Santa Casa de Misericérdia de Guaira

’ Rua 24, 872 - Jardim Paulista — Guaira (SP)
< Pnsca Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
Santa Casa CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

Guaira - S3o Paulo

CAPA DA PRESTACAO DE CONTAS

PRESTACAO DE CONTAS REPASSE AO TERCEIRO SETOR

MES DE REFERENCIA: DEZEMBRO/2022

PROCESSO N. 2173/2022

TERMO DE FOMENTO N. ¢ 16/2022

OBJETO: COMPLEMENTACAO PARA CUSTEIO DE SERVICOS
HOSPITALARES.

NOME FANTASIA: EMENDA PARLAMENTAR (CUSTEIO)

ORGAO CONCESSOR: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE GUAIRA - SP
0SC/OSCIP: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - SP
VALOR RECEBIDO: - «

DATA DO RECEBIMENTO: -

FONTE DO RECURSO: FEDERAL

SALDO ANTERIOR: R$ 44.075,14

SALDO PARA PROXIMO MES: R$ 0,00

2022



SN

Santa Casa de Misericordia de Guaira

' Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)
< Hnzea Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
Santa Casa CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

Guaira - Sdo 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
FRANCIENE LUCAS portador da Carteira de Identidade n® 42.547.028-3 SSP/SP
e inscrito (a) no CPF sob o n? 225.806.668-93, 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 aplica¢do dos recursos
repassados e prestagdo de contas pelo Municipio de Guaira - SP.

Guaira/SP, 04 de janeiro de 2023.

M

L FRANCIENE LUCAS
CPF: 225.806.668-93
INTERVENTORA
DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022




8£'9¢Y $d HVIV.LIISOH 4 OJIQIN TYIMALYIN YALTSTIVIVLIASOH T “AdIW "a0¥d 4d 'WO02D TYIIqIN XVIN ZLE'S60'000 5U AN| 2202/21/90
00716'C o UV'1V.LIdSOH H 0JIAIIN TYIHALVIN 0DIDYUNYID "LV 3 DIQIIW d.1SIA ZMYD TV.LIdSOH YIDNADIN 806 sU AN| 2202/21/90
95892 $d UVTV.LIdSOH 4 0DIGIW TYIHALYIW V'S dVTV.LIASOH W D 08L'€S0°T00 oU AN| 2Z0Z/21/90
00'0S€ $d dVTV.LIdSOH 3 OJIAIIN TYIMALYIN V'S dV'1V.LIASOH W D SSSELYT00 5U AN| 2202/21/90
80°¢ $d SYIdYONVE A SYHIHONYNIH SYSAdSAd V'S TISVdd 0d 0INVE 0lvdIxal zzoz/z1/s0
0ST1E $d WVIVLIdSOH 3 0DIQIN TYIMALYIN VAL1vd0dINdard.1sia dSOH ¥d S69 sU AN| 2202/21/50
0007 o SVIMYONVE 3 SWHISONYNII SYSHdSAd V'S 1ISVdd 0d 0DNVI OLVYIXA| 2202/21/20
09186 o dVIV1IIdSOH 3 OJIAIIN TYNALVI SHUYTYLIASOH 3 SOJIAIW SOLNA0Ud d OIDYAWOD ViNLAA S/£91T sU AN| 220Z2/21/20
LELOS $d UVTV.LIISOH 3 0JIAIN TYIMHLYIN YALTUVIVLIdSOH TYINIWYIIAIN ZETT9T°000 5U AN| 2202/21/20
00°008'T £ WVIVLIdSOH 3 ODIQIN TYIHALYIN "0LY0 'AIW "d0dd ‘dXH 3 "dNI WO "aNI TTALY0INOD 0%0'0T sU AN| 2202/21/20
008V £ UVTVLIdSOH 3 ODITIN TVRIALYIN vQLlT1vy0dingrd.lsia dSoH ¥'d €49 sU AN| 2202/21/20
90°¢ £ SYRIYONVE 4 SVHIADNVNIA SYSAdSaa V'S 11SVdd 04 OINVI OLVYIXA] 220Z/71/10
00°01¢ $ UVTV.LIdSOH 3 0JIAIN TYIMALYIN VALTS0JILNADVIWY YA SOLNA0Yd Id OIDYAN0D HYINNT 200'8£Z°000 U AN| 2202/21/10
vsadsad OLNIWNDO0d 0d "20d
($9) 40TVA vd VZIANLYN (o] ekt: b] 0YIVIIA1Dadsa VAR
SVAVZITVAY SYSIdSAd SYd OALLVULSNOWAQ
¥6'8S¥ SPHY 0I1D1D94Xd ON SITAINOSIA SOSYNDHY 44 TV.LOL
£€'87%Y VHIAINVNIA OVIVIITdY 3d SO.LNIWIANTY
LY'SSETSY AAVALLNA V13d SOAVIITdV SOIIdOUd SOSUNDAY
00'0$4 0ID]DUAXA ON S0DI'T190d SASSYJTH
YI'SLOPPSY 220Z/11/0¢ YOIMALNY OA'TVS
($4) STYOTVA vivda

SOQIgIdId SODITANd SASSVdAY SO OALLVHLSNOWAQ

000 $4 :0QI93DTY TV.LOL HOTVA
SYONTIANIIDNVYL 2050 VTdd TAAVSNOJSTH

000-06L¥T :dD - VLSITNVd WIGHY( :00IVE ‘2.8 oN ‘¥Z VIHY :d3D T 03FUIANT

19-1000/£8Z'TY< 8% :[dND

ds - VHIVND 3d VIQUQIIYASI 4d YSYD VLNVS IS0

Z207/04AWAZIA *VIONTYA49d 3d STW

STUYVTIVLIISOH SOJIAYAS 3d OI9.LSND VUVd OYIVINIWATIWOD :013{d0
220Z/9T 'N OLNAWOA Ad OWHAL

ZZ0Z/ELT 5'N 0SSA20Ud

ds - VHIVNO 3d OIdIDINNK 0C VENLIFIFUd *HOSSIINOD OYII0

oluss] jenpeis=a OsSUl LS-LOOO/EST LPE 8F - rdND
000-062LF L A3 000L-Z€E€E (L L) X /s SUo

