FOR CONTA DO EMITENTE VEICULO 23.246.316/0001-63
4-POR CONTA DO DESTINATARIO | $-SEM FRETE
ENDERECO MUNICIFIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
RODOVIA WASHINGTON LUIZ KM 172 RIO CLARO SP 1587220280115
QUANTIDADE ES PESO CUBADO RO ] PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1,000 VOLUME 2,000 1,600
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
H | CST [CFO TDE. VALOR VALOR | DESC VALOR | BASE CALC.] VALOR | VALOR | ALIQ.|ALIQ.
CODIGO] DESCRICAO DOS FRODUTOS/SERVICOS | NCM/S < ‘7 UNITARIO TOTAL LIQUIDO ICMS ICMS PI__ | ICMS| IPI
70000046 NITROPRUS 50mg Po Lio.Inj Sfa+5ap.di2mL - | 3004.90.99] 500 | 5102 10,000 {£X 78,85000 788,50 0,00 788,50 788,50 141,93 0,00 | 1800| 0,00
POS
FCI:
D6D6727B-9ESA-413E-BFF5-6ADSE’6D1AT3
PMC: R$ 307,25
Lote Validade Fabricagdo Quant.
50024372 08126 02/25 10,000
RECURSO
PAGO COM N° 1412022
PROCESSO
NT 0412022
CoRvENic RIGNAL
FONTE ( JFEDERAL
ESTADUAL
MUNICIPAL /
CALCULO DO ISSQN
[mscmc:xo MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS J BASE DE CALCULO DO ISSQN | VALOR DO ISSQN
DADQS ADICIONAIS
RESERVADO AO FISCO
INFORMACOES COMPLEMENTARES INFORMACOES ADICIONAIS DE INTERESSE DO FISCO
Faturamento(::90488529 - Remessa: 80706055 - Ordem: 374224 - Referéncia Trib.Conf. Decreto 45.490/00 - RICMS/SP Trib. Aliq Zero Conf. Decreto
Cliente: 1202803 7.212/10 Lei 10.147/2001 Lista Positiva: RS 646,57 3
BOLETO DISPONIVEL NO DDA do seu banco. OU INSTR. DEPOS.: Banco E& A;,@H, S .5"“ ¢ !
Itau S/A (341)-AG: 0011- C/C 10069-0 ou Banco Santander (033)-AG: 2162 - e _ b
C/C 13000027-0, Se preferir, solicitar o boleto pelo e-mail: ;
cobranca. boleto@cristalia.com.br - - Z/ ! @ [ OZ : g
1202803|1047988|6437355E Pedido 1202803 ! }Eltf-t A .
Repr JV4 Responsavel Técnico CRF 29843 SP Lratin /7 é(_/
Norme: '




& Santander

Local de Pagamento:

RECIBO DO PAGADOR

| 033-7 | 03399.05150 69400.000001 14194.601010 9 10770000078850

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO.

Beneficiario

Vencimento

10/05/2025

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-51

RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRIST.
[Espécie DOC

Data do Documento do

mento

ALIA ITAPIRA SP BR

Agéncia/Codigo Cedente
2162/0515694

11,04 2025 Aceite Data do Processamento Nosso Namero
.04, 000651389-10001 DM N 11.04.2025
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Docu(|)1?e?12)0001 41946
101 R$
Instruc;ﬁ’es ) Desconto 788,50
APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 1,05 AO DIA
SUJEITO A PROTESTOS SE NAO FOR PAGO NO VENCIMENTO () Outras DedugBes/Abatimentos
DEVOLVER EM 09.07.2025 (*) Mora/Multa/Juros
Pagador. STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161 {¥) Outros Acréscimos
R 24 872, GUAIRA-SP
CEP 14790-000 (=) Valor Cobrado
Autenticagio Mecanica
& Santander

| 033-7 | 03399.05150 69400.000001 14194.601010 9 10770000078850

Local de Pagamento:
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO.

Vencimento

DEVOLVER EM 09.07.2025

10/05/2025
Beneficiario Agéncia/Codigo Cedente
CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-51 2162/0515694
RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP B_R
Data do Documento N do Documento Espécie DOC | Acefte Data do Processamento | Nosso NUmero
11.04.2025 000651389-10001 DM N 11.04.2025 0000000141946
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
101 R$ ‘ 788,50
Instrugdes {-) Desconto
APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 1,05 AO DIA O Do GRS
SUJEITO A PROTESTOS SE NAO FOR PAGO NO VENCIMENTO
(+) Mora/Multa/Juros

Pagador: STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161
R 24 872, GUAIRA-SP

CEP 14790-000

Sacador/Avalista

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

788,50

Autenticagio Mecanica - FICHA DE COMPENSAGAO

|

AR

b5




87/e5/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:21
867008670 o001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 86706-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

033990851506940000000114194601010910770000078850
BENEFICIARIO:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FA
NOME FANTASIA:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACE
CNPJ: 44.734.671/06004-02
BENEFICIARIO FINAL:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACE
CNPJ: 44.734.671/0604-02

PAGADOR :

STA CASA MIS DE GUAIRA

CNPJ: 48.341,283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.606
DATA DE VENCIMENTO le/e5/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 788,50
VALOR COBRADO : : 788,50
NR.AUTENTICACAO €.1e4.B76.C9F .EB3.830

Central de Atendimento BB

4004 08081 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0860 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



RECEBEMOS DE CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAQ DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NF_e
NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAO: (8/04/2025 VALOR TOTAL: R§ 4.918,40 DESTINATARIO: SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA Guaira-SP N°. 000.090 129
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR f LS e
Série 001
[DENTIFICACAQ DO EMITENTE 7 D FE
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrénica
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIRUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA.
0 - ENTRADA
Rua Murilo de Campos Castro, 084 - Anexo 1 1-SAIDA CHAVE DE ACESSO
Fazenda Santa Candida - 13087-541
Campinas - SP Fone/Fax: 1932737199 N°. 000.090.129 3525 0407 0143 1800 (.)3632 5500 1000 090% 2911 7522 1034
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 Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135250931757976 - 08/04/2025 16:56:44
[leccho ESTADUAL Lmsccho ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNFJ ]
122382370113 07.014.318/0003-32
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL ‘] CNPJ / CPF DATA DA EMISSAO l
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 08/04/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA ]
RUA 24,872 JARDIM PAULISTA 14790-000 08/04/2025
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA |
Guaira SP 5517992309765 L 16:54:00
FATURA /DUPLICATA
CALCULO DO IMPOSTO
'BASE DE CALC. DO ICMS ]VALOR DO ICMS ‘BASE DE CALC. ICMS S.1. ]VALOR DO ICMS SUBST. ]v. IMP. IMPORTAGAO |V. ICMS UF REMET. [VALOR DO FCP VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS
4.918.40 885,31 0.00 0,00 0,00 0. 00 0, 00 60,24 4.918.40
VALORDOFRETE  |VALORDO SEGURO |DESCONTO 1OUTRAS DESPESAS lVALOR TOTALIPI  |V.ICMS UF DEST. V. TOT. TRIB. VALORDA COFINS  |V. TOTAL DA NOTA 1
0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0, 00/ 27745 4.918,40
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
H)ME /RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT TLACA DO VEICULO UF  |CNPY/CPF
MOVIMENTE COMERCIO LOGISTICA E SOLUCOES EM TRANSP (0) Emitente 05.593.534/0001-92
MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
Via Anhanguera km 320 GALPAOA UNIDADE 1 Ribeirao Preto / SP Sp 582529370112
5 ‘MARCA ] NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
3.370 3.370
’DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO PRODUTO)| DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH |o/csT | cFoP | UN | quant | VALOR | VALOR Bl'gf,‘{gc VALOR | VALOR ‘}CL,&% ALIQ. 1P1
1449 GEM 3.5K BG/HCT/LYTES/GLU/LAC 450 TESTES 38221990 | 700 | 5102 | CX 1,0000(4.452,0000| 4.452,00] 4.452,00 801,36 18,00
Lote: 4362668 x1 Va1:25/0_6{_2§ Cod.Alt.: go_og@:tgo_sg ____________ O S U RSN SUSIE S SUN N I S
""" T1408 T[GEMCVR (®) 38221990 | 700 | s1027] ¢X 1,0000( 466,4000]  466,40] 466,40 83,95 18,00
| _____[lote:855x1 Val:31/12/26 Cod.Alt: 00024001587 | | SR SV RSSO UNURRURRY PEPIESRSIONY RSO R SRS IS S
O COM RECURSO
ga%cssso N° 1472022
CONVENID N°© 04/2022
FONTE ( JFEDERAL
} ESTAD UAL
( ) MUN ICIPAL
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
LOCAL DE ENTREGA : 48341283000161-Rua 24, 872 - JARDIM PAULISTA Guaira - SP
Inf. Contribuinte: :: Tipo de Cobranca:Carteira :: Representante:Diagnostico - Henrique Dib - P :: Pegli_do:76266 :: Inf, de entrega:::
End. Entrega: Rua 24 872 - JARDIM PAULISTA - Guaira - SP - CEP: 14790000 Email do Destinatario:
comp ’-r—;naira com.br
financeiro@santacasadeguair
l:lf. fisco: ?Valor aproximado dos tributos R$ (0.00%) Fonte: IBPT G}

Impresso em 29/05/2025 as 11:33:11 Gerado em www.fsist.com.br



~

Santander : 033-7 Recibo do:Pagador
Local de Pagamento Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 08/05/2025
Benefictario _ . ] Agéncia/Cédigo do Beneficianio :
CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA . 0770/6052932
Endereco do Beneficiario CNPJdo Beneficiario
R*MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 +13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP . 07.014.318/0001-70
Data do Documento Nadiero do Documento spécie Doc. Aceite - Data do Processamento Nosso Namero i
|_0R404/2025 901291 DM N .1 08/04/2025 =1 0317832-3
Uso+.. Banco Carteira Espécie  JQuantidade Valor (=) Valor do Documento
- RCR . ] RS 4.918,40
Instrugdes (Instrugdes de responsabilidade do beneficiéric. Qualquer duvida sobre este boleto, contate o beneficiario.) (-) Desconto/Abatimento
Multa de 2,00 % apés 08/05/2025
Juros/Mora ao dia: R$ 1,64 ap6s 08/05/2025 () Outras Dedugoss
Protestavel a partir de 29 dias do vencimento ] Voraaroros
Apds o vencimento do titulo e encaminhamento & assessoria de cobranga, n3o & possivel
isentar multa e juros legais. {+) Outros Acrescimos
» (=) Valor Cobrado
Pagador: Eﬁ%ﬁ %;;ZSA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPFICNPJ do Pagador
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP Cédigo de Baixa 48.341.283/0001-61
Beneficiario CISCRE IMPORTACAQ E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ 07.014.318/0003-3: 0317832-3
Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1
1'-1nn7.a41 FA7FMI’IA QANTA Pﬁw QP
Recebimento através do cheque num. do banco Autenticagfio Mecanica
Esla quitag&io 56 teré validade apés o pagamento do cheque pele
banco pagador.
Santander 033-7 03399.60528 93200.000037 17832.301018 9 10750000491840
Loca! de Pagamento Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 08/05/2025
Beneficiano CISCRE IMPORTAGAO E DISTRIBUIGAO DE PRODUTOS MEDIC( - CNPJ: 07.014.318/0001-70 AGERGICogo do Beneficaio
R. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 0770/6052932
Data do Documento Nimero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
08/04/2025 90129/1 DM N 08/04/2025 0317832-3
Uso do Banco Carteira Especie (Quantidade Valor (=) Valor do Documento
RCR R$ 4.918,40
InstrugBes (InstrugBes de responsabllidade do beneficidrio. Qualquer davida sobre ests boleto, contate o benefici4rio.) () Desconta/Abatimento
Multa de 2,00 % apés 08/05/2025
Juros/Mora ao dia: R$ 1,64 ap6s 08/05/2025 () Outras Dedugbes
Protestavel a partir de 29 dias do vencimento T VoraRiariares
Ap6s o vencimento do titulo e encaminhamento & assessoria de cobranga, néo & possivel
isentar multa e juros legais. (+) Outros Acréscimos
(=) Vaior Cobrado
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPFICNPJ do Pagador
BT RUA 24 872, 48.341.283/0001-61
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP Cédigo de Baixa
Beneficiario CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-32 0317832-3
Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1 _
1RNRTZ 541 _EAZENNA S =] - -
“”I"l mll ﬁ “ “ﬂl w Ilm‘ IIH“ M | H “‘“"Hﬂ‘ﬂ' e




67/65/2025 -~ BANCO DO BRASIL - 08:29:21
867008670 6001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
93399605289320000003717832301018910750000491840
BENEFICIARIO:

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC
NOME FANTASIA:

CISCRE IMP .E DISTR.PROD. MED.
CNP): 07.014.318/0001-70
BENEFICIARIO FINAL:

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE
CNP1: 07.014.318/6001-70

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.607
DATA DE VENCIMENTO 08/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/65/2025
VALOR DO DOCUMENTO 4.918,40
VALOR COBRADO 4,918,400
NR.AUTENTICACAO E.010.6A0.6EF .E47.02F

Central de Atendimento BB

4004 0801 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

08e0 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0880 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

©9



RECEBEMOS DE MEDILAR IMP DISTR DE PROD MEDICO HOSPITALARES SA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF_e
ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAQ: 10/04/2025 VALOR TOTAL: R$ 1.327,00 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
GUAIRA - RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA GUAIRA-SP N°. 000.019.0
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR it -051
Série 001
[ IDENTIFICACAO DO EMITENTE D FE 7
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletr6nica
MEDILAR IMP DISTR DE PROD MEDICO HOSPITALARES SA 0-ENTRADA
AVENIDA UGO FUMAGALI, 381 1-SAIDA CHAVE DE ACESSO
CUMBICA - 07220-080
GUARULHOS - SP Fone/Fax: 5137187600 N°. 000.019.051 3525 0407 7522 3600 (.)4'76 5500 1000 019!_) 5116 5563 1560
z e onsu; € autentici € no po. nacional da -€
Série 001 C Ita de autenticidad, portal ] da NF
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
L VENDAS DE MERC. 135250954552866 - 10/04/2025 15:00:38
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
127068060117 07.752.236/0004-76
DESTINATARIO / REMETENTE
[NOME /RAZAO SOCIAL [CNPJ /CPF P)ATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 10/04/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000
MUNICIPIO UF ﬁmz /FAX Jmsccho ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
GUAIRA SP 1733327000
FATURA /DUPLICATA
CALCULO DO IMPOSTO
EASE DE CALC. DO ICMS JVALOR DO ICMS [BASE DE CALC. ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SURBST. }v. IMP. IMPORTAGAO [V. ICMS UF REMET. |VALOR DO FCP [VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS
1.327.00 238.86 0.00 0.00 0.00 0, 00 0. 00 0.00 1.327.00
lVALOR DO FRETE IVALOR DO SEGURO | DESCONTO ]OU’I’RAS DESPESAS |VALORTOTALIPI  |V.ICMS UF DEST. V.TOT. TRIB. VALOR DA COFINS  |V. TOTAL DA NOTA
0.90 0,00 0.00 0.00 0.00 0. 00 361.49 0.00 1.327.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL v FRETE POR CONTA " {CODIGO ANTT WPLACA DO VEICULO UF = |CNPI/CPF ]
UALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS (0) Emitente 06.321.409/0013-20
ENDEREGCO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL J
R SYLVIA DA SILVA BRAGA, 415 - SETOR AER CAMPINAS Sp 122819217110
QUANTIDADE FSPECIE MARCA NUMERAGCAO ]PESO BRUTO ]PESO LiQuibo ]
2 CAIXA 8.000 6,000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
ICODIGO PRODUTO) DESCRICAO DO PROPUTO / SERVICO NCM/SH | O/CST | CFOP [ UN | QuANT | YALOR | VALOR Bigﬁléc VALRR | VALOR %1\‘405 ALIQ. 1P
13111 ADRENALINA IMG/ML 1ML C/100 AMP IM/IV/SC 30039099 | 000 | 5102 | AM 200,0000 0,8105 162,10 162,10 29,18 0,00118,00| 0,00
HYPOFARMA HYFREN (EPINEFRINA) .
LOTE: 24092087 - DT.FABR: 17/09/24 - DT.VALID:
30/09/26 - GTIN.; 7898122914595 - REG. M. S.:
1038700820011 - FABRICANTE: HYPOFARMA INST.
HYPODERMIA E FARM. LTDA PMC: 177.32
| 700595 " [ATROPINA 0,25MG/ML IML 100 AMP SANTISA | 30039099 | 500 | 5102 |AM | 300,0000]  0,7530| 225,90 " 23590~ "40,66] " 0,00(18,00] 0,00
SANTROPINA ’
LOTE: 12800624 - DT.FABR: 21/10/24 - DT.VALID:
31/10/26 - GTIN.: 7898404220260 - REG. M. S.:
1018600100012 - FABRICANTE: SANTISA LABORATORIO
FARMACEUTICO S/A PMC: 53.40
|~ 7701709 T~ |COMPLEXO B 2ML 100 AMP HYPOFARMA HYPLEX B | 30039019 | 000 | 5102 | AM | 1.000,0000]  0,9390] 935,00 939,00  169,02]  0,00|18,00( 6,00 _
LOTE: 24060752 - DT.FABR: 04/10/24 - DT.VALID:
30/06/26 - GTIN.: 7898122911587 - REG. M. S.:
1038700290012 - FABRICANTE: HYPOFARMA INST.
HYPODERMIA E FARM. LTDA PMC: 74.50
BPAGS COM RECURSO
PROCESSO N° 14/2022
CONVENIC N® 04/2022
FONTE ( )FEDERAL
ESTADUAL
() MUNICIPAL
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: Vendedor: BRUNA C. SCHLITTER ID 1202803 RUA 24, 872 - JARDIM P’AU'LISTA - Guaira - SP Pedido(s):
015034 Valor Aproximado dos Tributos: R$ 361.49 (27.24%). Fonte: IBPT. Email do Destinatrio:
financeiro@santacasadeguaira.com.br
nfe@qualityentregas.com. %

Impresso em 29/05/2025 as 11:35:43 Gerado em www fsist.com.br



NEDL, lV&)

| 237-2]

Compm\éante de Entrega

! Beneficidrio

| MEDILAR IMP DISTR DE PROD MEDICO HOSPITALARES SA

C NPJ 07.752.236/0004-76

MOTIVOS DE NAO ENTREGA(para uso do entregador)

|
;Tarifa bancaria RS 3,00

'
|
4

i"Sujeito a SERASA e/ou CARTORIO no 3° dia de vencido”

j"Cobmrjurds-ds 0,33% ao dia apos o vencimento"

|
i

| | Pagador

!SANTA CASA DE MlSERICORDIA DE GUAIRA (031636)

'|RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA
|GUAIRA - SP

48.341.283/0001-61

. { 1Mudowse [ ] Ausente [ 1 Nao Existe o Nimero
I SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (031636) { 1Reclidn, _ }i3drProcirads | ] Falecido
Data dé Vencimento Nro. Documento Mgeda Valor v . i
08/05/2025 1019051 R$ 1.327,00 [ 1 Desconhecioy{ ] Enreisge isuficients{ ] Outros janctar no verso)
! Agencia/ Cod. Beneficidrio Nosso Numero [ Recebl{emos) o biogueto Data Assinatura
! 3683-8/77631:9 0200000454726-5 com 08 dados 20 lado.
B ad sco Recibo dio Pagador
B 3, r e ’ |
237-2 23793.68307 20000.045474 26007.763100 4 10750000132700
Local de Pagamento Vencimento
| Pagével preferenciaimente nas agencias BRADESCO 08/05/2025
sensiciass WEDILAR IMP DISTR DE PROD MEDICO HOSPITALARES SA Agencl/Cod. Beneficiério
l CNPJ: 7.752.236/0004- 76/ AVENIDA UGO FUMAGALI, 381 - CUMBICA - GUARULHOS - SP - 07220-080 3683-8/77631-9
Data Documeértto Nro, Documento Espécie Dec. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
: 10/04/2025 1019051 DM N 10/04;‘2(!25 0$2/00000454726-5
UsodBancs ~ " Cartora Mosda Quaidade Vaar (=) Vaor do Documento
: 02 R$ : 1.327,00
"t ¢SesiTexto dé Re: sponsabliidade do Tano T} Descomo/Abatimento

) Outras DediigBes

(+) Mora/Mutta/ Juros

(+) Outros Acréscimos

. | *#) Vaor Cebrado

:14790-000
iSacadorlAvaﬁsga
i
i
/’;\«
B Bradesco |237-2|  23793.68307 20000.045474 26007.763100 4 10750000132700
i Local de Pagamento Vencimento
lPagével preferencialmente nas agencias BRADESCO 08/05/2025
~" 7 MEDILAR IMP DISTR DE PROD MEDICO HOSPITALARES SA Amﬁglc;‘;,- B:‘efiwio
BeneflcBrt \p: 07, 752.236/0004 76{AVENIDA UGO FUMAGALI, 381 - CUMBICA - GUARULHOS - SP - 07220-080 3683-8/77631-9
{ Data Documento Nro. Documaento Especie Doc Acelte Data do Processamento Nosso Numero !
110/04/2025 1019051 DM N 10/04{2025 02/00000454726-5
Uso do Banco Carteka Moada Quantidade Vaor =) Vaor do Documerto
. Ows kel
glnstruqéaslTexto de Responsabilidade do cidrio ) {-) Desconto/Abatimento
| .
?Tarifa bancaria R§ 3,00 (-)'Outras B
(+) Mora/Multa/Juros
"Sujeito a SERASA elou CARTORIO no ¥ dia de vencido" L ‘
"Gobrar juros de 0,33% ac dia apos o vencimento” {*} Jutros Acréscimos
' Y Vaor Cobrado
S A,
Pagador .
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (031636)

RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA
GUAIRA - SP
14790-000

Sacador/Avaista

48.341.283/0001-81

OO0

Ficha dé Compensacio

+i




07/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:21
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8676-3 . CONTA: 220-8

BCO BRADESCO S.A.

23793683072000804547426007763100410750000132700
BENEFICIARIO:

MEDILAR
NOME FANTASIA:

MEDILAR

CNPJ: 07.752.236/6001-23
BENEFICIARIO FINAL:

MEDILAR

CNPJ: 07.752.236/0001-23

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.608
DATA ‘DE VENCIMENTO ©8/@5/2025
DATA DO PAGAMENTO ©6/@5/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.327,00
VALOR COBRADO 1.327,00
NR.AUTENTICACAO 1.CB3.495.3B6.CFB.FDF

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0801 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
@800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais

habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

R



085

<> DANFE
[Documento Auxiliar da Nof
Ativa Fiscal Eletrénica ‘;
ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA | {ENTRADA CAVE BE ACESS0
s A CRU%%%E(% U9EQS 14020-680 N° 000.150.329 3525 0304 2749 8300 0138 5500 1000 1503 2910 2679 9494
RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1639939100 “Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-
L Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora )
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO )
VENDA 135250772360385 - 24/03/2025 11:08: 16 ) }
[msccho ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ / CPF J
582596876113 J 04.274.988/0001-38
DESTINATARIO / REMETENTE
[Nomz/nmo SOCIAL CNP3/ CPF [DATA DA EMISSAO ]
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 24/03/2025
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAfDA/ENTRADA ]
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000
MUNICIPIO UF FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SATfDA/ENTRADA
GUAIRA SP 1733327000 do . }
FATURA / DUPLICATA
Num, 001) [Num. 002 [Num. 083
Venc. 23/04/2025] | Venc. Venc. 23/05/2025
Valor RS1 Valor RS1 Valor RS1
CALCULO DO IMPOSTO
[BASE CALCICMS VALOR DO ICMS VALOR DO ICMS-FCP BASE CALCICMS S.T. (VALOR ICMS S.T. 'VALOR ICMS S.T-FCP [I'OTAL PRODUTOS }
4.166,00 587,88 0.00 0,00 0,60 0.,00]- 4.166,00
[vmnnomm 'VALOR DO SEGURO DESCONTO . OUTRAS DESPESAS 'VALOR TOTAL IPL 'VALOR IMPORTAGAO TOTAL DA NOTA
0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.166.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF  |CNPI/CFF i - ]
PVYN TRANSPORTES E SERVICOSLTpDA | O-Remetente 12.270.745/0004-00
MUNICIPIO UF  |INSCRIGAO ESTADUAL
SUMARE Sp 671495090114 J
'NUMERAGCAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO q
l 19.000 19.000
$20DIGo. DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO Nowmt | cs | cwop |UN | quant | VAUOR | YALOR Inasmicws| VALOR | VALOR [ VALOR T ALIO fig
46833 |CIS 10MG (2MG/ML) SOL INJ IV 5ML CT C/ 5 30049099 | 500 | 5102 | AP 100| /14,6600 146600 1466,00] 263,88 18,00
AP/CRIST. S+ PMC: 57.59
Lote: 50013460 Qt: 100 Fab: 24/04/24 Val: 24/04/26
v . JFCL:333CS1F1-BS2AAFTC-AF2B-ACSEBABOFS04 | ___ 1 ___1_ ___| JESOEN ISR I JAUU FUPR ) P RPN SN I .
56231 II{OOEAUI%ONIO 10MG/ML (GBN) SOL INJ SML CT C/ | 30049079 | 200 | 5102 | FA 300/ 9,0000( 2.700,00| 2.700,00{ = 324,00 12,00
e e | L0ORE AOB30070 QS_-"QQE@_QI_/Q&/Z&Y&%L/Q% _________ JUETEN SRS FOSVRUE! ISV SRV VU PR U R A
PAGO COM RECURSO
PROCESSQ N° 14/2022
CONVENIKD N° 04/2022
FONTE { YFEDERAL
ESTADUAL
( )} MUNICIPAL
/g/
VALORDER$ 3.393 .66
})Anos ADICIONAIS
[INFORMACOES COMPLEMENTARES
Inf, Contribuinte:
Vendedor: 162-ATIVA REGIAO 16 - MARU] Id Mov: 2679949
BANCO BRASIL - AG. 3370-7 C/C. 26500-4
BANCO BRADESCO - AG. 2401-5 C/C. 15122-0
PIX CNPJ: 04.274,988/0001-38
"CONFIRA A MERCADORIA NO ATO DO RECEBIMENTO"
I\];:immx Tributos Federal: R$ 639,98 Estadual: RS 499,92 Municipal: R$ 0,00 Fonte: IBPT ?3

Impresso em

24/03/2025 as 11:08:16

.com.br



RECIBO DO PAGADOR

Beneficidrio: Agéncia/Cod.Beneficidrio ' Data do Documento Vencimento
ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA -0865/39280-7 24/03/2025 08/05/2025
. Pagador:
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (1321) Nimero Documento: Nosso Niimero: Valor do Documento:
RUA 24,872 - JARDIM PAULISTA 150329-02 00054824 1 . 3 88,66
14790-000 - GUAIRA-SP

Autenticagio Mecéinica

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

Barico ftad S.4. l 341-0 I 34191.09008 05482.420865 53928.070001 3 10750000138866
: [Vencimento
frocal de Pagamento 08/05/2025
[Beneficidrio . Agéncia/Cod.Beneficidrio
IATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA- 04.274.988/0001-38 0865/39280-7
[Enderego
{IRUA HUMAIT. A, 290 - 14020-680-RIBEIRAO PRETO-SP
[Data do documento: No. do documento [Espécie doc. Aceite  [Data Processamento Cart./Nosso Niimero
24/03/2025 150329-02 DM N 24/03/2025 109/00054824-2
[Uso do Banco Carteira |Espécie Moeda Quantidade %) Valor (=) Valor do Documento
_ 109 RS 1.388,66
Instrugdes (Texto de responsabilidade do Beneﬁeiirio)v (9) Descontos/Abatimento
PGTO/ATRASO COBRAR MORA DE R$ 0,93 AO DIA ' ' _
PGTO/ATRASO COBRAR MULTA DE R$ 27,77 () Outras Dedugdes
PROTESTAR 2 DIAS APOS VENCIMENTO
(+) Mora/Multaj
(+) Outros Acréscimos
(=) Valor Cobrado

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. (1321)
RUA 24,872 - JARDIM PAULISTA
14790-000 - GUAIRA-SP

48.341.283/0001-61

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

JUTRIRRRILN

Autenticagio Mecianica/Ficha de Compensacio




@7/65/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:21
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 86706-3 CONTA: 220-8

ITAU UNIBANCO S.A.

34191090080548242086553928070001310750000138866
BENEFICIARIO:

ATIVA COML HOSPITALAR LTDA

NOME FANTASIA:

ATIVA COML HOSPITALAR LTDA

CNPJ: ©4.274.988/0001-38

BENEFICIARIO FINAL:

ATIVA COML HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 04.274.988/¢001-38

PAGADOR :
SANTA CASA DE MISERICORDIA DEG

CNPJ: 48.341.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 50.609
DATA DE VENCIMENTO 08/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.388,66
VALOR COBRADO 1.388,66
NR.AUTENTICACAO A.8D2.16C.6B7.6DB.33B

Central de Atendimento BB

4804 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0808 729 @722

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
0300 729 00838

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

15



DAINT LY

s ) ,/3 Prech 1on Documento Auxiliar da Nofal
. y Fiscal Eletronica
. ‘ 0 - ENTRADA '
PRECIS!ON COMERCIAL DIST DE PROD MEDICO BOSPLTDA | {.SADA CHAVE DE ACESSO
RUA ANGELA BERBEL PAGANO, 006 o 3525 0430 4614 4200 0104 5500 100010723 6710 1889 8451
JARDIM ALVORADA - 14140-000 N°. 000.072.367 Consulia de autenticidad ol macionsl o NF
CRAVINHOS - SP Fone/Fax: 1632369010 - Série 001 -(-onsulfa de autenticidade no portal nacional -
- Www.precisionhospitalar.combr Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERC}DORIA 135250952087371 - 10/04/2025 11:13:34
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ/ CPF
279094018110 30.461.442/0001-04 /
DESTINATARIO / REMETENTE
[NOME /RAZAO SOCIAL CNPJ ] CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 10/04/2025
[ENDERECO BAIRRG / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000
(MUNICIPIO UF FONE /FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
GUAIRA LSP 1733327000 5
FATURA /DUPLICATA
(Num, 001
Vene. 08/05/2025
Valor RS 1.935,00
CALCULO DO IMPOSTO
(BASE CALC.ICMS VALOR DO ICMS VALOR DO ICMS-FCP BASE CALC.ICMS S T. VALORICMS S.T. VALOR ICMS S.T-FCP TOTAL FRODUTOS
1.935.00 232,20 0.00 0.00 0.00 0,00 1.935.00
LALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IP{ VALOR IMPORTACAO TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 0,00 0.00 0,00 0,00 1.935.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME /RAZAO SOCIAL 'FRETE POR CONTA. TODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF  |CNP3 /CPF
PVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE EIRELJ 0-Remetente 12.270.745/0004-00
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
ROD ADAUTO CAMPO DALL'ORTO.2200 SUMARE Sp
QUANTIDADE ESPECIE MARCA. NUMERACAO " ]PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2 _Volumes ] 0,270 0.276
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS .
SODIGo. DESCRICAO DO BRODUTO / SERVICO NCMSH | csT | crop | UN | Quant | VAR | YALOR leaseicms| VALOR | VALOR [VALOR ;‘CL&%
13216 -|KEFLIN NEUTRO (CEFALOTINA SODICA) IGPO | 30042051 | 000 | 5102 | CX 9 215,0000( 1.935,00] 1.935,00 232,20 12,00
SOL INJ CX/50 FR-AMP (
| Lote; 210935C Ot 9 Val: S| - _ O 3 SR DN S S -
S RECURSO
PAGO © N° 14/2022
PROCESSO N 12022
CONVENK)D E’;‘r)ERAL
FONTE ESTADUAL i
( ) MUN ICIPAL
DADOS ADICIONAIS N — .
(INFORMACOES COMPLEMENTARES %O FIsCo
it ottt o l
PDC;
Local de entrega RUA 24 , 872 - JARDIM PAULISTA - Guaira - SP :
PEDIDO DE COMPRA:PDC#12028034APOIO i /7 S 3
Vendedor: 13-JOAO PAULO DE OLIVEIRA 1d Ped: 1889829 ‘5 !
. fisco: 4
I\?:lorsg(;rox Tributos Federal: RS 260,26 Estadual: R$ 232,20 Municipal: R$ 0,00 Fonte: IBPT ﬂ / : E
/‘ i é\ e H

Impresso em 10/04/2025 as 11:14:04

www.geweb,com.br

Y6



PRECISION COMERCIAL DIST DE PROD MEDICO HOSP LTDA
RUA ANGELA BERBEL PAGANO 06
Cep:14140-000 ~ CRAVINHOS - SP
Fone:(16)3236-9610

. RECIBO DO PAGADOR
Peneficiario: Agéncia/Cod.Beneficidrio Data do Document(; Vencimento
PRECISION COMERCIAL DIST DE PROD MEDICO HOSP LTDA 2763-4/0040426-8 10/04/2025 - 08/05/2025
Pagador:: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (809) Niimero Documentor Nosso Nimero: Valor:

RUA 24,872 - JARDIM PAULISTA 72367-01 00000009218 1.935,00
14790-000 - GUAIRA-SP

Autentica;:ﬁo Meciénica

| 237-0 |

23792.76302 90000.000928 18004.042604 1:10750000193500

Local de Pagamento: Vencimento
08/05/2025
Beneficidrio : . AgéncialCé{ﬂigo Beneficiario
PRECISION COMERCIAL DIST DE PROD MEDICO HOSP LTDA- 30.461.442/0001-04 2763-4/0040426-8
Enderego Beneficidrio ’
RUA ANGELA BERBEL PAGANO 06 - 14140-000-CRAVINHOS-SP
Data do documento: " No. do documento Espécie doc. Aceite Data Processamento Cart./Nsto Niimero
10/04/2025 72367-01 DM N 10/04/2025 09/0000;0009218-8
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Quantidade {x) Valor {=) Valor do Documento
09 RS 1.935,00
Instrucdes (Texto de responsabilidade do cedente) (-) Descontos/Abatimento
PGTO/ATRASO COBRAR MORA DE R$ 0,65 AO DIA
PGTO/ATRASO COBRAR MULTA DE R$ 38,70
"Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco ou Bradesco Expresso”. (-) Outras Dedugbes
ATENCAO: . - ‘
Informamos que a Precision Hospitalar centralizard TODOS os recebimentos de notas fiscais faturadas pelo CNPJ da filial (+) Mora/Multa
30.461.442/0004-49, seja através de boletos, depésitos, ou PIX, em conta corrente no CNPJ da matriz 30.461.442/0001-04.
Sujeito a protesto apds 10 do vencimento. (+) Outros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
Pagador Ficha de Compensacio
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (809)

RUA 24,872 - JARDIM PAULISTA
14790-000 - GUAIRA-SP
48,341.283/0001-61
Sacador/Avalista

TR

L

g2t



07/05/2025 - BANCO DO BRASIL - 98:29:21
867008670 6001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO BRADESCO S.A,
23792763029000000092818004042604110750000193500
BENEFICIARIO:

PRECISION COMERCIAL DISTRIBUID
NOME FANTASIA:

PRECISION COMERCIAL DISTRIBUIDORA D
CNPJ: 30.461.442/0001-04
BENEFICIARIO FINAL:

PRECISION COMERCIAL DISTRIBUIDORA D
CNPJ: 30.461.442/0001-04

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.610
DATA DE VENCIMENTO 08/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.935,00
VALOR COBRADO . 1.935,00
NR.AUTENTICACAO 3.51F.917.245.8088.84A

Central de Atendimento BB

4004 0801 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0809 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes naoc solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

&



MISERICORIDIA DE GUAIRA - RUA VINTE E QUATRO, 872, 872 ID. PAULISTA Guaira-SP

RECEBEMOS DE HUMANA ALIMENTAR DIST MEDICAMENTOS E PROD NUTRICIONAIS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA
NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 10/04/2025 VALOR TOTAL: R$ 5.381,84 DESTINATARIO: SANTA CASA DE

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N°. 000.113.292
Série 000

|

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrénica

HUMANA ALIMENTAR DIST MEDICAMENTOS E PROD NUTRICIONAIS LTDA 0- ENTRADA
Rua Joaquim Marques de Figueiredo, 8-105 - GALPAO F-40 1-SAIDA 1| [cHAVEDE ACESSO
Dist. Ind. Domingos Biancardi - 17034-290
Bauru - SP Fone/Fax: 1431041880 N°. 000.113.292 3525 0402 7864 3600 (?1_83 5500 0000 1132. 9218 0667 0017
Série 000 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO ]
VENDA DE MERCADORIA 135250950170967 - 10/04/2025 08:48:42
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
209248284110 02.786.436/0001-83
DESTINATARIO / REMETENTE
[NOME /RAZAO SOCIAL WCNPJ / CPF ~ [DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 10/04/2025
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
RUA VINTE E QUATRO, 872, 872 JD. PAULISTA 14790-000 10/04/2025
MUNICIPIO UF  |FONE/FAX ‘INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SATDA/ENTRADA ]
Guaira SP 1733327000 08:48:39
FATURA / DUPLICATA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALC. DO ICMS |VALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMS S.T. }vuon DO ICMS SUBST. | V. IMP. IMPORTACAO |V. ICMS UF REMET. |VALOR DO FCP VALOR DO PIS ,v. TOTAL PRODUTOS
0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0, 00 0,00 5.381,84
[VALOR DOFRETE  |VALOR DO SEGURO |DESCONTO OUTRAS DESPESAS ]VALOR TOTALIPI  |V.ICMS UF DEST. V.TOT. TRIB. VALOR DA COFINS  |V. TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0,00 0, 00 0.00 5.381.84
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[NOME /RAZAO SOCIAL o FRETE POR CONTA. CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ / CPF }
NIKKEY RIO PRETO LOGISTICA E TRANSPORTES (0) Emitente 15.066.184/0001-60
ENDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRICAO ESTADUAL }
SP 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE "MARCA NUMERAGCAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO ]
2 CX 12,000 12,000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO PRODUTO] DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCMSH |o/csT | cFOP [ UN | quant | VALOR | VALOR Bigﬁléc VALOR | VALOR ‘I“*CLlf,le ALIQ. IPI
I § ¥ N I SMOFKABIVEN 1600 KCAL /1477 ML____________|30049099] 160 _| 5405 (UND| ___ 8,000 672,7300| 538184} 0,00 _ 0,00 10,00 ____
O COM RECURSO
g/F\RcC;)CESSO N° 1412022
CONVENIC N° 04/2022
FONTE ( JFEDERAL
ESTADUAL
() MUNICIPAL
)
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: SOLICITADO POR Graziely DIGITADO POR JORDANA MONTADO E FAT POR ROGERIO (;F q

Impresso em 29/05/2025 as 11:406:06

Gerado em www.fsist.com.br



E  033-7

Comprovante de Entrega

Local de Pagamento Data de Vencimento
PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 10/05/2025
Benefigiario HC");:'ANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA Agéncia/Cédigo do Cédente
RUA JOAQUIM MARQUES FIGUEIREDO - 1100 CNPJ: 02.786.436/0001-83 00004 / 862951 0
Data Documento Numero do Documento Espécie de Documento Acsite Data Processamento Nosso Niimero
10/04/2025 113292_P1 DM N 10/04/2025 3300038084337
Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade Valor Valor do Documento
5 5.381,84 ,
ACRESCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 DECLARAGAO DE ACEITE
) RECEBEMOS AS RESPEQTIVAS FICHAS E/OU O TITULO ACIMA
APOS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40 DISCRIMINADO PARA ACEITE
N3o sera aceito pagamento via depésito bancario. L
Sr. caixa ap6s vencimento, recebimento com juros. LOCAL T DATA
ASSINATURA
Pagador
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.2838/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872
14.790-000 GUAIRA SP JD. PAULISTA

O Santander

033 -7

Recibo do Sacado

Local de Pagamento Data de Vencimento
PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 10/05/2025
Beneficidrio HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA Agéncia/Codigo do Cefdente
RUA JOAQUIM MARQUES FIGUEIREDO - 1100 CNPJ: 02.786.436/0001-83 | 00004 / 8629510
Data Documento Niimero do Documento Espécie de Documento Aceite Data Processamento Nosso Niimero R
10/04/2025 113292_pP1 DM N 10/04/2025 3300038084ﬂ37
Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade Valor Valor do Documento
5 5.381,84
ACRESCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 O osconlhoatimerto 0,00
APOS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40 () Ours dedugaes
Néo sera aceito pagamento via depésito bancario, (*) MoralMulta
Sr. caixa apds vencimento, recebimento com juros. {+) Outros Acréscimos
(=) Valor Gabrado
Pagador
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872
14.790-000 GUAIRA SP JD. PAULISTA

Autenticagdo Mecanica

e 033-7

03399.86291 51033.000384 08433.701011 4 10770000538184

Local de Pagamento

PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Data de Vencimento .