TAdS) 21N — B1SiinNed LMIpUer — Z28 ‘v enyd

eAens D SIPAOoODIIDSsIIA SP eseD ejues

AN owe - Wiy

=1 -1 - Feo WL=F LV L=T ~
oy

o




PY1SE $d UVTVLIdSOH 3 OJ1TIN TYIIHLVIN V'S YVIV.LIdSOH TVIQUINO) TYNOIDVN 645528000 oU AN| 2202/21/92
0001 $d SYIdYINVA 3 SVYIFONVNIA SYSHdSHA V'S TISVdd 0d OONVd OLVYLXA| 7202/21/€2
YIYEET $d AVIV.LIdSOH 3 001AIN TYIJdLYIN VA171"LIdSOH 4 "I 'a0dd 3d 'dWI 3 'WOD dINYAdNS 991°25%°000 U AN| 2202/21/€2
€5°0€ $a SYIMYONVE 3 SYIIFONVNIA SYSAdSHa V'S TISVdd 0d OONVd 0LVYIXd| 220Z/21/12
0000 $d UVIV.LIdSOH d OJIQIN TYIHILYIN VAT SOJLLNTIVINIYL SOLNA0Ud YWHVH OIIAdNI 16100 54 AN| 2202/21/12
02'208 $ YVIV.LIASOH 3 OJIAIN TYIIELVIN VISIQYOVLY 3 VISHIYVA OIDHIN0D XINZVHd ¥68'161°000 oU AN| 2202/21/12
00809 $d YVTV.LIASOH d OJIAIN TYIIILVIN HW VALTSOHNIAVHD VOIDUNAID ¥EV'Z00 sUAN| 2202/21/12
6.'L0OE $d YVIV.LIdSOH d 0JIAIN TYIdI.LVIN VALTvVd0dINgd.LS1d dSOH ¥'d 918 5U AN| 220Z/21/12
020 $d SVIMYONVd 9 SYHIIINVNI SVSHdSad VAL SOJLLNFIVINY VA SOLNA0Ud A OIDYIN0I HVINNT ST6'8£2°000 sU AN| ZZ0zZ/Z1/17
1€'€SE $d dV1V.LIASOH T 0D1AFN TVIYILVIA VALTS0JILNAIVINY YL S0LNA0Yd 3d OIDHIWO0D dVINNT S16'8€Z°000 U AN| 2202/21/12
00'S9Z'1 $d AVTV.LIASOH T 0J1AFN TYIdI.LYIN VALTTVIDYINWO0I H4LNHED I T2 °0¥%'000 sU AN| 2202/21/12
$2'2TS $d AVTV.LIASOH H 00IAFN TYIdI.LVIN VALTYVIVIIdSOH TVLNIWVIITIN TLL'€9T°000 sU AN| 2202/21/12
005601 $d UVIV.LIASOH d 001AFIN TYIYH.LVIN VALT LIdSOH 3 "IN "A0dd 3d 'dIWI 3 'WOD AINYIdNS ¥58'099°000 sU AN| 2202/21/12
00086 $d AVTV.LIdSOH 3 001AAN TVIIILVIN V'S UVTV.LIdSOH TVIDHINOD TYNOIDVN TYE'ST0°000 sU AN| Z220Z/21/91
S6'9%9'1 $d AVIVLIASOH 4 001AgI TYIdd.LVIA 194913 0YIVIYO0dXH d OYIVLYOdWI OIDYAWOD Tdd Z€T61T sU AN| 2202/21/91
95'ST $d SYIHYONVE 3 SVIIFONVNIA SYSHdSHA V'S 1ISVdd 0d OONYE oLvdlLXd| zzoz/z1/s1
09619 $d UVIV.LIASOH d 001AgN TYIYILVIN VAL1S0dVIVITY 6€£6'9T¢ sU AN| 2202/21/51
00°0%9'T $H AVIV.LIASOH 3 0D1AIN TYIddLVIN VALT'dSOH g ¥ID LV 30 OIDYTN0I SHANVYNYH VOIDANAID L086EST U AN| 2Z02/71/ST
009€T°E $d JdVIV.LIASOH 3 0D1TdW TYIJILVIN VAa.LT1SOdVIVATY 0¥6'9TE oW AN| 2202/21/S1
89'600°¢ $d UVTV.LIdSOH 3 OJITIN TYIHILVIN VALT LIdSOH 3 "4 'a0dd 44 'dII 3 ‘WO0D AIWHAdNS 990'6%¥%000 U AN| 220Z/21/ST
8%'299 $d YVIV.LIASOH 3 OJIQHN TVIIALVIN VALT LIdSOH q "IN ‘a04d 3d ‘dII 3 'WOD AINI3dNS 086'8%¥#000 sU AN| 2202/Z1/S1
09'6.S $d YVIV.LIdSOH 3 0J1AIN TVIIALVIN AW VALTSOJLLNADVINYYA "A0dd 3d "g1.LS1d XVINVI0S 80900000 U AN| 220Z/Z1/ST
6T $d SYIMYONVE H SVHIIONVYNIA SYSHASHA V'S TISVdd 04 OONVd OLVYLXA| 220Z/21/%1
000912 $d YVTV.LIASOH g OJI1QIN TVIILVIN ['T3913 STYVTV.LIdSOH SO.LNA0Ud INIDHOID £87'620°000 U AN| 2202/21/%1
00°052 $d AVTV.LIdSOH 3 ODIAIN TYIIELYIN VALTNNOOVINIVA ¥96L1E U AN| 220Z/Z1/%1
00vZ¥ $d AVTV.LIdSOH 3 OJIAIN TYIJH.LVIA VAL vd0daINgId.LSId dSOH d'd ¥8L sU AN| 2202/21/%1
6'00S $d UVTV.LIASOH 3 0JIAIN TYIIE.LVIN VALTAVIVLIdSOH TV.INIWVIIAEIN 61£°€91°000 sU AN| 220Z/21/%1
00'0€L'T $d UVIV.LIdSOH 3 0J1TIN TYIdALVIN VALTSOIVIVITY S06'STE sU AN| 220Z/21/21
r'6ZET $d UVIV.LIASOH 3 0J1AdN TYIdELVIN VALT V40V IYO0dINL A TVIQUINO0D ¥VTV.LIASOH VAON ¥¥Z'0Z U AN| 2202/21/60
0v'610'T $d UVTV.LIASOH 3 0J1AINW TVRIALVIN 13419 OYIYD0T A ¥VTY.LIdSOH OID¥AW0D ALINIINI 019 8%LS sU AN| 2202/21/60
€292 $d SVIMYONVE 3 SVYIFONVNIA SYSAdSAd V'S 1ISVdd 0d OONVE OLVd.LXd] 220Z/Z1/80
1616L $d AVTV.LIdSOH 3 OJIAFNW TYIIHLVIN VAal7 LIdSOH 3 "QHW ‘a0dd 44 ‘dIWI 3 ‘WOD QAWYHdNS £78.59 sU AN| 220Z/21/80
59'8%8 i YVTV.LIASOH 3 OJIAIN TYRIALVIN VAL LIdSOH 3 "QHW "d0dd 44 ‘dIWI 3 'WOD TN IS LZ8FFY 000 5U AN| 220Z/71/80
Z9'€SE'T $d UVTV.LIdASOH 3 QJ1AdN TVIIHLVIN VALT LIdSOH 3 "QHNW "q0dd 2d "dIWi 3 ‘WO0D AHWIAdNS 8S8Z¥¥'000 s5U AN| 2Z0Z/21/80
9.'S $d SYIIYONVE d SVIIFINVYNIA SVSAdSHA V'S 1ISVdd 04 OINVE OLVdLXH| ZZz0z/21/20
00285 $d AVTV.LIdSOH 3 OOIAINW TYIIHLVIN VAL LIdSOH 4 "QFW 'a0dd 44 "dWI 3 ‘WOD AIWdHdNS ¥.5959'000 oU AN| 220Z/71/L0
0EVES $d YVIV.LIdSOH 3 OJIAIN TYIJILYIN VALTUVIVLIdSOH TVININWYIIAIN £S2'291°000 sUAN| 2202/21/L0
0001 $d SYIRIYONVE 3 SVHIFINVYNIA SYSAdSad V'S 1ISVYE 00 QONVE 0LVdIXd| z20z/21/90
ST'0S2'T $d UVIV.LIdSOH 3 0J1TIN TYIdELYIN VALTVIIDENAI) 0J10IN VALLY 66€ 661000 sU AN| 2202/21/90
ojuss| enpejs/ DSUl LS-Lo0OrESS LPe 8  rdND Sinoa cwn_sarzan

OO0 0O6.F L =D 000L-Zeee (L L) Xed /s U0

Tas) |llenss — BisSlNSd WIPJIer — Z28 b 2N
eaEens SP BIPAODIISSIN S EsedD ejues

{0




2202 3d OIVIN 3d 60 3d 90£9 5'N TVdIDINNNW 01THDId
VHO.LNIAYILNI
€6-899'908'S2T :4dD
SVONTIANADN

a7

"£202 9p o113ue( 9p §0 ‘dS/eyens

- $u | ALNINDAS OIDIDYAXT ON OYIVIIAV Vivd OQVZIIOLAV HO'TVA

- $4 | YOSSAINOI O0VHIUO OV OAIATOAIA HOTVA
¥6'851'S¥ $d |SvVSAdSAd SVd TV.LOL
000SS'T $d YVTV.LIdSOH 3 O31GIW TVIHHLYIN VALT Vd0aY.LI0d NI 3 TVIDUIWOD dVTV.LIdSOH VAON 22¥' 075U AN| 2207/21/0¢
00°01 $4 SVINYINVE 3 SYHIZINVNIA SYSAdSad V'S TISNId 0a OONVE 0LVYIXH| 2202/71/92
00249 $d YVTV.LIdSOH 3 OJIAIN TVIHALYI 02194NA1) "LYW 3 "DIGIN ¥LSIA ZOdD TV.LIdSOH VIONADUN €871 oU AN| 2202/21/9¢

ojuss) [enpelsT DSU]l Lo-LO0O/ESS LPE 8  rdND

O00-06LF 1L  d3D 000LZZeee (L L) Xey s/ sucod
(ads) eai1encsy — 23siined wWipJer — 2.8 "o enyd

EaEns S SIRPIoDIISDSIIA D ESsEeD BjuEess

Taesy el o

cva ove - wspung

eIl




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

Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000

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

Pseo
Santa Casa

Guaira - Sdo Paulo

ANEXO RP-10 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR
DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS

- TERMO DE FOMENTO N. © 16/2022 - PROCESSO N. ¢ 173/2022

ORGAO PUBLICO: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE GUAIRA - SP

0SC: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAJRA - SP

CNPJ: 48.341.283/0001-61

ENDERECO E CEP: RUA 24, N° 872, JARDIM PAULISTA - CEP: 14790-000.
RESPONSAVEL (IS) PELA 0SC: FRANCIENE LUCAS

CPF: 225.806.668-93

OBJETO: COMPLEMENTACAO PARA CUSTEIO DE SERVICOS HOSPITALARES.
EXERCICIO: DEZEMBR0,/2022

ORIGEM DOS RECURSOS (1): FEDERAL

DOCUMENTO DATA VIGENCIA VALOR -R$
Termo de Fomento n® 16/2022 10/10/2022 10/10/2022 a 09/02/2023 200.000,00
DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO
PR%Q,{:T A VALORES NGMERO DO VALORES
PREVISTOS DATA DO REPASSE DOCUMENTO DE REPASSADOS
PARA O (R$) CREDITO (R$)
REPASSE (2)
(A) SALDO DO EXERCICO ANTERIOR 44.075,14
N (B) REPASSES PUBLICOS NO EXERCICIO 0,00
(C) RECEITAS COM APLICACOES FINANCEIRAS DOS 28.33
REPASSES PUBLICOS ’
(D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUCAO DO 0.00
AJUSTE (3) ’
(E) TOTAL DE RECURSOS PUBLICOS (A + B + C + D) 44.103,47
(F) RECURSOS PROPRIOS DA ORGANIZACAO SOCIAL 1.355,47
1(:();) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO (E + 45.458,94

(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.

O(s) signatdrio(s), na qualidade de representante(s) da SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
GUAIRA vem indicar, na forma abaixo detathada, as despesas incorridas e pagas no exercicio de
DEZEMBRO/2022 bem como as despesas a pagar no exercicio seguinte.

/




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

Guaira - Sao Paulo

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

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO

ORIGEM DOS RECURSOS (4): FEDERAL

CATEGORIA c ONDTi%‘;EfZA:D As|  DESPESAS | TOTALDE |  DESPESAS
ou DESPESAS EM EXERCICIOS CONTABILIZADAS | DESPESAS | CONTABILIZADAS
FINALIDADE CONTABILIZAPAS ANTERIORES E NESTE EXERCICIO PAGAS NESTE EXERCICIO
DA DESPESA | NESTE EXERCICIO PAGAS NESTE E PAGAS NESTE NESTE A PAGAR EM
(8) (R$) EXERCICIO (Rg) | EXERCICIO (R$) |EXERCicIO| EXERciclos
) m (R$) SEGUINTES (R$)
(J=H+1I)
Recursos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
humanos (5)
Recursos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
humanos (6)
Medicamentos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Material
médico e 45.330,33 0,00 45.330,33 45.330,33 0,00
hospitalar (*)
Generos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
alimenticios
Outros
materiais de 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
consumo
Servigos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
médicos (*)
Outros servigos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
de terceiros
LocagGes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
diversas
Utilidades
puiblicas (7) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Equipamentos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas
financeiras e 128,61 0,00 128,61 128,61 0,00
bancérias
Outros tributos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(10)
TOTAL 45.458,94 0,00 45.458,94 45.458,94 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) Autébnomos e pessoa juridica.