10/05/2025

Beneficidrio HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA
RUA JOAQUIM MARQUES FIGUEIREDO - 1100

CNPJ: 02.786.436/0001-83

00004 / 8629

Agéncla/Cédigo do Cedente

10

Nosso Nimero

N&o sera aceito pagamento via depésito bancério.
Sr. caixa apés vencimento, recebimento com juros.

Data Documento Nimero do Documento Espécie de Documento Aceite Data Processamento .
10/04/2025 113292_P1 DM N 10/04/2025 3300038084337
Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade Valor Valor do Documento
5 5.381,84

{-} Desconto/Abatimento
ACRESCIMO POR DIA DE ATRASO: RS 0,05 S 0,00
APOS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40

(+) MoraiMulta

{#) Outros Acréseimos

(=) Valor Cobrado

Pagador

l

14.790-000

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

SP

CNPJ: 48.341.283/0001-61

JD. PAULISTA

g0

O

Ficha de Comp &0 - Auténti




87/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:;21
867008670 eoe1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
©3399862915103360038408433701011410770600538184
BENEFICIARIO:

HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDO
NOME FANTASIA:

HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDORA DE
CNPJ: ©2.786.436/0001-83
BENEFICIARIO FINAL:

HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDORA DE
CNPJ: ©2.786.436/0001-83

PAGADOR ;

SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAI
CNPJ: 48.341,283/6001-61

NR. DOCUMENTO 56.611
DATA DE VENCIMENTO 10/e5/2025
DATA DO PAGAMENTO 86/65/2025
VALOR DO DOCUMENTO 5.381,84
VALOR COBRADO 5.381,84
NR.AUTENTICACAO C.534.28D.51C.3B0.C34

Central de Atendimento BB

4004 6001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 €081 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB . .

6800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Quvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0806 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

¢)



Numero da Nota:
PREFEITURA DA CIDADE DO RIO DE JANEIRO 00039712
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA Da‘:;ofl:;s“f;’;‘,‘;:é°:
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e = —
- NOTA CARIOCA - O noagho:
PRESTADOR DE SERVIGOS '

CPF/ICNPJ: 10.542.126/0001-41 Inscrigdo Municipal: 0441780-1 Inscrigdo Estadual: —
Nome/Raz&o Social: EPIMED SOLUTIONS TECNOLOGIA DE INFORMACOES MEDICAS SA
Nome Fantasia:  Epimed Solutions

Tel: (21)3550 5100
so[utlons Endereco: RUA MAIRINK VEIGA 04, SALA 1901 - CENTRO - CEP: 20090-050

Municipio:  Rio de Janeiro UF: RJ Email:  financeiro@epimedsolutions.com
- TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 48.341.283/0001-81 Inscrigdo Municipal: Inscrigdo Estadual: -

Nome/Razéo Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Enderego:  RUA 24 872 - JARDIM PAULISTA - CEP: 14790-000
Municipio:  Guaira UF: SP

Tel: 17991353418

Email:

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Licenga de usc do software Epimed Monitor

Servigo:SISTEMA MONITOR UTI ADULTO Quantidade: 10.00 Prego: R$180.00
Servico:PERFORMANCE Quantidade: 10.00 Preco: R$90.00
VENCIMENTOS: 10/05/2025

o COM RECURSO
PABCSRO RTIAEEE  CONERE COMORGNAL
PN oA, iy
) MUNICIPAL O

VALOR DA NOTA = R$ 2.700,00

Servigo Prestado .. .
01.05.01 - Licenciamento de uso de programa de computagéio

DedugBes (R$) Desconto incond. (R$) | Base de Caiculo (R$) | Aliquota (R$) Valor do ISS (RS) Crédito p/ IPTU (RS)
0,00 0,00 2.700,00 2,00 54,00 0,00

OUTRAS INFORMAGOES

- Esta NFS-e foi emilida com respaldo na Lei n® 5 098 de 15/10/2009 e no Decreto n° 32.250 de 11/05/2010

- PROCON-RJ Av. Rio Branco n° 25, 5° andar, tel 151 www procon 1j gov br . . "

- NFS-e emitida com observancia ao Regime de Tributag8o Especial conferido para Art. 33, inc. Il item 8, Lein® 691/84.
- Esta NFS-e néo gera crédito para abatimento no IPTU.

- Esta NFS-e substitui o RPS N° 40025 Série 1, emitido em 02/04/2025 12:20:30

- Valor Liquido a Pagar R$ 2.700,00




"Beneficianio

Recibo do Pagador

EPIMED SOLUTIONS TECNOLOGIA DE INFORMACOES MEDICAS S.A. CNPJ:10.542.126/0001-41 Agéncia / Godigo Baneficiario Vencimento
Sdo Bento, 9, Sala 601, CEP: 20090-010 - Centro, Rio de Janelro - RJ 0204/18087-1 10/05/2025

Pagador

1A1NTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ: 48.341.283/0001

Nimero do Documento

Nosso Nidmero

397121 109/00044784-2
Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto
R$ 2.700,00
(+) Outros Acréscimos (=) Valor é:obmdo

Demonstrativo :
NUMEROQ(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 387121
Baseado em Pedidos de venda 30853.

Ficha de Compensigio

Autenticacio Mecanica

Corte Aqui

I Banco Itad S.A. i 341-7 |

34191.09008 04478.420203 41808.710002 3 10?70000270000

de Pagamento Vencimento :
roe! 10/08/2025
Beneficidrio Agéncia / Cédigo Be«jeﬁdario
EPIMED SOLUTIONS TECNOLOGIA DE INFORMACOES MEDICAS S.A. CNPJ:10.542.126/0001-41 Sio Bento, 9, Sala 601, CEP: 20090- - 0204/18087-1
010 - Centro, Rio de Janeiro - RJ .
Data Documento Namero do Documento Espécie Doc. Aceito Data Processamento Nosso Ndmero :
02/04/2025 397121 NP NAO 020412026 109!00!‘44784—2
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
109 R$ 2.700,00
InformacGes de responsabilidade do BeneficlAro. ) Desconto
(+) Mora / Mutta
{+) Outros Ac:éscimo‘p

(=) Valor Cobrado

CPF/CNPJ:  48.341.283/0001-61

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24, 872, , JARDIM PAULISTA, CEP: 14790000 - Guaira - SP
Sacador / Avalista CPF/CNPJ
Ficha de wmﬂo

AR AR R

Autenticacfio Mecanica

§3




07/05/2025 - BANCO DO BRASIL - 08:29:21
867008670 o001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCTA: 8670-3 CONTA: 229-8

ITAU UNIBANCO S.A.
34191090080447342020341808710002310770000270060
BENEFICIARIO:

EPIMED SOLUT TECNO I M LTDA ME
NOME FANTASIA:

EPIMED SOLUT TECNO I M LTDA ME
CNPJ: 10.542,126/6001~41
BENEFICIARIO FINAL:

EPIMED SOLUT TECNO I M LTDA ME
CNPJ: 10.542.126/0001-41
PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 5@.612
DATA DE VENCIMENTO 1e/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 2,700,060
VALOR COBRADO 2.700,00
NR.AUTENTICACAO - 8.FGE.6FC.AGA.AA8.B41

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0808 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
0860 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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Recibo do Pagador

Beneficlario )
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E

IMPORTADOS CNPJ:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10.90,
CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZINHA, Bauru - SP :

Agéncia / Cédigo Beneficiario
0004 / 8281971

Vencimento

11/05/2025

Pagador . .
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPFICNPJ: 48.341.283/0001

Numero do Documento

Nosse Numero

81 154584 1 0000400004976
Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto
REAL 69,00
. (+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado
Demonstrativo :

NUMERO(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 154584 1

Ficha de Compensagao
Autenticaggo Mecéanica

Corte Aqui

CNPJ:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90, CEP: 17.035-500 -

Rasir: _ QD

PARQUE SANTA TEREZINHA,

| 0337 | 03399.82811 97100.004007 00497.601013 3 10780000006900
ocal de amento Vencimen
Il-’agél\zal ::19 qualq:ler agéncia bancéria até o vencimento. ° 11/05/2025
Beneficlario : Agéncla / Cédigo Beneficiario
GEMMINI GESTORA OE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E IMPORTADOS 0004 / 8281971

Data Documento Namero do Documento Espédie Doc, Aceito Data Processamento Nosso Namero
11/04/2025 154584 1 DM NAO 11/04/2025 0000400004976
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
. Répida c/ Registro REAL 69,00
TnformagGes de résponsabllidade do beneficlario. ] () Desconto
Apos 11/05/2025 cobrar Juros de 1,00% no valor de R$ 0,68 ao més
Apos 11/05/2025 cobrar Multa de 2,00% no valor de R$ 1,38 (+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24, 872, , PARANOA, CEP: 14790000 - Guaira - SP

Sacador / Avalista

CPF/CNPJ :

48.341.283/0001-61

CPF / CNPJ

(T T

Ficha de Compensagio
Autenticagdo Mecanica

A




e7/e5/2025 -~ BANCO DO BRASIL - ©8:29:21
867008670 6001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

©3399828119710800400700497601013310750000006900
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 50.613
DATA DE VENCIMENTO 11/e5/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 69,00
VALOR COBRADO 69,00
NR.AUTENTICACAO . 7.6F6.1AD.319.C74.06AC

Central de Atendimento BB

4004 6001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9800 729 €722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

080G 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

¥
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*  Recibo do Pagador

. ‘_ I .
Beneficiarg” . B

Espécie
" REAL

' (x) Valor

92,00

:5%‘3!:1;1; :é‘::fpf:‘?‘JD;E;U;I;AMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E Agénaia / Codigo Beneficiario Vencimento

v 3 WT73; )

C;EP:17.035500.‘-;PARQUAE SANTIAoc_)géoEsz“m:?l::ms?g;on ARNALDO PMDO{ CURVELLO, 1020, 0004 /8281971 11/052025

Pagador . : Numero do Documento NG

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPFICNPJ: 48.341.283/0001 Nosso Namero

61 154589 1 0000400005000
Quantidade (=) Valor do Documento

(-) Desconto

Demonstrativo :

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

NUMERO(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 154588 1

Ficha de Compen@sagéo
Autenticagdo MecBnica

CNPJ:24.484.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90, CEP: 17.035-500 -

PARQUE SANTA TEREZINHA,

Corte Aqui
l 033-7 l 03399.82811 97100.004007 00500.001011 3 16780000009200
Local de Pagamento Vencimento
Pagavel em qualquer agéncia bancéria até o vencimento. 1'110512025
Beneficlario K Agéncla / Codigo Béneficiario
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E IMPORTADOS 0004 / 8281971

Ranen - QD
Data Documento Numero do Documento Espédie Doc. Acelto Data Processamento Nosso Numero
11/04/2025 154589 1 DM NAO 11/04/2025 0000400005000
Uso do Banco Carteira Espécle | Quantidade ' (x) Valor (=) Valor do Documento
Répida ¢/ Registro REAL 92,00

Informagoes de responsabilidade do beneficiario. j
Apos 11/05/2025 cobrar Juros de 1,00% no valor de R$ 0,82 ao més
Apos 11/05/2025 cobrar Multa de 2,00% no valor de RS 1,84

.(-) Desconto

{+)} Mora / Muita

-} (#) Outros Acrésclni_os

(=) Valor Cobrado

Pagador  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24, 872, , PARANOA, GEP: 14790000 - Guaira - SP

Sacador / Avalista

CPF/ LNPJ : 48.341.283/0001-81

CPF /CNPJ

TR ARARR TR

Ficha de Corﬂpensaqéo
Autenticagio:Mecanica




IDENTIFICACAO DO EMITENTE ’ CC-e

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, CARTA DE CORREGAO ELETRONICA
MATERIAIS, MEDICAMENTOS E CHAVE DE ACESSO DA NF.e

Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO,10-90 - 35250424481773000103550010001 545891373542979
PARQUE SANTA TEREZINHA - 17035-500 Bauru - SP (14) 3103- :

2121

|

]

;

INSCRIGAO ESTADUAL CPF/CNPJ MODELO | SERIE |NUMERO DANF-c |MES DA EMISSAG | FOLHA
209.622.070.110 24.481.773/0001-03 NFe 1 154589 4/2025 1/1
DESTINATARIO / REMETENTE )
NOME / RAZAO SOCIAL CNP.J / CPF
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA ’ ’ ) - 48,341.283/0001-61
ENDEREGO _ _ BAIRRO/ DISTRITO . CEP
RUA 24, 872 PARANOA 14790000
MUNICIPIO : UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL
Guaira - ’ . | SP | (17)33327000 ISENTO
- EVENTO/ CORREGCAO
SEQ STATUS DATADOREGISTRO . - NUMERO DO PROTOCOLO
1 _Autorizado 11/04/2025 16:17:00 135250966714857

CONVENIO CORRETO: SUS.

¥

CONDIGAO DE USO

A Carta de Corregéo é disciplinada pelo parégrafo 1°-A do art. 7° do Gonvénio S/N, de 15 de dezembro de 1970 e pode ser utilizada
para regularizagéo de erro ocorrido na emisséo de documento fiscal, desde que 0 erro néo esteja relacionado com:

I - as variaveis que determinam o valor do imposto tais como: base de célculo, alfquota, diferenga de preco, quantidade,

valor da operagdo ou da prestaggo; :

I - a corre¢do de dados cadastrais que implique mudanga do remetente ou do destinatério;

1ll - a data de emissé&o ou de saida.

Q0

N informagaio impressa para simples visualizagio. A Carla de Corregdo & de existéncia exclusivamente digital. Consulte o status do documento na Sefaz autorizadora ou no

- Portal Nacional: www.nfe.fazenda.gov.br



07/05/2025 = BANCO DO BRASIL - @8:29:21
867008679 o001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
03399828119716000400700560001011310780000009200
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 50.614
DATA DE VENCIMENTO 11/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/65/2025
VALOR DO DOCUMENTO 92,00
VALOR COBRADO - 92,00
NR.AUTENTICACAO E.DF7.B66.4E1.C1D.C58

Central de Atendimento BB

4004 6601 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 @722

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
0809 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Q)



RECEBEMOS DE GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E I 0S PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NF_e
NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 12/03/2025 VALOR TOTAL: R$ 2.592,44 DESTINATARIO: SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24, 872 PARANOA Guaira-SP °
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N°. 0,0 9'152'096
Série 001
IDENTIFICACAO DO EMITENTE 7 D FE )
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E I 0-ENTRADA
Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90 1-SAIDA 1| [CHAVEDE ACESSO
PARQUE SANTA TEREZINHA - 17035-500
Bauru - SP Fone/Fax: 1431032121 N°. 000.152.096 3525 0324 4817 7300 ?1.03 5500 1000 1520 9616 4132 3465
Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
L Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros remet 135250657918895 - 12/03/2025 14:59:13
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNP)Y
209622070110 24.481.773/0001-03
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAQ SOCIAL ICNPJ / CPF DATA DA EMISSAO ]
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 12/03/2025
ENDEREGCO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAfDA/ENTRADA |
RUA 24,872 PARANOA 14790-000
MUNICIPIO UF  |FONE/FAX ]mscmc&o ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
Guaira _ Sp 1733327000 )
FATURA /DUPLICATA
CALCULO DO IMPQSTO
BASE DE CALC.DOICMS | VALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMS 5.T. |VALOR DO ICMS SUBST. |V. IMP. IMPORTAGAO [V. ICMS UF REMET.  |VALOR DO FCP VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS
.00] 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 0, 00 0,00 2.592.44
[VALOR DOFRETE  |VALORDO SEGURO |DESCONTO OUTRAS DESPESAS  |VALOR TOTALIPI _ |V. ICMS UF DEST. jv. TOT. TRIB. VALORDA COFINS | V. TOTAL DA NOTA.
0.00 0,00 0.00 0.00 0,00 0, 00 0, 00 0,00 2.592.44
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL : FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
(0) Emitente ‘
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL T
EUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO j
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO PRODUT DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH |o/csT | cFop | UN | quanT | VALOR | VALOR Bigﬁléc VALOR | VALOR ‘I‘é‘l&% ALIQ. IPI
925020 Pino Shanz 5.0 X 200mm R.Conica - RMS 80057410026 90211020 | 040 | 5114 | UN 3,0000 0,1000 0,30 0,00 0, 00 0,001 0,00 0,00
Lo |\WET:620023 Val31/12/99UNS | | N B SV SRR VRO DRV USSR SRR R IS S
924015 Pino Shanz 4.0x150mm R. Conica - RMS 80057410026 90211020 | 040 | 5114 | UN 1,0000 0,1000 0,10 0,00 0,00 0,00{0,00| 0,00
| ______|\wLT:449923 Val31/129UN:t 1 | L] SV SRS R SRS SRS SN SR L
241114 Conector Barra Pino - RMS 80057410030 90211020 | 040 | 5114 | UN 4,0000 0,1000 0,40 0,00 0,00 0,00(0,00] 0,00
oo [MLT770024 Val31/12/99UN 4 L | ] S W ST NIRRT SR R SR IS R
241105 Conector Barra Barra - RMS 80057410030 90211020 | 040 | 5114 | UN 4,0000 0,1000 0,40 0, 00 0,00 0,00/10,00| 0,00
o _____|WLTA81824Val3l1299UN4 [ ] N SRS SRR SR, SRS SRR R S I R
2417 Haste Conectora 300mm - RMS 80057410030 90211020 | 040 | 5114 | UN 1,0000{ 646,9100 646,91 0,00 0,00 0,00{ 0,00 0,00
| |WLT:005523 Val3lizeoUNt | ] S SRS ISR SN DR SRR SR S L
o 2418 Haste Conectora 350mm - RMS 80057410030 90211020 | 040 | 5114 | UN 1,0000| 648,1100 648,11 0,00 0, 60 0,00(0,00! 0,00
WLT:005623 Val31/12/99UNet | ] R SN T VU WSS SUSRPN PR N T S
| 7772416 |Haste Conectora 250mm - RMS 80057410030 90211020 | 040 | 5114 | UN 2,0000] 648,1100| 1.296,22 0,00 0,00  0,00{0,00] 0,00
e _|WET005423 Val3M/12/99UN:2 ] SNSRI ASUUNN NN (SRR USRNSSR NS S B S I
BPAGICY COM RECURSO
PROCESSO N° 14/2022
CONVENIO N° 04/2022
FONTE { JFEDERAL
{ ESTADUAL
{) MUNICIPAL
@)
VALORDERS . 296,72
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: Procedimento auntorizado pelo Ajuste SINIEF 11/2014. Emitida nos termos do Artigo 465 do RICMS/SP - Ajuste
SINIEF 02/93. | ICMS isento conforme disposto no Art. 14 do Anexo I do RICMS/SP. Agend: 1561 - Pac: ELISANGELA BONFIM »
SOARES - Data Proc: 05/03/2025 - Local: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - Conv: UNIMED Email do
Destinatario: compras@santacasadeguaira.com.br q 021

Impresso em 29/05/2025 as 11:46:11 Gerado em www.fsist.com.br



Recibo do Pagador

Beneficiario anci i iari i
ﬁwEPNcthgNl I?ESSTom DZE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E Agencia / Codigo Beneficiério Vencimento

TADOS CNPJ:24.481.773/0001-03 Avenid DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELL , 1 )y
CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZINIX:?IB:UW -SP HLO. 1090 0004/ 8281971 11/08/2025
Pagador ’ NUmero do Documento Nosso NG )
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ: 48.341.283/0001 550 Tamero i
61 152096 2 0000400003392

Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto
REAL . 1.296,22

(+) Outros Acréscimos
Demonstrativo :

(=) Valor Cobrado

NUMERO(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 152096 2

Ficha de Compensacio
Autenticagado Mecanica

Corte Aqui
<> Santander l 033-7 | 03399.82811 97100.004007 00339.201014 9 10780000129622
Local de Pagamento Vencimento
Pagave! em qualquer agéncia bancaria até o vencimento. 11/05/2025
Beneficiario Agéndia / Cédigo Beneficiario
CEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E IMPORTADOS 0004 / 8281971

CNPJ:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90, GEP: 17.035.500 - PARQUE SANTA TEREZINHA,

Raurn . QD

Data Documento Nimero do Documento Espécie Doc. Aceito Data Processamento Nosso Numero
12/03/2025 152096 2 DM NAO 12/03/2025 0000400003392
Uso do Banco Carteira Espécie { Quantidade {x) Valor (=) Valor do Documento
Répida cf Registro REAL 1.296,22
InformacGes de responsabilidade do beneficiario. (-) Desconto
Apos 11/05/2025 cobrar Juros de 1,00% no valor de R$ 12,96 a0 més
Apos 11/05/2025 cobrar Multa de 2,00% no valor de R$ 25,92 (+) Mora / Multa

{+) Outros Acréscinos

(=) Valor Cobrado

RUA 24, 872, , PARANOA, CEP: 14790000 - Guaira - SP

Pagador  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA o CPF/CNPJ: 48.341.283/0001-61

Sacador / Avalista CPF / CNPJ

L T

Ficha de Compensagao
Autenticagdo Mecanica

Q3




87/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:21
867008670 o801

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOSV

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA.
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
93399828119710000400700339201014910780000129622
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/€001-03

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.615
DATA DE VENCIMENTO 11/65/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.296,22
VALOR COBRADO 1.296,22
NR.AUTENTICACAO 2.1C6.63A.20F .D29.56F

Central de Atendimento BB
4004 8901 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

produtos e servicos.

Ouvidoria

080@ 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Q4
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Recibo do Pagador

Banehoano : - j Sl i §
'Gwﬁ,lvg;l_:l‘!\ gggT%i;‘;JDzE‘ Eau;PAl\ggﬂos, MATERIAIS, MED':CAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E Agéndia ! Cédigo Beneficiario Vencimento
i :24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRAD (1] , y
CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZIN!::?B:um -SP ° RVELLO, 1080 0004 /8281971 11/05/2028
Pagador Nimero do D t N i
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPFI/CNPJ: 48.341.283/0001 °10 do Hocumento osso Nimero
-61 154579 1 0000400004941
Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto
REAL 46,00

Demonstrativo :

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

NUMERO(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 154579 1

Ficha de Compen3acao
Autenticagio Mecénica

Corte Aqui

CNPJ:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90, CEP: 17.035-500 -

PARQUE SANTA TEREZINHA,

l 033-7 I 03399.82811 97100.004007 00494.101017 4 1 Q780000004600
Local de Pagamento Vencimento
Pagével em qualquer agéncia banciria até o vencimento. 131/05/2025
Beneficiario Agéncia / Cédigo Baneficiario
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E IMPORTADOS 0004 /8281971

Raurny . QD
Data Documento Ndmero do Documento Espécle Doc, Aceito Data Processamento Nosso Numero '
11/04/2025 154579 14 DM NAO 11/04/2025 0000400004941
Uso do Banco Cartelra Espéclg Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documénto
Répida ¢/ Registro REAL 46,00

InformagSes de responsabllidade do beneflclario, (-} Desconto -

Apos 11/05/2025 cobrar Juros de 1,00% no valor de R$ 0,46 ao més

Apos 11/05/2025 cobrar Multa de 2,00% no valor de R$ 0,92 (+) Mora / Multa

{+) Outros Acréscimps

{=) Valor Cobrado

A A

Pagador ~ SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ:  48.341.283/0001-61
RUA 24, 872, , PARANOA, CEP; 14790000 - Guaira - SP '
Sacador / Avalista CPF / CNPJ

Ficha de Compensagio

Autenticagdo Mecanica

Qc




07/e5/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:21
8670608670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
03399828119710000400700494101017410786000004600
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/e001-03

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.616
DATA DE VENCIMENTO 11/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 86/65/2025
VALOR DO DOCUMENTO 46,00
VALOR COBRADO 46,00
NR.AUTENTICACAO 8.2EC.302.EF3.5C1.534

Central de Atendimento BB

4804 0001 Capitais e regioes metropolitanas
08060 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

08e0 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0806 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

¥
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Recibo do Pagador

kBAeneﬂclérlo

IMPORTADOS CNPJ:24.481.773/0001-03
CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZINHA, Bauru - SP .

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E
Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO GURVELLO, 10-80,

0004 / 8281971

Agéncia / Codigo Beneficiario

Vencimento
11/05/2025

Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ:

48.341.283/0001

Ntimero do Documento

Nosso Numero

-61 154593 1 0000400004984
Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto
REAL ' 1.314,97
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado
Demonstrativo :

NUMERO(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 154593 1

Ficha de Compensagio
Autenticagdo Mecanica

Corte Aqui

CNP.J:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90, Cl
Ranrn . 8P

EP: 17.035500 - PARQUE SANTA TEREZINHA,

I 033;7 l 03399.82811 97100.004007 00498.401017 1 1 0780000131497
Local de Pagamento Vencimento
Pagével em quaiquer agéncia bancaria até o vencimento. 11/05/2025
Beneficlario Agéncia / Cadigo Beneficiario
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E IMPORTADOS 0004 / 8281971

Apos 11/05/2025 cobrar Juros de 1,00% no valor de R$ 13,15 ao més
Apos 11/05/2025 cobrar Muita de 2,00% no valor de R$ 26,30

Data Documento Namero do Documento Espécie Doc. Aceito Data Processamento Nosso Numero
11/04/2025 154593 1 DM NAO 11/04/2025 0000400004984
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade {x) Valor (=) Valor do Documento
Rapida ¢/ Registro REAL 1.314,97
InformacGes de responsabilldade do beneflciario. ’ i

{-) Desoc;nto'

(+) Mora / Muita

1 (+) Qutros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador ~ SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24, 872, , PARANOA, CEP: 14790000 - Guaira - SP

Sacador / Avalista

CPF/CNPJ: 48.341.283/0001-61

CPF /CNPJ

M AR RAONARA A

Ficha de Compensagao -
Autenticagdio Mecanica

¢




e7/065/2025 -~ BANCO DO BRASIL - o8:29:21
ss7oens7o eoes

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
©033998281197100084007004984010171107806001.31497
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
CNP]: 24.481.773/0001-03

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341,283/6001-61

NR. DOCUMENTO 50.617
DATA DE VENCIMENTO 11/65/2025
DATA DO PAGAMENTO @6/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.314,97
VALOR COBRADO 1.314,97
NR.AUTENTICACAO 0.D5F.18E.B74.27F.1C3

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

2800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088 _

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

100
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Recibo do Pagador

Baneficianio ancia ] Codi o -
&Eprgng_ltg‘& I;Egss‘rv.'él,!:'\,"b54518:11!.!IPAME“NTos, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E Agéncia / Codigo Bensficiério Vencimento
;2 .773/0001-03 Avenida DOUTOR y

CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZIN::?B:uru-SP ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-%0, 0004 / 8281971 11/05/12025
Pagador ) ) Na v
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPFICNPJ: 48.341.283/0001 fimero do Documento Nosso Namero
-61 . 154581 1 0000400004350

Espécle Quantidade (x) Vaior =) Valor do Dosumento (-} Desconto

REAL 499,00
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado

Demonstrativo :

NUMERO(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 154581 1

Ficha de Compensagio
Autenticagdio Mecanica

~Corte Aqui

| 033.7 |

03399.82811 97100.004007 00495.001018 7 1 0780000049900 -

CNPJ:24.481.772/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90, CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZINHA,
Ravrs . &P

Locai de Pagamento Vencimento

Pagavel em qualquer agéncia baneéria até o vencimento. 11/05/2025

Beneficiario Agéncia / Codigo Beneficiario

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E IMPORTADOS 0004 / 8281971

Apos 11/05/2025 cobrar Juros de 1,00% no valor de R$ 4,98 ao més
Apos 11/05/2025 cobrar Multa de 2,00% no valor de R$ 9,98

{-) Desconto

Data Documento Namero do Documento Espécie Doc, Aceito Data Processamento Nosso Nimero
11/04/2025 154581 1 DM NAO 11/04/2025 0000400004950
Uso do Banco Carteira Espécle | Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
Réplda cf Registro REAL 499,00
InformagGes de Tesponsabilldade do beneliciaTio. -

(+) Mora / Muita

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24, 872, , PARANOA, CEP: 14790000 - Guaira - SP

Sacador / Avalista

CPF/CNPJ:™ 48.341.283/0001-61

CPF /CNPJ

(AR

Ficha de Compensagio
Autenticagdo Mecénica

b




07/65/2025 -~ BANCO DO BRASIL - ©8:29:21
867008679 2001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

©3399828119710006400700495001018710780080349900
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 50.618
DATA DE VENCIMENTO 11/e5/2625
DATA DO PAGAMENTO 06/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 499,00
VALOR COBRADO . 499,00
NR.AUTENTICACAO 6.E78.9FC.33F.712.A02

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0860 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

88ee 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivoes ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvideria.