(7) Energia elétrica, agua e esgoto, gas, telefone e internet.
(8) No rol exemplificativo incluir também as aquisi¢des e os compromissos assumidos que nio sdo
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.

o




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

Guaira - S3o Paulo

)/ Santa Casa CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

(*) Apenas para entidades da area da Satude.

DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO EXERCICIO

(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEL NO EXERCICIO 45.458,94
() DESPESAS PAGAS NO EXERCICIO (H+1) 45.458,94
(K) RECURSO PUBLICO NAO APLICADO [E - (] - F)] 0,00
(L) VALOR DEVOLVIDO AO ORGAO PUBLICO 0,00
(M) VALOR AUTORIZADO PARA APLICACAO NO EXERCICIO 0.00
SEGUINTE (K - L) ’

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 Orgio Publico Contratante.

Guaira/SP, 04 de janeiro de 2023.

Ao

/' FRANCIENE LUCAS
CPF: 225.806.668-93
INTERVENTORA
DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022




7/
Santa Casa

Santa Casa de Misericordia de Guaira

FICHA CONTABIL REPASSE AO TERCEIRO SETOR RELACAO DE PAGAMENTOS
REALIZADOS

Guaira - Sdo Paulo

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

Més de referéncia: DEZEMBRO/2022
Processon.2173/2022

Termo de fomento n. 2 16/2022
Objeto: COMPLEMENTAGAO PARA CUSTEIO DE SERVICOS HOSPITALARES.

Orgao publico: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE GUAIRA - SP
0SC: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - SP
CNPJ: 48.341.283/0001-61

Responsavel: FRANCIENE LUCAS

Banco: BANCO DO BRASIL Agéncia: 8670-3

Conta Corrente n.2 220-8

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS PAGAS COM RECURSO DO AJUSTE
Data do Histérico/Documento N.2 Débito Crédito Saldo
Documento
30/11/2022 | SALDO ANTERIOR 44,075,14
01/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n? 000.238.002 310,00 43.765,14
01/12/2022 DF:BITp - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 3,06 43.762,08
BANCARIAS
02/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n2 673 438,00 43.324,08
02/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 10.040 1.800,00 41.524,08
02/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 000.162.232 507,37 41.016,71
02/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n? 116.375 981,60 40.035,11
02/12/2022 DEBITO - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 10,00 40.025,11
BANCARIAS
05/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n2 695 311,50 39.713,61
05/12/2022 DEBITO - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 3,08 39.710,53
BANCARIAS
06/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n2 002.473.555 350,00 39.360,53
06/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n? 001.053.730 268,56 39.091,97
06/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C —-NF n2 908 2.912,00 36.179,97
06/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 000.095.372 436,38 35.743,59
06/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 000.199.399 1.250,15 34.493,44
06/12/2022 | DEBITO - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 10,00 34.483,44
BANCARIAS
07/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 000.162.253 534,30 33.949,14
07/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n2 000.656.574 582,00 33.367,14
07/12/2022 DEBITO - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 5,76 33.361,38
BANCARIAS
08/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n¢ 000.442.858 1.353,62 32.007,76
08/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 000.444.827 848,65 31.159,11
08/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 657823 791,91 30.367,20
08/12/2022 DEBITO - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 26,23 30.340,97
BANCARIAS
09/12/2022 TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n2 5748 1.019,40 29.321,57
09/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C ~-NF n® 20.244 1.329,42 1 27.992,15
12/12/2022 | TRANSF.ELETR. DISP. - C/C -NF n? 315.905 1.730,00 26.262,15
14/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C ~-NF n? 000.163.319 500,94 25.761,21
14/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n? 784 424,00 25.337,21
14/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n? 317964 750,00 24.587,21
14/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 000.029.483 2.160,00 22.427,21
14/12/2022 DEBITO - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 4,19 22.423,02
BANCARIAS
15/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n? 000.004.608 579,60 21.843,42
15/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n? 000.448.980 562,48 21.280,94
15/12/2022 | TRANSE. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 000.449.066 3.009,68 18.271,26
15/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 316.940 3.136,00 15.135,26




Santa Casa

Santa Casa de Misericordia de Guaira

Prssa

Guaira - Sio Paulo

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

15/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n2 1539807 1.640,00 13.495,26

15/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 316.939 619,60 12.875,66

15/12/2022 | DEBITO - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 15,56 12.860,10
BANCARIAS

16/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n2 119.232 1.646,95 11.213,15

16/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n? 000.015.341 980,00 10.233,15

21/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n 000.660.854 1.095,00 9.138,15

21/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n2 000.163.771 522,24 8.615,91

21/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 000.440.741 1.265,00 7.350,91

21/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 000.238.915 353,31 6.997,60

21/12/2022 | DEBITO - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 0,20 6.997,40
BANCARIAS

21/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n2 816 307,79 6.689,61

21/12/2022 | TRANSF.ELETR. DISP. - C/C -NF n° 002.434 608,00 6.081,61

21/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 000.191.894 807,20 5.274,41

21/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C —NF n® 001941 700,00 4,574,41

21/12/2022 | DEBITO - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 30,53 4,543,88
BANCARIAS

23/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 000.452.166 1.334,24 3.209,64

23/12/2022 | DEBITO - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 10,00 3.199,64
BANCARIAS

26/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n? 000.875.579 351,44 2.848,20

26/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 1283 2.672,00 176,20

26/12/2022 | DEBITO - C/C - DESPESAS FINANCEIRAS E 10,00 166,20
BANCARIAS

29/12/2022 | CREDITO - C/C - ESTORNO DE DESPESAS 532,15 698,35
FINANCEIRAS E BANCARIAS REF. 10/2022

29/12/2022 | CREDITO - C/C - ESTORNO DE DESPESAS 322,33 1.020,68
FINANCEIRAS E BANCARIAS REF. 11/2022

29/12/2022 | CREDITO - C/C - ESTORNO DE DESPESAS 0,20 1.020,88
FINANCEIRAS E BANCARIAS REF. 12/2022

29/12/2022 | CREDITO - C/C - ESTORNO DE DESPESAS 128,41 1.149,29
FINANCEIRAS E BANCARIAS REF. 12/2022

30/12/2022 | CREDITO - C/C - RECURSOS PROPRIOS 372,38 1.521,67

30/12/2022 | TRANSF. ELETR. DISP. - C/C -NF n® 20.422 1.550,00 -28,33

30/12/2022 | CREDITO - C/C - RENDIMENTOS DE APLICACAQ 28,33 0,00
FINANCEIRA

SALDO FINAL 0,00

Guaira/SP, 04 de janeiro de 2023.

(Uh

FRANCIENE LUCAS

CPF: 225.806.668-93
INTERVENTORA

DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022

LO



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

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

Guaira/SP, 04 de janeiro de 2023.

JUSTIFICATIVA
PROCESSO N. ° 173/2022 - FEDERAL
TERMO DE FOMENTO N. © 16/2022

1. No dia 29/12/2022 foram realizadas as devolugbes de despesas
financeiras e bancarias conforme demonstrado a seguir:

. MES DE REFERENCIA DESCRICAO VALOR DEVOLVIDO
OUTUBRO/2022 DESPES;EN'QEQ&%E'RAS E RS 532,15
NOVEMBRO/2022 DESPESQ\SN';'EQI"L%E'RAS E RS 322,33
DEZEMBRO/2022 DESPESE';\ASN'QEQI"ACSE'RAS E R$ 128,61
TOTAL DAS DEVOLUGOES RS 983,00

2. Foi creditada na conta deste ajuste a quantia de R$ 372,38 a titulo de
contrapartida de recursos proéprios aplicados pela organizagao.

Sem mais para o presente momento, apresento minhas estimas e
consideragoes.

Atenciosamente,

N

Ao

FRANCIENE LUCAS
CPF: 225.806.668-93
INTERVENTORA
DECRETO MUNICIPAL N° 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022

AL
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Y

Cliente - Conta atual

Banco do Brasil

Consultas - Extrato de conta corrente

Lote

00000

13105

13113

00000
13105

13105

13105

13105

13113

00000
13105

13113

00000
99015

99015

13105

13105

13105

13113

00000
14397

13105

Agéncia 8670-3

Conta corrente  220-8 SANTA C M GUAIRA

Periodo do

extrato

Langamentos

Dt. Dt. Ad. ori

balancete movimento /*9- ©Migem
25/11/2022 0000
01/12/2022 0000
01/12/2022 0000
01/12/2022 0000
02/12/2022 0000
02/12/2022 0000
02/12/2022 0000
02/12/2022 0000
02/12/2022 0000
02/12/2022 0000
05/12/2022 0000
05/12/2022 0000
05/12/2022 0000
06/12/2022 8670
06/12/2022 8670
06/12/2022 0000
06/12/2022 0000
06/12/2022 0000
06/12/2022 0000
06/12/2022 0000
07/12/2022 0000
07/12/2022 0000
07/12/2022 0000

13105

de 01/12/2022 até 31/12/2022

Historico

000 Saldo Anterior
144 Pix - Enviado

Documento

120.101

01/12 16:12 LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS

258 Tarifa Pix Enviado

Tar. agrupadas - ocorrencia 01/12/2022
798 BB Rende Facil

109 Pagamento de Boleto

B RHOSP D LTDA

144 Pix - Enviado

02/12 17:37 CONFORTELL INDUSTRIA COMER

144 Pix - Enviado

02/12 17:38 MEDICAMENTAL H LTDA
144 Pix - Enviado

02/1217:38 FUTURAC DEP ME HO
258 Tarifa Pix Enviado

Tar. agrupadas - ocorrencia 02/12/2022
798 BB Rende Facil

144 Pix - Enviado

05/12 13:55 B R HOSP DISTRIBUIDORA LT
258 Tarifa Pix Enviado

Tar. agrupadas - ocorrencia 05/12/2022
798 BB Rende Facil

470 Transferéncia enviada

06/12 1916 00000000000000000

470 Transferéncia enviada

06/12 1916 00000000000000000

144 Pix - Enviado

06/12 14:04 URGENCIA HOSPITALAR
144 Pix - Enviado

06/12 14:19 MAX M C DE P MEDICOS
144 Pix - Enviado

06/12 14:38 ATIVA MEDICO CIRURGICA LT
258 Tarifa Pix Enviado

Tar. agrupadas - ocorrencia 06/12/2022
798 BB Rende Facil

900 Pix - Rejeitado

07/12 16:44 CPF/CNPJ nao pertence ao t
144 Pix - Enviado

07/12 16:43 MEDICAMENTAL H LTDA
144 Pix - Enviado

863.351.200.467.244

9.903
120.201

120.202

120.203

120.204

873.361.200.096.177

9.903
120.501

833.391.200.810.485

9.903
5561.916.000.007.143

551.916.000.007.143

120.601

120.602

120.603

863.401.200.527.122

9.903
2.844.049.517

120.701

120.702

(G338041026546152015

04/01/2023 10:29:31

Valor R$

0,00C

310,00 b

3,06 D

31306 C 0.00C

438,00 D

1.800,00 D

507,37 D

881.60D

10,00D

3.736,97C
311,500

0.08C

3,08D

314,58 C 0,00C

350.00 D

26856 D

2.912,00D

436,38 D

1.250,15 D

10.00D

5227.08C
1353620 F

534,30 D

582,00 D

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2FconsuItas~2F009-2.bb%3Fh=sim

Saldo

1/4
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07/12/2022

07/12/2022

07/12/2022
08/12/2022

08/12/2022

08/12/2022

08/12/2022

08/12/2022
09/12/2022

09/12/2022

09/12/2022
12/12/2022

12/12/2022
14/12/2022

14/12/2022

14/12/2022

14/12/2022

14/12/2022

14/12/2022
15/12/2022

15/12/2022

15/12/2022

15/12/2022

15/12/2022

15/12/2022

15/12/2022

15/12/2022
16/12/2022

0000

0000

0000
0000

0000

0000

0000

0000
0000

0000

0000
0000

0000
0000

0000

0000

0000

- 0000

0000
0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000
0000

13105

13113

00000
13105

13105

13105

13113

00000
13105

13105

00000
13105

00000
13105

13105

13105

13105

13113

00000
13105

13105

13105

13105

13105

13105

13113

00000
13105

Banco do Brasil

07/12 16:44 SUPERMED

144 Pix - Enviado 120.703
07/12 16:44 SUPERMED
258 Tarifa Pix Enviado 863.411.200.558.438
Tar. agrupadas - ocorrencia 07/12/2022