J03



AT VEFEIRAYRV BV vlwviww

. . DOCUMENTO AUXTLIAR
o : POLAF! FIX INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODU” -Bumg&%sw-
> ) + Rua Ruzzi, 607- - Sertaozinho ELETRORICA
%POlaI'FIX Maua - SP CEP: 09.370-850 0- ls?NT'RADA o
ESBENCIAL A BAUDE - Telsfone: 1145 128600 N° 516208
Série: 1 3525 0402 8818 7700 0164 5500 1000 5162 9813 4762 2171
Folha: 1/1
NATUREZA DA OPERACAO Consulta de autenticidade no portal da NE-e
Venda de producao do estabelecimento j v.br
INSCRICAO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTARIO CNPJ . Protocolo de autorizaglo de uso
442180108112 02.881.877/0001-64 1 135250970090579 - 12/04/2025 02:11:40
e : : J
DESTINATARIO REMETENTE .
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DE EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 11/04/2025
ENDERECO L j;;? _ BAIRRO/ DISTRITO DATA ENTRADA/ SAIDA
RUA 24,872 " el JARDIM PAULISTA 14 7904)00
MUNIC[PIO % 427 | FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA T
Guaira : 1733327000 ;
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA Tl
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF )tnsccho ESTADUAL J
‘ ENDERECO N BAIRRO/ DISTRITO " CEP
MUNICIPIO j FONE/FAX
FATURA/DUPLICATAS
Fatura: 001  Vencimento: 11/05/2025  Valor: 1.815,28 7 J
CALCULO DO IMPOSTO : v i
BASE DE CALCULO DO ICMS . VALOR DO ICMS BC ICMS SUBSTITUICAO “JVALOR DO ICMS SUBSTITUICAG | VALOR TOTAL Dos PRODUTOS
1.815,28 326,76 0,00 0,00 1.815,28
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO (OUTRAS DESPESAS ACESSORMS VALOR DO P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 ’ p.oo 0,00 : 1.815,28 [=
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS DHEN
RAZAO SOCIAL - ~ Y FRETE POR CONTA cODIGOAN'rr PLACADO VEfcULO | UF CNPIICPF
ITL - INTELIGENCIA EM TRANSPORTE E LOGISTICA LTDA _ 0-Contrat. Remet.CIF 17.839.260/0001-58
ENDERECO . - {MuNICIPIO ) INSCRIGAO ESTADUAL |,
AV JOSE GIORGI 301 GALPAOB4 E B5 GRANJA VIANA 1 06707-100 J Cotia sp 278240632115 .
| S
OUAN’I‘IDADE ESPECIE MARCA NUMERAGCAO PES@.BRUTO PESO LIQUIDO.
7 cX J 16,67Kg 0,00Kg
DADOS DO PRODUTO/ SERVICO ] e .
COD.PROD. | DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM | CST | CFOP |UNID| QUANT. |V.UNITARIO| V.TOTAL BC.IcMS | v.icMS V.IPI __|ALIQ. ICMS| ALIQ. P
F08215  |CAMPO CIRURGICO EST.EMNAOTECIDO | 30059020 | 000 | sio1 | un 360,0000 45382]  ik33,7500]  1.633,7500  204,0800) 0,000 '"18,00 0,00
0.90M X 1.40M (LLA) i
Lote 022025 Qtde: 360,00 Fabr. 01022025 )
Veno, 01/01/2030
F08215  {CAMPO CIRURGICO EST. EMNAO TECIDO | 3005.90.20 | 000 | s101 | UN 40,0000 4,5383 181,5300 181,5300° 32,6800 0,0000 18,00 0,00
0.90M X 1.40 M (L.LA) : - . o
Lote 022025 Qtde: 40,00 Fabr. 01/02/2025 Venc, —
01/01/2030 ]
9.
) DOM ORIGINAL | |
PAGO COM RECURSO (;ONFE RE ‘JOMO
PROCESSO N° 14/2022
CONVENIO N°® 04/2022 __e/
FONTE FEDERAL N
{X) ESTADUAL O
{ ) MUNICIPAL
CALCULO DO ISSON
INSCRICAQO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO ISSQN “J VALOR DO I55ON
284343 0,00 g 0,00
DADOS ADICIONAIS :
INFORMAGOES COMPLEMENTARES [ ]
LOCAL E17 0,28 MC Cotacao No 1202809 Exclusao ICMS na Base de Calculo PIS ¢ COFINS-Processo -,
5001819-50.2019.4.03.6126 I Vara Federal Sto Andre SP RES74706 Tema 69 STF 1305/2021, Lei o 8.078 Art. 260 Prazo de
30 dias para /devol dorias por vicios aparentes e Art. 270 para troca/devol dag dorias por vicios
ocultos.
Valor Aproximado dos Tributos - RS 464,44 . J

My



. o | 001.9 |

MATRIZ CNPJ:02, 881.87710001-64 Rua Ruzzi, 607, CEP: 09370-850 - Sertaozinho, Maué - SP

Recibo do Pagador
Agéncia / Cédlgo Beneficiario Vencimento
3359-6 I 0001 1878-8 11/05/2025

Pagador .
SGI1\NTA CASA DE MISERIGORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ: 48.341.283/0001

r

Namero do Dng?hento
516298 1

Nosso Numero

326350800002380375

Espécie
R$

Quantidade (x) Valor

(=) Valor do Documento
1.815,28

(-) Desconto

Demonstrativo ;

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

NUMERO(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 516298 1 o

3

tr

Autenticagso Mecanica

Corte Aqui

001-9

00190.00009 03263.508008 00280.375171 1 107.800001 81528 -

Beneficiério Final

Local de Pagamento Vencimento
11/05/2025
Bensficiario i Agéncia / Cadigo Beneficidrio
MATRIZ CNPJ:02,881,877/0001-64 Rua Ruzzl, 607, CEP: 08370-850 - Sertaozinho, Maus - SP 3359-6 / 00011878-8
Data Documento Nimero do Documento Espécie Dac, Acsite Data Processamento Nosso Numero
11/04/2025 516298 1 DM NAO 11/04/2025 32635080000280375
Uso do Bance Carteira Espécie | Quantidade (x) Valor b )Valor do Documento
) 17 R$ 1.815,28
Informacdes de responsabilidade do beneficiario. (-) Desconto ’
Protestar & dias uteis ap6s o vencimento
Apos 11/05/2026 cobrar Juros de RS 1,21 ao dla {+) Mora / Multa
Apos 11/06/2025 cobrar Muita de R$ 18,15
Sujeito a protesto em 5 dias uteis (+) Outros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
Pagador  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA 24, 872, , JARDIM PAULISTA, CEP: 14790000 - Gualra - SP

CPF/CNPJ

T

PAGUECOM

@@X

Ficha de Compensiagio
Autenticagsio Mecnica

o5




1

97/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:21
867008670 001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BANCO DO BRASIL
00190000090326350860800280375171110780000181528
BENEFICIARIO:

POLAR FIX INDUSTRIA E COMERCIO

NOME FANTASIA:

POLAR FIX INDUSTRIA E COMERCIO DE P

CNPJ: 02.881.877/6001-64

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE

CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.619
NOSSO NUMERO 32635080000280375
CONVENIO 03263508
DATA DE VENCIMENTO 11/65/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.815,28
VALOR COBRADO 1.815,28
NR.AUTENTICACAO F.5AF.3E5.641.7E6.166

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0808 729 0081 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
8800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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. DANFE
: Documento Auxiliar da
. Nota Fiscal Eletronica
PR MTRCASG ABIIARD € GUNIEA \ToR 0 - Entrada B
e e e
% ! S5 PRECERY X 32.04 3 B2 1)
TE 57, 30052588 - A ::_:,n)?:sn M_; it N°® 000016383 FL.1/1 CHAVE DE ACESSO
s DI Ty S lleh it SERIE 1 3525 0456 9270 2300 0109 5500 1000 0163 8810 0178 4016
OPERACAO REG.EM ECF Consulta de antenticidade no portal nacional da NI-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada
III.SCHG&O Estadual Insc. Estadual Subst. Tributario CNPJ PROTOCOLO DE AUTOR]ZACAO DE USO
322011587118 56.927.023/0001-09 .~ 135251058572660 22/04/2025 16:32:08
DESTINATARIO/REMETENTE -
[[Nome 7/ Razio social CPFTCNPT m
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. 435 48.341.283/0001-61 22/04/2025
End Bawro / Distiiio CEP Data da Saida =
RUA 94 N° 872 CENIRO 14790-000 22/04/2025 -~
Municipio Fone/ Fax UF G ARG ——
GUAIRA TN (17) 3332-7000 sP |- 16:20:13
FATURA 7/ 3
1 247.60 ‘\[ 12/05/2025
l\k‘\\.
CALCULO DO IMPOSTO
e o Valor do ICMS Base de Célculo do ICMS Substifmigio | Valor do ICMS Subsibmcho Valor total dos Produtos -
0,00 0,00 0,00 0,00 247,60
Valor do Frete Valor do Segan Desconto Desposas Accssotias Velor do 151 Valor total da Nota vy
0,00 0,00 0,00 0,00 247,60
TRANSPORTADOR 7 VOL TRAN!
[ Nome / Raz8o Social Frete por Comiar Placado véiculo | UF CNPJ7CPF
- _| O-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Enderego Municipio UF | Inscriglo Estadual
Quantidade “ | Espéci Marca Numeragao Peso Bruto Peso Liquido
® 0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

MARGARINA CREMOSA S/SAL
DELICIA 500G C/CREME LEITE

15171000 |0/60

PAGO COM REGURSO

PROCESSO N® 1412022

() MUNICIPAL

NVENIO N° 04/2022
CONTE ( JFEDERAL
ESTADUAL

CONFERE COM ORIGINAL

CALCULO DO ISSQN
Toscrigdo Municipal Valor total dos Servigos Bése de Calculo do ISSQN |Valor do ISSQN
DADOS g;c:‘?mrim _ — —
Ref. Cupom Fiscal: 16988, e rxom : ‘
DANF REFERENTE PEDIDO GRAZIELA LANGC ADO
BOLETO BANCARIO COM VENCIMENTO 12/05/2025 - =
v
Q@‘a: A ,O\'l / Q/O
e W) W -
2232 _.b..zf:()b{ Nofmes _WM\ AO}
ERP 8.24.06

SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA. LTDA os produtos da Nota Fiscal indicada ao fado. NF-e
i; /04/2025 Total RS 247,60 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 000016388
T Taeniiticagfios assimatara 4o Reccbedor SERIE
23loql25| T

404%9\, Y enCles



T R A AT A LANTLARFNTAN

i5Y Banco Itau S.A. l 341-7 |

34191.57007 04163.511332 31805.680001 3 10790000024760

Vencimento ’

Local de pagamente: Pague pelo licativo, internet ou em agéncias e correspondentes.

o £ PO 12/05/2025
Beneficidrio A géncia/Codigo Beneficidrio

SUP MUTIRAO 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  {Ntim. do documento Espécie Doc.  [Aceite  [Data Processamento [Nosso Niimero
22/04/2025 16388 DMI N 22/04/2025 157 /00041635 - 1
Uso do Banco Carteira cie |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 247,60

Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer ditvida sobre este boleto contate o BENEFICIARIO,
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

UA 24 N° 872, 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
eneficidrio final

CNPJ/CPF:

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

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

UEY Banco Itat S.A.

341-7 I

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

34191.57007 04163.511332 31805.680001 3 10790000024760

lL d P 1 i 1 i & i ' t
ocal de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em a; €ncias ¢ correspondentes. =

pag giep phcH & s 12/05/2025
Beneficiario Agéncia/Codigo Beneficiario

SUP MUTIRAO 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  {Nvim. do documento Espécie Doc.  |Aceite  |Data Processamento Nosso Niimero
22/04/2025 16388 DMI N 22/04/2025 157 /00041635 - 1
Uso do Banco Carteira Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
‘ 157 R$ 247,60
Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer dfivida sobre este boleto contate o BENEFICIARIO. (-) Descontos/Abatimento
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%
(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 N° 872, 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP .
CNPJ/CPF:

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

neficidrio final
E

Ficha de Compensacio
Autenticagiio mecanica

403



07/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:22
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

ITAU UNIBANCO S.A.

34191570070416351133231805680001310790000024760
BENEFICIARIO:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
BENEFICIARIO FINAL:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/€001-09
PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341,283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.620
DATA DE VENCIMENTO 12/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 86/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 247,60
VALOR COBRADO 247,60
NR.AUTENTICACAO : 3.CCO.72E.327.C6B.B44

Central de Atendimento BB

4004 09001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

o888 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0802 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

L1og



DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica

|

CHAVE DE ACESSO

3525 0456 9270 2300 0109 5500 1000

0163 7910 0129 7973

ccmdmu.m 0- Entrada
AP B ST BUR OOt R AR 32 803 540 ! - Salda
P R Y Yo O INSCAST. PED 233 587438
m;v..mwm-vtmxamzmﬂ ? N° 000016379 -1/1
TR s ¢RI SO i SERIE 1
OPERACAO REG.EM ECF
Inscri¢do Estadual Insc. Estadual Subst. Tributdrio | CNPJ

Consulta de autenticidade no portal nacional dz NE-G
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou 1o site da Sefaz autorizada

600067 |CAFE RODEIO TRADICIONAL

CONFERE COM ORIGINAL

</

O

N\

- PROTOCOLO DE AUTORIZACKO DE USO
322011587118 56.927.023/0001-09 / 135251055129041 22/04/2025 11:46:27
DESTINATARIO/REMET -
[ Nome 7 Raz3o Social — T [ Dafz & Frissio 7 )
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 22/04/2025
5 Bairro / Distrito CEP Data da Salda —
RUA 24 N° 872 CENTRO 14790-000 22/04/2025
Municipio Fone 7 Fax UF Gl —
GUAIRA. L (17) 3332-7000 sp |- 11:34:18
FATURA / A
1 4107.00 5/12/05/2025 /
AN J./ i
S
CALCULO DO IMPOSTO
[Base de Calcalo do ICMS Valor do ICMS Base de Calculo do ICMS Substiftigao ] Valor do ICMS Substitnigao Valor total dos Produtos
0,00 0,00 0,00 0,00 4.107,00 |
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessérias Valor do IPI Valor total da Nota
0,00 0,00 0,00 0,00 4.107,00
"TRANSPORT; R / VOLI TRANSPORTADO
ome Por 3 Placadovelculo | UF | CNPI/CPF
- 0-Frete-por conta do Remetente(CIF) -
Enderego Municipio Inscrigio Estadual
Quantidade - | Bspéei Marca umeracio Peso Bruto Peso Liquido
¢ 0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

CALCULO DO ISSQN

]Bmmmlom

IValor do ISSQN

DADOS ADICIONAIS

TnformagBes complementares
Ref. Cupom Fiscal: 16987,
DANF REFERENTE PEDIDO GRAZIELA

BOLETO BANCARIO COM VENCIMENTO 12/05/2025

Reservado a0 Fisco

LANGADO

o

Data; A2 /041 2025

INome:

o'

3%

Emiss#0:22/04/2025 Total R$

Rocebemos de SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA. LTDA o8 produtos da Nota Fiscal sadicada 0 Iado.

: Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat.com.br - Sifat ERP 8.24.06

4.107,00 SANTA CASA. DE MISERICORDIA DE GUAIRA

2UATLD| =

¢ assmatura do Recebedor

NF-¢
000016379
SERIE 1

l<1~%fu‘WY\ e, A



W&y Banco Itai S.A. | 341-7 I

34191.57007 04163.441332 31805.680001 2 10790000410700

Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes.

‘encimento

12/05/2025

Beneficidrio

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

Agéncia/Codigo Beneficirio
1333/18056-8

Data do documento im. do documento EspécieDoc.  [Aceite  |Data Processamento Nosso Niimero
22/04/2025 16379 DMI N 22/04/2025 157700041634 - 4
Uso do Banco Carteira spécie  [Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 RS 4.107,00
Instrudes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer dévida sobre este boleto contate o BENEFICIARIO, (-) Descontos/Abatimento
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%
(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

{Pagader - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
RUA 24 N° 872, 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP
|Beneficidrio final

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

CNPJ/CPF:
Autenticagdo mecanica
@ Banco Itad S.A. I 341.7 | 34191.57007 04163.441332 31805.680001 2 10790000410700
’ [Vencimento
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, intemnet ou em agéncias e correspondentes. 12/05/2025
Beneficidrio Agéncia/Cédigo Beneficiario

{SUP MUTIRAO 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  [Num. do documento [Espécie Doc. [Aceite  |Data Processamento Nosso Niimero
22/04/2025 16379 DMI N 22/04/2025 157 /00041634 - 4
Uso do Banco |Carteira Espécie  |Quantidade | Valor (=) Valor do Documento
157 RS 4.107,00

Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer ddvids sobre este boleto contate 0 BENEFICIARIO.
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

agader - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
UA 24 N° 872, 14790000 - CENTRO ~ GUAIRA - SP
CNPJ/CPE:

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

lII

eneficidrio final
|
|
i

TR AAAR

Ficha de Compensacio
Autentica¢iio mecanica

N



97/e5/2025 = BANCO DO BRASIL - 08:29:22
867008670 2001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA € M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

ITAU UNIBANCO S.A.
34191570676416344133231805680001210790000416700
BENEFICIARIO:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
BENEFICIARIO FINAL:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-89
PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.621
DATA DE VENCIMENTO 12/@5/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 4.107,00
VALOR COBRADO 4.107,00
NR.AUTENTICACAO F.FF4.645.FCA.29C.8C9

Central de Atendimento BB

4004 0901 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 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
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e seivicos de Ouvidoria.

32



QUIRON VRN il it |
\ DOCUMENTO AUXILIAR | T
PHARMA DA NOTA FISCAL - | 1
) QUIRON PHARMA' l;T'DA ELETRONICA CIAVE DEACESSO .
‘R ADA NEGRI 261 0 Entrada 3525 0429 3490 6100 0140 5500 1000 0033 1611 7256 0596
"SANTO AMARO o 1 - Saida ' — : ‘ ,
SAoP AULO - SP CEP: 04755-000 . N° 000.003.316 Consulta de autenticidaﬂe no protal nacional da NF-e
TEL: (011)3375-9409 / FAX: ) . - SERIE 001 www.nfe.fazenda. ov.br/portal
) ] : o ) " FOLHA.1/2 ou no site da Sefaz Autorizadora
. | NATUREZA DE OPERACAO . B ‘ ’ '-4 PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA ou RECEBIDA DE TERCEIROS 135250955543218  10/04/2025 16:30

INSCRICAO ESTADUAL:

| Pre

Hospitalar através do ntmero 0998.5/2022 conforme portaria CAT 11€/2017.

“¢idéncia de ICMS ST Empresa optante pelo REGIME EaPECIAL de Distnbu;dor

mscmgi\o|su\uw\|,nosu145| TRIBUT, CNP)
118.883.304. 116 29.349.061/0001-40
.DESTINATARIO/REV[ETENTE B ’ '
NOMEL RAZAO SOCIAI CNPJ.CPE - - DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA . ] _ 48.341.283/0001-61 10/04/2025
-} ENDERECO BAIRRO/DISTRITO - ChP DATA DE SAIDA N
ACS RUA 24,872 \ CENTRO - 14790-000 i )
- [ MUNICTRIS” FONEFAX : UF T INSCRIGAG ESTADUAL. o i 1IORA DE SAIDA
‘GUAIRA (017)3332-7000 Sp NAO CONTRIBUINTE | 14:07
‘FATURA/DUPLICATA - ) i ) :
" [001 1220572025 2190,00 A |
. CALCULO DO IMPOSTO ' - . ] ; . )
BASE DE CALCULO DO [CMS -] VALORDOICMS ) - | BASEDECALCULO DO KCMS SUBST.” | VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD YALOR TOTAL DOS PRODUTOS
' ' © 2390007 - - 394,20 : 0,00 0,00 : 2.190,00
VALOR DO FRETE vm.omnpsn-:aunri o DESCONTO- QUTRAS DISPESAS ACESS, VALORDOIPL | © L [ VALORTOTAL DANOTA
. L 0. 00 o 0.00 -0,00 | 0,00 ' 0,00 B 2.190,00
TRAVSPORTADORNOLL MES TRANSPORTADOS ] . v ]
R-\7A0 SOCIAL s FRETEPOR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO Ur ‘| CNPICPE ¢
! , h
BR4 TRANSPORTES 0 - EMITENTE )
I-\JI)H{I'(O - ML'N)CI’PIO-A . ur l.\'S('Rl('i\() ESTADUAL
QUANTIDADE -| EsPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
: . 1,00 330 - 3,30
"DADOS DO I’RODUTOISERV]COS '
| copiio DESCRIGAO DO PRODUTO, st R\m,o NemsisH | estl croe | unin, Q. | v u}w’\mo vororat |oscaews | viaems | sesr vosr | vopr | AHQ L ALIQ
PRODLTO B . B i ) . ICMS |t
i <341 IMUNOGLOBleNAUUM ANTID lSOMCG/ML v |'30021239 | 700{ s102] SER 10000] _/219.0000]- 2.i90,0000- 2190.00 394,20 0,00 000! ‘ool s 0
()SER IML GRIFOLS GAMA ANTLD -~ - |~ ) : : )
. | LOTE: BO+i071811 VALlDADE '40/04:2026\ ’ . . R
| FABRICAGAO: 06/06:2024 . ' J
FvC, i - , . . R . __:" -
NUMERO Rl:GISTRO 1364100040(131 o . )
PAGO COM RECURSO : MOR'G'NAL
o - PROCESSO N° 1472022
T L CONVENIO N© 0472022 : 5. :
:  FONTE ( JFEDERAL ,——V
ESTADUAL - -
MUNICIPAL - 0
\
13
7
CALCULO DO ISSQN : . -
INSCRIGAO MUNICIPAL | [ VALOR TOTAL DOS SERVICOS [ BASE DE CALCULO DO 1SSON .- VALOR DO ISSQN
' ' : 000 | = 2:69 : 0,00
DADOS ADICIONAIS ‘ . ] ~—t
INFORMAQONS COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO i 's‘ui ’ﬂu .
COTACAG:- N® 1202803 : R
 PEMINC DR CR\MPMFN’I‘C DF M'FI')TCAMF‘NTOS ) S
'1“ 3? (‘ N
ENDEREGO DE ENTREGA: RUA 24, $72 - JARDIM PAULISTA- GUAIRA- SP CEP: 14790 ~000
Item tributado com a.l.iq\_otza Zero do Pis e A_of:.ns '-onforme Le_ 10. 147/200u, L\'
Tl Artigeo Z. . . .
52ida:523700 -Pedido: 5297 . .




QUIR ON DANFE | ' Il
\ DOCUMENTO AUXILIAR » )
PLARMA : DA NOTA FISCAL g 1 :
QUIRON PHARMA LTDA - BLETRONICA e s ' .
R ADA NEGRI, 261 ‘ N 0 -‘En’trada_ Izl 3525 0429 3490 6100.0140 5500 1000 0033 1611 7256 0596
SANTO AM, A'RQ "1 -Saida . " 0 L . T ;
SAO PAULO - SP CEP: 04755-000 . N° 000.003.316 Consulta de autenticidade no protal nacional da NF-e
TEL: (011)3375.9 409/ FAX: SERIE 001 _www.lffe.fazenda. ov.br{ ortal
. : FOLHA 2/2 ou ne site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERACAO

VENDA DE MERCADQRIA ADQUIRYDA OU RECEBIDA DE TERCE]ROS

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAG DE USO
135350955543218  10/04/2025 16:30

INSCRICAU ESTADUAL
118.883.304. H6

INSCRICAUESTADUAL DO SUBST. TRIBUT, |

CNPJ

29.349.061/0001-40 -

| (‘O\JTINUACAO INFORMAGOES COMPLL MENTARES

Eventuais problemas ou divergenc:.as na entrega do medlcamento devem‘
ser notificades imediatamente a esta empresa através do nosso canal
de Service Atendlmento ao Consumidor -.SAC (11 3375 9409)

CONTPTC@QUIRONPHARMA COM ou www qulronnharma com/contato

;o




@ Safra

Recibo do Pagador

SANTA CASA DE M!SERICORDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341 283/0001-61

Beneficidrio QUIRON PHARMA Nosso Namero Vencimento
CNPJ: 29.349.061/0001-40 ‘ A 00002112-1 - 12/05/2025
Data do roto. 'N. do Documento s _ Carteira A-,,'“ icia/Coédigo Beneficiario Valor
10/04/2025 16-3316-2 1 02800/00585357-1 2190,00
Pagador ) i

Instrugoes {Texto de Responsabllldade do Beneﬁcléno)
SUJEITO A PROTESTO APOS 7DIAS

Valor da Multa; R$ 43,80

Valor da Mora: R$ 0,73 ao dia

&3 Safra 422.7]

Corte

42297, 02800 00058. 535717 00002.112126 1 10790000219000 :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA *
| ACS RUA 24, 872 - Centro ~Guaira - SP "14790-000

Beneficiario Final:

' Local de Pagamento Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO [219] SISTEMA DE COMPENSAQAO v 12/05/2025
Beneficiario QUIRON PHARMA (CNPJ:29,349.061/0001-40) Agenc:alCédlgo Beneficiario
R Ada Negri, 261 - Santo Amaro - Sao Paulo - SP 4755-000 . 02800/00585357-1
] “Data doDocto. | N, do Documento ] Espécie Docto. . Aceite | Data do Processamento | Nosso Numero
~ 10/04/2025 . . 16-3316-2 - DM Nao 10/04/2025 . . 00002112-1°
Data- da Operagio - Carteilja Espécie “ Quantidade _ Valor (=).valor do Documento - .
10/04/2025 o1 R$ . e 2190,00
Instrugdes.{Ti exta de Responsabilidade do Beneﬂciéno) [C] Descontos_/Abatimentgs
SUJEITO A PROTESTOAPOS 7DIAS . - : ~
Valor-da Multa: R$ 43,80 N ‘ . - ) . B . 1 (<) Outras Dedugdes
Valor da Mora: R$ 0,73 ao dia - :
S .o {+) Mora/Multa/Juros
1 (+) Outros Acréscimos ..
' 5 ' (=) Valor Cobrado
Pagador:’ CNPyJ):

48.341.283/0001-61

(L IﬁﬂIINIII (I

Autenticagao Mecanica - FICHA DE COMPENSAGAO

Corte

s



07/65/2625 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:22
867008670 - 0001
COMPROVANTE DE PAGAMENTG DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SAFRA S.A.
42297028000805853571700002112126110790000219000
BENEFICIARIO:

QUIRON PHARMA LTDA
NOME FANTASIA:

QUIRON PHARMA LTDA

CNPJ: 29.349.061/6001-40
BENEFICIARIO FINAL:

QUIRON PHARMA LTDA

CNPJ: 29.349.061/0001-40
PAGADOR:

ACS SANTA CASA DE MISERICORDIA
CNP3: 48.341.283/60001-61

NR. DOCUMENTO 50.622
DATA DE VENCIMENTO 12/e5/2025
DATA DO PAGAMENTO ' 06/065/2025
VALOR DO DOCUMENTO 2.190,00
VALOR COBRADO B 2.1990,00
NR.AUTENTICACAO 4.8B5.68F.457.6AD.9C5

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

@800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 2088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

G



LIMACOOL AR CONDICIONADO

ANTONIO CARLOS DE LIMA JUNIOR BARRETOS LTDA
RUA 24, Nro 680 - CENTRO

CEP: 14780-090 BARRETOS - SP
e-mail :ABERTURA@AGRELLICONTABILIDADE.COM.BR

ins.Municipal: 130604000495 CNPJ: 17. 965. 284/0001-53 I.E: 2041201281‘&3
NOTA FISCAL DE PRESTACAO DE SERVIQOS - ' '

Data aimpresséo Data do Servigo || Situacdo da nota || Numero de controle
01/04/2025 - 14:41:46 01/04/2025 Emitida || 2025/11524734

Nome/ Razéo Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Enderego: RUA 26, Nro 873 - JARDIM PAULISTA
CEP/Cidade/UF: 14790-000 - GUAIRA sp
Email: p@h.com

CNPJ: 48.341.283/0001-61
Inscricdo Estadual: ISENTO

Nota Eletronica n°59 - série C

Local da prestagdo do servico: GUAIRA-SP

cod servsgo quantldade descrigdo do servigo

F. total déﬂugéo aliquota

REFERENTE MANUTENCAO PREVENTIVA EM EQUIPAMENTOS DE AR CON 2 650 00

0,00 345%

MUNICIPIO DA ESTANCIA TURISTICA DE BARRETOS
Estado de SAO PAULO

OPTANTE &

2.650,00]

2.650,00‘ ]
91,43 |

91,43]°

AV ALMIRANTE GAGO COUTINHO, N° 500 - RIOS
S, C.E.P 14783-200, BARRETOS(SP)

CNPJ 44.780.609/0001-04 - hitps://barretos.sp.gov.br
Fundamentos legais: Lei Federal 116/2003, Lei Complementar Municipal 97/2008.

NOTA FISCAL emitida através do site www.barretos.sp.gov.br, com escrituragao digital no S
bance de dados do municipio.
Qualquer rasura ou adendo que ndo faca parte da sua impressio original tornara esta nota ek eiet ok |

fiscal invalida.
Nao tem valor como recibo.

Local da incidéncia do 1ISS: BARRETOS-SP Responsével Recolhimento: Tomador

2.558,57I
| Federal 116/2003. INFORMAGOES COMPLEMENTARES
S de Lei Complementar eral
I1-1151(?1?gﬂ()‘(e)r(;’1"l?1'z]s1)eLl‘Jalli.RlFlgA(;AO LIMPEZA, LUSTRAGAQ, REVISAOQ, CARGA E RECARGA, CONSERTO, RESTAURAGAO, BLINDAGEM, MANUTENGCAO E CONSERVAGAO DE MAQUINAS

processo ne 14rzoz2  CONFERE COMORIGINAL

CONVENIO N° 04/2022

FONTE ( JFEDERAL /p
ESTADUAL
( ) MUNICIPAL ) j ‘}
Orgamento N° Fatura N° Vencimento AIDF N°

Limite das notas (AIDF)
0000/27543 1 a 9999999
-égv;vé‘o dé autehﬁcidadé desta nota acesse e informe o Cédigo de Validagéo A5L1M9.01E8G {H5t 1las
demais informagoes constante da nota. Codigo de Verificacao: COBA94096
SS - CONTROLE ELETRONICO DE ISS




INFORMATIVO

AN g g
e ityedi

748-X

Recibo do Pagador

Local de Pagamento

Vencimento

Preferencialimente em canais eletrdénices da sua instituicao financeira. 10/05/2025
Beneficidrio CNPYCPF Agéncia / Cédigo do Beneficidrio

ANTONIC CARLOS DE LIMA JUMIOR 17965284000153 0715.04.4062L
Data do Documnento N2 do Documento Espécie Doc. Aceite Data de Processamento Nosso Nd 1 €6d. do Doc

01/04/2025 31019 DMi N 01/04/2025 25/100175-1
Espécie Moeda Quantidade Moeda Valor Moeda (=) Valor do Documento

REAL R$2.650,00
Instrugdes

SUJEITO A PROTESTO APOS 10 DIAS DO VENCIMENTO

APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 0.33 %.
APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE R$ 53.00.

(-} Desconto / Abatimento

(-} Outras Dedugées

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

=) Valor Cobrado

Pagader  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - 48341283000161
GUAIRA SP 147920000
RUA 24 872-JARDIM PAULISTA -

Beneficiario Final -

Cédigo de Baixa

Recebimento através do cheque N2:

Do banco:

Esta quitagdo sé terd validade apés o pagamento do cheque pelo banco pagador.
Até o vencimento pagdvel em qi éncia bancéria.

74891.12511 00175.107150 04406.211005 5 10770000265000

Local de Pagamento

Vencimento

SUJEITO A PROTESTO APOS 10 DIAS DO VENCIMENTO

APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 0.33 %.
APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE R$ 53.00.

Preferencialmente em canais eletrénicos da sua instituicdo financeira. 10/05/2025
Beneficidrio CNPJ/CPF Agéncia / Cédigo do Beneficidrio

ANTORNIO CARLOS DE LIMA JUNIOR 17965284000153 0715.04.40621
Data do Documento N¢ do Documento Espécie Doc. Acelte Data de Processamento Nossa Nimero

01/04/2025 31019 DME N 01/04/2025 25/100175-1
Espécie Moeda Quantidade Moeda Valor Moeda (=) Valor do Documento

REAL R$2.650,00
Instrugoes (-) Desconta / Abatimento

(-) Cutras Dedugdes

(+) Mora / Muita

{+) Outros Acréscimos

=) Valor Cobrado

Pagador

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - 48341283000161

RUA 24 872-JARDIM PAULISTA -

Beneficiario Final -

Cédigo de Baixa

A

Autenticacao Mecénica

FICHA DE COMPENSACAD

J18




87/85/2825 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:22
867688670 6001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8676-3 CONTA: 220-8

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

74891125110017516715004466211085510770060265000
BENEFICIARIO:

ANTONIO CARLOS DE LIMA JUNIOR

NOME FANTASIA:

ANTONIO CARLOS DE LIMA JUNIOR

CNPJ: 17.965.284/0001-53
BENEFICIARIO FIMAL:

ANTONIO CARLOS DE LIMA JUNIOR

CNP]: 17.965.284/0001-53

PAGADOR ¢

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 50.623
DATA DE VENCIMENTO 16/05/2025
DATA DO PAGAMENTO ©6/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 2.650,00
VALOR COBRADO 2.650,60
NR.AUTENTICACAO D.937.245.8B6.379.ECA

Central de Atendimento BB

4684 06001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 9001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0886 729 6722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Guvidoria

0806 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
8809 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



MUNICIPIO DE SAO JOSE DO RIO PRETO I;ISFGS;Z
SECRETARIA DA FAZENDA Cédigo de Verificagdo
NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-e GWMD3CWWH

Emissdo da NFS-e

02/05/2025 15:01
RPS Série RPS Tipo RPS NFS-e Substituida
15676 15676 15676
Prestador de Servigo
CPF/CNPJ:  03.008.440/0001-83 Inscricao 1098690
Nome/Razéo Social:  GUARDIAO DIGITAL GESTAO DO CONHECIMENTO LTDA
Enderego  Avenida Percy Gandini NGmero: 3905
Complemento:  ANEXO 3865 Bairro: Centro Industrial Pascutti
CEP:  15077-381 Municipio:  SAO JOSE DO RIO PRETO UF: SP Pais:
E-mail: dinael.silva@guardiaodigital.com.br Telefone: (17)3227-4428
Tomador de Servigo
CPF/CNPJ: 48.341.283/0001-61 Inscrigdo Municipal: NIF:
Nome/Razao Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Enderegco: Rua RUA 24 Niamero: 872
Complemento: Bairro: JARDIM PAULISTA
CEP: 14790-000 Municipio: GUAIRA UF: SP Pais: Brasil
E-mail: - financeiro@santacasadeguaira.com.br Telefone:

Atividade Econdmica

1104 / 11.04.00 - Armazenamento, Dep6sito, Carga, Descarga, Arrumagéo E Guarda De Bens De Qualquer Espécie.

Discriminagdo do Servigo

Armazenamento, deposito, carga, descarga, arumacao e guarda de bens de qualquer especie|MENSALIDADE ABRIL/2025

RECURS
PAGO COM B 120
ROCESSO N, 022
PROCENIO, N 04/20 CONFERE COM ORIGINAL
EDERA
FONTE { J eSTADUAL
MuUNICt PAL
) o,
Tributos Federais (R$) Valor Aproximado dos Tributos (%)
PIS COFINS INSS IR CSLL Federal Estadual Municipal Fonte
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00% 0,00% 0,00%
dentificagao Prestagao de Servigos Detathamento de Valores (R$)
Cadigo da Obra Valor do Servigo 4.848,48
Cddigo A.RT. Desconto Incondicionado 0,00
Exigibilidade ISSQN 1-Exigivel Desconto Condicionado 0,00
Regime Especial de Tributacio 0-Nenhum Retengdes Federais 0,00
Simples Nacional () Sim (X) Nao Outras Retenges
Incentivador Fiscal Dedugbes Provistas em Lei 0,00
Competéncia 05/2025 Base de Calculo 4.848,48
Municipio Prestagdo SAQ JOSE DO RIO PRETO - SP Aliquota 3,00
Municipio Incidéncia SAO JOSE DO RIO PRETO - SP ISSQN 145,45
ISSQN a Reter () Sim (X) Nao Valor Liguido 4.848,48

Ouitras Informagdes

420




José do Rio Preto - SP

Nome do Beneficiaria

GUARDIAO DIGITAL GESTAO DO CONHEC LTDA
Av. Percy Gandini, 3905, Vila Toninho 15077-000 - Sdo

 Gestao Empresarial

Fs Berencisments onlina

BANCO ITAQ SA E 341-7 I 34191.09008 04518.980042 53579.440008 1 10790000484848

CNPUICPF
GUARDIAQ DIGITAL GESTAO DO CONHEC LTDA

Endersgo Beneficiario/Sacador Avalists

03.008.440/0001-83

Sacador Avalista

Data de Vencimento

12/05/2025

Av. Percy Gandini, 3905, Vila Toninho 15077-000 - Sao José do Rio Preto - SP

Nosso Niimero Carteira Espécle Quantidade Moeda Valor Moada Agencia 7 Codigo do Beneficiaric
45189-8 109 R$ 0045/35794-4
Deta do Documento N°® do Documento Espécia Doc. Aceite Data de Processamento Valor Documento
02/05/2025 15676/1 DM N 02/05/2025 4.848,48
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJCPR 48.341.283/0001-61
Rua RUA 24, 872
14790-000 - JARDIM PAULISTA - Guaira SP
Autenticagdo Mecanica
______________ Recibo do Pagador

: i
] BANCO TAU SA g

341-7

Local de Pagamento

Até o vencimento pague preferencialmente no ltau.
Apés o vencimento pague somente no Itau.

34191.09008 04518.980042 53579.440008 1 10790000434848

Beneficiirio  GUARDIAO DIGITAL GESTAO DO CONHEC LTDA CNPJICPF l;génl:la/COdigo do Benofciaro
Av. Percy Gandini, 3905, Vila Toninho 15077-000 - S3o José do Rio Preto - SP 03.008.440/0001-83 0045/35794-4
Data do Documenta N° do Documento Espscie Doc. Acseite Dala de Processamento Nosso Nimero ¢ Co6d. do Documento
02/05/2025 15676/1 DM N 02/05/2025 109/00045189-8
Uso do Banco Cartoira Espécie Mosda Quantidade Moeda Valor Moeda iento I
109 R$ ..4.848,48
Instrugbes

Instrugbes de responsabifidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sobre este boleto, contate o BENEFICIARIO.
Multa de 2,00% apods o vencimento.

Juros de 0,20% por dia de atraso.
A GUARDIAO DIGITAL AGRADECE A PREFERENCIA E PARCERIA |

(-} Desconto / Abatimento

() Outras Dedugses

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Colirador: . -

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA . CNPUICPF 48.341.283/0001-61
Rua RUA 24, 872
14790-000 - JARDIM PAULISTA - Guaira SP
SacadorAvalista CNPJ Cédigo de Baixa J m
Autanicaiio octnica FICHA DE COMPENSAGAOC

LTI

IR



87/05/2025 ~ BANCO DO BRASIL -~ ©8:29:22
867008679 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLYENTE: SANTA € M GUAIRA
AGENCIA: 8679-3 COMTA: 220-8

ITAU UNIBANCO S.A.
34191650686451898084253579440008116790000484848
BENEFICIARIO:

GUARDIAO DIGITAL G C LTDA
NOME FANTASIA:

GUARDIAO DIGITAL G C LTDA
CNP3: ©3.008.448/6061-83
BENEFICIARIO FINAL:

GUARDIAC DIGITAL G C LTDA
CNPJ: @3.0608.446/€601-83
PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

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

NR. DOCUMENTO 50.624
DATA DE VENCIMENTO 12/85/2025
DATA DO PAGAMENTO 06/065/2025
VALOR DO DOCUMENTO 4.848,48
VALOR COBRADG 4.848,48
NR . AUTENTICACAO 1.627.P40.161.22A.026

Central de Atendimento BB

4064 8091 Capitais e regioes metropolitanas
8868 729 @081 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8800 729 0722

Informacoes, reclamacoes; cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
8866 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais

habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
98069 729 90888

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Quvidoria.

122



Juntos pela vidal
©in /ph7id

Nimero: D331
Data de Emissao: §2/05/2025

A empresa pH7 Comércio e Representagﬁes de Produtos para Diagndsticos Ltda,
CNPJ: 59.920.132/0001-84, estabelecida & Rua Carlos Gomes, 172 - Centro - S3o
Bernardo do Campo/SP, declara que cedeu ao cllente

CNPJ 48.341. 283/ @001—61

Santa Casa de Guaura -

A locagdo de bens m

Item Descrigfio

Valor em

R$

01

PRESTACAO DE SERVICO DE L 800,00

Recibo de locacdao de equr X
Abril/2025.

s:.ref. ao més

Valor Total: R$ 800,00

Vencimento:

Data de Vencimente: 10/05/20285

caco som mECURSS (ONERE CONORGNL

VENIO N° 04/2022
EONTE { JFEDERAL —/
ESTADUAL
() MUNICIPAL O

Rua Carlos Gomes, 172 ~ Centro
(11) 4338-8666 - www.ph7idicom.br




BANCO DO BRASIL | 001-9 |

Tooal 4 Pagamento: 00190.00009 02753.491006 0101 3'25%2L?m2n107700@008000°
_Cé%g_ft?O;VENCIMENTO, PAGAVEL EM QUALQUER BANCO 10/05/2025
Agéncia/Codigo Cedente
PH7 COM E REPRES. DE PROD. PARA DIAG LTDA 59.920.132/06001-84 3131-3/2753491
Data do@lz;)gglr;;r;gz No. do Documenio Espécie Doc. Aceite Data Processamento | Nosso Numero
DM NAO 30/04/2025 2753491 000101
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda |Quantidade {x) Valor (=) Valordo Documen(t’o 3259
17 R$ 800,00 800,00
" (-) Descontos/Abafimentos
instrucdes:
VALORES EM REAIS (+) Oulras Dedigses
COBRARMORADE R$0,80 POR DIADE ATRASO Y MormiiiE——
(+) Outros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
Sacado :
Santa Casa de Misericérdia de Guaira 48.341.283/0001-61
Rua 24, n 872
Guaira Jardim Paulista SP
147980-000
BANCO DO BRASIL| 001-9 |  00190.00009 02753.491006 01013.253179 5 1077000008000
Local de Pagamento: i Vencimento
ATE O YENCIMENTO, PAGAVEL EM QUALQUER BANCO 10/05/2025
“Cedente AgéncialCodigo Cedents
PH7 COM E REPRES. DE PROD. PARA DIAG LTDA  59.920.132/0001-84 3131-3/12753491
Data do Documento: No. do Documento Espécie Doc. Aceite Data Processamento | Nosso Numero
02/0512025 DM NAO 04/30/2025 2753431 0001013259
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
17 R$ 800,00 800,00
(- ) Descontos/Abatimentos
Instrucdes:
(- ) Outras Deducées
VALORES EM REAIS (+) Mora/Multa
COBRAR MORADE R$ 0,80 POR DIADE ATRASO (+) Qutros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
Sacado :
Santa Casa de Misericérdia de Guaira 48.341.283/0001-61
Rua 24, n 872
Guaira Jardim Paulista SP
14736-000 ,) 9‘2u

AR

Ficha de Compensacéao



67/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:29:22
867008676 6001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLYENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8578-3 CONTA: 220-8

BANCO DO BRASIL

6019000009827534910660101.3259179516770000080000
BENEFICIARIO:

PH 7 COMERCIO E REPRESENTACOES
NOME FANTASIA:

PH 7 COMERCIO E REPRESENTACOES PROD
CNPJ: 59.920.132/6601-84

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 50.625
NOSSO NUMERO 27534910061013259
CONVENIO 92753491
DATA DE VENCIMENTO 10/65/2025
DATA DO PAGAMENTO ©6/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 800,60
VALOR COBRADO 800,00
NR.AUTENTICACAO D.D@8.0E7.DA4.4B9,159

Central de Atendimento BB

4004 9001 Capitais e regioes metropolitanas
0899 729 8eBl Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8880 729 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Quvidoria

8800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
8860 729 ©088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

125



NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Pagina 1 de 1

PREFEITURA DO MUNICIPIOC DE GUAIRA

MUNICIPIO DE GUAIRA

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-2

Informagoes Fiscais

Exigibilidade do ISS Ntimero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS

Local da Prestaggo

Niimero da NFS-e
811

P2KFHNHSZ
Data e Hora de Emissao da NFS-e
07/04/2025 as 13:39:48

Chave de Acesso

Cadigo de Verificagio de Autenticidade

15783340B3FDMZJIVJIK204WALY 492546

Exigivel GUAIRA-SP GUAIRA - SP
Namero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagdo da autenticidade ac
0. 2 {2 acesse
07/0412025 hitp:llzm.48.19.106:5661Iissweblpaginaslp
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tribltagdio Tipo ISS blic/s J icidade, menu
1-Sim 2-Nio Wi presério e Empresa de Pequeno Porte (WE EPP) 03 - Sobre Faturamento consultas e informe os
PRESTADOR DE SERVIGOS ) ) . .
CPF/CNPJ RG/nscrigéo Estadual icéio Municipal Cad Nome/Raz&o Social
26.956.332/0001-38 49.793.799 128873047 000774603 KAMILA CAROLINA DE SOUSA - ME
Logradouro Complemento Bairro
Rua 17B, 1597 JARDIM LIGIA
CEP Cidade Telefone E-mait
14790-000 GUAIRA-SP 3331 - 7706 DSCONTROLEDEPRAGAS@HOTMAIL.COM
TOMADORDE SERVIOS -~ . .~ — " T
CPF/CNPJ/Documento RGAnscrigdo Estadual Inscrigdo Municipal Nome/Razéo Social
48.341.283/0001-51 ' SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Logradoﬁro Complemento Bairro
R 24, 872 JARDIM PAULISTA
CEP/Cod.Postal Cidade/Pais Cod. IBGE Telefone E-mail
14790-000 GUAIRA - SP 3517406

Discriminagio dos Servigos
Qtde. Un. Medida Descrigio

VIr. Unitario

Total

1,00 UN LIMPEZA DE CALHAS

PAGO com ng
PROCESSO N° ?355‘22
CONVENIO No O4/2022
FONTE ¢ FEDERAL
ESTADUAL
¢ ) MUNICIPAL

1.260,00

CONFERE COM ORIGINAL

—

4,

R$ 1.260,00

imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza -1SS: -

Atividade Municipio

Construgdo Civil

LC 116/2003: 7.13 Aliquota Caédigo CNAE  Codigo da Obra Codigo ART
Dedetizaca ¢do, d imunizagao, higienizagdo, di i p izagdo ... 2,01% 0000070000013 3702900

Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugdes Base Célculo Base de Célculo Total do ISS 1SS Retido Desconto Condicionado
R$ 1.260,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 1.260,00 R$ 25,33 2 - Ndo R$ 0,00

:: tengoes.de ‘ﬂmpos'tos COFvINS CSLL Outras Retengbes

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

Valor Liquido da NFS-e: R$ 1.260,00

Val. Aprox. Tributos:

informagdes Complementares

Data CPF/RG

RECEBI(EMOS) DE KAKILA CAROLINA DE SOUSA - ME O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 811 E CODIGO DE VERIFICACAO P2KFHNKSZ.

Assinatura

e

/ /




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCC DO BRASIL
B7/05/2025 -~ AUTOATENDIMENTO - 08.29.22

8676308679 eoe1
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA € M GUAIRA
AGENCIA: 8676-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

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

ID: £6000000926250566193140834376109
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$1.260,00
TARIFA: R$0,00
DATA: 06/95/2025 - 17:00:48

PAGO PARA: Kamila Carolina de Sousa
CNPJ: 26.956.332/6001-38

CHAVE PIX: 26956332000138

INSTITUICAO: 60000800 BCO DO BRASIL S.A.

AGEMCIA: €475 - CONTA: 60000000000000268704
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor mdximo de R$16,08. O valor definitivo
podera ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 96/65/2025 - 17:00:48

DOCUMENTO: 058626
AUTENTICACAO SISBB: S.1AF.C@8.B8A.AGB.F33

Central de Atendimento BB
4864 0091

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
6886 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

8860 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
6809 729 9888

Informacces, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Quvidoria.

A



DANFE
_ Documento Auxiliar da ’
Nota Fiscal Eletrénica
0 - Entrada i
1 - Saida ;
N° 000002597 -FL.1
SERIE 1 /1 CHAVE DE ACESSO
Natiress da opera 3525 6429 7891 4400 0150 5500 1000 0625 2710 0687 8397
Operagdio registrada ECF Consuita de autenticidade no portal nacional da NF-c
Pt — www.nfe.fazenda.gov.br/portal on no site da Sefaz autorizada
Inscricéio Estadual Insc. Estadual Subst. Tributério | CNPJ S PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
322062215115 29.789.144/0001-50 - 135250971269413 12/04/2025 08:44:48
DESTINATARIO/REMETENTE
Nome 7 Razad Social CPF/CNPY Data da Emissio
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 82 48.341.283/0001-61 12/04/2025 -
Endereco Bairro 7 Distrifo CEP Data da Saida
RUA S 872 . CENTRO I 14790-000 12/04/2025
Municipio Fone 7Fax UF TISCTIGHO EStadu: Hora da Saida
GUAIRA 3332-7000 SpP 08:44:42
FATURA
{
CALCULO DO IMPOSTO
Base de Caleulo do ICMS Valor do ICMS Base de Calculo do ICMS Subsfituigio | Valor do ICMS Subsfitiigao Valor total dos Produtos
129,50 18,94 0,00 0,00 2.138,15
Valor do Frets Valor do Seguro Desconto Despesas Acessorias Valor do IPI Valor total da Nota
0,00 0,00 0,00 0,00 2.138,15].
"TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
Nome 7 Razao Social Fiete por Conta: Placa do veiculo UF | CNPJ/CPF
- O-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Enderego Municipio UF Inscnigao Estadual
Quantidade Espécie Marca Numeragdo Peso Bruto Peso Liquido
0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
- Codigo - N Jeserigiio do: P - Valor |-~ Base:Calc] - Valor- | - Valor - Aliq. 1-Alig,
l‘?‘- ; : SRR A4 RGN NIt W “Total | TCMS < b - IeMS | o ICMSYIPL -
7622300119652 | PO ROYAL FERMENTO EM PO 250G {21023000[0/60 [5920 |UN 20 9,89 197,80}~ 0,00 0,00 0,00 10
7896356800172 | TRIVIAL ARROZ TIPO 2 LONGO 10063021 [0/40  [5929 |UN 30 19,50 597,00 -~ 0,00 0,00 0,00
FINO SKG
7896356800356 [PILECCO ARROZ PRO INTEGRAL 10062010 |0/40 {5929 {UN 10 8,99 89,90 -~ 0,00 0,60 0,00 10
IKG
7897076021403 {CAMPOS DO JORDAO LEITE 04029900 {0/60 |5929 {UN 15 5,69 85,35 .~ 0,00 0,00 0,00 0
CONDENSADO TP 395G
7897517209544 | FUGINI MILHO VERDE SACHE 20058000 {0/00 15929 [UN 30 2,99 89,70~ 89,70 16,15 0,00{ 18,00 0
170G
7898247780075 .{ CONCORDIA OLEO SOJAPET 15079011 10/60 |5929 [UN 80 6,99 559,20, 0,00 0,00 0,00 0
S00ML
7898280080149 JUNIOURO SAL REFINADO 1KG 25010020 10/00 {5929 [UN 20 1,99 39,80}~ 39,80 2,79 0,00] 7,00
7898948796016 | VOVO CHICA FEIJAO CARIOCA 07133399 10/40 {5929 |UN 60 7,99 479,401 0.00 0,00 0,00 0
1IKG . J
PAGO COM RECURSO '
PROCESSO N°© 14/2022 Cm C 0 NAL
CONVENIO N° 04/2022 FERE OM RIGI
FONTE ( EDERAL
ESTADUAL
{ ) MUNICIPAL U
CALCULO DO ISSQN
Inscrigio Municipal Valor total dos Servigos Base de Calculo do ISAQN Valor do ISSQN
DADOS ADICIONAIS ]
Informagdes complementares Reservado ao Fisco
Ref. Cupom Fiscal: 112801, 112800, i
NUMERO DO PEDIDO: 010856. :
T 3 !
Data: S /0Y ! 0S¢
3 b s e e
Py %{975@@ 8
. Desenvolvido por Sifat Sistemas - www.sifat.com.br - Sifat ERP 8.26.10 Impresso 12/04/2025 08:45:09 e
Recehemos de MURAISHI E VALIZE COMERCIO DE PRODUTOS os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado. NF-¢
Emissfior1 20472025 Toial RE  2.138,15 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 000002597
Data de K IdzadificecHo ¢ assmatura do Recebedor N
ata
404 2L, SERIE 1

7 )




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
87/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - ©8.29.22
867930867 ool

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: £0006000020250506193202383238838
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$2.138,15
TARIFA: R$10,00
DATA: 66/05/2625 - 17:01:01

PAGO PARA: Muraishi Valize Comercio de Produto
CNPJ: 29.789.144/0001-50

CHAVE PIX: 29789144000150

INSTITUICAOG: 69746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 90335 - CONTA: 00909909990609641616
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até @,99%,

com valor maximo de R$10,06. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: ©6/65/2025 - 17:01:02

DOCUMENTO: 650627
AUTENTICACAO SISBB: 4.D3A.578.62E,863.F52

Central de Atendimento BB
4604 6691
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9869 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0888 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais cana;s de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
8888 729 9088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

249



RECEBEMOS £ EXPRESSMEDICAL-COM.ATAC. E VAR. DE CORREL.MEDICOS LTDA OS PRODUTOS E/QU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA NEF-e B
FISCAL ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAQ: 10/04/2025 VALOR TOTAL: R$ 856,70 DESTINATARIO: STA.CASA DE MIS.DE GUAIRA - RUA
VINTE E QUATRO, 872 JD.PAULISTA GUAIRA-SP o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Ne. 099'079'639
Série 001
_ S —_— —
IDENTIFICACAO DO EMITENTE " 7
DANFE
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrénica
EXPRESSMEDICAL-COM.ATAC. E VAR. DE CORREL.MEDICOS LTDA &
) . 0 - ENTRADA
Av. Fagundes Filho, 191 - cjs 123/124 1-SATDA 1| |cAAVEDEacEsso
VILA MONTE ALEGRE - (4304-010
SAO PAULO - SP Fone/Fax: 1150784825 N°. 000.079.639 3525 0410 7619 3200 01.00 5500 1000 0796 3916 8764 6850
Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-c
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
[ NATUREZA DA OPERACAC PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
Venda merec.adg.receb.de terceiros 135250953504420 - 10/04/2025 13:30:42 j
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
148567605118 16.761.932/0001-00 }
DESTINATARIQ / REMETENTE
NOME /RAZAO SOCIAL CNPI/ CPF DATA DA EMISSAO
STA.CASA DE MIS.DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 16/04/2025 J
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAfDA/ENTRADA
RUA VINTE E QUATRO, 872 JD.PAULISTA 14790-000 16/64/2025 ‘]
[Mumcirro UF  [FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SATDA/ENTRADA ﬁJ
GUAIRA sp 1733327000 13:30:38
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Venc. 08/05/2025
Valor RS 856,70
CALCULC DO IMPOSTO )
BASE DE CALC. DOICMS | VALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SUBST. |V. IMP. IMPORTACAO |V. ICMS UF REMET. |VALOR DO FCP VALORDOPIS  |V.TOTAL PRODUTOS
0, 06 8, 0¢ 8. 80 6, 00 0. 00 , 00 0., €0 ¢, 00 856,70
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO [DESCONTO ‘OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IPI V.ICMS UF DEST. V. TOT. TRIB, 'VALOR DA COFINS V. TOTAL DA NOTA
L 0. 08 0, 60 8, 00 0,00 0,00 0. 90 0,00 0. 00 856,70
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DG VEICULO UF  |CNPI/CPF
EXPRESSMEDICAL-COM.ATAC. E VAR. DE CORRELMEDICOS LTDA (0) Emitente 10.761.932/6001-00 J
ENDEREGO MUNICIPIO UF  [INSCRICAO ESTADUAL
AV, Fagundes Filho 191, cj.123/124 SAQ PAULO SP 148567605118
[ QUANTIDADE ESPECIE . MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
L i CAIXAS
DADOS DOS PRCDUTOS / SERVICOS .
lcoD1GO PRODUTO) DESCRICAQ DO PRODUTO / SERVIGO NCM/SH [o/csT| crop | UN | quant | VALOR YOroR BCALC VALOR VALOR 2| avLia.mr
1.03.535 71443-02 Hypafix 10 x 10 m1 (Lote: 40540230, Qtde: 13, Data| 30051090 | 260 | 5405 | vn 13,0000{ 65,5000 856,70 0,00 0,00 0, 00
oo fVELOVOVZ028) R VR SRR WP SN NP SR S I S
s URSBO
PAGO COM ﬁf?‘uzozz
PR%SE?HSO N® 04/2022
O AL
FONTE ( )FEESE‘?DEA%UAL
% MUNICIPAL
J
DADOS ADICIONAIS
(INFORMACOES COMPLEMENTARES o RESERVADO AO FISCO
ibuinte: : CEBIMENTO ATE AS 17H ITEM 1 O imposto foi cobrado anteriormente, por regime
gxggﬁsz)?:i%u?ag;ggéﬁnogsfaﬁgo 313 A do RICMS/2000 Pedido: 5333 Email do Destinatério:
compras@santacasadeguaira.com.br ‘ a O J

Impresso em 06/05/2025 as 15:03:57

Gerado em www fsist.com.br



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
867/@5/20925 - AUTOATENDIMENTO - 68.29.22
86706388670 6001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8676-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAC

ID: E00000000820250506193236367304454
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/6001-61
VALOR: R$856,70
TARIFA: R$8,48
DATA: ©6/05/2025 - 17:01:15

PAGO PARA: Expressmedical Correlatos Medicos
CNPJ: 16.761.932/0001-06
CHAVE PIX: 18761932000100
INSTITUICACG: 60761190 ITAU UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 4836 - CONTA: 00006000200000000523
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor miximo de R$10,06. O valor definitivo
poderé ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 06/05/2025 - 17:01:16

DOCUMENTO: ©56628
AUTENTICACAO SISBB: E.441.D55.5E6.EB9.7B7

Central de Atendimento BB
4884 8061

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

6860 729 6722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

88006 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
9866 729 6088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Quvidoria.

J3l



Rua Guido Borsaro,, 828
Parque dos Bandeirantes - 14090-440
Ribeirao Preto - SP Fone/Fax: 1632347010

ZAFALON SOLUCOES HOSPITALARES

DANFE
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

0- ENTRADA
1-sAaipA

N°. 000.043.944
Série 001

Folha 1/1

Il

|

[

CHAVE DE ACESSO
3525 0408 0914 1700 0119 5500 1000 0439 4412 2268 6055

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

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

NATUREZA DA OPERACAO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

VENDA DE MERCADORIA 135251066226716 - 23/04/2025 11:01:57 J
INSCRICAO ESTADUAL [INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPY
582709323112 08.091.417/0001-19
DESTINATARIO / REMETENTE .
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 23/04/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAfDA/ENTRADA
R 24. 872 Jardim Paulista 14790-000 23/04/2025
MUNICIPIO UF  |FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
‘Guaira SP 1733327000 10:50:00
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Venc, 08/05/2025
Valor _R$3.070,00
CALCULO DO IMPOSTO
ruswn CALC.DOICMS |VALOR DO ICMS BASEDE CALC.ICMS ST. [VALOR DO ICMS SUBST. V. IMP. IMPORTAGAO |V. ICMS UF REMET, VALOR DO FCP 'VALOR DO PIS [V.TOTAL mmnmﬂ
3.470.00 552,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 00 41,54 3.000.00
VALORDOFUETE  |VALOR DO SEGURO |DESCONTO OUTRAS DESPESAS [VALORTOTALIPL  |V.ICMS UFDEST.  |V.TOT.TRIB. VALOR DA COFINS _ |V. TOTAL DA NOTA
[ 70,00, 0,00 0,00 0,00 0,00 0. 00 0,00 191.32 3.070,00]
TRANSPORADOR / VOLUMES TRANSPORTADO
NOME / RAZAO SOCIAL " |FRETE POR CONTA CODIGO ANTT TPLACA DO VEICULO [UF "|CNPI/CPF
TRANSPORTADORA GLI LTDA (0) Emitente _ 18.670.098/0001-50
ENDERECO ] MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
Rua Armando Tarozzo 140 : Ribeirao Preto / SP SP 797292017119
QUANTIDADE ESPECIE - IMARCA NUMERAGCAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0,200 0,200
'DADQS DOS PRODUTOS / SERVICOS .
(CODIGO PRODUTO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NOMSH | O/csT | CFOP | UN | quant | SR | YALOR [ BCALC T VALOR TVALOR [ALIQT™ ,r1o oy
PX260 ' 700 | 5102 | Pc 20,0000{ /150,0000] 3.000,00] 3.070,00] 552,60 18,00

KIT TRANSDUTOR PRESSAO DESCARTAVEL
TRUWAVE - EDWARDS

Val:02/10/2026

o cOM RECURSO
PROCESSO N° 1412022
CONVENIO N° 04/20
FONTE ( JFEDERAL

ESTADUAL
) MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL

90181990
Lote: 65931964 x9 Val:24/07/2027, Lote: 66061527 x11 | °

B R UT U (I R

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Inf, Contribuinte: :: Tipo de Cobranca:BOLETO SANT ::

LOCAL DE ENTREGA : 48341283000161-R 24, 872 - Jardim Paulista Guaira - SP
Representante:JANAINA CRISTINA TROVO SILVA :: Pedido:29704 ::

.com,

OC:APROVADO POR E-MAIL: ROSELI Email do D
Inf. fisco: :: Valor aproximado dos tributos R$ (0.00%) Fonte: IBPT 63390F

03

RESERUARAAAFSCA, . “
LANCADO

Dater ,,Qb// d ?/ DZ 5—

Impresso em 23/04/2025 - 17:53:14 - Processado por Brudam.com.br

Nome: W\/
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
87/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - ©8.29.22
8670308670 0061

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8678-3 CONTA: 229-8

SOBRE A TRANSACAO

Ib: E6000000020250566193448899945473
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$3.076,00
TARIFA: R$0,00
DATA: 06/05/2025 - 17:01:39

PAGO PARA: Zafalon Solucoes Hospitalares Ltda
CNP]: 8.091.417/0001-19
CHAVE PIX: 08891417000119

INSTITUICAO: 00800068 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 2890 - CONTA: ©0000000000000024163
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

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

poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 06/05/2025 - 17:01:39

DOCUMENTO: 50638
AUTENTICACAO SISBB: 2.EE8.2DD.DDA.668.83C

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

0889 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

123



AV S

' g PREFEITURA MINICIPAL DE
NF&E Nota Fiscal de DANFSe v1.0 UBERABA
o Servico sletrBnica Documento Auxiliar da NFS-e ﬁ?z@ﬁ%@'ﬁ DE FAZENDA

Chave de Acesso da NFS-e

deEnamenmﬁscaIizaaoura@gmaiI.com

317010722444653370001 40000000000006325050273717038

NiGmero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emlss&io da NFS-o

63 02/05/2025 02/05/2025 14:47:49

Numero da DPS Série da DPS Data e Hora da emiss#io da DPS -

3 900 02/05/2025 14:47:49 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-e CNPJ/CPF/NIF Inscrigio Municipal Telefone
Prestador do Servigo 44.465.337/0001-40 - (34) 3325-3785
Nome / Nome Empresarial E-mall
DIEGO ASSIS DE OLIVEIRA 08593696686 ESCRITORIOEURIPEDES@MEDNET.COM.BR
Enderego Munlciplo CEP
ADELIA AZEVEDO PINHEIRO, 25, JARDIM ITALIA Uberaba - MG 38038-116
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuracfio Tributdria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NiF Inscricio Municipal Telefone
48.341.283/0001-61 - -
Nome / Nome Empresarial E-mall
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA -
Enderego Municipio CEP
24, 872, JARDIM PAULISTA Guaira - SP 14790-000
-‘ : INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVIGO PRESTADO
Cédigo de Tributag&o Nacional Cédigo de Tributago Municipal : Local da Prestacso Pals da Prestagio

08.02.01 - Instrug&o, treinamento,
orientag&do pedagégica e educacion...
Descrigéio do Servigo

Prestacéo de servigos: Servico de enfermagem prestado com &nfase em hemodialise e educacéo continuada na UT! do hospital Santa casa de misericérdia
Guaira-SP.

Competéncia : Abril de 2025.
Dados Adicionais:

Diego Assis de Oliveira.
Banco 0260 NU Pagamentos S\A.

Uberaba - MG

Agencia 0001
TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tributagéio do ISSQN Pafs Resultado da Prestagfio do Servico Municipio de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagio
Operagéo Tributavel - Uberaba - MG Nenhum
Tipo de Imunidade Suspensé#io da Exiglbllidade do ISSQN Nimero Processo Suspenséo Beneficio Municipal
- Nao - -
Valor do Servigo Desconto Incondiclonado Total Deduges/RedugSes Ciélculo do BM
R$ 3.000,00 - . - -
BC ISSQN Allquota Aplicada Retencéo do ISSQN ISSQN Apurado
- - Né&o Retido -
TRIBUTACAO FEDERAL
IRRF CcP CSLL
PIS COFINS Retenglio do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 3.000,00 R$ R$ -
- Fl R Valor Liquido da NFS-e
:RR;S (%P,CSLL Retidos |_=|srco INS Retidos R$ 3.000,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federails Estaduals Municipals

INFORMACDES COMPLEMENTARES

SAS2 SOM REOUESS  (ONFERE COMORIGNAL

ONVENIO N° 04/2022
FONTE ( JFEDERAL <__€/
™) ESTADUAL :
( ) MUNICIPAL O




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
07/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - 08.29,.22
8676308670 6001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA M GUAIRA
AGENCIA: 8570-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: EG000000020250566194102645224711
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$3.000,00
TARIFA: R$10,00
DATA: as/eslzozs - 17:02:57

PAGO PARA: Diego Assis de Oliveira 08593695686
CNPJ: 44.465.337/0001-40
CHAVE PIX: 44465337000140
INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 0001 ~ CONTA: 00080000000236699872
TIPO DE CONTA: Conta Pagamento
Esta transacdo pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor miximo de R$18,080. O valor definitivo
podersd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: @6/065/2025 - 17:02:58

DOCUMENTO: 850631
AUTENTICACAO SISBB: 8.FBD.427.E0D.C60.9EE

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

SAC BB

0860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canals de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
08060 729 0083

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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Documento Auxiliar da NFS-e

Municipio de Guaira SP
Departamento Tributario
(17)3331-5865
tributos@guaira.sp.gov.br

Chave de Acesso da NFS-e
351740622342709480001 83000000000005325049994 169332
Nimero da NFS-e Competéncia da NFS-8 Data e Hora da emissfio da NFS-e
53 21/04/2025 21/04/2025 11:46:09
Nimero da DPS Série da DPS Data e Hora da emiss&o da DPS
54 900 21/04/2025 11:46:09 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste c6digo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-¢ CNPJ /CPF /NIF InscricBo Municipal Telefone
Prestador do Servigo 34.270.948/0001-89 - (17) 9170-1182
Nome / Nome Empresarial E-mail
34.270.948 ANDERSON LAURITO PINTO ANDERSONGUARANI@HOTMAIL.COM
Enderego Municipio CEP
1,636, CENTRO Guaira - SP 14790-000
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragso Tributaria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVICO CNPJ / CPF /NIF Inscricio Municipal Telofone

48.341.283/0001-61 - -
Nome / Nome Empresarial - E-mail
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA -
Endereco Municipio CEP
24, 872, JARDIM PAULISTA Guaira - SP 14790-000

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVIGO PRESTADO ;
Cédigo de Tributagsio Nacional Cédigo de TributagBo Municipal Local da Pafs da Prestacio
14.01.01 - Lubrificac3o, limpeza, - Guaira - SP -

lustragdo, reviséo, carga e recarg...

Descrigio do Servigo
Higienizac&o de placas solares, sendo 272 placas.
TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tributacdo do ISSQN Paia Resultado da Prestaclio do Servico  Municiplo de Inclddncls do ISSQN Regime Especial de Tributagio
Operagéo Tributével - Guaira - SP Nenhum
Tipo de imunidade :ulpomﬂo da Exigibilidade do ISSQN NGmero Processo Suspensiio Baneficio Municipal
- &0 - -
Valor do Servico Desconto incondicionado Total Dadugdes/Reducdes Célculo do BM
R$ 2.700,00 - - -
BC ISSQN Aliquota Aplicada Reteng#io do ISSQN ISSQN Apurado
- - N&o Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF CP CSLL
PIS COFINS Retenclo do PIS/ICOFINS TOTAL TRIBUTAGAQ FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 2.700,00 R$ R$ -

,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
:;‘: 5;0%" cs - R$ 2.700,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Feaderais Estaduals

Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

cOM RECURSO
PROCESSO N° 14/2022
CONVENIO N° 04/2022
FONTE ( )JFEDERAL
ESTADUAL

-y

CONFERE COM ORIGINAL

( ) MUNICIPAL 0
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

07/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - 08.29.22

8670308670 @001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

0: E0000000020250506193943228360112
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$2.700,00
TARIFA: , R$1e,00
DATA: 06/05/2025 - 17:03:31

PAGO PARA: I A Refrigeracao Ii
CNPJ: 34.270.948/0001-89
CHAVE PIX: +5517992596961
INSTITUICAO: 00360305 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 1202 - CONTA: 12920000005772889890
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor miximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 06/05/2025 - 17:03:33

DOCUMENTOQ: 056632
AUTENTICACAO SISBB: 3.F5C.9B8.A6F.747.6CF

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

SAC BB

0860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

9800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

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

Ay



DANFE
AUXILIAR DA |
RS ' NOTA FISCAL 4
MEDICAMENTOS
ELETRONICA e AT
Y@ ; 0-ENTRADA El 3525 0546 1622 8200 0124 5500 1000 0001 4511 0405 6324
DISTRIBUIDOR — :
HAMBPHARMA DISTRIBUIDORA LTDA 1-SADA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
* CNPJ: 46.162.262/0001-24 ® {NSC. EST: 441.175972.111 145
b 2000 -1v - watho - 1 www.nfe. fazenda. gov.br/portal
O 1062208 FOEILHAEE 11 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERC] 135251220013068 08/05/2025 13:40:53
INSCRICAD ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
441.175.972.111 46.162.282/0001-24
DESTINATARIO
NOME / RAZAQ SOCIAL CNPJ DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 08/05/2025
' ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA 24, 872 ___ | JARDIM PAULISTA 14790-000 08/05/2025
MUNICIPIO OF | FONE/TAX TNSCRICAO ESTADUAL TIORA DA SAIDA
GUAIRA Sp 13:40:48
CALCULO PO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS lmsz CALCTCMS ST VALOR ICMS ST  [TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 S 0,00 I 14.580,00
VALOK FRETE VALOR SEGURD 'VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR 181 VALOR APROX TRIB TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 l 0,00 l 1.961,02 I 14.580,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
TRETE POR A GO PLACA DO OF  |CNPY
3-Prép/Remet, | 46.162.282/0001-24
ERECO MUNICIPIO OF | INSCRICAO ESTADUAL
R SAO LOURENCO, 2080 MATAO - SP
UANITIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESOLIQUIDO
1 VOLUMES DIVERSAS :
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CcODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST{ CFOP} UNID | QUANT | VALOR | VALOR | B.CALC| VALOR | ALIQ.] V.APROX.
PRODUTO yair | Toral | 1oms | 1ems | 1oms | sriBuTos
108683 | CEFTAZIDIMA PENTA. E AVIBACTAM SODICO 2,5G (TORGENA) | 30042059 060 5405 | UND 1[7290,00[7.290,00| 0,00] 0,00 980,51
Lote: 24K04585 / Fabr.: 01/08/2024 / Val.: 30/08/2026 /
Cod. Barras: 7891045031806
108683 | CEFTAZIDIMA PENTA. E AVIBACTAM SODICO 2,5G (TORGENA) 30042059 | 060 | 5405 | OND T17.290,60 |7.290,00] 0,601 0,00 980,51
Lote: 24K01853 / Fabr.: 01/10/2024 / Val.: 30/10/2026
C6d. Barras: 7891045031806
i uURS80O
BACE GC’% N;E?.euzozz
PROCESSO U, -1 j2022
CO NV& ™~ [ AL
( JFEDER
FONTE STADUAL .
O3 MUNICIPAL
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
IMPOSTO RECOLHIDO POR SUBSTITUICAQO - ARTIGO 313-A DO RICMS/SP -ART. 2 }
DA LEIN 10.147/2000 i
Nota fiscal refere-se ao pedido: 139 L AR ADD >
Representante: 000025-HEITOR. P
PAGAMENTO A VISTA 0 {
Valor aproximado dos tributos: RS 1.961,02 (13,45%). Fonte: IBPT Natar I 06
i
“UniNFo | NE-c OPEN SOUrce | www.uminis,com.br Gerado om 23 e UiDANFE 3.8, 14 Phus | www unidank dombe
RECEBEMOS DE HAMB-FIHARMA DISTRIBUIDORA LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA N° 145. NF-e
EMISSAO: 08/05/2025 VALOR TOTAL: 14.580,00 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24, 872, JARDIM PAULISTA, 14790-
000-GUAIRA-SP 145
[DATA DO RECEBIMENTO | IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
DATA DO RECEBIMENTO TDENT [\ 38 SERIE 1




G3310808321774701

Consultas - Emissdo de comprovantes 08/05/2025 08:44:22

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
e8/e5/2025 - AUTOATENDIMENTO - 08.44.23
86703686760 0001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

D: EGO00060020250507133828003602674
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$14.580,00
TARIFA: R$10,08
DATA: 07/85/2025 - 16:38:45

PAGO PARA: Hamb-Pharma Distribuidora Ltda
CNPJ: 46.162.282/0001-24
INSTITUICAO: 10398952 CRESOL CONFEDERACAO
AGENCIA: 1761 - CONTA: 00080000800000591033
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor miximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: ©7/05/2025 - 16:38:46

DOCUMENTO: e507e1
AUTENTICACAD SISBB: A.F11.E3D.106D.500.7CA

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

6800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088 )

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

139



Qa0 8.

. Documento de Arrecadacgio
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Raz#o Social .
48.341.283/0001 -6‘3 &ANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA '
Periodo de Apuragéio Data de Vencimento ’ Niimero do Documento P oste d ento até
L Margolzozsl L 17/04/2025’ L 07.16.25127.0755788-3] TR
fobservaoﬁes
N° Recibo Declaragao: 50000340227778 Valor Total do Documento
_ , 627,65
Composic¢do do Documento de Arrecadacao .
Cédigo Denominagio Principal Muita Juros Total
©588  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 599, 57 31,18 5,90 627,65 |~
06 IRRF - REND DO TABALHO SEM VINCULO EMPREGATICIO
PA:©3/2025 Vencimento:17/04/20825
Totais 598,57 31,18 5,90 627,65
PAGO COM RECURSO
N° 14/2022
22‘,3323.88 N° 04/2022 CONFERE COM 0R|G‘NAL
FONTE ( JFEDERAL
ESTADUAL
{ ) MUNICIPAL O
\__ SENDA (Vers&o0:5.2.3) Péagina: 1/1 07/05/2025 15:58:50 )
858000000062 276503852514 270716251276 07557883323 0 AUTENTICACAO MECANICA
Documento de Arrecadacgédo de Receitas Federais Pague com o PIX
[ 85800000006 2| [ 276503852514 | [ 27071625127 6 | [075578833230° ] CNPJ: 48.341.283/0001-61

lll

|

Bl

i

]' Namero: 07.16.25127.0755788-3
“ { | Pagar até: 07/05/2025
il vaior: 627,65




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
a8/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - 08.44.23
8670308670 SEGUNDA VIA o001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 226-8

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
Agente Arrecadador: CNC @91 Banco do Brasil S.A.

Codigo de Barras 85800000006-2 27650385251-4
27071625127-6 ©7557883323-0

Data do pagamento 07/65/2025
Numero do Documento 07.16.25127.6755788-3
Valor Total 627,65

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

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n® @1 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 050702
AUTENTICACAO SISBB: 2.F20.F71.0D0.5EE.81B

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

ML



220-3

Série do Documento
Nota Fiscal de Servigo

Secretaria Municipal da Fazenda Eletranica - NFS-e

ﬁ Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto - SP

Fone: (18) - httpa://www. ribeiracpreto.sp.gov.br/portal/

Nimero da Nota Fiscal
16

Dados do Prestador de Servigo

Data de Geragdo da NFS-e
Instituto Paulista de Gestao em Saude Ltda g:égfg:ﬁ 16:18:34
Instituto Paulista de Gestao em Saude 01 155,;7;25
Avt-grida Anténio Diederichsen,400 ED METR BUSINESS CENTER SL 120 - Jardim América Cod- de Auenticidade
EP 14020-250 - Fone: (16)99997-8939 - Ribeirdo Preto/ :
f?nanoeiro@ipzeshggguc(ie.gor:bz—s 9 - Ribeirao Preto/ SP DBAGAB1BA
Inscrigiio Municipal 20830561 - CPF/CNPJ 50.048.346/0001-07 Responsavel pola Retencs
Identificagdo da Nota Fiscal Eletronica
Natureza da Operagao Nimero do RPS | Série do RPS Data de Emissao do RPS
Exigivel
Local dos Servigos Municipio InGidéncia
Ribeirdo Pretfo - Séo Paulo Ribeiréo Preto - S&o Paulo
Dados do Tomador de Servigos
CNPJ/CPF : 48.341.283/0001-61 M:
Razdo Social : SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Enderego : Rua 24 Numero 872 Nimero: 872
Complemento : Bairro : Jardim Paulista
CEP: 14790-000 Cidade/UF : Guaira/ SP
Telefone : ‘ _ E-mail:  compras@santacasadeguaira.com.br
Dados do Intermediario de Servigos
ICNPJICPF Inscrigio Municipal "Razio Social
Descri¢ao dos Servigos

Contrato de prestacao de servicos de consultoria, assessoria e acompanhamento de faturamento S.U.S. e de saude
suplementar, gestao de qualidade, controle de metas e contratualizacao S.U.S. - de 01/04/2025 ate 30/04/2025.

Dados pafa pagamento:

o COM RECURSO
Banco do Brasil S.A. Pac

° 1412022
CNPJ no 50.046.346/0001-07 ggﬂ?/gﬁfg :° oarz022 CONFERE COM 0R|G|NAL
Agencia no 3.092-9 FONTE ( )F ESQ%RD‘S;\L
Conta corrente no 57.482-1 ¢ EAUNI CIPAL (,_p/

/4]

Detalhamento dos Tributos

Afividade do Municipio Aliquota  [item da LC116/2003 | C6d. NBS Céd. CNAE
170102 - Consultoria de Qualquer Natureza, Nao Contidaem ... 2,00 |802 8599604
V1. Total dos Servigos | Desconto incondicionado - |Dedugbes Base Cdlculo Base de Célculo Total do ISSQN ISSQN Retido Desconto Condicionado
R$ 6.000,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 6.000,00 R$ 120,00 Néo R$ 0,00
ES COFINS - INSS TRRF CSLL Outras Retengdes V. ISSQN Retido | VL Liquido da Nota Fiscal
R$ 0,00 R$ 0,00 R$0,00| R$0,00| R$0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 6.000,00
Construcéo Civil Céd, Obra : |Art. :
Informacoes Adicionais

i - "DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL"; e il - "NAO GERA DIREITO A CREDITO FIS
CAL DE IPL."