798 BB Rende Facil 9.903
144 Pix - Enviado 120.801
08/12 16:26 SUPERMED

144 Pix - Enviado 120.802
08/12 16:58 SUPERMED COMERCIO E iIMPORT

144 Pix - Enviado . 120.803
08/12 16:58 SUPERMED COMERCIO E IMPORT

258 Tarifa Pix Enviado 863.421.200.158.088
Tar. agrupadas - ocorrencia 08/12/2022

798 BB Rende Facil 9.903
144 Pix - Enviado 120.901
09/12 17:28 BIO INFINITY COMERCIO HOSP

144 Pix - Enviado 120.902
09/12 17:28 NOVA HOSPITALAR COMERCIAL

798 BB Rende Facil 9.903
144 Pix - Enviado 121.201

12/12 17:03 ALFALAGOS LTDA

798 BB Rende Facil 9.903
144 Pix - Enviado 121.401
14/12 15:32 MEDICAMENTAL H LTDA

144 Pix - Enviado 121.402
14/12 15:32 B R HOSP DISTRIBUIDORA LT

144 Pix - Enviado 121.403
14/12 15:32 FARMACONN

144 Pix - Enviado 121.404
14/12 15:32 MG HOSPITALAR

258 Tarifa Pix Enviado 833.481.200.169.584

Tar. agrupadas - ocorrencia 14/12/2022

798 BB Rende Facil 9.903
144 Pix - Enviado 121.501
15/12 15:59 SOGAMAX DISTRIBUIDORA DE P

144 Pix - Enviado 121.502
15/12 16:48 SUPERMED COMERCIO E IMPORT

144 Pix - Enviado 121.503

16/12 16:49 SUPERMED COMERCIO E IMPORT

144 Pix - Enviado 121.504
15/12 16:50 ALFALAGOS LTDA.

144 Pix - Enviado 121.505
15/12 16:50 CIRURGICA FERNANDES

144 Pix - Enviado 121.506
15/12 16:50 ALFALAGOS LTDA.
258 Tarifa Pix Enviado 863.491.200.876.605
Tar. agrupadas - ocorrencia 15/12/2022

798 BB Rende Facil 9.903
108 Pagamento de Boleto 121.601
DRL COMERCIO | E EIRELI EPP

1.35362D%

576D

112206 C
1.363,62D

848,85D

72191 D

28,23 D

3.02041C
1.01240D

1.32942 D

2.34882C
1.730.00D

1.730.00 C
500,04 D

424,00 D

750,00 D

2.160,00D

418D

3.838,13¢C
579,60D

562,48 D

3.008,68 D

3.136,00D

1.840,00D

619,60 D

15,56 D

9.58292C
1.6848,95D

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2 .4 .2#/template/~2F consultas~2F009-2.bb%3Fh=sim

0,60C

0,00C

0,06 C

06,60C

0,60C
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Banco do Brasil

OBSERVAGOES :

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.4 .2#/template/~2F consultas~2F009-2.bb%3Fh=sim

16/12/2022 0000 13105 108 Pagamento de Boleto 121.602 980.00 D
NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A
16/12/2022 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 252895C 0.60C
21/12/2022 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.101 1.095,00D
21/12 08:47 SUPERMED COMERCIO E IMPORT
2111212022 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.102 522,24 D
21/12 09:48 MEDICAMENTAL H LTDA
211212022 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.103 1.265,00 b
21/12 09:48 MED CENTER COMERCIAL LTDA
21/12/2022 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.104 35351 D
21/12 09:48 LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS
21/12/2022 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.105 307,78 D
21/12 09:49 B R HOSP DISTRIBUIDORA LT
21/12/2022 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.106 608,00 D
21/12 09:49 CIRURGICA CRAVINHOS
21/12/2022 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.107 807,20D
21/12 09:49 BRAZMIX
— 21/12/2022 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.108 700,000
A 21/12 09:49 IMPERIO LAB - PRODUTOS LAB
21/12/2022 0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado 873.551.200.507.213 30,53 D
Tar. agrupadas - ocorrencia 21/12/2022
21/12/2022 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 5.689,27 C 0,00C
23/12/2022 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.301 133424 D
23/12 17:07 SUPERMED COMERCIO E IMPORT
23/12/2022 0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado 873.571.200.183.867 10,00 D
Tar. agrupadas - ocorrencia 23/12/2022
23/12/2022 0000 00000 798 BB Rende Fécil 9.903 1.344,24 C 0,00 C
26/12/2022 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 122.601 35144 D
NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A
26/12/2022 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.602 2872,00D
26/12 14:08 URGENCIA HOSPITALAR
26/12/2022 0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado 823.601.200.094.298 10,00 D
— Tar. agrupadas - ocorrencia 26/12/2022
. 26/12/2022 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 3.03344 C 000C
29/12/2022 0000 14397 821 Pix - Recebido 2.548.981.640 532,15 C
29/12 14:25 48341283000161 SANTA CASA
29/12/2022 0000 14397 821 Pix - Recebido 2.548.982.805 322,33 C
29/12 14:25 48341283000161 SANTA CASA
29/12/2022 0000 14397 821 Pix - Recebido 2.548.986.726 0,20 C
29/12 14:26 48341283000161 SANTA CASA
29/12/2022 0000 14397 821 Pix - Recebido 2.548.988.367 12841 C
29/12 14:26 48341283000161 SANTA CASA
29/12/2022 0000 00000 351 BB Rende Facil 9.903 983.08 D 0,00C
30/12/2022 0475 99015 870 Transferéncia recebida 550.475.000.004.457 37238C
30/12 14:43 SANTA CASA DE GUAIRA
30/12/2022 0000 13105 144 Pix - Enviado 123.001 1.550,00 D
30/12 14:43 NOVA HOSPITALAR COMERCIAL
30/12/2022 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 1.17762C 8.00C
31/12/2022 0000 00000 999SALDO 0,00 C.
S

3/4
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Transagéo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

SN

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2F consultas~2F009-2.bb%3Fh=sim
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BB RENDE FACIL

Dados do Cliente

Agéncia
8670-3

Cliente
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Resumo do més - Janeiro/2023