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site: hitns://www.issnetonline.com.briribeiracpreto/online




Consultas - Emisséo de comprovantes

G3330909113064061
09/05/2025 09:17:28

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

09/65/2025 - AUTOATENDIMENTO - 09.17.28

8670308670 001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020250508194002364234962
CNP) DO PAGADOR: 48,.341.283/0001-61
VALOR: R$6.000,00
TARIFA: R$©,00
DATA: 08/05/2025 - 17:11:16

PAGO PARA: Instituto Paulista de Gestao Em Saud
CNP]: 50.846.346/0001-07
INSTITUICAO: 00000008 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3692 - CONTA: 80000000000000574821
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transaciio pode ser tarifada em até 0,99%,

" com valor mdximo de R$10,00. O valor definitivo

poderd ser consultado no BBDP].

Notificacao enviada em: 08/05/2025 - 17:11:16

DOCUMENTO: 050801
AUTENTICACAO SISBB: D.26E.QEA.6D4.EA8.C5C

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

SAC BB

0800 729 6722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

9808 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
2800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

ACE



N F& Nota Fiscal de
Servica etetrdnica

DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

3

PREFEITURA MINICIPAL DE
UBERABA

SECRETARIA DE FAZENDA
(34)3318-0635

Chave de Acesso da NFS-e

317010722439293690001960000000000039250520391 70179

rtamentofiscalizaacura@gmail.com

Nimero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emiss#io da NFS-e
39 06/05/2025 06/05/2025 18:44:10
Niamero da DPS Sére da DPS Data e Hora da emiss8o da DPS s
52 200 06/05/2025 18:44:10 A autenticldade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cédigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-e CNPJ/CPF/NIF InsericBo Municipal Telefone
Prestador do Servigo 43.929.369/0001-96 - (34) 9924-8853
Nome / Nome Empresarial E-mall
MARIA CAROLINA BELO DA CUNHA 04644461636 CAROLINDABELO@HOTMAIL.COM
Enderago Municipio CEP
GUILHERME FERREIRA, 333, CENTRO Uberaba - MG 38010-200
Simples Naclonal na Data de Competéncia Regime de Apurag#io Tributéria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF Inscricio Municipal Telefone

48.341.283/0001-61 - -
Nome / Nome Empresarial E-mall
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA -
Enderaco Municipio CEP
24, 872, JARDIM PAULISTA Guaira - SP 14790-000

V INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVIGCO PRESTADO
Cédigo de TributacBio Nacional Cédigo de Tributacio Municipal Local da Pals da Prestacio
08.02.01 - Instrugo, treinamento, - Guaira - SP -
orientacéo pedagdgica e educacion...
o do
SERVICOS PRESTADOS EM 04/2025
TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tributago do ISSQN Pals Resultado da Prestacio do Servico  Municipio de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de TributagBo
Operagé&o Tributavel - Uberaba - MG Nenhum
Tipo de Imunidade Suspenséo da Exiglbllidade do ISSQN NGmero Processo Suspensfo Beneficio Municipal
- N&o - -
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total DedugBes/Reducbes Célculo do BM
R$ 3.500,00 - - -
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retencsio do ISSQN ISSQN Apurado
- - Néo Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF cP CSLL
PIS COFINS Retenco do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 3.500,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 3.500,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federals Estaduais

Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
oM RECURSO

CONFERE COM ORIGINAL

ERRSES N e

VEN

SSHTE yEDERAL /e/
ESTADUAL
MUNICIPAL 0

44




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
09/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - 09.17.28

8670208670 6001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: mooaomzozseseazenumssna
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$3.500,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 08/05/2025 - 17:12:33

PAGO PARA: Maria Carolina Belo da Cunha ©464446
CNPJ: 43.929.369/0001-96
CHAVE PIX: 439293690600196
INSTITUICAO: 98416968 BANCO INTER
AGENCIA: 9001 - CONTA: 00020000000169291154
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor miximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: ©8/65/2025 ~ 17:12:34

DOCUMENTO: 050802
AUTENTICACAO SISBB: 1.B6F.A29.0604.903.749

Central de Atendimento BB
494 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB )

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0829 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes aud1t1vos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

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

s



. Documento de Arrecadacéo
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Raz&o Social
48.341.283/0001 -61) SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA J
Periodo de Apuragao . Data de Vencimento Numero do Documento Pagar este documenta até
Abril/2025 20/05/2025 07.16.25135.9072949-1 ' e

Observagdes

N° Reci»o Declaragdo: 50000343654414

N
Compoééﬁé do Documento de Arrecadagio
Codigo DBenominagao Principal/ Multa Juros Total
1082. CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 76.705, 49 76.705, 49
,?‘;75/ 01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO :
a; /,\,f' PA:04/2025 Vencimento:20/05/2025
\ L7
>,L%/a1‘1 IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 32.408,7 32.408, 71
/;{5 /|l ©7 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PALS
{17/ PA:84/2025 vencimento:20/05/2025 /
16588  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 10.311, 97 10.311,97
;5/);)) 06 IRRF - REND DO TABALHO SEM VINCULO EMPREGATICIO
- PA:04/2025 Vencimento:26/05/2025 /
1768  IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 14.132,42 14.132,42
%6 ) 96 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ o
. PATE4/2075 Vancimentc:29/05/2025 /
5952 RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV 43.866, 40 43.866, 40
L?@‘Z/ @7 RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV )
PA:04/2025 Vencimento:26/05/2025 ‘
1162  CP PATRONAL - RETENGAQ LEI 9.711/98 9.900, 60 9.900, 08
_%’ ©1 LP PATRONAL - RETENGAQ LEI 9.711/98
' 2 PA:34/2325 Yenpcimento:2€/905/,2025
LHEP) Prestadeor:<d.917.523/0031-29
Totais 187.324,99 187.324,99
CURSO
PAGD COM RE 2 ON
PASQSOM RECUZSEE  CONFERE COMORIGNAL
CON_\rlél\(IIOFEDER 20 f@
FON y ESTADUAL
() MUNICIPAL 7 4
: NN AP
( NN
wAo W
-/‘\ N
\_ SENDA (Versz0:5.2.3) Pagina:  1/1 15/05/2025 09:14:44
858300018730 249903852514 400716251359 90729491920 6 AUTENTICACAO MECANICA

Docur- anto de Arrecadacéo de Receitas Federais
85830001873 0 [ | 24990385251 4 | f 400716251359 | | 90729491920 6 | CNPJ: 48.341.283/0001-61

I

‘ Nimero: 07.16.25135.9072949-1
‘ I ‘ H Pagar até: 20/05/2025
il il , it Valor: 187.324,99




Consuitas - Emissdo de comprovantes

(3312007520919261
20/05/2025 08:09:30

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
26/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - ©8.069.30
8670308670 SEGUNDA VIA eoe1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Agente Arrecadador: CNC 801 Banco do Brasil S.A.

Codigo de Barras 85830001873-@  24990385251-4
40071625135-9  90729491920-6

Data do pagamento 19/05/2025
Numero do Documento 07.16.25135.9072949-1
Valor Total 187.324,99

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

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n2 01 de 31 de outubro de 2011

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

DOCUMENTO: ©519681
AUTENTICACAO SISBB: ©.45E.814.85A.075.408

4>




LEO-&

ra
09/05/2025, 10:47 ,\6\07 Usudrio: 37.837.885/0001-98 - NF-e - Nota Fiscal Eletronica de Servigos - Sdo Paulo
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO e 00000617
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data o Hora da Ermisséo
iy . . . . 08/05/2025 20:09:34
a3 NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-6  [Cadigo do veritoasdo
| 20250800037097005000198 RPS N°:396 Série 1, emitide sm 08/05/2025 PQEMRL
PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 37.637.886/0001-38 I'ns'cri'céo Municipat: 7.316.120-3
Nome/Razdo Social: DOCADOC ASSESSORIA E CONSULTORIA EM SAUDE LTDA
Enderego: AL VICENTE PINZON 54 - VILA OLIMPIA - CEP: 04547-130
‘Municlpio: $&%o Paulo UF: 8P
TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
CPF/CNPJ: 48.341.233@!!1-61 ] o Inscrigéo Municipal: ——
Enderego: RUA RUA 24 872 - JARDIM PAULISTA - CEP: 14790-000.
Municipio: Guaira UF:8P  Email; mee—
INTERMEDIARIO DE SERVICOS
CPF/CNPJ: — Norhe/Rezéo Social:. ——
'DIS,CRIMINA(}EO.‘ DOS SERVICOS
Servigos de teleinterconsultoria médica especializada.
Dados para pagamento (PdJ):
Banco: Bradesco
Agéncia no 3467-3 ]
Conta. Corrente no 29337-7
Raz8o social: DOC4DOC ASSESSORIA E CONSULTORIA. EM SAUDE LTDA .EPP
RSO.
PAGO COM REGURSL
OCESSO N° 14/2
DR vEG hi- arzozz  CONFERE COM ORIGINAL
FONTE { ) E‘STADUAL /6
) MUNICIPAL O
o
Agar oth-
VALOR TQTAL DO SERVICO = R$ 15.000,00
INSS (RS IRRF (R$) ] I CSLL(RS) l COFINS(RS) l PISIPASEPR (R$)
- 225,00 150,00 460,00 97,50
Coiigo do Servigo: _ . '
04030 - Medicina e biomedicina. ] ‘
Valor Totat das Detlugbes (R$) Base de Calculo (R$) . Alfquata (%) Valor do IS5 (R$) . Crédita (R$)
- 0,00. 15.000,00 2,00% |. 300,00 ‘ 0,00
Municipio.da Prestagso do Servigo Nuimero-Inscrigéo da-Clira- Valor Agroximadd dos Tributes / Fante
OUTRAS INFORMACOES
{1} Esta NFS-e foi emitida-com- respaldé naLei-m 14.097/2005; (2) Esta NFS-e substitui 6 RPS. N° 386 Série 1, emitide em
08/05/2025; {3) Data de vencimento do ISS desta. NFS-e: 10/06/2025:

48

https://nfe.prefeitura.sp.gov.br/contribuinte/notaprint.aspx?inscricac=73151203&nf=617&verificacao=P9UMXARL



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

26/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - 08.69.30
8670308670 ese1
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020250519172116578883280
CNPJ] DO PAGADOR: 48.341.283/6001-61
VALOR: R$14.077,50
TARIFA: R$10,00
DATA: 19/05/2025 - 17:01:33

PAGO PARA: Doc4doc Assessoria C. E. S. Ltda
CNP): 37.837.885/0001-98

CHAVE PIX: 37837885000198

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 3467 - CONTA: 00090000200000293377
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor miximo de R$10,08. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

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

Notificacao enviada em: 19/085/2025 - 17:01:34

DOCUMENTO: @51902
AUTENTICACAO SISBB: 4.CA2.5FB.238.87E.624

Central de Atendimento BB
4804 ool ) ,
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

28ee 729 6722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos. .

Ouvidoria

0860 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos  canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditives ou fala
0800 729 @088 ' v
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

G



- i g DANFE
il Documento Auxiliar da
e Nota Fiscal Eletrnica
P PMORCADG AMITIED D GUAIRA LTDR 0 - Entrada '
mféx‘m l?lj;m--ﬂw 1 - Saida
i QDG CP INST RS FIT. 203587 148
TE: 12, EEILICAN - FAT 53 3XISL85T N° 000016398 /EL‘ 1/1 CHAVE DE ACESSO
DABER, i I PSP s o4 S 1
e ERE1 .~ 3525 0456 9270 2300 0109 5500 1000 0163 9810 0140 7243
OPERACAO REG.EM ECF . Consulta de antenticidade no portal nacional da NE-o
o - www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada
Tnscrigao Estadual Tosc. Estadual Subst. Tributario | CNPY PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
322011587118 56.927.023/0001-09 135251067453180 23/04/2025 12:44:46
_DESTINATARTO/REMETENIE
['Nome 7 Raz36 Social - CPFTCNE] mmm‘?
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 23/04/2025
o ] 7 Distrito CEP Data da Saida
ROX% N 872 I CENTRO 14790-000 23/04/2025
Municipio Fone 7 ¥Fax UF Hota da Saida ]
‘ GUAIRA P (17) 3332-7000 SP |- 12:43:26
FATURA 7 N -
U1ese7r [ 13/05/2025
- AN
BN
_CALCULO DO IMPOSTO
[BasE de Calcalo do ICMS Valor do ICMS Base de Calculo do ICMS Substitiigio | Valor do ICMVS Substiuigio Valor fotal dos Produtos
0,00 0,00 0,00 0,00 1.658,77
Valor do Frete Valor do Segaro Desconto Despesas Acessorias Valor do IPI Valor total da Nota
0,00 0,00 0,00 0,00 1.658,77
"TRAN, RTADOR / VOLUMES TRANSPO!
["Nome 7 Razio Social Por g Plcadoveicalo | UF | CNPJ7CPF
- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Enderego . Municipio Inscrigio Estadual
Quantidade Espécie Marca “Numeragio Peso Bruto Peso Liquido
0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS -
' i %.?‘,
3094 CHEIRO VERDE 84198999 {041 {5929 [UN 30 . 499 149,701 3¢ " 0,00 0,00 0,00 0
33077 MELAO AMARELO DEL EDENKG | 08071900 j0/41 5929 |RG uw|_~ . 19 119,761 0,00 0,00 0,00 0
52504 OVO GRANDE BRANCODIONISIO  |04072100{0/41 15929 [UN 4 / 24,99 99,96 )( 0,00 0,00 0,00 0
AGRANEL C/30 RF:8 '
6033 * |REPOLHO VERDEKG 07045000 |0/41 ]5929 [kG 7595~ 19 15,10 A\ 0,00 0,00 0,00 [
6040 ‘TOMATE EXTRA KG 07020000 {0/41 {5929 |KG 20,95 19 161,36] > 0,00 0,00 0,00 0
6057 CENOURAKG 07061000 [0/41 |5929 |kG 20231] 7, 1,9 4026| XX 0,00 0,00 0,00 0
6064 BETERRABA ‘ 07061000 0741 {5929 |KG 706} /" 29 21,10] X - 0,00 0,00 0,00 0
6071 PEPINO JAPONES KG 07070000 [0/41 (5929 |KG 503[_~" 449 22,58[>C - 0,00 0,00 0,00 0
6101 ABOBORA CABOTIA RF. 000000002 [07099300 [0/41 15929 |KG 991517 2% 2964|5000 0,00 0,00 0
6156 CHUCHUKG 07099990 [0/41  |5929 |KG 20244 " 499 101,02 > 0,00 0,00 0,00 0
6170 RANANA NANICA RF. 00101602 logozeooo loar  lse20 IkRG 19771 " 3.99] 187t 000l 0,00/ 0,00 ol .
6231 MELANCIA KG 08071100 [0/41  [5929 |KG 34065| /~ 2,60 91,62} % - 0,00 0,00 0,00 0
6293 LIMAOKILO 08055000 [0/41 [5929 {KG 2005|719 398/ %" 000 0,00 0,00 0
6323 LARANJA PERA RIOKG 08051000 j0r41  |5929 KRG 976| " . 59 5845 0,00 0,00 0,00 0
6392 CEBOLA NACIONAL RF. 000014 07031019 {0141 {5929 {KG 25946| .~ 299 7758 3 . 0,00 0,00 0,00 0
6408 BATATALISA RF. 000005 07019000 [0or41  [5929 [KG 35176~ 499 175,53| N~ 0,00 0,00 0,00 0
6477 VERDURA FOLHA 84198999 J0/41 {5929 |UN r|_~ 1% 9588|X" . 0,00 0,00 0,00 0
6491 MILHO VERDE 20058000 [0/41 [5929 [UN 8{~ - 89| TL92[x° - 000] 0,00 0,00} of
6668 ACELGA 07049000 {0741 5929 [KG N ) 25,18| X 0,00 0,00 0,00 0
6859 MACA NACIONAL RF. 000001090 [0s081000 Joi41 |5929 |kG 19953]__~ 1099 219.28[ X7 0,00 0,00 0,00 [
CALCULO DO ISSQN
!Insm;:ﬂo' ‘Municipal [ Vel total dos Servigos [ ese e Tt 3o ISSQN— [ Valor do ISSQN ].
- I L i
DADOS ADICIONAIS .
Informagdes complementares Reservado ao Fisco -
gg%"g :ﬁéﬂk%“’ PAGD SOM RECURSO e
) PROCESSO N° 1472022 LANRCADO
VENCIMENTO : 13/05/2025 CONVENIO N° 04/2022 -
FONTE JFEDERAL Ll l <
ESTADUAL . 0 <200)
CONFERE COM ORIGINAL MUNICIPAL Data: 23 /
- : '
/OQ/ Dl QT {Nomé: W (go

- Desenvolvido por Sifat Sistemas - v_vww.si.ﬁiLmE.br - Sifat ERP_S._24.06

Rocebemos de SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA 1TDA 0s produtos da Nota Fiscal indicads ao lado. Ni-e
. Brnissfo23/04/2005 Totd RS 1.658,77 SANTA CASA DE MISERICORDIA DF QUAIRA 000016398

3@ Y\ oncleA SERIE 1
o)



LV ADV DU rAUALVIC

U Banco ltat SA. l 341-7 I 34191.57007 04163.771332 31805.680001 1 10800000165877
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes. Venclmenti)s /05/2025
|Beneficiario Agéncia/Cédigo Beneficisrio
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09 1333/18056-8
AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP
Data do documento  {NGm. do documento Espécie Doc.  {Aceite  |Data Processamento [Nosso Numero
23/04/2025 16398 DMI N 23/04/2025 157 /00041637 -7
{Uso do Banco Carteira Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 1.658,77
Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer dévida sobre este boleto contate o BENEFICIARIO, (-) Descontos/Abatimento
PG50 VENCIMENTO COBRAR MUETA DL vore 500% :
(+) Juros/Multa
(=) Valor Cobrado
agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61
UA 24 N° 872, 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP
eneficidrio final CNPJ/CPF:
Autenticagdo mecénica
W& Banco Itat SA. | 341-7 l 34191.57007 04163.771332 31805.680001 1 10800000165877
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes. enmmentiys /05/2025
Beneficidrio Agéncia/Codigo Beneficidrio
ISUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09 1333/18056-8
1AV 23, 1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP 1
Data do documento  [Nim. do documento Espécie Doc.  JAceite  |Data Processamento Nosso Nimero
23/04/2025 16398 DMI N 23/04/2025 157 /00041637 - 7
[Uso do Banco " |Carteira Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 1.658,77

Tnstrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer dtivida sobre este boleto contate o BENEFICIARIO. (-) Descontos/Abatimento
AFOE O VENCIMENTS COBRMR MEUETA DB muwwmmer 5,06%

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

agador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CNPI/CPR: 48 341 2R3/0001-61
UA 24 N° 872 , 14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP
eneficiario final ) CNPJ/CPE:

1

Autenticagdo mecénica

I Ficha de Compensacio

Asd




20/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:09:39
867008670 eee1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

ITAU UNIBANCO S.A.
34191576070416377133231805680001110800000165877
BENEFICIARIO:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
BENEFICIARIO FINAL:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 51.903
DATA DE VENCIMENTO 13/085/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.658,77
JUROS/MULTA - 99,52
VALOR COBRADO 1.758,29
NR.AUTENTICACAO F.E5B.170.247.537.FEC

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0808 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoces e servicos transacionais.

SAC BB

0868 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0880 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 @088 : )

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

52



RECEBEMOS DE ALFA CHEMICAL LTDA - 21 .368.759/0001-00 OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF-e
ELETRONICAINDICADA ABAIXO. DESTINATARIQ: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA, CIDADE: Guaira-SP - CPF/CNPJ:
48.341.283/9001-61 - REC: Boleto Ban 14/05/25 R$: 4.174,24; boleto Ban 26/05/25 R$: 4.174.23 N° 01 96 48

DATA DE RECEBIMENTO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DATA EMISSAO VALOR TOTAL DA NOTA

16/04/2025 8.348,47 || SERIE 1

i . DANFE CONTROLE DO FISCO
i}
i

f{ ‘ k Documento Ayxiliar de
P Nota Fiscal Eletrfnica

1 - SAIDA D 2 - ENTRADA
Consuita de autenticidade no portal naclonal da

N° 019648 O st el o s

7

- ALFA CHEMICAL LTDA

RUA DELMIRO JOSE DE ANDRADE, 332S C
L POR CEP: 14781-134 - BARRETOS-SP
U R FONE: (17) 3324-2169 ' SERIE 1 /7 Pégma1 de1 Chave de Acesso i
3525 0421 3687 5900 0100 5500 1000 0196 4815 0003 6570 .~ -

: NATUREZA DA OPERAGAC PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO 135251010126384 - 16/04/2025 10:44:30
INSCRIGAQ ESTADUAL . : INSC, ESTADUAL SUBST, TRIB. - L jleNea
, 204137829117 . : - |1 21.368.759/0001-00
_ DESTINATARIO/REMETENTE - ' A L
. | NOME/ RAZAO SOCIAL ” CNPJ I CPF DATA DA EMISSAO “f
- _LSANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 16/04/2025 22
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTRADAISAIDA ,f]
| RUA 24.872S N Centro . 14790000 17/04/202 L]
[ MUNICIFIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL
Guaira : I {17} 3332-7000 SP ”
FATURA / ' ,
FATURA VENCTO © / - VALOR ¥ FATURA ’ / ,H/ ’ VENCTO VALOR " FATURA VENCTO VALOR |
Loo1 14/05/2025 4.174,24]| 002 26/05/202 4. 174 23 )
CALCULO DO IMPOSTO . )
BASE CALC. ICMS || VALOR DO ICMS BASE CALCICMS ST || VALORICMS ST V.IMP.IMPORTAGAO V.ICMS UF REMET. VALOR DA FCP VALOR DO PIS V.TOTAL PRODUTOS._
" 8.348,47 1.502,72 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ - 43,56 8.204,40
VALOR FRETE VALOR SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS|| VALOR DO IPI V.ICMS UF DEST. V.APROX TRIB - VALOR DA COFINS V.TOTAL NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00| 144,07 0,00 1.144,37 201,07 8.348;47/

' TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL | FRETE POR CONTA E | EGDIGO ANTT ” PLACA VEICULO UF CNPJ/CPF G

ENDERECO. ’ MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL

QUANTIDADE lt\;gﬁ%?\d E ] ” MARCA " NUMERAGAC - “ PESO BRUTO 487,360 ” F'ESOJJQUIDO 482, 000

DADOS DO PRODUTO/SERVICO i ' ,!'

I

R

873 ALPHALAVADT60KG - _ |34023100] 000 5101 [BB |  2.0000] /" 506,4000 101280L7 1.04572] 18829 3292pBopfazs

" | 986 ALFATEXSOURSOL 34023100| 000 5101 {BB | 1,0000] £ 440,0000 44000, asaz0] 8177 1430f600ks2s
1016 ALFADUO SOFT 50L 38009180| 000 |s101 [BB |  2,0000(# 348,3000 898,601~ 696,60 12539 0,00{18,00f5,00

| 1247 ALPHALAY POWER N 50L 34025000) 000 5101 |88 |  2,0000] #1.490,0000 ~ 2908000]~” 307685 65384 96851600325
. [ 7292627105074 | ALPHA LAV PROX 15% 56KG " |28289011] 000  |5101 {BB |  2,0000{ 4 1.537,5000 307500 307500 55350 0,00 18.001(%00

CCONVENIO N° 04/2022

EASy IR CWERECNROML  pouyopRoi0
O e, o . WORIERL (42

MUNICIPAL O
. 4 -
) -
® . ° - T . e N RISV ¢ 'r— . (25 i '
’ R S LAN(;ADO ‘ Y
o ' :  Data: l@ 104 12025 i B
n »_-.: i ‘ o o ‘90?60( SO /(f,"’j‘.,', . . .
: ALCULO JSSON - - i . i .
L (inscmckomulggm L - [ vaLoR TOTAL DOS SERVIGOS - ][ easepEcAculoDOISSAN . || vaLOR DO ISSON I
" | ISENTO ) ' | L ST | R : ; - b
ADOSADICIONAIS el ; N ‘
AN : : + || RESERVADO AO FISCO
ENTARES . S . . . :
. uNgggMngfggooo%?é?; Pedido Compra: 1; VND: TIAGO HENRIQUE; Codigo Cliente: 00000853; Norge Fantasla: ) i JS 3
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| 748-x |

R DELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial i
CEP: 14781-134 - BARRETOS / SP

- CNPJ; 21.368.759/0001-00

== RECIBO DO PAGADOR
Pagadci’ ] Numero do Documento
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - CNPJ: 48.341.283/0001-61 019648/A
éeneﬁclério .
"~ ALFACHEMICAL LTDA

Nosso Numero

Instrugdes (Texto de responsabilidade do B
APQS 14/05/2025 COBRAR JUROS DE R$ 13,91 AO DIA
PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS
PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO

ficiario. Qualg dewid

la sobre este boleto, contate o beneficiario)

25/214191-3

Espécie Moeda
REAL

Quantidade

Valor do Documento
4.174,24

Especie Documento
DM

Agéncia/Cédigo Beneficiario
0715.25.16553

748-X

- Local de Pagamento

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DE CREDITO DO SICRED!

Beneficiario

ALFA CHEMICAL LTDA - CNPJ: 21.368.759/0001-00
R DELMIRO JOSE DE ANDRADE 332 - Distrito Industrial If - CEP: 14781-134 - BARRETOS / SP

Autenticacéo Mecanica

: Data do Documento N° do Documento Espécie Doc. Acoite Data do Processamento

_ 18/04/2025 019648/A DM N 16/04/2025

[ Uso do Banco Carteira Espécie Moeda | Quantidade Moeda Valor

g. 1 RS N

5 Instrugbes (Texto de responsabifidade do Beneficidrio. Qualquer divida sobre este boleto, contate o beneficiario) (-) Desconto

; APOS 14/05/2025 COBRAR JUROS DE R$ 13,91 AO DIA -

" PROTESTAR 10 DIAS CORRIDOS (-) Outras DedugBes/Abatimento
PAGAR SOMENTE ESTE BOLETO

(+) Mora/Multa/Juros

(+) Outros Acréscimos

(=} Valor Cobrado

' Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24,872, S/N, , Centro
CEP: 14790-000 - Guaira/SP

SACADOR/AVALISTA:

e

CNPJ: 48.341.283/0001-61
CODIGO: 00000053
RCA: 056 - TIAGO HENRIQUE

CPF/ICNPJ:

T

LT

Autenticagido - Ficha de Compensacéo

354




20/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:09:30
867008670 2001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 86706-3 CONTA: 220-8

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
74891125291419130715725165531077910810000417424
BENEFICIARIO:

ALFA CHEMICAL LTDA

NOME FANTASIA:

ALFA CHEMICAL LTDA

CNPJ: 21.368.759/06001-00
BENEFICIARIO FINAL:

ALFA CHEMICAL LTDA

CNP1: 21.368.759/6001-00

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNP1: 48.341.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 51.984
DATA DE VENCIMENTO 14/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 4.174,24
JUROS/MULTA 68,87
VALOR COBRADO 4.243,11
NR.AUTENTICACAO 9.9AB.6F8.EBB.7DA.B37

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

@800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0808 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

)58



RECEBEMOS DE ALBAN INDUSTRIA E COM. DE EMBALAGENS PLASTICAS LTDA CS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA NF_e
FISCAL ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 14/04/2025 VALOR TOTAL: R$ 3.051,23 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
GUAIRA - R 24, 872 JARDIM PAULISTA GUAIRA-SP o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N ¢ 0,0 Q'193.781
] Série 001
IDENTIFICACAO DO EMITENTE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica
ALBAN INDUSTRIA E COM. DE EMBALAGENS PLASTICAS LTDA

0 - ENTRADA
CAM QUINZE, 111 1- SAIDA CHAVE DE ACESSO
AGUA CHATA - 07251-005 3525 0466 9089 5500 0150 5500 1000 1937 8115 9371 4799
GUARULHOS - SP Fone/Fax: 551120204500 N°. 000.193.781 -
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 Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGCAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO ]
VDA PROD ESTAB 135250989513088 - 14/04/2025 15:09:13
[msccho ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. JCNPJ j
336659974111 66.908.955/0001-50
DESTINATARIO / REMETENTE
[NOME /RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF [DATA DA EMISSAO ]
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 14/04/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA \
R 24,872 JARDIM PAULISTA 14790-000
[MUNICiPIO UF JFONE /FAX \msccho ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
GUAIRA _SP 1733321000
FATURA /DUPLICATA
Num. 001
Venc. 14/05/2025
Valor RS 3.051,23
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALC. DOICMS | VALOR DO ICMS JBASE DE CALC. ICMS S.T. F/ALORDO ICMS SUBST. |V. IMP. IMPORTAGAOQ (V. ICMS UF REMET. |VALOR DO FCP VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS
2.865.00 515,70 0. 00 0, 00 0. 00 0, 00 0, 00 38.76 2.865.00
VALOR DO FRETE JVALOR DO SEGURO } DESCONTO OUTRAS DESPESAS lVALOR TOTALIPI  |V.ICMS UF DEST. V. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS Lv TOTAL DA NOTA ]
0.00 0,00 0.00 0.00 186,23 0, 00 0,00 178,55 3.051,23
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNP}/ CPF ]
TRANS RIZZUTO TRANSPORTE DE CARGA EIRELL (0) Emitente 20.264.770/0001-59
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL J
Rua Vila de Arouca 310 Guarulhos Sp 796220360110
[QUANTIDADE ]ESPECIE ‘MARCA NUMERACAO ‘IPESO BRUTO PESO LIQUIDO ]
8 CXS PAPELA 75,800, 68,080
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS .
lcODIGO PRODUTO) DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | O/cST | CFOP | UN | quant | VALOR | VALOR Bl'géfgc VALOR | VALOR i‘é{{% ALIQ. TP1
KIT L.21 - 500 |Kit luxo biodegradavel (gatfo, faca, colher sobremesa, 39241000 | 000 | 5101 | CJ 8,0000| 358,1250| 2.865,00{ 2.865,00 515,70 186,23}18,00] 6,50
oo |BUardanapo), caixa o/ 500 Unidades. o f |\ Ll N S
PAGEO COM RECURSO
PROCESSO N® 14/2022 .
CONVENIO N° 04/2022
FONTE ( JFEDERAL
ESTADUAL
{) MUNICIPAL
DADOS ADICIONAIS -
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: O Recebimento desta Nota Fiscal, podera ser: 1 - Diretamente pelo Emitente ou 2 - Recebivel pela Empresa Alban
Cobrancas ¢ Administracao LTDA, CNPJ: 54.150.064/0001-06, Subsidiaria Integral do Emitente. Cub. 126,94 Portaria CAT 036, de
29 05 2017 HORARIO DE ENTREGA DE SEG. A SEX DAS 7.00 AS 9.00 . MERCADORIA A SER ENTREGUE NO .
ENDERECO: R 24, N 872 Bairro:JARDIM PAULISTA Cidade:Guaira/SP CEP:14790 000 CNPJ:48.341.283/0001 61 Inscricao
Estadua :ISENTO CONTATO COM A TRANSPORTADORA: Fone: (11) 2304 8544 Email: claudinei@transrizzuto.com.br
DUPLICATA: CASO NAO RECEBA LIGAR/WHATSAPP 11 20204510 Atencao: Antes de devolver a mercadoria ligue para o .
departamento de vendas, (11) 2020 4504, pois d evolucoes sem aviso previo poderao acarretar em despesas de devolucao ou reenvio.
Pedido Nro: 46265 Cliente: 6975 Email do Destinatdrio: santacasafinanceiro@netsite.com.br
claudinei@transrizzuto.co
Inf. fisco: Red Aliq IPI Dec 10.979 DOU 25.02.22 - Regime Especial, proc.1000105-1082438-2011 J SG

Impresso em 30/05/2025 as 11:08:18

Gerado em www.fSist.com.br



BANCO ITAU m 341-7 i

Comprovante de Entrega

%'aigeﬂl\v'ec OBRANCAS E ADMINISTRAGAG LTDA Aglncia/Codigo Cedente: Nro.Dacumento: Motivo devoluglio:
0672/0000099223-7 1 193781

Sacado: ‘ B T 5 ; ;

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

CNPJ: 48.341.283/0001-61 S

R 24 872-JARDIM PAULISTA Espécie Doc. / Nosao Numero:

14790000 GUAIRA-SP
DM/ 109/00003221-7

DECLARO TER RECEBIDO ESTE TITULO NESTA DATA, PARA ACEITE.

/ )

BANCO ITAU

Recibo do Sacado

m341 -7@ 34191.09008 00322.170671 29922.370001 8 10810000305123

Local de Pagamento:

Atéo i no itad e Apés o vencimento, somente no tai
Cedente: Agéncla/Cadigo Cedente:
ALBAN COBRANCAS E ADMINISTRACAO LTDA - CNPJ: 64.150.064/0001-06 0672/0000099223-7
Data do Documento: Nro.Documento: Espécie Doc.: |Acaite: Data do Processamento: Nosso Nimero;
14/04/2025 ‘ 1 193781 DM 17/04/20256 109/00003221-7
Uso do Banco: Cartoira: Espédie: Valor:
109 R$ 2 : ;
Instrugbes: {+) Outres Acréscimos:
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2,00% E JUROS DE 3,00% AM.
() Desconto / Abatimento:
VALOR:3.051,23 = 3.051,23 )
{-) Outras Dedugbes:
BOLETO RECEBIVEL PELA EMPERSA ALRAN COBRANGAS E ADMINSSTRAGAO LTDA. CNPJ 54.150.064/0001.06, SUBSIDIARIA ) Mora/Mura:
INTEGRAL DO CEDENTE, (TODAS AS INFORMAGGOES DESTE BOLETO SAO DE EXCLUSIVA RESPONSABILIDADE DO CEDENTE,)

0S VALORES DOS TRIBUTOS DESTACADOS NA NOTA FISCAL, SAO DE RESPONSABILIDADE DO TOMADOR DO SERVICO.

Sacado: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (6975-01) CNPJ: 48.341.283/0001-61
R 24 872-JARDIM PAULISTA
14790000 GUAIRA - SP 109/00003221-7
Sacador/Avalista: Cédigo de Baixa
Autenticacio Mecanica

BANCO ITAU H341 -73’ 34191.09008 00322.170671 29922.370001 8 10810000305123

W&%m neop:mftmmhinmhnolhﬁc Apés o vencimento, somente no Itag

Cedente: Ageéncia/Cédigo Cedente:

ALBAN COBRANCAS E ADMINISTRACAO LTDA - CNPJ: 54.150.064/0001-06 0672/0000099223-7
Data do Documento: Nro.Documento: Espécie Doo.: | Aceite: Data do Processamento:
1410412025 1 193784 DM 17104/2026 1970
: ira: Espédie: Valor: (=) Valor do Documento:

Uso do Banco: Cnma1°9 Res 3.051 123
Instruges: {+) Outros Acréscimos:

APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2,00% E JUROS DE 3,00% AM. ) Desoonto / Abatimentor

VALOR:3.061,23 = 3.051,23

{-) Outras Deducdes:
BOLETO RECEBIVEL PELA EMPERSA ALBAN COBRANGAS E ADMINISTRAGAO LTDA. CNPJ £4.150.064/0001-08, SUBSIDIARIA +) Mora/Mutta:

INTEGRAL DO CEDENTE. (TODAS AS INFORMAGOES DESTE BOLETO SAOQ DE EXCLUSIVA RESPONSABILIDADE DO CEDENTE.)

0S VALORES DOS TRIBUTOS DESTACADOS NA NOTA FISCAL, SAO DE RESPONSABILIDADE DO TOMADOR DO SERVICO.

Sacado: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (6975-01) CNPJ: 48.341.283/0001-61
R 24 872-JARDIM PAULISTA
14790000 GUAIRA -SP 109/00003221-7
Sacador/Avalista: cddg de Baixa

Autenticagio Mecanica - Ficha de Compensagiio

A T R o



20/05/2025 ~ BANCO DO BRASIL - 08:09:30
867008670 6001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

ITAU UNIBANCO S.A.
34191096086032217067129922376001810810000305123
BENEFICIARIO:

ALBAN COBRANCAS E ADM LTDA
NOME FANTASIA:

ALBAN COBRANCAS E ADM LTDA
CNPJ: 54.150.064/0001-06
BENEFICIARIO FINAL:

ALBAN COBRANCAS E ADM LTDA
CNPJ: 54.150.064/0001-66
PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNP3: 48.341,283/0001-61

NR. DOCUMENTO 51.965
DATA DE VENCIMENTO 14/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 3.651,23
JUROS/MULTA 66,07
VALOR COBRADO 3.117,30
NR.AUTENTICACAO 9.9D9.4D1.D59.7F2.B2B

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0061 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8800 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 7295 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

358
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Recibo do Pagador

Benefictario — ' A i i iari i
I(:AEP%P#:")\ l;soESST%mJDzEdﬁ(:;JI?F;AxEP:TOS MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E géncia / Codiga Beneficidrio Vencimento
3/6001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-S0,

CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZINI:Z:‘B:uru SP - 0004 / 8281971 14/052025
Pagador Numero do Documento N N
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ: 48.341.283/0001 ;080 Timero
61 154632 1 0000400005026

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

REAL ) 169,64
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado

Demonstrativo :

NUMERG(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 154632 1

Ficha de Compensagdo

Autenticagdo Mecanica
Corte Aqui
SR m}de o l 033-7 I 03399.82811 97100.004007 00502.601016 1 10810000016964
Local de Pagamento Vencimento
Pagavel em qualquer agéncla bancéria até o vencimento. 14/05/2025
Beneficidrio Agéncia / Cédigo Beneficlario
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E IMPORTADOS 0004 / 8281971
CNPJ:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 1090, CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZINHA,
Dnnenn 20
Data Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceito Data Processamento Nosso Nimero
14/04/2025 ) 154632 1 DM NAO 14/04/2025 0000400005026
Uso do Banco | Carteira Espécie | Quantidade - (x) Valor (=) Valor do Documento
Rapida ¢ Reglstro REAL ) 169,64
Informacdes de responsabilidade do beneficiario. () Desconto
Apos 14/05/2025 cobrar Juros de 1,00% no valor de R$ 1,70 ao més
Apos 14/05/2025 cobrar Muita de 2,00% no valor de R$ 3,39 (+) Mora / Multa
{+) Outros Acréscimos
{=) Valor Cobrado
Pagador  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA 24, 872, , PARANOA, CEP: 14790000 - Guaira - SP
Sacador / Avalista - CPF/CNPJ )
) Ficha de Compensagido

LIA]



20/85/2025 ~ BANCO DO BRASIL - 08:09:30
867008670 6001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCTIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399828119710000400700502601616110810000016964
BENEFICIARIO:

GEMMINY GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:

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

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-63

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/€001-61

NR. DOCUMENTO 51.906
DATA DE VENCIMENTO 14/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 13/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 169,64
JUROS/MULTA 3,67
VALOR COBRADO : 173,31
NR.AUTENTICACAO B.EE3.4C9.066.AB2.9C9

Central de Atendimento BB

4604 2001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0809 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

62
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Eeneﬂdiério

Recibo do Pagador

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E
IMPORTADOS CNPJ:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90,
CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZINHA, Bauru - SP

Agéncia / Cddigo Beneficiario
0004 / 8281971

Vencimento
14/05/2025

Pagador

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ: 48.341.283/0001
-61 . :

Numero do Documento

Nosso Numero

154627 1 0000400005018
Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto
REAL ) 551,21 '
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado
Demonstrativo :

NUMERO(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 154627 1

Ficha de Compensagao
Autenticagdo Mecanica

Corte Aqui

l 033-7 | 03399.82811 97100.004007 00501.801013 4 10810000055121

Local de Pagamento Vencimento |
Pagavel em qualquer agéncia bancéria até o vencimento. 14/05/2025
Beneficidrio : Agéncia / Cédigo Beneficlario
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E [IMPLANTES NACIONAIS E IMPORTADOS 0004 / 8281971
CNPJ:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-80, CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZINHA,
B aviwes  O5 . .
' Data Documento Numero do Documento Espécie Doc., Aceito Data Processamento Nosso Numero

14/04/2025 154627 1 DM NAO 14/04/2025 0000400005018
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento

Répida ¢/ Registro REAL 551,21

Informagdes de responsabilidade do benefictario.
Apos 14/05/2025 cobrar Juros de 1,00% no valor de R$ 5,51 ao més
Apos 14/05/2025 cobrar Multa de 2,00% no valor de R$ 11,02

{~) Desconto

{+) Mora / Mutlta

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

SRR MM R

Pagador  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA 24, 872, , PARANOA, CEP: 14790000 - Guaira - SP
Sacador / Avalista CPF/CNPJ
Ficha de Compensagdo
Autenticagdo Mecanica

6y

)




20/65/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:09:30
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399828119716000400700501801013410810000055121
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: 24.481.773/0001-063

PAGADOR ;

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48,341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 51.907
DATA DE VENCIMENTO 14/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/@5/2025
VALOR DO DOCUMENTO 551,21
JUROS/MULTA 11,93
VALOR COBRADO _ 563,14
NR . AUTENTICACAO 5.27C.87F.690.03F. 301

Central de Atendimento BB

4904 0001 Capitais e regioes metropolitanas
8800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

8800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituvais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 06088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Quvidoria.

165



RECEBEMOS DE HUMANA ALIMENTAR DIST MEDICAMENTOS E PROD NUTRICIONAIS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NF_e
NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 14/04/2025 VALOR TOTAL: R§ 7.609,00 DESTINATARIO: SANTA CASA DE
MISERICORIDIA DE GUAIRA - RUA VINTEE QUATRO, 872, 872 JD. PAULISTA Guaira-SP °
([DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGCAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N°. 0,0(?'1 13.599
Série 000
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE [ D FE
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrénica
HUMANA ALIMENTAR DIST MEDICAMENTOS E PROD NUTRICIONAIS LTDA 0 - ENTRADA
Rua Joaquim Marques de Figueiredo, 8-105 - GALPAO F-40 1-SADA 1| [cHAVEDEACESSO
Dist. Ind. Domingos Biancardi - 17034-290
Bauru - SP Fone/Fax: 1431041880 N°. 000.113.599 3525 0402 7864 3600 (.11.83 5500 0000 1135 9913 5381 5059
Série 000 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO ]
VENDA DE MERCADORIA 135250987137440 - 14/04/2025 11:49:53
ﬁscmczxo ESTADUAL E«scmci&o ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT., CNPJ ]
209248284110 02.786.436/0001-83
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL [CNPJ /CPF " |DATA DA EMISSAO '
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 14/04/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA T
RUA VINTE E QUATRO, 872, 872 JD. PAULISTA 14790-000 14/04/2025
MUNICIPIO UF  |FONE/FAX 'INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SATDA/ENTRADA '
Guaira _SP 1733327000 11:49:50
FATURA / DUPLICATA
Num, 001
Venc. 14/05/2025
Valor RS 7.609,00
CALCULO DO IMPOSTO
[BASE DECALC.DOICMS |VALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SUBST. Wv. IMP. IMPORTAGAO [V. ICMS UF REMET. |VALOR DO FCP VALOR DO PIS [v. TOTAL PRODUTOS]
7.609.00 1.369,62 0,00 0,00 0,00 0, 00 0, 00 85.22 7.609,00
VALORDOFRETE  |VALOR DO SEGURO |DESCONTO }OUTRAS DESPESAS |VALORTOTALIPI  |V. ICMS UF DEST. V. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS | V. TOTAL DA NOTA. }
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0,00 0, 00 392,55 7.609.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL [FRETE POR CONTA CODIGO ANTT TPLACA DO VEICULO UF  |CNPJ/CPF ]
MVT COMERCIO LOGISTICA E SOLUCOES EM TRANSPORTES (0) Emitente 28.663.998/0006-38
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL }
SP 209861989116
QUANTIDADE ESPECIE [MARCA NUMERACAO [PESO BRUTO PESO LIQUIDO ]
15 } CcX 90.000 90.000
pADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS N
ICODIGO PRODUTO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH |O/CST| CFOP | UN | QUANT VS{;g-R ¥3%2}} BﬁSﬁ‘g‘: ‘iélinosk VAIIFIO 8 ?3&% ALIQ. 1P
L1129 __[FRESUBIN2KCALHP-500ML______________.__121069090] 100 | 5102 |[UND| __ 150000] _51,0000] 76500 _76500| __137,70] ____ 118,001 _____
_____ 156 _[FRESUBINHPENERGYEB-500ML __________ " 121069090 100_| 5102 [UND| __ 15,0000]  40,2000] __ 603,00] __ 603,00] _ 10854l __|1800f  ___
157 _{FRESUBIN HP ENERGY EB-1000ML ________ ____121069090] 100 | 5102 {UND| __ 32,0000] _ 62,0000f 1.984,00] 198400| _35712] _ 118001 _ ___
| _-1838 ___IDIBENISHPEBI00OML ______~~ """ """""""72i069090] 100 [ 5102 [UND| ~ 32,0000] ~ 71.0000] 2.272,00] 2.272,00] __ 408,96| _ ___ FEXT R
1916 |DIBEN I5KCALHPEB-S0OML ____ __ _________| 21069090 100 | 5102 {UND| __ 15,0000f 45,0000| _675,00] 67500 _121,50| 11800/
| ___972____|EQUIPO ENTERAL SMART FRESENTUS_______ " "190189099 | “100_| 5102 {UND| _ _100,0000] 13,1000 ~1.310,00] ~1310.00] ~_235,80] ____ REX) N
s RESURSO
page SOM B30 12022
PROCE% o N° 04/2022
CONY NS EDERAL
FONTE { ) T ADUAL
( ) MUNIC! PAL
DADOS ADICIONAIS
[INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
Inf, Contribuinte: SOLICITADO POR ALESSANDRA VIA E-MAIL E DIGITADO POR BRUNO. J G G.

Impresso em 30/05/2025 as 11:11:31

Gerado em www.fsist.com.br



Comprovante de Entrega

0357
Local de Pagamemo

Data de Vencimento
PAGAR PREFERENCIALVM NTE NO BANCO SANTANDER 14/05/2025
Beneficidrio HUMANA ALIME . DISTRIBUIDORA Agéncia/Cédigo do Cedente
RUA JOAQ!™s* «JES FIGUEIREDO - 1100 CNPJ: 02.786.436/0001-83 00004 / 8629510
Data Documento ,0 do Documento Espécie de Documento Aceite Data Processamento Nosso Namero
14/04/202" 13599_P1 DM N 14/04/2025 3300038087425
Uso do Banc Carteira Moeda Quantidade | Valor Valor do Documento
5 7.609,00
ACRESCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 RECEBEMOS Ag iﬁmﬁﬁﬂf aﬁgﬁﬁm ACIMA
APOS VENCIMENTO COBRA MULTA DE RS 1,40 DISCRIMINADO PARA ACEITE
Nao sera aceito pagamento via depésito bancario. ;g
Sr. caixa apés vencimento, recebimento com juros. LOCAL T DAA
ASSINATURA
Pagador
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872
14.790-000 GUAIRA SP JD. PAULISTA

033 -7

Recibo do Sacado

Local de Pagamento Data de Vencimento
PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 14/05/2025
Beneficiaio HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA Agéncla/Cédigo do Cedente
RUA JOAQUIM MARQUES FIGUEIREDO - 1100 CNPJ: 02.786.436/0001-83 00004 / 8629510
Data Documento Nimero do Documento Espécie de Documento Aceite Data Processamento Nosso Nimero
14/04/2025 113599 P1 DM N 14/04/2025 3300038087425
Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade Valor Valor do Documento
5 7.609,00
{-) Desconto/Abatimento
ACRESCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 0,00
APOS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40 9 Outras dodugtos
N&o sera aceito pagamento via depésito bancario. {*) Mora/Mutta
Sr. caixa ap6s vencimento, recebimento com juros. (+) Ottros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
Pagador
SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872
14.790-000 GUAIRA SP JD. PAULISTA
Autenticagio Mecinica

.. IR

03399.86291 51033.000384 08742.501011 5 10810000760900

Local de Pagamento Data de Vencimento
PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 14/05/2025
Beneficidrio HUMANA ALIMENTAR DISTRIBUIDORA ' \géncla/Codigo do Ced
RUA JOAQUIM MARQUES FIGUEIREDO - 1100 CNPJ: 02.786.436/0001-83 00004 / 8629510
Data Documento Namero do Documento Espécie de Documento Aceite Data Processamento Nosso Nimero
14/04/2025 113599_P1 DM N 14/04/2025 3300038087425
Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade | Valor Valor do Documento
5 7.609,00
(-} Desconto/Abatimento o oo
ACRESCIMO POR DIA DE ATRASO: R$ 0,05 O S 2
APOS VENCIMENTO COBRA MULTA DE R$ 1,40
Néo sera aceito pagamento via depésito bancério. (#) Mora/Muita
Sr. caixa apés vencimento, receblmento com juros. (+) Outros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
Pagador
9SANTA CASA DE MISERICORIDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA VINTE E QUATRO, 872 - 872
14.790-000 GUAIRA SP JD. PAULISTA 56“}

Ficha de Compensag#o - Autenticagiio mecanica

| AR

I)U

[




20/05/2025 - BANCO DO BRASIL - 08:09:38
867008670 eoee1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
03399862915103396038498742591911510810090760900
BENEFICIARIO:

HUMANA ALIMENTAR - DISTRIBUIDO
NOME FANTASIA:

HUMANA ALIMENTAR ~ DISTRIBUIDORA DE
CNPJ: ©2.786.436/0001-83
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 51.908
DATA DE VENCIMENTO 14/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/e5/2025
VALOR DO DOCUMENTO 7.609,00
JUROS/MULTA 12,66
VALOR COBRADO 7.621,66
NR.AUTENTICACAO 5.495.F72.394.99E.E42

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

og8ee 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

o800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento. '

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088 i

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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L P
CRISTALIA
. 33 .
PRODUTOS QUIMICOS ¥-RMACEUTICOS LIDA.

|: CRISTALIA PRODUTUS QUIMICOS FARMACEUTICO 5 LTDA
RODOVia MONSENHOR CLODOALDO DE PAIVA, $/N
LOTEAMENTO NACOES UNIDAS - FTAPIRA, SP

CEP 13974-908

FONE 19 38635500 - FAX,

DANFE

Documento Auxiliar du
Nota Fiscal Eictidnica

0~ ENTRADA

SERIE:10

K?:000652773 I'

1-8aina

FOLUR: =71

a—_—_y
1 ‘ Consultz de autenticidade no portal nacional da NF-e

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

LA

AR RMAV N w

CHAVE DF, ACESSO

35.2504.44.734,671/0022-86-55-010~000.652.773
1€5.812,599-8

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
135250991775577 14/04/2025 18:41:06

NATUREZA DA OPERACAO
Venda merc.adg.receb.de terceiros

NOSSO PEDIDO: 374225

REMESSA: 0080708980

INSCRICAQ ESTADUAL
374075430117

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO

CNPJ

44.734.671/0022-86

DESTINATARIO / REMETENTE

[ HOWMC T RAZAO SOCIAL . CNPI/CPF DATA DE EMISSAO
A CASA MIS DE GUAIRA (. 1000004103 ; 48.341.283/0001~61 14.04.2025
| ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
: R 24 ,872 PARANDA 14790-000
| MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA ENTRADA/SA(DA
i GUAIRA 17 3332 7000 |sp ISENTC
LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF INSCRICAOQ ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP
MUNICIPIO FONE / FAX UF
- FATURA/DUPLICATA
VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR
14.05.2025 341,80 .
CALCULG DO IMPQSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS SUBST VALOR PIS VALOR TOTAL PROD
L . €i,47 0,0 - 0,0 : 5, 8§ 341, 8¢
VALOR FRETE VALOR SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPACESS | VALOR TOTAL IPT VALOR COFINS VALOR TOTAL NOTA
: . 8,00 9,0 9,0 ' 0,0 0,0 : 27,72 - 341, 5¢
BLOCO TRANSPORTADGR / VOLUMES .
;'NOME { RAZAO SOCIAL : B T T ATARIO : CODIGO ANTT | PLACA DO UF | CNPJ/CPF
15R4 TRANSPORTES DV, CARGAS EM GERAL 2.PORCONTSA BETHRCTIRO] 3.POR CONTA DO EMITN™S. l 0 | VEICULO 23.246.318/,00301-63
i 4 POR JONTA DO DB‘I‘!NA?'.‘\R_JM O-SEM‘FRETE
| FNDERECO - : | MONICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
{_ _EODOVIA @ASHINGTON LUIZ EM 172 JRIO cLArO SP 1587220280115
i QUANTIDADE ESPECIE PESO CCBADO NUMERO J PESO BRUTO PESO LIQUIDO
! 3.000 VOLUME 1,268 9,954
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS )
'COBIGO] DESCRICAO DOS FRODETOS / SERVICOS | NCNUSH | CST ICFOB QIDE | UN|  VALOR VALOR | DESC VALOR | BASE CALC.| VALOR]| VALOR | ALIQ.] ALIQ.
; UNITARIO TOTAL LIQUIDO ICMS ICMS Pl { ICMS| 1P}
{70500430] CODEIN 3mg/sil, S0l Oral 1/ 120mL - POS 3004.49.40] 500 | 5102 2,000 | TX 40,00000 80,00 0,00 80,66 | 80,00 14.40 0,00 | 1800] 000
i FCI: 13263A65-EB36-4EF4-87 1 C-40AB1C030253
[ A2
! PMC: RS 74,13
H Lote Validade . Fabricagio Quant.
i 50021594 11/26 11/24 2,000
{ 70000368 | HALO Smg/ml. So.15 S0Ap. 1mL - POS 3004.90.60] 560 | 5102 1,000 [ CX 69,00000 69,00 0,00 69.00 69,00 1242 000 | 1800] 0,00
! FCL
! 9817F76E-A9FB-40B6-B8AA-00ATIBCS5055 |
i ci
l; PMC: RS 393.90
H Lowe Validade Fabricagio Quant,
| 22080311 08/25 10/22 1,000
I 76950049 DIMORF 1mg/ml So.Inj 50Est 1Ap.2mL - POS 3004.49.90] 500 | 5102 1,000 § CX 192,50000 192,50 0,00 192,50 192,50 34,65 0,00 18,00 000
: Al
i PMC: R$ 488,31 .
| Lote Validade Fabricagao Quant,
i 50019883 0926 09/24 1,000
i
H
i
i
i
CALCULO DO ISSQN
[ INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DGCS SERVICOS BASE DX CALCULO DO ISSQN TVALOR DO ISSQN
L

DADOS ADICIONALS

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Faturainenio: 90490256 - Remessa: 80708981 - Ordem: 374275 - Referdncia
 Chienter 1202303
| BOLETO DISPONIVEL NO DDA do seu banco, OU INSTR. REPOS. Banco
itan §7/A (341)-AG: 001 [- C/C 10069-0 ou Banco Santander {(133)-AG: 2162 -

-abranca.boleto@cristalia.com.br

€€ 13000027-0. Se preferir, soiicitar o boleto pelo e-nail:

120280311 047988}6437355E Pedido 1202&03
| Representuite JVa Responsavel Téenico CRF 20843 SP

INFORMACOES ADICIONAIS DE INTERESSE DO FIsCQ
Trib.Conf. Decrerv 45.290/00 - RICMS/SP Trib. Alig Zero Conf, Decreto
J.212/30 Lei 10.147/2001 Lista Positna' RS 280,03

KESERVADO AO FISCO

OSM REGSURSO
PROCGESSO N° 14/2022
CONVENIO N° 04/2022
FONTE( JFEDERAL

ESTADUAL

( ) MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL
9

"

O

LANGCADO )
e 3. Arrd ¥ }

@ta‘ \6 .I‘Qk\ / %LS
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& Santander

RECIBO DO PAGADOR

| 033-7 | 03399.05150 69400.000001 14329.701016 7 10810000034150

Local de Pagam
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO.

Vencimento

14/05/2025

Beneficiano Agéncia/Cadigo Cedente

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734. 671/0001-51 2162/0515694

RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SPBR
Data do Documento N® do Documento Especie DOC Aceite Data do Processamento | Nosso Namero

15.04.2025 000652773-10001 DM N 15.04.2025 0000000143297
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor =) Valor do Documento

101 R$ 341,50

Instrucbes

APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 0,46 AO DIA
SUJEITO A PROTESTOS SE NAO FOR PAGO NO VENCIMENTO

DEVOLVER EM 13.07.2025

(-} Desconto

{9 Outras Dedugtes/Abatmentos

(+) Mora/Mutta/Juros

Pagador: STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161
R 24 872, GUAIRA-SP

CEP 14790-000

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Autenticagdo Mecanica

& Santander

| 033-7 | 03399.05150 69400.000001 14329.701016 7 10810000034150

Local de Pagamento: Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO. 14/05/2025

Beneficiario Agencia/Codigo Cedente

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-51 2162/0515694

RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP BR _
Data do Documento N° do Documento Espécie DOC | Aceite Data do Processamento | Nosso Nimero

15.04.2025 000652773-10001 DM N 15.04.2025 0000000143297
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento

101 RS 341,50

Instrugdes {-) Desconto

APOS O VENCIMENTO COBRA_R MORA DE RS 0,46 AO DIA O DeTusSss bR ITiSS

SUJEITO A PROTESTOS SE NAO FOR PAGO NO VENCIMENTO

(+) Mora/Mutta/Juros

DEVOLVER EM 13.07.2025

pagador. STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161 {#) Outros Acrescimos
R 24 872, GUAIRA-SP -
CEP 14790-000 =) Valor Cobrado
341,50
Sacador/Avalista _
Autenticagdo Mecanica - FICHA DE COMPENSAGCAQ




20/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:09:30

867008670 66a1
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA

AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
93399051506940000000114329701016710810000034150
BENEFICIARIO:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FA
NOME FANTASIA:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACE
CNPI: 44.734.671/0004-02
BENEFICIARIO FINAL:

CRISTALTIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACE
CNPJ: 44.734.671/0004-02

PAGADOR: .

STA CASA MIS DE GUAIRA

CNP3: 48.341.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 51.9e9
DATA DE VENCIMENTO 14/85/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 341,50
JUROS/MULTA 2,29
VALOR COBRADO 343,79
NR.AUTENTICACAO 5.D64.361.D59.FE4.681

Central de Atendimento BB

4604 0901 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0081 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

28@0 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0860 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria,

3



[8CRISTALIA

PRODUTOS QiAMICOS FARMACEUTICOS LTDA.

CRISTALIA PRCDUTOS QUIMICOS FARMACEUTICO § LTDA
RODOVIA MONSENHOR CLODOALD() DE PAIVA, SIN
LOTFAMENTO NACOES UNIDAS - ITAPIRA,SP |
CEP 13974-9G8 . e
Y¥ONE 19 38639500 - FAX 3 i

|

DANFE | (NI

Nota Fiscal Eletréuics 35.2504.44.734.671/0022-86-55-010-000. 653,240~
149.9¢2.465-5

c. S
N®:000653240 [; ‘ Consuite de autenticidade no portal nacional da NF-e

— |www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefa:z
0-ENTRADA 1-S4ipa Autorizadora.

SERIE: io FOLHA:1/1 PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

: 135250996835820 15/04/2025 (G8:39:01
NATUREZA DA GPERACAO 1

S P H REME, :
Yenda merc.addg.regeb.de terceiros NOSSO PEDIDO: 376720 SSA: 0080709341
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAC RETADUAL DO SUBSTIIUTO TRIBITARIO " [ crey /
374076430117 L 44.734.671/0022'—86

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
STA CASA MIS DE GUATRA (1000004163 ) 48,341.283/0001-61 15.04.2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
& 24 ,872 PARANDA 14790-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAT, i HORA ENTRADA/SAIDA
CURTRA 17 3332 7000 {SP ISENTO
LOCAL DE ENTREGA )
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF | INSCRICAO ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP
MUNICIFIO FONE / FAX UF
FATURA/DUPLICATA
VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR
.5.05.2025 3.462,00
"ALTULO DO IMPOSTO )
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALCICMS ST VALOR ICMS SUBST VALOR PIS VALOR TOTAL PROD
3.4¢62,00 523,14 . S0, 00 G,0 59, 63 3.462, 008
VALOR FRETE VALOR SEGUKO DESCONTO OUTRAS DESP ACESS | VALOR TOTAL IPT VALOR COFINS VALOR TOTAL NOTA
G, 00K 0, 00 0, 00 0, 00 0, 00 281,04 . 3.462, 00k
51.0CO TRANSPORTADOR / VOLUMES '
NOME  RAZAO SOCIAL | CODIGO ANTT | PLACA DO UF | CNPJ/CPF
3R4 . TRANSPORTES DE CARGAS EM GERAL 7-7OR CONTA DETEKCENO! 3002 CONTa Do v | 0 ’ VEICULO 23.246.316/0001-53
PO i.‘()‘:ﬂl':\ DO DESYINATARIQ | 9-SEM FRETE
ENDERECO HUNICIFIO ‘ - ] UF | INSCRICAO ESTADUAL
RODOVIA WASHINGTON LUIS KM 172 - RIO CLARO - SP 1587220280115
DUANTIDADE ESPECIE PESO CUBADG TNUMERO l PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2,000 YOLUME R . b 1,40C 1,iR0
JADOS BOS PRODUTOS / SERVICCS .
"ODIGO| DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS | NCM/SH | CST |CFO¥|] QTDE. VALOR VALOR [ DESC VALOR | BASE CALC.| VALOR| VALOR | ALIQ.] ALIQ.
UNITARIQ TOTAL LIQUIDO ICMS ICMS L | icMS! et

0060010 KETAMIN 50mg/ml. So iny 25f2 ambarx10mL - | 3004.9032} 000 [ 5102 |~ 2,000] CX ] 1.595.00000 | 3.150.00 0,00 3.190,00 3.190,00 574,20 0.00 | 180c| o052

POS ) .

Bl

PMC: R$ 3.154,80

Lote Validade Fabricagdo Quant.
| 50025828 03727 03/25 2,000 - : P
0000231 | NEPRESOL 20mg/rL So.inj 50Ap.imL -POS | 3004.90.39] 500 | 5102 1,000 ;x 27200000 272,00 0,00 272,00 272,00 48,96 000 | 1800 0.00

FCL .

lCCASD73~FE4D—4AB4—B4BB-356190FC9759
PhiC: RS 426,42

Lote Validade Fabricagiio QGuant.
50025216 08/26 02/25 1.000
PASO COM RECURSO
PROCESSO N° 14/2022
CONVENIO N° 0472022 CONFERE COM ORIGINAL
FONTE { JFEDERAL
ESTADUAIL .
() MUNICIPA . O
"ALCILO DO ISSQN . .
NSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS . BASE DE CALCULO DO ISSON l VALOR DG ISSQN i'
*AUOS ADICIONALS

MPORMACOES COMPLEMENTARES

liente: 1205902

OLETO DISPONIVEL NO DDA do seu banco. QU INSTR. DEFOS.; B
S/A (341)-AG: 0011- C/C 10069-0 ou Banco Santander (633)-AG: 21
/C 13000027-C. Se preferir, solicitar o boleto pelo e-mail:
sbranca.boletoi@cristalia.com.br

2i35902(1049407|6438982E Pedido 1205902

epresentante JV4 Responsavel Téenico CRF 29843 SP

uramenio: 90490752 - Remessa: 80709341 - Ordem: 376720 - Referéncia Trib.Conf. Decreto 45.493/00 - RiCMS/SP Trib. Aliy Zero Cont. Dzcreto

3NCo

INFORMACOES ADICIONA!S BE INTFRESSE DO FISCO RESERVADO AO FISCO

7.232/19 Lsi 10.147/2001 Lista Positiva: R$ 2.838,34
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& Santnder

RECIBO DO PAGADOR

| 033-7 | 03399.05150 69400.000001 14539.201013 1 10820000346200

L%c:g%vlziggﬁemo;\ ] 5 Vencimento
QUALQUER BANCO. 15/05/2025
Beneficiario Agéncia/Codigo Cedente
CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-51 2162/0515694
RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP BR
Data do Documento N° do Documento Espécie DOC [ Aceite Data do Processamento | Nosso Numero
16.04.2025 000653240-10001 DM N 16.04.2025 0000000145392
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
101 R$ 3.462,00
Instrugdes

APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$ 4,62 AO DIA
SUJEITO A PROTESTOS SE NAO FOR PAGO NO VENCIMENTO

DEVOLVER EM 14.07.2025

(-) Desconto

(-) Outras Dedugdes/Abatimentos

(+) Mora/Multa/Juros

Pagador. STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161
. R 24 872, GUAIRA-SP

CEP 14790-000

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Autenticagdo Mecanica

& Santander

| 033-7 | 03399.05150 69400.000001 14539.201013 1 10820000346200

Local de Pagamento: Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO. 15/05/2025
Beneficiario Agéncia/Codigo Cedente
CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 44.734.671/0001-51 2162/0515694
RODOVIA ITAPIRA LINDOIA KM 14 FAZENDA ESTANCIA CRISTALIA ITAPIRA SP BR
Data do Documento N°® do Documento Espécie DOC | Aceite Data do Processamento | Nosso Numero
16.04.2025 000653240-10001 DM N 16.04.2025 0000000145392
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Vaior do Documento
101 R$ 3.462,00
Instrucdes : (-} Desconto
APOS O VENCIMENTO COBRA_R MORA DE RS 4,62 AO DIA e
SUJEITO A PROTESTOS SE NAO FOR PAGO NO VENCIMENTO
(+) Mora/Multa/Juros
DEVOLVER EM 14.07.2025
Pagador. STA CASA MIS DE GUAIRA CNPJ: 4834128300016 (+) Outros Acréscimos
R 24 872, GUAIRA-SP
CEP 14790-000 (=) Valor Cobrado
3.462,00
Sacador/Avalista
enticagdo Mecanica - FICHA DE COMPENSAGAO

O A

\}3




20/05/2025 - BANCO DO BRASIL - 88:09:30
867008670 eee1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

63399951566940000090114539261913119820999346290
BENEFICIARIO:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FA
NOME FANTASIA:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACE
CNPJ: 44.734.671/0004-02
BENEFICIARIO FINAL:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACE
CNPJ: 44.734.671/0004-02

PAGADOR :

STA CASA MIS DE GUAIRA

CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 51.910
DATA DE VENCIMENTO 15/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/65/2025
VALOR DO DOCUMENTO 3.462,00
JUROS/MULTA _ 18,45
VALOR COBRADO 3.480,45
NR . AUTENTICACAO 4.911.DCC.758.F1B.5E2

Central de Atendimento BB

4004 6001 Capitais e regioes metropolitanas
8800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8800 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 @088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Ul
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Recibo do Pagador

Beneficiario

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E
IMPORTADOS GNPJ:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90,
GEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZINHA, Bauru - SP

Vencimento

17/05/2025

Agéngcia / Cadigo Beneficiario

0004 / 8281971

Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ: 48.341.283/0001
-61

Nosso Ndimero

0000400005310

NUmero do Documento

156035 1

Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto
REAL 1.122,75
{(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado
Demonstrativo :

NUMERO(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 155035 1

Ficha de Compensagio
Autenticagdo Mecanica

Corte Aqui

<% Santander | o335 | 03399.82811 97100.004007 00531.001014 3 10840000112275
ocal de Pagamento Vencimento

'l;agé‘:el :mg 1 : géncia bancaria até o vencimento. 1710512025

Beneficlario Agéncia / Cadigo Beneficiario

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E IMPORTADOS 0004 / 8281971

CNPJ:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90, CEP: 17.035-500 -

PARQUE SANTA TEREZINHA,

BRarrs . D
Data Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceito Data Processamento Nosso Numero
1710412025 155035 1 DM NAO 17/04/2025 0000400005310
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade {x} Valor {=} Valor do Documento
Rapida cf Registro REAL 1.122,75

Informacgoes de responsabilidade do beneficiario.
Apos 17/05/2025 cobrar Juros de 1,00% no valor de R$ 11,23 ao més
Apos 17/05/2025 cobrar Multa de 2,00% no valor de RS 22,46

(-} Desconto

{+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

{=) Valor Cobrado

Pagador  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
RUA 24, 872, , PARANOA, CEP: 14790000 - Guaira - SP

Sacador / Avalista

CPF/CNPJ:  48.341.283/0001-61

CPF / CNPJ

KA

Ficha de Compensagao
Autenticagio Mecanica

\36




20/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:09:30
867008670 6001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

03399828119710000400700531001014310840000112275
BENEFICIARIO:

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTO
NOME FANTASIA:

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-83
BENEFICIARIO FINAL:

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MA
CNPJ: 24.481.773/0001-03

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341,283/8001-61

NR. DOCUMENTO 51.911
DATA DE VENCIMENTO 17/65/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/65/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.122,75
VALOR COBRADO 1.122,75
NR.AUTENTICACAO B.AD9.AA8.4DC.3CE.25D

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9808 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 9722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0860 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

7y



ABAIXO. EMISSAO: 17/04/2025 VALOR TOTAL: R$ 456, .62 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - R 24,872 JARDIM
PAULISTA GUAIRA-SP

RECEBEMOS DE HOSPDROGAS COMERCIAL LTDA EPP 08 PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADAJ NF_e
0
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 1 N°. 000.134.697

Série 003

IDENTIFICACAO DO EMITENTE
’ Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica
HOSPDROGAS COMERCIAL LTDAEPP | , . o -
AV. OESTE, S/N - QUADRA 01 LOTE 03 ARMZ.02 1-SAIDA CHAVE DE ACESSO
PQ IN VC JOSE ALENCAR - 74993-394
APARECIDA DE GOIANIA - GO Fone/Fax: 6240121199 N°. 000.134.697 5225 0408 7749 0600 0175 5500 3000 1346 9716 8934 2855
'S éri.e 003 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERC ADQ OU REC DE TERCE, DESTI. A NAO CONTRIBUINTE 152258797751487 - 17/04/2025 19:27:57 T
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPY
104153377 809012611110 08.774.906/0001-75

DESTINATARIQ / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 17/04/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
R 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000
{MUNICIPIO UF [FONE /FAX ]INSCRI(:AO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA }
GUAIRA _SP 1733327000
FATURA /DUPLICATA
CALCULO DO IMPOSTO
[BASE DE CALC. DO ICMS 1VALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMS S.T. | VALOR DO ICMS SUBST. 1V. IMP. IMPORTAGAC Jv. ICMS UF REMET. [ VALOR DO FCP 'VALOR DO PIS [v. TOTAL PRoDur(ﬂ
456.62 54,79 0.00 0.00 0,00 0, 00 0.00 0,00 456,62
[VALOR DOFRETE  |VALOR DO SEGURO |DESCONTO OUTRAS DESPESAS | VALOR TOTAL IPI ]V. ICMS UF DEST. V.TOL.TRIB. VALOR DA COFINS V. TOTALDA Norﬂ
0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 27.40 0,00 0,00 456.62
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT ]PLACA DO VEICULO UF CNPJ / CPF }
TRANSPLEX TRANSP DE CARGAS E LOGISTICA (0) Emitente 15.022.154/0001-51
[ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAOQ ESTADUAL
AV ANTONIO ELIAS L. SANTOS, AREA L S/N QD 10 APARECIDA DE GOIANIA _’ GO 105311634
QUANTIDADE ]ESPECHE MARCA NUMERACAO JPESO BRUTO PESO LIQUIDO T
CAIXA PARA SAUDE HOSPDROGAS 0.100 0,100
rDADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
ICODIGO PRODUTO)] DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | O/CST | CFOP | UN | QuaNT | VALOR | VALOR Bigﬁléc VALOR | VALOR ‘%,f?s ALIQ. IPI
030.1771 CURATIVO ALGINATO DE CALCIO E PRATA 30059090 | 500 | 6108 | UN 20,0000 22,8311 456,62 456,62 54,79 12,00
10CMX10CM
pFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00%
pICMSInterPart=100,00% vFCPUFDest=0,00
VvICMSUFDest=27,40 vICMSUFRemet=0, 00
PAGO ooy
pROCESSQ NS ECURSO
SSRYENIS N 33202
ESTApD uA
€ ) MUNICIEAT
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: Numero: 1208669 Endereco de entrega RUA 24, 872 - JARDIM PAULISTA - Guaira - SP - CEP: 14790000 A.
Hospdrogas declara, que os produtos co » fiscal, 1 rastreabilidade, licitude e autenticidade
conforme Art. 07 da RDC 430 de 08 de outubro de 2020, Recolhlmento do DIFAL sera por apuracao Mensal - Contrib.Substituto com
Insc.Estadual de N.809.012.611.110
Representante:003617 - Suzane Vitoria da costa Cardoso Nr.Pedido: 234234 Numero: 1208669 Endereco de entrega: RUA 24,872 -
JARDIM PAULISTA - Guaira - SP - CEP: 14790000 Pedido: 234234 Email do Destinatario: compras@santacasadeguaira.com.br
Inf. fisco: | EC 87/2015 VALOR ICMS PARTILHA UF DESTINO: 27,40 | q‘%@
(%

Impresso em 30/05/2025 as 11:15:34 Gerado em www.fsist.com.br



SANTANDER 103 3-7 numNoto.. 0134657

Vendedor: 3617 Emissaio; 17/04/25-19:28:47 Recibo de Entre ega

Beneficiario: } : Agencia/Beneficiario
HOSPDROGAS COMERCIAL LTDA ’ 3137/9395385
Pagador.: Nosso Numero
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 0177259-7
Documento.: Parcela Vencimento: Valor do Documento em R$
0134697 01/01 17/05/2025 456,62
Receb o b com as ¢ acima, ref aos Docs;
-Data.: Assinatura,:
e l -
SANTANDER '033-7 l ’ Recibo do Pagador
Local de P i¢
. Pagavel em qualquer banco ate o vencimento, apos somente no Santander
Bsneﬁciario
HOSPDROGAS COMERCIAL LTDA
Data do Documento Numero do Documento Especie Doc. Aceite Data do Processamento
17/04/2025 0134697 - DM N 17/04/2025 SANTANDER
Uso do Banco Cip Carteira Moeda Quantidade Valor
000 RCR REAL |

Instrucoes de responsabilidade do beneficiario
Protestar apos 7 dc do vencto
Apos vcto mora de 0,33% a.d

CNPJ:08.774.906/0001-75

AV.DAS NACOES S/N QD.8 LT.2 ST.VERA CRUZ 3137/9395385
Cancelamento Protesto Automatico : Nosso Numero

(-} Desconto/Abatimento

{-} Outras Deducoes

{+} Mora/Multa

{+) Outros Acrescimos

* Recebimento atraves do Chegue No, do Banco: ’ {=} Valor Cobrado
Quitacao Valida somente apos liquidacao do cheque.

Pagador:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61
R 24, 872 JARDIM PAULISTA :
14790-000 GUAIRA : SP L.E.:

Pagador/Avalista Codigo de Baixa:

Autenticacao Mecanica

e

SANTANDER 1033 7 ’ 033.99 93958 38500.000013 77259. 701017 5.10840000045662
Local de Pagamento

Pagavel em qualquer banco ate o vencimento, apos somente no Santander

Beneficiayi
HOSPDROGAS COMERCIAL LTDA 3137/9395385
Data do Documento Numero do Documento Especie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
17/04/2025 0134697 DM N 17/04/2025 0177259-7
Uso do Banco Cip Carteira Moeda Quantidade Valor E
000 RCR REAL |

Instrucoes de responsabilidade do benseficiario
Protestar apos 7 dc do vencto
Apos vcto mora de 0,33% a.d : () Outras Deducoes

(+) Mora/Multa
CNPJ:08.774.906/0001-75

AV.DAS NACOES S/N QD.8 LT.2 ST.VERA CRUZ
Cancelamento Protesto Automatico

{+) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado

Pagador:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CNPJ: 48.341.283/0001-61 )

R 24, 872 JARDIM PAULISTA : (49
Paga]o?lIZ/aghggooo GUAIRA SP 1.E.: Ficha de Compensacao

T



20/05/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:09:39
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8679-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
63299939583850000001377259701017510840000845662
BENEFICIARIO:

HOSPDROGAS COMERCIAL LTDA

NOME FANTASIA:

HOSPDROGAS COMERCIAL LTDA EPP

CNPJ: ©8.774,906/0001-75
BENEFICIARIO FINAL:

HOSPDROGAS COMERCIAL LTDA

CNPJ: 08.774.966/0001-75

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341,283/0001-61

NR. DOCUMENTO 51.912
DATA DE VENCIMENTO 17/e5/2e25
DATA DO PAGAMENTO 19/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 456,62
VALOR COBRADO : 456,62
NR.AUTENTICACAO E.8EF.278.AAC.84D.ASB

Central de Atendimento BB

4004 9001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

o800 729 6722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos 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 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

)20



. IDENTIFICACAO DO EMITENTE .o .
DANFE
REAL LAB PRODUTOS E DOCUMENTg
FQUIPAMENTOS PARA - RoTa e DA
LABORATORIOS LTDA ELETRONICA |-
AVENIDA PORTUGAL, 357 - VILA SEIXAS 0-ENTRADA 3525 0467 4408 5900 0192 5500 1000 0498 8513 9135 7690
14020-073 RIBEIRAO PRETO - Sp I-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e¢
(16) 2132-3000 _ 49.885 www.nfe fazenda.gov.br/portal
L SERIE 1 . .
FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAG DE USG
Venda 135251057611272 22/04/2025 15:20:20
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST, TRIBUT. CNPY
582.320.532.119 . 67.440.859/0001-92
DESTINATARIO :
NOME /RAZAO SOCIAL CNPY DATA DA EMISSAG
SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 22/04/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA 24, 8§72 CENTRO 14790-000 22/04/2025
MUNICIFIO : UF__ |FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL FIORA DA SAIDA
GUAIRA SP (17) 3332-7000 15:20:47
FATURA / DUPLICATA
@93/001 17/05/2025 460,00 | l , '
CALCULO DO IMPOSTO .
BASE CALC ICMS VALORICMS CALC
50,00 " 82,80 ,BASE AL ICMS,ST VALOR ICMS ST ’ ,TOTAL DOS PRODUTOS 460,00
VALORFRETE . . <& VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPT TOTAL DA NOTA L
0,00 , X X l X l 0,00 , 460,0
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS :
OME / RAZAO SOCIAL, FRETEPOR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC [-‘UF [___CNPJ
I . l9-Sem Transp. I I
i E ,ﬁmc ) UF | INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
, 1 DIVERSOS 1,000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CcODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/sH | ¢sT| crop [ UNID | QUaNT VALOR | VALOR [ B.CALC] VALOR ALIQ.
PRODUTO UNIT | TOTAL| ICMS | ICMS | iCMs
4511 REVERCEL 10ML FRESENIUS 38221300{ 000 5102 | FR 2[230,00 460,00 | 460,00 82,801 18

Lote: 71XC15EG Validade: 23/05/2025.

)

URSO
PAGO COM §§$412022

sSSsO
cpggch)l\clémop N oarz 022
FONTE { N STADUAL

¢} MUNICIPAL

CONFERE COM ORIGINAL

—/
7

Nota fiscai
com boletc anexo |

DADOS ADICIONATS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedido: 6393 - Cliente 3753

o R
ey
%

Pt DZX 1 \)If S
; ,

UniNFe | NF-e OPEN Source | www.uninfe.com.br Gerado em 22/04/2025 551'15:20:58 pelo UniDANFE 3.9 4 Plus | www.unidanfe.com.br
RECEBEMOS DE REAL LAB PRODUTOS E EQUIPAMENTOS PARA LABORATORIQS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF-e “ /
ELETR()NICA N° 49,885, EMISSAO: 22/04/2025 VALOR TOTAL: 460,00 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA - RUA 24, 872, CENTRO, 14790- 8
000-GUAIRA-SP 49.885
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA, DO RECEBEDOR SE 1




. Comp rovantede Entrega
Beneficigtio - . . L
REAL LAB PROD. E EQUIP. P/ LAB. LTDA EPP Agéncia/Codigo Cedente Vencimento
CNPJ: 67.440.859/0001-92 , 0623/55870-7 17/05/2025
Pagador Niimero do Dooumento NossoNtmero
SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA 049885 109/00016354-2
Espécie Quantidade. (%) Valar (=) Valordo Docamento ) Deseotito
R$ 460,00
(+).Outros Actéscimos (=) ValorCobrado
Demonstrativo:

Enderego do Beneficiario: Avenida Portugual, 357 - Vila Seixas - CEP 14020-073 - Fone (16)2132-3000 - RiBEIRi\O PRETO - SP
Referente a compras do pedido 6393

Corte. Aqui

Recibodo  Pagador

Beneficiitio - e .
REAL LAB PROD. E EQUIP. P/ LAB. LTDA EPP AglncialCodigo Cedente Vencimento
CNPJ: 67.440.859/0001-92 0623/55870-7 17/05/2025
Pagador i Niimero do Documento NosspNdmero
SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA 049885 109/00016354-2
Espétie Quantidade. (x) Vialor (=) Valor do Documento (-) Desconto

R$ . 460,00

(+) Outros. Acréscimos (=) ValorCobrado

Demonstrativa:

Enderego do Beneficidrio: Avenida Portugual, 357 - Vila Seixas - CEP 14020-073 - Fone (16)2132-3000 - RIBEIRAO PRETO - SP
Referente a compras do pedido 6393

CONFIRA 0S DADOS DO BOLETO
ANTES DE REALIZAR O PAGAMENTO

Autenficagio Mecanica

Corte Aqui e

WA 1341-7] 34191.09008 01635.420621 35587.070000 3 10840000046000

Lovalde P Venoimento
ﬁgifzgﬁszouan BANCO ATE O VENCIMENTO 17/05/2025
Beneficigtio Agéncia/Cédigo Beneficidrio
REAL.LAB PROD. E EQUIP. P/ LAB. LTDA EPP CNPJ: 67.440.859/0001-92 0623/55870-7
Data Documento Niitriero.do Documento Espééie Doc. Aceite |Data Processamento NossoNtimero

22/04/2025 049885 DM N 22/04/2025 109/00016354-2
Uso do Banco ‘Carteira IEspécig Quantidade (x) Valor (=) Valordo Documento

109 R$ 460,00
InstrugSes {texto deresporsabilidade dobeneficidrio) (-):Desconto
Cobrar juros de mora por dia atraso R$ 1,15 ' (+)Mora/Multa
PROTESTAR 05 DIAS APOS O VENCIMENTO (+) Outros Acréscimos
(=) ValorCobrado

Pagador SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA CNPJ: 48341283000161
RUA 24,872 CENTRO GUAIRA/SP 14790000 \ 8
Beneficidrie Final Ficha de Compensaciio

T T



26/05/2025 - BANCO DO BRASIL - 08:09:30
867028670 2001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

ITAU UNIBANCO S.A.
341910900806163542062135587070000310340000846000
BENEFICIARIO:

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP

NOME FANTASIA:

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP

CNPJ: 67.440.859/6001-92

BENEFICIARIO FINAL:

REAL LAB PR EQUIP LABOR LT EPP

CNP1: 67.440.859/0001-92
PAGADOR :

SANTA CASA DE MIS DE GUAIRA
CNPJ: 4B.341,283/6001-61

NR. DOCUMENTO 51.913
DATA DE VENCIMENTO 17/65/2825
DATA DO PAGAMENTO 19/@5/2025
VALOR DO DOCUMENTO 460,00
VALOR COBRADO 460,00
NR.AUTENTICACAOQ ' 6.86D.3DB.710.F76.619

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 €0l Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
egea 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
predutos e servicos.

Ouvidoria

2896 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
8800 72° 0088 ’

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



DANFE

t .
b Documento Auxiliar da
| - ; Nota Fiscal Eletranica
i
L R TIAR G T 0-Entrada
; Lo %g«m@xmmmﬁmy« o . 1 - Saida o i
j i THRS-TRRE-20%: AR ADRLAERY o N 050016429 FL.1/1.- CHAVE DE ACESSO
S = e = SERIE 1 3525 é)456192d70 2300 0;:19 5500 1000 0164 2910 0166 6859
P QU TRA 1 . onsulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢e
i Er)xi:xi?)(ﬁgd&:j = chnsc Estadual Subst. TrbutEo | CRET v ezenda gov bporial ou 10 St da S aorizada
f i : : g . PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
i 322811587118 56.927.023/0001-09 / 135251113839782 28/04/2025 15:03:16
DESTINATARION REMETENTE
i Home 7T Razao Social CPF/CNPJ Data da Emissao
{ SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 435 48.341.283/0001-61 28/04/2025 -~
I_.'nd:."c%o ; Bairro / Distrifo CEP Data da Saida
iR .A Y4 N0 8T l CENTRO 14790-000 28/04/2025 -~
i ) . Fone/ Fax UF FHoradaSags 1
g GUAIRA e } (17) 3332-7000 SpP 15:02:56

(AT RN '
: 275,75 1852025 ¢

CALCULG DO IMPOSTO
+ Base de Aicwo do TTMS- | Valor do ICMS Base de Calculo do ICMS Substituicdo | Valor do ICMS Substituiggo Valor total dos Produtos
] 172,15 30,99 0,00 0,00 275,75
{\alor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessérias Valor do IPI Valor total da Nota .

0,00 0,00 0,00 0,00 275,757

“f?t_}ﬁv’_gf"\"')F:Tr\DOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
FTeose TRazZ4G SocTal " - Tefe por Conta: Placadoveiculo | UF | CNPJ7CPF
L . 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -
AR R Municipio UF Inscrigdo Estadual
i - - -

Ouanitdade Espécie Marca Numeragéo Peso Bruto Peso Liquido

N 0.000 . 0.000

DOS LOS PRODUTOS / SERVICOS

¥ B
7681030300139 | MOCOCA QUEIIO RALADO 40G 04062000 [0/00 149,70 26,95 0,00

1

i REF. 70004

{720009549023 " | TEMPERO DESIDRATADO 21039021 |o/60  [5929 [UN 4] 2,59 103,60 0,00 0,00 0,00 0
CHIMICHURRT SIAMAR 15G

17895069375213 | AVEIA EM FLOCOS FINOS SIAMAR ~|11041305 16766 5020 |UN S| a9 2457 2245 4,04 0,00| 1800] ©

NATURAL FOOD 170G

CONVENIO N° 04/2022

. PRO2ESSG Nt tamoz2  CONFERE COM ORIGINAL
| O

i FONTE YFEDERAL
; ESTADUAL
! MUNICIPAL 0)
i
L0 DO ISSQN
< Vaior total dos Servigos Base de Cilculs do ISSQN ) : |Valor do ISSQN 1
l “
DADOS ADICIONALS ot
;‘ ,-'{n (ormagdes coroplementares . Reservado ao Fisco
i Refl Copom Fiscal: 22322, P LT -
! BOLETO VENCIMENTO 18/05/206258VALOR R$ 275.75 . 3 e g
LGRAZIELY LANGARD

H .

Daia: A% /0N | «Das”™

|
H
i
!

‘K s de SUPERMERCADO MUTIRAO DE GUAIRA LTDA os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado. NF-¢
il 28/04/2025 Total R$ ! 275,75 SA..NTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 000016429
{ Data d¢ Recebjmentc Id@gao € assinatuga do Recebedor ,

' X % enoles SERIE 1

2N 25 ﬁczm(,)a,
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Banco itad S.A. 341-7 l

iuu al de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes.

‘encimento

18/05/2025

Bum ficidrio
5 SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA

CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09
AV 23,1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP '

Agéncia/Codigo Beneficiario
1333/18056-8

© iata do documento  {Nam. do documento Espécie Doc.  [Aceite  |Data Processamento Nosso Nimero
| 28/04/2025 16429 DMI N 28/04/2025 157700041648 - 4
Lso do Banco Carteira Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 275,75

Instrucdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer diivida sobre este boleto contate o BENEFICIARIOQ,
APGS OV l:‘\I("IMl:NTO COBRAR MULTADE......... 6,00%

'
i
)
t

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
RUA 24 N® 872, 14796000 - CENTRO - GUAIRA - SP
Beneficidrio final

CNPJ/CPF:

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

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

3417 l

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

J Banco ltad S.A. 34191.57007 04164.841332 31805.680001 2 10850000027575
Vencimento
Locai de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes. 18/05/2025

Beneficirio
SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
AY 23,1782, , 14790000 - VLA N APARECIDA - GUAIRA - SP

CNPJ/CPF: 56.927.023/0001-09

A géncia/Cédigo Beneficiario
1333/18056-8

Uiats do documento  {Nam. do documento Espécie Doc.  |Aceite  |Data Processamento Nosso Nimero
28/04/2025 16429 DMI N 28/04/2025 157 /00041648 - 4
Uso do Banco Carteira Espécie  [Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 RS 275,75

tmsirucdes de responsabiiidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sobre este boleto contate o BENEFICIARIO.
APGS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 6,00%

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador ~ SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
RUA 24 N° 872 ,.14790000 - CENTRO - GUAIRA - SP

CNPJ/CPF: 48.341.283/0001-61

Beneficidrio ﬁnal

TN T

|

o e e i

hiips:/linternet6.itau.com.br/router-app/router#t/

Ficha de Compensacio

Autentica¢do mecanica

95

34191.57007 04164.841332 31805.680001 2 10850000027575W

M



20/65/2025 - BANCO DO BRASIL - ©8:09:31
867008670 eoo1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

ITAU UNIBANCO S.A.
34191570079416484133231895680001210850600027575
BENEFICIARIO:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
NOME FANTASIA:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/6001-09
BENEFICTARIO FINAL:

SUP MUTIRAO DE GUAIRA LTDA
CNPJ: 56.927.023/0001-09
PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/0001-61

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

NR. DOCUMENTO 51.914
DATA DE VENCIMENTO 18/@5/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/@5/2025
VALOR DO DOCUMENTO 275,75
VALOR COBRADO 275,75
NR.AUTENTICACAO 4.58E.331.79A.304.280

Central de Atendimento BB

4604 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB A

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0860 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
o8ee 729 eess

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

b8
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Recibo do Pagador

B .neficiario

Agéncia / Cédigo Beneficidrio Vencimento
GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E
IMPORTADOS GNPJ:24.481.773/0001-03  Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-80, 0004 / 8281971 18/05/2025
CEP: 17.035-500 - PARQUE SANTA TEREZINHA, Bauru - SP
Pagador Namero do Documento Nosso Numero
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ: 48.341.283/0001
61 152589 2 0000400003724

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

REAL 450,00
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado

Demonstrativo :

NUMERO(S) DA(S) NOTA(S) E PARCELA: 152588 2

Ficha de Compensacéo
Autenticagdo Mecanica

<& Santander | 4337 | 03399.82811 97

Corte Aqui

100.004007 00372.401018 8 10850000045000

CNPJ:24.481.773/0001-03 Avenida DOUTOR ARNALDO PRADO CURVELLO, 10-90, C
Rauriy . €D

EP: 17.035-500 -

Local de Pagamento Vencimento

Pagavel em qualquer agéncia bancaria até o vencimento. 18105/2025

Beneficiario Agéncla / Cédigo Beneficiario

GEMMINI GESTORA DE EQUIPAMENTOS, MATERIAIS, MEDICAMENTOS E IMPLANTES NACIONAIS E IMPORTADOS 0004 / 8281971

PARQUE SANTA TEREZINHA,

Data Documento Ntmero do Documento Espécie Doc. Aceito Data Processamento Nosso Nimero
19/03/2025 152589 2 DM NAO 19/03/2025 0000400003724
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade (x} Valor (=) Valor do Documento
Rapida ¢/ Registro REAL 450,00
Informagoes de responsabilidade do beneficianio. ) Desconto
Apos 18/05/2025 cobrar Juros de 1,00% no valor de R$ 4,50 ao més
Apos 18/05/2025 cobrar Multa de 2,00% no valor de R$ 9,00 (+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimas

(=) Valor Cobrado

Pagador  SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ: 48.341.283/0001-61
RUA 24, 872, , PARANOA, CEP: 14790000 - Guaira - SP
Sacador / Avalista CPF / CNPJ

A AT

Ficha de Compensagio
Autenticagdo Mecanica

149




20/05/2825 - BANCO DO BRASIL - ©8:@9:31
867008670 8001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
©3399828119710000400700372401018810850000845000
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
CNP1: 24.481.773/0001-03

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341,283/0001-61

NR. DOCUMENTO 51.915
DATA DE VENCIMENTO 18/65/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/e5/2025
VALOR DO DOCUMENTO 450,00
VALOR COBRADO 450,00
NR.AUTENTICACAO 5.434.84B8.A93.279.9BS

Central de Atendimento BB

4ee4 ovel Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

9868 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0860 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

194
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& Banco Safra |422-7 I

Comprovante de Entrega

Beneficiario Agéncia/Cod. Beneficiario | Nro.Documento ( ) Mudou-se
CM HOSPITALAR S.A. CNPJ: 12.420.164/0002-38 11500/006428634 001219437 ( ) Ausente
Pagador Vencimento Valor do Documento ( ) Nao existe n° indicado
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 19/05/2025 2.432,50 ( ) Recusado
. ( ) N&o procurado
Data Assinatura ( ) Enderego insuficiente
Recebi(emos) o bloquetotitulo com as caracteristicas acima. ( ) Desconhecido
Data Entregador (') Falecido
( ) Outros (anotar no verso)
Recibo do Pagador
& Banco Safra |422-7 | o
Local de Pagamento ) Vencimento
Pagavel em qualquer Banco do Sistema de Compensacao 19/05/2025
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Cadigo do Beneficiario
CM HOSPITALAR S.A. - CNPJ: 12.420.164/0002-38 11500/006428634
AV. TIRADENTES, 6640 - LONDRINA - PR 86072-000
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Niimero
22/04/2025 001219437 DM N 22/04/2025 00043990-8
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento
02 R$ 2.432,50
Instrugbes (Todas as infomagdes deste boleto sa30 de exclisiva responsabifidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento
(-)Outras Dedugdes
* ESTE BOLETO REPRESENTA DUPLICATA CEDIDA FIDUCIARIAMENTE AO BANCO SAFRA S/A, FICANDO VEDADO O
PAGAMENTO DE QUALQUER OUTRA FORMA QUE NAO ATRAVES DO PRESENTE BOLETO, (+)Mora/Muita
Creditos cedidos a Pentagono S.A. Distribuidora de Titulos e Valores Mobiliarios, nos termos e condicoes do (+)Outros Acréscimos
“Instrumento Particular de Cessao Fiduciaria de Recebiveis e Outras Avencas”
COBRAR JUROS DE R$ 0,80 POR DIA DE ATRASO (=)Valor Cobrado
Pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Cédigo Interno: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000 MAon
Beneficidrio Final

@ Banco Safra

| 422-7 | 42297.11504 00064.286347 00043.990829 8 10860000243250

Local de Pagamento Vencimento
Pagavel em qualquer Banco do Sistema de Compensacao 19/05/2025
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Codigo do Beneficiario
CM HOSPITALAR S.A. - CNPJ: 12.420.164/0002-38 11500/006428634
AV. TIRADENTES, 6640 - LONDRINA - PR 86072-000
Data do Documento Nro.Documento [Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Niimero
22/04/2025 001219437 DM N 22/04/2025 00043990-8
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento

02 R$ 2.432,50
Instrugdes (Todas as informagtes deste boleto s30 de exclusiva responsabilidade o beneficiario) (-)D /Abati
* ESTE BOLETO REPRESENTA DUPLICATA CEDIDA FIDUCIARIAMENTE AO BANCO SAFRA S/A, FICANDO VEDADO O © ¢

PAGAMENTO DE QUALQUER OUTRA FORMA QUE NAO ATRAVES DO PRESENTE BOLETO. (MoraMuta
Creditos cedidos a Pentagono S.A. Distribuidora de Titulos e Valores Mobiliarios, nos termos e condicoes do
“Instrumento Particular de Cessao Fiduciaria de Recebiveis e Outras Avencas” (+)Outros Acréscimos
COBRAR JUROS DE R$ 0,80 POR DIA DE ATRASO _
COBRARMULTADE 2,00% (RS  48,65) A PARTIR DE 20/05/2025 (5)Valor Cobrado
Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Codigo Interno: 000076-0001
RUA 24, 872 - JD PAULISTA CNPJ: 48.341.283/0001-61
GUAIRA - SP - 14790000
MARRA
Beneficiario Final !\__q {24
a0 Mecanica Ficha de Compensagao

IR




20/05/2025 ~ BANCO DO BRASIL - ©8:09:31
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLXENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8676-3 CONTA: 220-8

BCO SAFRA S.A.

42297115640006428634700043990829810860000243250
BENEFICIARIO:

CM HOSPITALAR SA

NOME FANTASIA:

CM HOSPITALAR SA

CNP}: 12.420.164/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:

CM HOSPITALAR SA

CNP3: 12.420.164/0001-57
PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
CNPJ: 48.341.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 51.916
DATA DE VENCIMENTO 19/@5/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/65/2025
VALOR DO DOCUMENTO 2,432,509
VALOR COBRADO 2.432,50
NR.AUTENTICACAO ©.216.08A.E3B.4B8.303

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 @001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
e8e0 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos 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 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

193



CONVENIO N° 04/2022

FONTE FEDERAL

ESTADUAL

MUNICIPAL

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE FATURA DE LOCACAO Ne°
PRODUTOS MEDICOS LTDA. 3.049
RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 CEP 13087-541 -
FAZENDA SANTA CANDIDA - CAMPINAS / SP CNPJ
07.014.318/0003-32
Telef./Fax: 19 3273-7199
Natureza de Operagdo Inscrigdo Municipal
LOCAGAO 1454960
L J
Destinatario
[ Nome / Raz#io Social CPF /CNPJ Data da Emissdo |
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 31/03/25
Enderego Bairro / Distrito CEP |Data Salda / Entrada
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 )
Municipio Fone / Fax UF | Inscr. Estadual Hora da Saida
GUAIRA 5517992309765 SP | ISENTO
. W
Fatura
1 Cond. pagto. )
30 Dias
NUMERD VENCIMENTD VALOR ) NUMERD VENCIMENTD VALOR | MUMERD VENCIMENTD VALOR | NUMERD VENCIMENTO vator
049/1  30/04/25  2.500,00
Enderego de Cobranga / Praga de Pagamento
Rua 24, 872 - JARDIM PAULISTA - - 14790-000 - Guaira-SP
\.... J
f . S . Descricao Unid. Qtde. Prego Unit. Preco Total |
EQUIPAMENTOS FORNECIDOS EM:MARCO DE 2025 UN 1,00 2.500,00 2.500,00
- . : J
T Valor Total da Nota 2.500,00
-,
. -Fatura de Locacéo RECEBEMOS DE CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA.
N° OS ITENS CONSTANTES NESTA FATURA DE LOCACAO.
3.049 IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DATA DO RECEBIMENTO J
.
Pedido.  Produto Série DtEntrega DtRetirada Vir Mensal Dias/Qtd Valor
548 SISTEMA DE ANALISE CELULAR DXH 500 BB020068 16/02/23 2.000,00 2i/1 2.000.00
549 BIOCON READER - 300 (P) 32220456 16/02/23 250,00 211 250,00
" 580 FINECARE FIA METER PLUS FS§1132102201600-  16/02/23 250,00 2 250,00
SN
Total Inicial: 2.500,00
Total dos Descontos: 0,00
PAGC COM RECURSO
Total da Fatura: 2.500,00 PROCESSO N7 14/2022

CONFERE COM ORIGINAL

£
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Santander

033-7

Recibo do Pagador

Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1

Local de Pagamento Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 19/05/2025
[Beneficiano i Agenci g0 do o
CISCRE IMPORTAGAQ E DISTRIBUIGAQ DE PRODUTOS MEDICOS LTDA 0770/6052932
Enderego do Bsnsficidrio CNPJ do Beneficirio
R. MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - 13087-541 - PARQUE RURAL FAZENDA SANTA CAN - CAMPINAS - SP 07.014.318/0001-70
Data do Documento Nimero do Documento [Espécie Doc. |Acelte Data do Processamento Nosso Nimero
12/05/2025 3049 DM N 12/05/2025 0324506-3
Usob do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor = or ento
RCR R$ 2.500,00
Instrucdes (Instrucbes de responsabilidade do beneficiario. Qualquer divida sobre este boleto, contate o beneficiario.) {-) Desconto/Abatimento
Multa de 2,00 % ap6s 19/05/2025
Juros/Mora ao dia: R$ 0,83 ap6s 19/05/2025 () Outras Dedugdes
Protestavel a partir de 29 dias do vencimento Yy T —
Apos o vencimento do titulo e encaminhamento a assessoria de cobranga, n&o & possivel
isentar muita e juros legais. () OUlros AGBscimos
(=) Valor Cob
Pagador; ﬁﬁﬁTz’i (B:¢§A DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ do Pagador
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP Cédigo de Baixa 48.341.283/0001-61
Beneficidrio CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.518/0003-35 0324506-3
Final: RUA MURILO DE CAMPOS CASTRO, 84 - ANEXO 1
AR0R7.541 . FAZENNA GANTA ~ANNINA - CAMDINAS . QP
Recebimento através do cheque nim. do banco Autenticagio Mecanica
Esta quitag&o s6 tera validade apds o pagamento do cheque peio
banco pagador. '
Santander 0 33_7 03399.60528 93200.000037 24506.301019 9 1 0860000250000
Local de Pagamento Vencimento
| PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 19/05/2025
Beneficiario CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICI - GNPJ:07.014.318/0001-70 AgéncialCodigo do Beneficiario
R. MURILO DE CAMPOS RO, 84 - 13087-541 - P, URAL FAZEND, A CAN - CAMPINAS - SP 0770/6052932
Data do Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso NGmero
12/05/2025 3049 - DM N 12/05/2025 0324506-3 |
Uso do Banco Carteira Espécie Kuantidade Valor =) Valor do Documento
RCR I R$ v 2.500,00
Instrugbes (Instrugdes de responsabilidade do beneficiario. Qualquer divida sobre ests boleto, contate 6 beneficiésio.) (-) Desconto/Abatimento
Muita de 2,00 % ap6s 19/05/2025
Juros/Mora ao dia: R$ 0,83 ap6s 19/05/2025 () Outras Dedugtes
Protestavel a partir de 29 dias do vencimento . T oIS
Apos o vencimento do tituio e encaminhamento a assessoria de cobranga, néo é possivel
isentar multa e juros legais. (+) Ottros Acréscimos
(=) Valor Cobrado
[Pagador: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA CPF/CNPJ do Pagador
T ROA 24 872 " _ 48.341.283/0001-61
14790-000 JARDIM PAULISTA GUAIRA SP Codigo de Baixa
Beneficidrio CISCRE IMPORTACAQ E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA. - CNPJ: 07.014.318/0003-32 0324506-3

||
|
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Autenticag&o Mecanica - Ficha de Compensagzio
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20/e5/ 1025 - BANCO DO BRASIL - ©8:09:31
867008670 0001
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TYTULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
03399605289320000003724506301019910866000250000
BENEFICIARIO:

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUIC
NOME FANTASIA:

CISCRE IMP .E DISTR.PROD. MED.
CNPJ: 07.014.318/0001-70
BENEFICIARIO FINAL:

CISCRE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE
CNP]: 07.014.318/0001-70

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 51.917
DATA DE VENCIMENTO 19/85/2025
DATA DO PAGAMENTO 19/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 2.500,00
VALOR COBRADO 2.500,00
NR.AUTENTICACAO 7.80F.867.F49.F4B.387

Central de Atendimento BB

4804 e8e1 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 €722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0809 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento. ’

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0808 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

196



RECEBEMOS DE CENTER PAQ COMERCIO DE PAES, DOCES E SALGADOS LTDA-ME 0§ PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO

AVENIDA 11, 679 - - CENTRO, Guaira, SP - CEP: 14790000 -

N¥-e
N° 000.000.471
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR | )
SERIE: 1
ANF CONTROLE DO FISCO
CENTER PAO COMERCIO DE Documgt o AuxxlEr daNota
PAES, DOCES £ SALGADOS | ™ "rica'zewms | || IHEINENMNA R UIONRL Ill
LTDA-ME 0- Entrada
i - Saida 1 CHAVE DE ACESSO

N° 000.000.471

3525 0537 5690 8600 0188 5500 1000 0004 7119 0800 0260

=

, Consulta de autenticidade no portal nacional da
A Fone/Fax: 1733314639 SERIE: 1 NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site
P Pagina 1 de 1 da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGCAO DE USO
VENDAS 135251179397831 - 05/05/2025 12:36
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
322075283116 37.569.086/0001-88 /
DESTINATARIO/REMETENTE / '
NOME/RAZAO SOCIAL f CNPJ/CPF DATA DA EMISSAQO /}ﬁ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA \ 48.341.283/0001-61 05/05/2025
ENDERECO BAIRROIDISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
RUA 24, 872 - JD. PAULISTA 14790-000
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
Guaira 1733327000 SP
FATURA
L
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS )
0,00 0,00 0,00 0,00 2.041,91
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.041,91]
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL . ; FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
CENTER PAO, COMERCIO DE PAES, 3-Remetente Proprio 37.569.086/0001-88
ENDEREGCO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
AVENIDA 11 N. 679- CENTRO Guaira SP 1322075283116
QUANTIDADE: - .- - . ESPECIE MARCA NUMERAGCAO PESO BRUTO PESO LiQUIDO
DADOS DO PRODUTQ/SERVICO
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH CST | CFOP | UNID. ‘ QTD. VLR. UNIT. | VLR. TOTAL BC ICMS VLR ICMS VLR, [P{ ?(l;}lﬁQS Ml";?
01 PAO FRANCES 19059090 | 0400 | 5102 | KG | 146,9000 13,9000 2.041,91
PAGE SOGM RECURSO
PROCESSO N° 14/2022
CONVENIC N° 04/2022
SSRVENIS N 272022 CONFERE COM ORIGNAL
ESTADUAL
( ) MUNICIPAL '—‘E)/
CALCULO DO ISSQN
YNSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
146551026
DADOS ADICIONAIS — v -
INFORMACOES COMPLEMENTARES - § RESERVADOQ AO FISCO -
LANGADO

AFY-

esfos

- .

Data: 05 /05! a02f%

e

INome;

By




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
26/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - 08.09.31
8670308670 0001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAQ

ID: E£6008000020250519175207926953559
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: - R$2.041,91
TARIFA: R$10,00
DATA: 19/05/2025 - 17:09:08

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

PAGO PARA: Center Pao Comercio de Paes, Doces e
CNPJ: 37.569.086/0001-88
CHAVE PIX: 37569086800188
INSTITUICAO: 79052122 COOP SICREDI ALIANCA
AGENCIA: 0715 - CONTA: 0P000000000000142406
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor méximo de R$18,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDP].

Notificacao enviada em: 19/95/2025 - 17:09:09

DOCUMENTO: ©51918
AUTENTICACAO SISBB: " D.ECO.346.DDE.O4E.3FF

Central de Atendimento BB
4004 8001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB .

0860 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 0083 _ '

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.



-

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica
0 - Entrada
<11
1 - Saida i

N° 000002600 n. i/1

S ; zeczas CHAVE DE ACESSO ]
W SERIEL - 3525 0429 7891 4400 0150 5500 1000 0026 0010 0154 1025
Operagio reglsl’ tra; da ECF Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-€
— www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada
Inscrigdo Estadual Insc. Estadual Subst. Tributdrio | CNPJ /’ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
322062215115 29.789.144/0001-50 135251001674942 15/04/2025 15:15:07
DESTINATARIO/REMETENTE
['Nome 7 Razao Social CPF/CNPT™ [ Data da Emissao .~ ]
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 82 48.341.283/0001-61 15/04/2025 - ]
En Baitro / Distrito CEP Data da Salda |
RUA 24 872 CENTRO ! 14790-000 15/04/2025 -
Municipio Fone /Fax UF Hora da saida |
GUAIRA N 3332-7000 sp 15:15:02
FATURA B
1 94.92 1 5/05/2025,
CALCULO DO IMPOSTO
ase o Valor o ICMS Base de Chlculo do ICMS Substituigao | Valor do ICMS Substituigso Valor total dos Produtos
69,97 4,90 ! 0,00 0,00 94,92}
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessorias Valor do IPI Valor total da Nota
0,00 0,00 0,00 0,00 94,92
TRANSPORTADOR 7 VOLUMES TRANSPORIADOS
[ Nome / Razio Social TFrete por Conta: Placadoveiculo | UF | CNPJ7CPF
- : ' 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Endereco Municipio InscrigEo Estadual
Quantidade Espécie Marca Numeragio Peso Bruto Peso Liquido
0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

- Codigo i " Descrichio do Produto/ Servige - . 'NCM/SHJO/CST[ CFOP[ Umid] .. Qude. | Valor: - T~ valor [ Basef ale . Valor .| Valor Alig.- [ Aliq

L Lo S D e Cs | B I E -} Unitario’ |~ . - Total IC ~op ICMS F - TPT . |CICMS|IPT -
43 MAMAO FORMOSA XG 20079927 {0/40 |5929 |KG 6,255 3,99 24957 0,00, 0,00, 0,00 0
58 ALHO A GRANEL KG 07032090 |0/00 5929 IKG 2,005 34,90 69,97 69,97' 4,90 0,00) 7,000 o©

RECURSO
ERa3ceso N 142022 CONFERE COMORIGINAL
Q
FONTE ( Y SUAL —t/
) MUNICIPAL 0
CALCULO DO ISSQN
llnscxigﬁo Maunicipal I Valor total dos Servigos "Basc de Calculo do ISSQN IValor do ISSQN ]
DADOS ADICIONAIS ERR S P

Informagdes complementares Reservado ao Fisco

Ref. Cupom Fiscal: 113568,
NUMERO DE PEDIDO: 005500.

e R SO
N S e e AT D]

Datz: (S 704/ Qows |

2aNat it fol {Noma: W

Ja9

Recebemos de MURAISHI E VALIZE COMERCIO DE 3 c NF-¢
Emisso: 15/04/2025 Total RS 94,92 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA RN-3 000002600

Diifg\tieC)ReTb(ljnﬁO/vllgdmﬁﬁcsﬁoeassinmdoReoebedm WQJ\(‘ ,\O ‘ E m: SERIE 1

7

5



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

20/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - 98.09.31

8670308670 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: E@006000020250519175237663803039
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$94,92
TARIFA: R$1,00
DATA: 19/05/2025 - 17:09:40

PAGO PARA: Muraishi Valize Comercio de Produto
CNPJ: 29.789,144/0001-50

CHAVE PIX: 297891440800150

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: ©335 - CONTA: 02000000000000041610
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até @,99%,
com valor miximo de R$10,00. O valor definitive
poderd ser consultado no BBDPJ.

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

Notificacao enviada em: 19/05/2025 - 17:09:41

DOCUMENTO: 051919
AUTENTICACAO SISBB: D.009.767.962.BB3.BCF

Central de Atendimento BB
4004 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0860 729 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

6800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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DANFE
Documento Auxiliar da i
Nota Fiscal Eletrdnica ‘
0 - Entrada E] i
1-Saida I :
N° 000002601-F¥L.1/1 | RSO
SERIE 1 3525 0429 7891 4400 0150 5500 1000 0026 0110 0087 7035
= - Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-c
Oper.as;ao registrada ECF www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada
Inscrigdo Estadual Insc. Estadual Subst. Tributirio | CNPJ s PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
322062215115 29.789.144/0001-50 -~ 135251008629596 16/04/2025 08:51:04
DESTINATARIO/REMETENTE
Nome 7 Razao Social CPE/CNPIY Data &3 Fmissao S
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 82 48.341.283/0001-61 16/04/2025 -~
En Bairro / Disrito CEP Data da Saida -
RUA 24 872 CENTRO 14790-000 16/04/2025 ..~
Municipio Fone /Fax UF Tl FHoradasaiga |
GUAIRA 3332-7000 Sp 08:51:02
FATURA
1 847.30 16/04/2025
CALCULO DO IMPOSTO
[ Base de Calculo do ICMS Valor do ICMS Base de Calculo do ICMS Substituigio | valor do ICMS Substifiigio Valor total dos Produtos
747,50 52,33 0,00 0,00 847,304
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Despesas Acessérias Valor do IPX Valor total da Nota
0,00 0,00 0,00 0,00 847,30 y
“TRANSPORTADOR 7 VOLUMES TRANSPORTADOS ’
ote O Frete por Conta: Placa 45 vetculo CNPI7CPF
- 0-Frete por conta do Remetente(CIF) -
Endere¢o Municipio UF | Inscrigao Estadual
Quantidade Espécie Marca Numeragdo Peso Bruio “Peso Liquido
. 0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS_ﬁ
-Codigo "7 """ Descrigho do Produio/ Servigo | NCM/SH]O/CS 1] CFOP| Urid] Qude. - Valor =T~ Valor | alor | Alig. [Aliq
SREENE RERRA TR ST R T T Sutaky C ] omitae - L Total ] - ICMS 5| IcMs| L
7894904255030 {SEARA FILE DE TILAPIA 600G 03046100 [0/00 5929 |UN 25 729901 747,50 747,50 52,33 0,00 7,001 o
7896009301049 [COQUEIRO SARDINHAS COM 16041310 [0/60 5929 |UN 20 499 99.80] . ke 0,00 0,00 0,00
OLEO 125G
URSO
PAGO COM RESC o022 CONFERE COM ORIGINAL
PROCESSD U, 41202
CONVENIC T ERAL (?/
FONTE { e STADUAL
() MUNICIPAL J)
CALCULO DO ISSQN T
, Inscrigio Municipal Valor total dos Servigos ]m |Valor do ISSQN
DADOS ADICIONAIS
InformagBes complementares Reservado ao Fisco

Ref. Cupom Fiscal: 113737,

NUMERO DO PEDIDO: 005498.

s

ey

I‘Da{;a"_ l") qu i 020*31/5’
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nl.

LAMSADD

e
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Recebemos de MURAISHI E VALIZE COMERCIO DE PRODUTOS os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado.
Emiss&0:16/04/2025 Total R$ 847,30 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

NF-¢

ata

Identificag3o ¢ assinatura do Recebedor

“\/‘mcwm e JA/\Z%@ -

000002601
SERIE 1




SISBB -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
20/05/2025 - AUTOATENDIMENTO ~ ©B.09.31

8670308670 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8676-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAQ

ID: £0600000020250519175303199732333
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$847,30
TARIFA: R$8,38
DATA: 19/65/2025 - 17:10:09

PAGO PARA: Muraishi Valize Comercio de Produto
CNPJ: 29.789.144/0001-50
CHAVE PIX: 2978914400015
INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: ©335 - CONTA: 08000000080000041610
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor miximo de R$10,00. 0 valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacaq enviada em: 19/65/2025 - 17:10:10

DOCUMENTO: ©51920
AUTENTICACAO SISBB: A.DAC.E47.DC3.8E9.109

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

SAC BB

0800 729 6722

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
9800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Quvidoria.



RECEBEMOS DE EMPORIO MORAES DE GUAIRA LTDA 0% PRODUI O“ ! SEI\VI(Ob CONST.

ANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AQ LADO

EMISSAQ: 23/04/2025 - DEST./REM.. SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - VALOR TOTAL: RS 5.092,58 NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA 50 RECEBEDOR T T N° 000.000.193
. SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE o ; -
EMPORIO MORAES DE GUAIRA LT DA DANF E
DOCUMENTG AUXILIAR DA
RUA 6, 309 - CENTRO : NOTA FISCAL ELETRONICA
3 - CENTRO - CEP:14790-000 - , ~ CHAVE DE ACESSO
GUAIRA - SP 0-ENTRADA [ 4 3525 0426 2169 9500 0116 5500 1000 0001 9313 9909 0390
TEL: (17)3331-2561 1-SAIDA L . '
notafiscalemitida@gmail cm N° $00.000. 163 - ﬂ 1 /l Consulta de autenticidade no portal nacional d: NF-¢
: L www.nfe.fazenda. gov.br/portal
~ SERIE 00 l - ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAQ T PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DENTRO ESTADO 135251 (‘6"”9"4 i 8 3 "’A”("’q 2 ?8 52
INSCRICAO ESTADUAL i - — 1 T g
322055032114 { o
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL - "~ Truerscer DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORD]A DE U‘U: JERA 48341 283/0001-61 23/04/2025 ~
ENDERECO Tt BAIRRO/ DISTRITO rEp DATA SATDA /ENTRADA |-
RUA 24 N 872 JARDIM PAULIST, A, 872 '7 JARDIM PAULISTA t 14790-000 23/04/2025
MUNICIFIO o I FONE / FAX UF "_i’iﬁéﬁﬁéfio ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA e 3 (1 7)9‘9"? 7711 _ {2 i ) 12:25:00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDC:CMS T BASE CALC. iCMs SUBST, VALCRDG s ¥ni 17 7 "]V BR FSTAL DOS PROIA So8
: 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR DO FRETE | VALOR 5O SEGURO T DESCONTG OUTRAS DES >. ACESS, VALOKDC i 5
. !
0,00 -6 U‘] o ___Goap 0,00 0,00 &
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL e T TFRfrEﬁon CONTA CODIGO ANTT | FLACA DO VEIGLG o | NPT/ CPF
| 0-REMETENTE j !
ENDERECO T e [ MUNICIFIO T T T T T T T INSCRICAG SRTADUAL
QUANTIDADE T ESPECEE o TTTMARCA T T NUMBRACAG - h ° wi_'ﬁfsa_i_(jzi’;i,i
i !
H I
L i o [

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

MACA DA PALETA BOVING KG 12013000 | 0,00 0,00} o,oo| 0,00| 0,00 0,00
Valor Aprox dos Tributos R$: 0.00 Federa's ¢ i |
00 Estaduais. e i B i ' I
312 ACEM BOVINO KG £2013000 | 0102 | 5102|KG 45,700, 29,9000  1.2a2 431 ':,ooi 2,00 0,00] 0,00| 0,00] 0,00
Valor Aprox dos Tributos RS: 0,00 Federals 2 G, ! : ;
00 Estaduais. o i ! I L..-_. i |
363 LOMBO SUINO KG 2031100 | 0102 | 5102] %3 50,385 22,69CL" 1143,z 06! 2,03 o0,0¢' 0,00| o,00[ 0,00
Valor Aprox dos Tributos R$: 0,00 Federais e o, I
00 Estaduais. - I o |
o
AGO COM RECURS |G|NAL
PRGOESSE N= 14/2022 CONFEREC
CONVENIO N° 04/2022 )
FONTE ( )JFEDERAL (e
ESTADUAL Z
( Y MUNICIPAL O
DADOS ADICIONAIS e .
INFORMAGGES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO ey -

Valor Aprox dos Tributos RS$: 0,06 Federais ¢ ),00 Fuats, Fonte: .

20lofl25- Tow o~ ondo.

%{_ il
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S A

Date: 223 /O / »20&5'
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

20/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - 08.09.31
8670308670 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

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

ID: EG020000020250519175348018055346
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: R$5.892,58
TARIFA: R$10,00
DATA: 19/65/2025 - 17:10:36

PAGO PARA: Emporio Moraes de Guaira Ltda
CNPJ: 26.216.995/0001-16
CHAVE PIX: 26216995000116
INSTITUICAO: 79052122 COOP SICREDI ALIANCA
AGENCIA: 0715 - CONTA: 02000000000008481548
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor miximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 19/05/2025 - 17:10:37

DOCUMENTO: ©51921 .
AUTENTICACAO SISBB: E.AAA.D26.6D4.A1B.8CD

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

SAC BB

08ee 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
0809 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

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

VoY



" S L BUSCARIOLLO ENGENHARIA"

P
. . , Nro - |
Ruscarisllc

CEP : 14783-197 - BARRETOS - SP
Fone: (17)33234717 - email :FISCAL@DUTRAGESTORCONTABIL.COM.BR

Ins.Municipal: 890601002330 CNPJ: 60.917.523/0001-29 I.E: 204.056.396.110

NOTA FISCAL DE PRESTACAO DE SERVIGOS

Data da Competéncia {| Data de Emiss&o || Situagéo da nota Ndmero de controle

23/05/2025 || 27/05/2025 Emitida 2025/11650981 Nota Eletrénica n°24 - série C

Nome/ Ra;o Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
Enderego: RUA 26, Nro 873 - JARDIM PAULISTA
CEP/Cidade/UF: 14790-000 - GUAIRA - SP
Email: p@h.com

CNPJ: 48.341.283/0001-61
Inscrigdo Estadual: ISENTO

ORI 22y

Q
O
el
o
@
n
<
-
=
=]
k]
£
o
[

Local da prestagdo do servigo. GUAIRA-SP

vir.total :

150.000,00

aliqhota :

+3° MEDIGAO REFERENTE A PRESTAGCAO DE SERVI

U,
COMBATE DE INCENDIO DA SANTA CASA MUNICIPAL DE GUAIRA.
PARCELA 3/4

150.000,00 T3y,

¢ R$ 90.000,00 MAO DE OBRA

R$ 60.000,00 MATERIAS
TOTAL: R$ 150.000,00

DEPOSITO:
BANCOQ 756 - SICOOB COCRED
AG.: 3214 C/C.: 59.986-7 - SL BUSCARIOLLO BARRETOS ENGENHARIA LTDA

! NAO 6PTANTE
l 2.700,00}]
975,06
2.256,06(
4.500,00| |

128.175,00f

TR ERITILE:

MUNICIPIO DA ESTANCIA TURISTICA DE BARRETOS
Estado de SAO PAULO

AV ALMIRANTE GAGO COUTINHO, N° 500 - RIOS

C.E.P 14783-200, BARRETOS(SP)
CNPJ 44.780.609/0001-04 - https://barretos.sp.gov.br
Fundamentos legais: Lei Federal 116/2003, Lei Complementar Municipal 97/2008.
NOTA FISCAL emitida através do site www.barretos.sp.gov.br, com escrituragiio digital no
banco de dados do municipio.
Qualquer rasura ou adendo que néo faga parte da sua impressao original tornara esta nota
fiscal invalida.
N&o tem valor como recibo.

N

h.ocal da incidéncia do ISS: GUAIRA-SP Responsavel Recolhimento: Tomador

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Lista de Servicos de Lei Complementar Federal 116/2003. -
07.02(000000702) - EXECUGAQ, POR ADMINISTRAGAO, EMPREITADA OU SUBEMPREITADA, DE OBRAS DE CONSTRUGAO CIVIL, HIDRAULICA OU ELETRICA E DE OUTRAS OBRAS S

PAGO COM ﬁ;EcURSO
PR S N oara022 CONFERE COM ORIGINAL
FONTE &;FEDERAL E

ESTADUAL
() MUNICIPAL

0

Orgamento N° Fatura N° Vencimento AIDF N° Limite das notas (AIDF)

005~

0000/4890 1 a 9999999

Para a certificag@o de autenticidade desta nota acesse e informe o Cédigo de Validagao A5L1M9.E8I6F5.P4N606 com as demais
informagoes constante da nota. Codigo de Verificacdo: 3E4A4492A

Data e horario da impressao: 27/05/2025 - 08:51:58




Consultas - Emiss3o de comprovantes

G3372717073685661
27/05/2025 17:17:59

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/65/2025 - AUTOATENDIMENTO - 17.17.58
8670308670 0001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8 .

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020250526124816592898971
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/6001-61
VALOR: R$128.175,00
TARIFA: R$10,00
DATA: : 26/05/2025 - 14:25:49

PAGO PARA: Sl Buscariollo Engenharia
CNPJ: 60.917.523/0001-29
INSTITUICAO: 02038232 BANCO SICOOB S.A.
AGENCIA: 3214 - CONTA: 00000808800800599867
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transac3o pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor miximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 26/65/2025 - 14:25:41

DOCUMENTO: 052601
AUTENTICACAO SISBB: C.51E.9CA.692.C85.224

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

SAC BB

0800 729 6722

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
28eo 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagéo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.
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Recebemos de PUPO E AGNELO MATERIAIS ELETRICOS LTDA os produtos e/ou servigos constantes da Nota Fiscal Eletrnica indicada ao fado.

Destinatirio: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - R 24, 872 - JARDIM PAULISTA - GUAIRA / SP. N F-e

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Emissao: 26/05/2025 Ne° 000.010_986

Valor Total: R$ 2.050,00 Série 001
PUPO E AGNELO MATERIAIS |  DANFE
la
ELETRICOS LTDA Nota Fiscal Eletrénica
0- ENTRADA
1-SAlDA m
RUA 16, 89 CHAVE DE ACESSO
CENTRO - BARRETOS / SP N° 000.010.986 3525 0511 2755 8200 0135 5500 1000 0109 8610 3501 3237
Fone: (17)3324-5600 CEP: 14780-050 Série 001 Consulta de autenticidade no portal da NF-e
Fo]ha 11 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autenticadora

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

VENDA A PRAZO 135251401684017 26/05/2025 15:55
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ

204.234.105.114 11.275.582/0001-35
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME  RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA DA EMISSAO

SANTA CASA DE M]SERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 26/05/2025
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO INSCRIGAD ESTADUAL DATA DA SAIDA

R 24,872 JARDIM PAULISTA NAO-CONTRIBUINTE 26/05/2025
MUNICIPIO uF cep TELEFONE / FAX HORA DA SAIDA

GUAIRA SP 14790-000
PAGAMENTOS / DUPLICATAS

Nimero: 001

Vencto: 26/06/2025

Valor: RS$ 2.050,00
IMPOSTOS / VALORES TOTAIS
VALOR DO FRETE QUTRAS DESPESAS ACESSORIAS BASE DE CALCULO DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAO | DESCONTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 62,00 2.1 12,00
VALOR DO SEGURO VALOR DO P VALOR DO 1CMS VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS WLAR TR B e T
0,00 0,00 0,00 0,00 811,68

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
9 - SEM FRETE
ENDEREGO MUNICIPio uF - INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAQ PESO BRUTO PESO LQuIno
'PRODUTOS | SERVICOS ‘
ALIQUOTA %
oD %o ¢ Newsw | csr | cror juwp. |auamoack | nll | SRS | Ve | Sasmoe ) vAwe Yo b
1.593 ROLO CABOFLEX 1,5MM?-BRASCOPPER / RGFLEX 85444900 | 060 [5.403 | RL 2 153,00 31,00 306,00 0,00 0,00 0,00 [} 0
/OUTROS (PRETO )
1.582 ROLO CABOFLEX 1,5MM?- BRASCOPPER / RGFLEX 85444900 | 060 {5.403 | RL 2 153,00 31,00 306,00 0,00 0,00 0,60 0 0
/OUTROS ( AZUL)
3.487 LUMINARIA DE EMERGENCIA LED 4WTS BIVOLT 94051190 | 260 |5.403 | PC 50 30,00 1.500,00 0,00 0,00 0,00 0 0
PAGO COM Recunszg
PROCESSO N 14/2022
CONVENIO N° 04/2
FONTE ( JFEDERAL
ESTADUAL
() MUNICIPAL
CALCULO DO ISSQN — P Es——
BASE DE .CULO DO ISSQN Wi R T
176627000723 OO ORSEE 000 0,00 0,001
INFORMAGOES COMPLEMENTARES :
EMPRESA ENQUADRADA NO SIMPLES NACIONAL VIA PROCESSO: 138 55 72 0010/2020-16 RESERVADO A0 Fisco

Controle: 297.464
Valor Aproximado dos Tributos: Federal: R$442,68 Estadual: R$369,00 Fonte: IBPT/SAFAC7

0¥

Impresso por - VITORIA AGNELO em 26/05/2025 15:55:18, Oniro - Sistema de Gestio Empresarial e Fiscal ® www.oniro.com.br




Consultas - Emissio de comprovantes

G3332813558666931
28/05/2025 14:01:43

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
28/@5/2025 - AUTOATENDIMENTO - 14.01.43
8670308670 6001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: E6000000020250527140344790078645
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/6001-61
VALOR: R$2.050,00
TARIFA: R$10,00

DATA: 27/65/2025 - 16:50: 11

PAGO PARA: Eletro Lider

CNPJ: 11.275.582/0001-35

CHAVE PIX: 11275582000135

INSTITUICAQ: 79052122 COOP SICREDI ALIANCA
AGENCIA: 90715 - CONTA: 02000000000000094243
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor miximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 27/05/2025 - 16:50:12

DOCUMENTO: ©52701
AUTENTICACAO SISBB: 9.234.6F5.698.5C9.AEC

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

SAC BB .
0880 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0860 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0688

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.
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RECEBEMOS DE ROBERTO MARTINS ROSA MED O PRODUTOS / SERVIQOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDECADO AQ LADO NF_c
EMISSAO: 27/043035 - DEST. / REM.: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR - VALOR TOTAL: RS 7.000,00
DATA DE RECEBIMENTO mrﬂmem}mm . - N° 000.000.689
.  LEATIN AL OASDO 28/02 /2025 SERIE 001
S \ DANFE | AR O m A e |
NOTA FISCAL ELETRONICA
0- ENTRADA A s
ROBERTO MARTINS ROSA COM EQTOS MED 1-SATDA 1 3525 0235 3367 0800 0100 5500 1000 0006 2910 0003 6025
RUA BOLIVIA 1660, . - VILA MARIANA - CEP:14075-250 - Nommm/ﬁ 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
RIBEIRAO PRETO - SP i y www.anfe fazenda.gov.br/portal
TEL: (16)99463-5159 SERIE 001 ou 10 site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA MERC ADIQ REC TERCEIROS 135250539461355 27/02/2025 14:20:37
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB., CNPT/ CPF
797539769112 35.336.708/0001-00 /
DESTINATARIO / REMETENTE
'NOME / RAZAO SOCIAL } CNPY/ CPF DATA DA EMISSA0
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR . 48.341.283/0001-61 27/02/2025 /
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
R24,872 JARDIM PAULISTA 14790-000 | 27/022025 "
MUNICIF10 FONE / FAX UF INSCRIGAC ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA (17)3332-7000 SP | 14:17:00
DUPLICATAS N N
NWDUPLIGATA. "~ [/ VENG.N © : .. VALOR NDUPLICATA ./ VENC. \ = - VALOR | NDUMICATA  /VENC. | VALOR N DUPLICATA VENC. VALOR
001 29032023\  2.334,00] 002 U 2sma02p 2.333,00{ 003 (J28nsn2025 | 233300
CALCULO DO N
[ BASE DE CALCULO DO 10MS VALOR DO ICMS BASE CALC. 1CMS SUBST. VALOR DO YCMS SUBST. 'VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 ’ 7.000,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOT1 . vm'um\t DA_'-NM’A :
0,00 ' 0,00 0,00 0,00 000 oL 100000
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS ’
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA. CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO Uur CNPJ / CRR
0 - REMETENTE )
ENDERECO . MUNICIFIO OF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE EBSPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1| CAIXA ~ 5,000 5,000
DADOS DO PRODUTO / SERVIQOS i : ] _ i
Somoono T pesciciopomoprrossaigo . - | nowrm [N coe| wo. | quanr |- OB | yhom - {omomo | R, | MR | BE SRT @
0000000 % | SENSOR SPO2 SOFT COMEN STARBOOOF 0181080 | 0102 | 5102|UN__|L1351J3.00 260,00 780,00l 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00{ 0,00
0000000 %, | SENSOR TEMPERATURA PELE COMEN 819680 | 0102 | 5102|UN ‘qu.ou 195,00 320,00~ 000 0,00 0,00 0,00{ 0,00 0,00
DATRIX
0000000 . | SENSOR SPO2 CLIP ADULTO ALFAMED po181980 | 0102 [S102|UN 2,00 250,00 500,00/ , 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00
0000000 CABO ECG 05 VIAS ALFAMED p0161960 | 0102 | 5102|UN 43 500] 20000 1.00000~", 0,00 0,00 000 .000{ 0,00 000
0000000 4 | SENSOR TEMPERATURA DE PELE inmmeo 0102 | 5102|UN 2,00 160,00 320,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00{ 0,00
N | nFaMeD 62y
0000000 SENSOR SPO2 CLIP ADULTO DAVID 81980 | 0102 | 5102|UN 3,00 250,00 75000/~ 0,00 0,00 0,00 0,00 000/ 0,00
\ |cmosprAkE 623
. |0000000 % [CABO ECG 10 VIAS ECG ELISHA pots1eeo | o102|5102[uN | Y$# 2,00 485,00/ 930,00/~ 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00
0000000 N | BRACADEIRA PNI 1 VIA OBESO po181980 | 0102 | 5102|UN 1953 5,00, 90,00 450,00~ 0,00 0,00 0,00 0,00} 0,00{ 000
0000000 '\ | BRACADEIRA PNJ 2VIAS OBESO B0181960 | 0102 | 5102|UN 2,00] 90,00 180,00 ~~ 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00/ 0,00
0000000 % SENSOR SPO2 SOFT AD MINDRAY 81980 | 0102 [ 5102[UN 3,uol 260,00 780,00| .~ 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00
UMEC10/2 selq )
0000000\ | SENSOR TEMPERATURA PELE MINDRAY po191980 | 0102 [5102|UN__|5239) 2,00] 160,00 320,00— 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00
0000000 '\, | CABO ECG 05 VIAS MINDRAY 0181960 | 0102 | 5102|UN X 3,00 200,00 600,00) 0,00 0,00 0,00 0,00[ 0,00] 0,00
PAGO COM RECURSO
N° 14/2022 ,
EONVENIG N Sarz022 CONFERE COMORIGINAL ~ PAGAMENTO PARCIAL NO
TE = RA
FONTE bd esTabuaL —{, VALORDERS 2.333 00
(Y MUNICIPAL O T ——
DADOS ADICIONAIS
INPFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISOO

LEI 12.741 VL APROX.FED/R$ 995,36 EST/RS 840,00 PEDIDO ELIEZER - ENGENHARIA
CLINICA a) Documento emitido por ME ou EPP optante do Simples Nacional b) Nao gera direito
a credito fiscal IP1 . LANGADO

?' /0550 : 28.333- 0503

P ss e adl Yy ~-
r

Data: 057103 ] 0¢

{Nome: Howdp’ AcA




Pague agora com o seu Pix

Para efetuar o pagamento via Pix, utilize a opgéo Pix de seu aplicativo
e aponte a cmera do seu aparelho para o QR code ao lado.

Recibo do Pagador

Cd
%2 BANCODOBRASIL | 001-9 | 00190.00009 03489.116006 00000.325175 5 1085000023330
Nome do Pagador / Ende

Pagador / Endereco CNPJ  Data de Vencimento
gﬁ:l\'l'zﬁ CaélgA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 28/05/2025
Y Agéncia/Codigo do Beneficiario
14790-000 GUAIRA SP 4015-0/31070-0
Nome do Beneficiario / Endereco CNPJ  Nosso Nimero
ROBERTO MARTINS ROSA COMERCIO DE EQUIPAM 35.336.708/0001-00 00034991160000000325
R JAIME JOSE DO NASCIMENTO FEITOSA NR 568 C - RESIDENCIAL E CO Valor do Documento
14092-540 RIBEIRAO PRETO SP 2.333,00
Uso do Banco Nr. do documento Espécie Doc Aceite  Data Processamento (=) Valor Pago

.

........................................................................................................................................................................................

Y X . N
,@ BANCODOBRASIL | 901-9 |00190.00009 03499.116006 00000.325175 5 10950000233300

Local do Pagamento Data de Vencimento
Pagar preferenciaimente nos canals de autoatendimento do Banco do Brasll. 28/05/2025
‘Nome do Beneficianio CNPJ  Agéncia/Cbdigo do Benahiciario
ROBERTO MARTINS ROSA COMERCIO DE EQUIPAM 35.336.708/0001-00 4015-0/31070-0
Data do Documento Nr. do documento Espécie Doc Aceite  Data Processamento Nosso Nimero
27/02/2025 - 68903 DM N 27/02/2025 00034991160000000325
Uso do Banco Carteira Espéoic Quantdade 0 Valor (=) Valor do Documento
17 RS 2.333,00
Informag8es de Responsabilidade do Beneficiario 05 s 000
JUROS: DISPENSADO o i
0,00
(=) Valor Cobrado
2.333,00

Nome do Pagador / Endereco CNPJ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61
RUA 24, 872
14790-000 GUAIRA SP

Beneficiario Final CPF/CNPJ ; ) l O

QLT




28/05/2025 - BANCO DO BRASIL -~ 14:01:43
867008670 eeo1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 867e-3 CONTA: 220-8

BANCO DO BRASIL

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

60190000090349911600600000325175510950000233300
BENEFICIARIO:

ROBERTO MARTINS ROSA COMERCIO

NOME FANTASIA:

ROBERTO MARTINS ROSA COMERCIO DE EQ
CNPJ: 35.336.708/0001-00

PAGADOR :

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/0001-61

NR. DOCUMENTO 52.762
NOSSO NUMERO 34991160000000325
CONVENIO 03499116
DATA DE VENCIMENTO 28/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 27/05/2025
VALOR DO DOCUMENTO 2.333,60
VALOR COBRADO 2.333,00
NR.AUTENTICACAO ’ F.CFF.FDB.GDO.F19.656

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 €001 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 Auditives ou de Fala
0808 729 0688

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



RECEEE; ,  LETROJAIR DE GUAIRA LTDA S PROD 3) CONSTANTES DA NF INDI!
- o CADA AOLADO Valor: 247500 ] NF-c
) X N° Fat: 001
DATA DE RECEBIMENTO RECEBEDOR: SANTA CASA MISERICORDIA DE GUATA F N: 000009685
N ) \ SERIE: 1
ELETRO JAIR DE GUAIRA L TDA D ANFE
Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletr6nica
RUA 22,822, 0 Chave de Acesso:
CENTRO 0 - ENTRADA E 3525 0473 0678 4500 0178 5500 1000 0096 8510 0000 0994
GUAIRA sp | |- SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
i CEP: 14790-000 No: 000009685 www.nfe.fazenda. gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
q% Fone: (17) 33314633 Série: 1 -~ Protocolo de Autorizagdo de Uso: 7
P 135251113395716
7 Folha(s): 171 28/04/2025 14:29:35
NATUREZA DA OPERACAQ
VENDA
INSCRICAO ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
322018225111 73.067.845/0001-78
DESTINATARIO REMETENTE
NOME RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF [DATAEMISSAO .~
SANTA CASA MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 28/04/2025 )
ENDEREGO BAIRRODISTRITO CEP DATADASAIDA
RUA 24 PARANOA 14790-000 28/04/2025 ~
MUNICIPIG FONE /FAX UF INSCRICAO ESTADUAL SUFRAMA HORA DA SAIDA
GUAIRA (17) 3332-7000 SP 14:29:34
FATURA :
Titulo Vencimento Valor tulo Vencimento Valor yﬂ Vencimento Valor Titulo Vencimento Valor
001 28/05/2025 618,754 /064 28/08/2025 618,75
002 28/06/2025 618,75 -
003 28/07/2025 618,75./
CALCULO DO IMPOSTO
BASEDE CALCULODOICMS | VALORDOICMS BASE DE CALC. DO ICMS SUB. | VALOR DO ICMS SUB. VALOR 1P VALOR APROX. TRIBUTOS | VALOR TOTAL PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.475,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO PIS VALOR DA COFINS OO T AT RR
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 |3
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA VEICULG |UF CNPJ/CPF
ELETRO JAIR DE GUAIRA LTDA EMITENTE
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO ’mzso BRUTO (KG): PESO LIQUIDO (KG):
DADOS DO PRODUTO/SERVICOS
VALOR VALOR | B.CALC{ VALOR | VALOR | ALiQuoTAS
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICOS NCM/SH [CSOSNCFoP| UND QTD UNITARIO TOTAL IoMs | 1CMs e m
8310 PLAFON LED 24W SOBREPOR QUADRADO 85437099 | 0500 [s405 | uUN 5 55,0000 275,00 0,00 0,00 0,00{ o%] o
7388 PLAFON LED 24W QUADRADO EMBUTIR 85437099 | 0500 {5405 | ©UN 40 55,0000 220000 0,00 0,00 0,001 oo| oyl
PAGO COM RECURSO
PROCESSO N°® 14/2022
CONVENIO N° 2412322
FONTE ( JFEDERA "
ESTADUAL PAGANENTO PARCIAL NO
( ) MUNICIPAL g
.‘ ALORDERS_Gtg (35
(——'( /
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
L055011003 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERV. ) FIE00 wee v i vy o~
. ; LANCADO ’
VOCE PAGOU APROXIMADAMENTE: R$ 99.00 TRIB. FEDERAIS / R$ 99.00 TRIB. ESTADUAIS / R$ 0,00 TRIB. Soam. -
MUNICIPAIS. FONTE: IBPT . . R l
' Data: ¢ /047 2poas
f
P .-
A1 ogieH )
LEE {Nome: RANIN AL

[Nao Registrado]



kd
‘

- 4 Santander [ . 03 3 -'7

RECIBO DO PAGADOR
Local de Pagamento Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 28/05/2025
Beneficiario Agéncia / Cod. Beneficiario
ELETRO JAIR DE GUAIRA LTDA - 73.067.845/0001-78 0182 /000565960
R22, 822 - CENTRO - CEP: 14750-000 - GUAIRA - SP
Data do Documento No. do Documento Espécie doc. Aceite Data Processamento Nosso Nimero
28/04/2025 96850001 DM Sim 28/04/2025 0000000000217
Uso do Banco Cartelra Espécie Moeda Quantidade {x) Vator {=) Valor do Documento
Réiplda com Registro REAL 1 618,75
M / InstrugBes (Texto de R ilidade do ) (+) Descontos/Abatimento
MULTA APOS 2940‘?‘2025 R$12,37
JUROS DIARIO D 0,41
PROTESTA APOS 5 DIAS DO VENCIMENTO (+) Mora/Multa
{=} Valor Cobrado
Pagador SANTA CASA MISERICORDIA DE GUAIRA - 48,341,283/0001-61
RUA 24
GUAIRA / SP - 14790-000
Beneficidrio Final ELETRO JAIR DE GUAIRA LTDA 73.067.845/0001-78
Autenticacio Mecanica
e e e e - e e — e e e e e e — Corte ne Linha Pontithads_
& Santander 033-7 03399.05655.96000.000008.00021.701 016.1.10950000061875

Local de Pagamento Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER 28/05/2025
Beneficidrio Agéncia / Cod. Beneficiario
ELETRO JAIR DE GUAIRA LTDA - 73.067.845/0001-78 0182 /000565960
R22, 822 - CENTRO - CEP: 14790-000 - GUAIRA - SP
Data do Documento No. do Docurmento Espécie doc. Aceite Data Processamento Nosso Nimero
28/04/2025 96850001 DM Sim 28/04/2025 0000000000217
Uso do Banto Carteira Espécle Moeda Quantidade {x) Valor (=) Vator do Documento
Répida com Registro REAL 1 618,75
Mensagem / Instruges (Texto de Resp llidade do } () Descontos/Abatimento
R
PROTESTA APOS S DIAS DO VENCIMENTO - {+} Mora/Mutta

(=) Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA MISERICORDIA DE GUAIRA - 48.341.283/0001-61
RUA24
GUAIRA / SP - 14790-000

Beneficiério Final ELETRO JAIR DE GUAIRA LTDA 73.067.845/0001-78

Autenticagio Mecanica



28/05/2625 - BANCO DO BRASIL - 14:01:43
867008670 o001

COMPROVANTE DE PAGAMENTC DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCTA: 8670-3 CONTA: 220-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
03399056559600000000800021701016116950000061875
BENEFICIARIO:

ELETRO JAIR DE GUAIRA LTDA

NOME FANTASIA:

ELETRO JAIR DE GUAIRA LTDA

CNPJ: 73.067.845/0001-78
BENEFICIARIO FINAL:

ELETRO JAIR DE GUAIRA LTDA

CNPJ: 73.067.845/0001-78

PAGADOR :

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

NR. DOCUMENTO 52.763
DATA DE VENCIMENTO 28/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 27/65/20e25
VALOR DO DOCUMENTO 618,75
VALOR COBRADO 618,75
NR.AUTENTICACAO E.@6F.D71.0FB.DF3.E5D

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

2800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

9800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transacg#o efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.

M4



Beneficiario .

DROGARIA ZEINES & PRADO LTDA
10 600 COMERCIAL

CENTRO

Guafra - SP

07.388.976/0001-22

| (+) Outros

(+) Mora / Multa

14790-000

(-) Desconto / Abatimento | (-) Outras dedugdes

Instrugdes (texto de responsabilidade do beneTiciArio)
Néo cobrar encargos por atraso
Né&o conceder desconto.

Data de Emisséo
26/04/2025

(=) Valor cobrado

Coop Contr/Céd. Beneficiario
3188/7107587

Nosso Nimero

9-6

Dados do Pagador

Nome do pagador
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Nuamero do Documento
1719

Enderego
RUA 24, 872

Bairro / Distrito
JARDIM PAULISTA

Municipio
GUAIRA

CEP

SP_ 14790-000

Mensagem Pagador

SICOOB

r Autenticaglio mecénica - Recibo do pagador —_

756 75691.31886 01710.758705 00000.960013 1 10820000202865
Local de pagamento R
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB R L e
Beneficidrio C cond. Beneficidrio
DROGARIA ZEINES & PRADO LTDA 07.388.976/0001-22 3188/7107587
Data do documento N. documento Espécie Aceite | Data processamento | Nosso nimero
26/04/2025 1719 DM N 28/04/2025 9-6
Carteira Espécie Quantidade Valor Valor documento
1 R$ 0,00 2.028,65
Tnstrudes (texto de responsabilidade do beneficiario) (-) Desconto / Abatimento
Nao cobrar encargos por atraso
Nio conceder desconto.
(-) Outras dedugBes
(+) Mora / Multa
EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO BANCOOB
COOPERATIVA CONTRATANTE 3188 SICOOB CREDICITRUS
Pagador (+) Outros acréscimos
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - s " 48.341.283/0001-61
RUA 24, 872 _
JARDIM PAULISTA (=) Valor cobrado
GUAIRA - SP 14790-000 O?J g_
Beneficiario Final

T




DROGARIA ZEINES E PRADO LTDA ME

RUA 10,600 - CENTRO
GUAIRA / SP - CEP:14790-000

Tel.: 33313374

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrfnica

0- ENTRADA 1
1-5SAfDA

N°.1719
Série: 1

AR

CHAVE DE ACESSO

3525.0407.3889.7600.0122.5500.1000.0017.1910.0001.7207

Consulta de autenticidade no portai da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal oy no site da SEFAZ Autenticadora

NATUREZA DA OPERAGAC . Protocolo de Autorizagio de Uso
LANCAMENTO EFETUADO EM DECORRENCIA DE EMISSAO DE DOCUMENTO F 135251095977391 26/04/2025 - 08:11:52
INSCRIGAQ ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBSTIHUITO TRIBUTARIO CNPI :
322083142113 07388976000122
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME § RAZAO SOCIAL . CNPI/CPF DATA DA EMISSAQ
PS SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 26/04/2025
LENDERECO 1 DIS” ]
U 24 872 |“JARDIM PAULISTA Ta90000  [™""3604r2005
MUNICHIO ur TELEFONE  FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SADA
GUAIRA Sp 1733327000 08:11:11
OUPLICATAS

[ ITPLIGATA.
N°.Dup.001 Venc.26/05/2025 R$2028.65

CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO 130 JCMS VALOR DO [CMS BASE DE CALCULD DOC TTUICAQ VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO V.APROX. TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 2.551,59
VAILOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1
0,00 522,94 0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
9 - Sem Frete
FNDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAS,

QUANTIDADE ESPRCIF MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

00000000 {0400} 5929 JUN 2.551,59 | 522,94 {2.028,65

NOTA FISCAL REFERENTE A CUPONS FISC

O COM RECURSO
F;g(c;)?:ssso N° 14/2022
CONVENIO N° 04/2022
FONTE EDERAL

) ESTADUAL
( ) MUNICIPAL

- CONFERE COM ORIGINAL

5
d

DADOS ADICIONAIS ‘
RESERVADO AO FISCO

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

1]

SAT-CFe Mod.59 - Numero de Serie CFe: NFCE0027350817303998 chave de acesso :
35250407388976000122590009320830676995852750,
SAT-CFe Mod.59 - Numero de Serie CFe: SAT000932083
35250307388976000122590009320830675251198049,
35250307388976000122590009320830675269147624,
35250307388976000122590009320830675411626043,
35250307388976000122590009320830675651765374,
35250307388976000122590009320830675955719003,
35250407388976000122590009320830676876174944,
35250407388976000122590009320830677118296426,
35250407388976000122590009320830677656536438.

chave de acesso :

Pag.1/1

A6



Consultas - Emissio de comprovantes

G3332909393268691
29/05/2025 09:50:44

29/05/2025 - BANCO DO BRASIL - 89:50:44
867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8

BANCO SICOOB S.A.
75691318869171075870590009960013110820069202855
BENEFICIARIO:

DROGARTA ZEINES E PRADO LTDA

NOME FANTASIA:

DROGARIA ZEINES E PRADO LTDA

CNPJ: ©7.388.976/0001-22
BENEFICIARIO FINAL:

DROGARIA ZEINES E PRADO LTDA

CNPJ: ©7.388.976/0001-22

PAGADOR:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR
CNPJ: 48.341.283/6001-61

NR. DOCUMENTO 52.801
DATA DE VENCIMENTO 15/05/2025
DATA DO PAGAMENTO 28/65/2025
VALOR DO DOCUMENTO 2.028,65
VALOR COBRADO 2.028,65
NR.AUTENTICACAO D.CD8.6A4.F32,583.698

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regices metropolitanas
0800 729 0801 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

6808 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transag&o efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIRA RODRIGUES.

M
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