. Conta

- 220-8

CNPJ

48.341.283/0001-61

Saldo bruto em 30/11/2022 R$ 44.075,14
Aplvicagées no‘més: | | Ri.;;83,(”)9m
Resgatés liquidos no més: R$ 45.086,56
R Eobre ‘res;at”esmn»o.més: R$ 0,0b ”
IOF sobre resgates no més: R$ 0,00
Rendimentos només: Re2s3s
Saldo bruto ‘em 30/1 2/202#: R$‘ 0,60 |

Histérico de movimentacio |
Data Histdrico Capital Rendimento* IR IOF Valor Liquido
30/11/2022 Saldé Anterior R$ 44.025,69 R$ 51,45 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
01/12/2022 Resgate | é$ 312,68 R$ 0,38 | R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 313,06
02/12/2622 o ééséa&g §$ 3732,23 . R$ 4‘74” R$ .0,00 R$ 0,(;0 R$ 3.73.6,“97v
OS/J%(ZOZZ Resgate l%$ 314,17 !;'($>0,4‘1 " R$ 0,00 R$ 0,0d R$ 314,Sé
06r202  Resgate R$s21995  Re7e RS0 RSO0 RS S522709
07/12/2022 | Resgate R;$ ;1.126,47 R$ 1,59 | R$ 0,00 R&i (3,0(3 R$ 1.122,06
082022 Resgte R301597  Ress RSO0 RSO0 R$302041
09/12/2022 Resgate | Ri 2.345,25 R$ 3,5; é$ 0,00 R$ 0,00 | R$ 2348,52
12/1 2‘/2>022‘ o Resgmatbe | .R;$ “1.7‘27‘,28 | R$ é,;/2 | R$MO,OO‘ Rg 0,0é !%5 .1.7.3-(;,00"
1471272022 | Resgate R$ 3.832;7'] R$ 6,4é R$ 0,00 R¢$ 6,00 Ri 3.839,13
1521 2/2>O‘22m R(‘esgrai‘e‘ R$ 91;46,4.3 | Ri 16,49 R$ O,O(“)H R;b,OO "~ R$ 9."562,92 |
16/12/2022 kesgate R$ 2.622,29 R$ 4,66 R‘$ 0,00 R$ 0,00 Rﬁi 2.626,95
21/;1 2/2022‘ .F%eggafe | R$ 5.678,31 R¢ 10,56 R$ 0,00 - R$ vO.,OO R$ 5689,27
23122022 Resgate Rs 134152 Rs 272 RSO0 RS0 RS 134424 XA
26/12/2022 Resgate R$ 3.020,84 R$ 12,60 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 3.033,44
29/12/2022 | A-p.lli(.:‘;’:lugébo é$ 98309 B R$0,00 R$ ‘(‘),OO R$YO,‘OO R$ 9>8v3,09 |




b it

30/12/2022

30/12/2022

30/12/2022

* Rendimento desde o inicio da aplicacao, referente ao capital resgatado.

Il IO
Resgate
Resgate

Saldo Final

dpiiiadi

R$ 193,61

R$ 983,09

R$ 0,00

REDLIMICTILO™

R$ 0,88

R$ 0,04

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

ur Valor LIquiao
R.$. 0,60 RS 194,45

R$ 0,00 R$ 983,13

R$ 0,00 R$ 0,00

Impressa em 04/01/2023 as 14:24



-

Recebemos de Lumar Comércio de Produtos Farmacéuticos Ltda os produtos constantes da Nota Fiscal indicada ao lado NF-e
r.Yotal: 310,00

N°: 000.238.002
IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
T e

DANFE '
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICAGCAO DO EMITENTE

0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
Lumar Comércio de Produtos Farmacéuticos Ltda 1 - SAIDA 3522 1249 2286 9500 0152 5500 0000 2380 0211 2279 5456
Av. Wilzon Begp, 745 Corsulis 22 autarticidade ro ponal nanions!
Dristrito ird: _t?{af Frarog - 8 N°: 000.238.002 da HF-a www. fazanda gov . b/ portsi sy
CEFT4405-08T  Fore: {15)37271302 SERIE:0 FOLHA 1/1 ro site 43 Ssfx Autorizsdorz
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA 135221675724273 01/12/2022 11:46:59
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
310049440111 49.228.695/0001-52
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAQ
Santa Casa de Misericordia de Guaira 48.341.283/0001-61 01/12/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA DE SAIDA
Rua 24, 872 Jdm. Paulista 14790-000 01/12/2022
MUNICIPIO FONE /FAX ESTADO| INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
Guaira . (17)3332-7000 SP
FATURA / DUPLICATAS
M —ero Vencto Valor
. 022022 31000
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS| BASE CALCULO DO ICMS SUBST] VALOR DO iCMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOB
310,00 41,23 0,00 0,00 310,00}
VALOR DO FRETE  |VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAY VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA FISCAL
0,00 0,00 0,00 310,00}
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL g_‘;s?;EJT%R CONTA E CODIGO ANTT | PLACAVEICULO { UF | CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG.E TRANSP.LTDA-ME 1-DESTINATARIO 15.066.184/0001-6
ENDEREGO 1O UF | INSCRIGAO ESTADUAL
RUA MARIA CERON VOLPE , 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
4 Caixa(s) 12,00 0,00
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
COD PROD| DESCRIGAD DO PRODUTQ / SERVIGO NCMISH _ [CST [CFOP|UNID[ QUANT. | VALOR VALOR |VALOR]BASE CALC|VALOR |VALOR] ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL | DESC| ICMS ICMS P ficms | 1Pl
SERINGA DESC.5ML S/AG BICO LUER SLIP . 9018.31.19 000 5102 | PCT 2.000,00 0,1550 310,00 0,00 310,00 41,23 0,00 13,30 § 0.00
R ERE e DT Veno {ORICIS

CONFERE COM ORIGINAL
e

DADOS ADICIONAIS P Gevg -
INFORMACC)ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

3 ."R"' ~Lovemie AR RIR-ET0 D07 E

R

Cliente: 556 Pedido: 591327
Impresso em 01/12/2022 11:52:56 por Ana Claudia

e-mail: nfe@Iiumarfranca.com.br - www.lumarfranca.com.b
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cotagdes
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Relatorio de Estimativa

Cotacao 655298
30/11/2022 15:40:13hs

© '+ |Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

~|Lancado em: 28/11/2022

: - [Vencimento: 29/11/2022 14:00

| Titulo: COTAGAO DE MATERIAIS MEDICOS

Cotacdo - |pescricao: WARELINE 3089

4 E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

Responsavel pela cotagdo: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
Telefone: (17) 3332-7000

' -+|Condicdes:

: Observacoes:

LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: 49.228.695/0001-52 I.LE.: 310049440111
Telefone: (16) 3721-1102 e-mail: vendas@lumarfranca.com.br
informagdes para cotagao: validade da proposta: 02/12/2022

prazo de entrega: 3 dias faturamento minimo: R$ 300,0000
condi¢des de pagamento: A vista frete: CIF

bservagao do -
~ o produtoli e

00000500

Glt. R$0,1542-
compra.; SUPERMED

SERINGA DESC 5ML BICO caixa ¢/
SLIP SR

R$
2000 310,0000
500 UNI%ADE R$ 0,1550 RS 1.6000

(0.52%)

'$ 310,0000
06 {0,52%)

Mapa Demonstrativol ]

rvacdes. 7. descrigho .-} fomecedor2. | - -fornecedor 3.
Cirurgica ALFALAGOS
SERINGA DESC 5ML BICO SLIP Cravinhos LTDA
R$ 0,1600 R$ 0,1641

CONFERE COM ORIGINAL
.
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02/12/2022 08:32 ~ Banco do Brasi

%§ G3370208141439571
LR % Consultas - Emissdo de comprovantes 02/12/2022 08:31:59
e . |

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

02/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 08.31.59

8670308670 0001

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: £0000000020221201180905863964236
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 310,00
TARIFA: 3,06
DATA: 01/12/2022 - 16:12:11

PAGO PARA: Lumar Comercio de Produtos Farmaceut
CNPJ: 49.228.695/0061-52

CHAVE PIX: 49228695000152

INSTITUICAO: 994008888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 0009 - CONTA: 00000000000130029833
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

-, Notificacao enviada enm: 01/12/2022 - 16:12:14

DOCUMENTO: 120101
AUTENTICACAO SISBB: D.52C.4AD.D1F.16E.08E

Central de Atendimento BB
4084 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0880 729 @722

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
0808 729 0088

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

Transagéo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf~apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2FconsuItas~2F869-1 .bb
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— RUA DOUTOR HUGO FORTES, 1676
Q PARQUE INDUSTRIAL LAGOINHA -
EPRRHOSP 14095260
' © 77 Ribeirdo Preto / SP
CONTABILIDADE@BRHOSPDISTRIBUIDORA.COM.BR

DOCUMENTO AUXILIAR DANOTA
~ FISCAL ELETRONICA

0 - ENTRADA

1-SAIDA

N° 673

SERIE 1

FOLHA1/1

]

L0 RN 0 AR

3

Chave de acesso

5221442125513000179550010000006731417574543

http://www.nfe fazenda.gov.br/portal/ ou no site da Sefaz autorizada

Consulta de autenticidade no portal nacional da Nf-e

797.740.696.116

NATUREZA DA OPERAGAO Protocolo de Autorizagio de Uso
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135221662468166 - 2022-11-29 17:39:16
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ

42.125.513/0001-79

DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (PN: 0005315) 48.341.283/0001-61 29/11/2022
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/ SAIDA
RUA 24, 872, JARDIM PAULISTA 14790000 29/11/2022
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Guaira SP Isento 17:39:1
FATURA/DUPLICATAS
FATURA: 1 VENCTO.: 29/12/2022 VALOR: 438,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS {VALOR DO ICMS VALOR DO PIS VALOR DO COFINS [BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
438,00 78,84 5,93 27,30 0,00 0,00 438,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESASACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DANOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 438,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
#ZA0 SOCIAL FRETE POR CONTR__ | CODIGOANTT | PLACADO VEICULO [UF CNPJ/ CPF
ARCIO RODRIGO DE PAULARIBEIRO TRANSP ?j‘g“é'gﬁm;mo 06209025000186
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
RUA HILARIO PESSARELLO, 108 - SUMARE Cravinhos SP 279048406119
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 0] 7.200Kg
DADOS DO PRODUTO / SERVIGCO
cOD. PROD. DESCRIGAO pmMc | ncm | csT {CFOP|UNID.| QUANT. [V.UNITARIOV. TOTAL| BC.ICMS | V.ICMS ’I*(':-"%
0000558 MASCARA N©6 / PFF2 MEDIX C/10 - MEDIX 0,00 |63079010] 200 | 5102 | UN 600.00 0,7300{ 438,00 43800  78.84| 18,00
Lot BSADO522 KNS5 Qld: 60 Venc' 17-01-27
o
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIRL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO ISSQN VALOR DO ISSQN
DADOS ADICIONAIS NF-2 emitda pelo Sistema SAP yw £3p.som
INFORMAGOES COMPLEMENTRRES Codigo interno: 630 RESERVADO AO FISCO

Numero Pedida COT#E5525389%

CONF

ERE COM ORIGAL
A
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cotagtes

Relatorio de Estimativa

Cotagao 655259

30/11/2022 10:16:47hs

-.,|Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

" |Lancado em: 28/11/2022

" “|Vencimento: 29/11/2022 08:00

" |Titulo: COTACAO DE MASCARAS E URETEST

|Descricdo: WARELINE 3088

-+;|Responsavel pela cotagéo: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
~{Telefone: (17) 3332-7000
- | E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

Condigbes:

Observacbes:

B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA

CNPJ: 42.125.513/0001-79
Telefone: (16) 3505-8070
informacgdes para cotacéo:
prazo de entrega: 1 dias
condigbes de pagamento: 30 ddi

LE.. 797.740.696.116
e-mail: tmk@brhospdistribuidora.com.br
validade da proposta: 02/12/2022
faturamento minimo: R$ 300,0000

frete: CIF

00000480

o . COMPRAMOS DO
compra; ALFALAGOS SEGUNDO
LTDA R$ FORNECEDOR,
justif.: 88%2%@%%% 600 438,0000 POIS O PRlMEﬁ?O
embalage 29/11/202 NAO ATINGI
Eg%\‘é:zii: MASCARA N95 01 UNID. MEDIX mo 10 UNI%ADE R$ 0,7300 195%600 216:20 M,ﬁ,’},\T,,%Rﬁ',\\",,EXE%S
ATINGIU 5
-30.48% EMPRESAS
i 02 fa048%) EMPATARAM NO
EMPATARAM NO VALOR.
VALOR.

“R$I1192.0000 (-30:48%)

‘Suibtotat RS 438,0000

Mapa Demonstrativo

descricao .-

: forndgedor 1. |,

‘fofnecedor 21| . fomecedor3 -

COMPRAMOS DO SEGUNDO
FORNECEDOR, POIS O PRIMEIRO
NAO ATINGIU FATURAMENTO
MINIMO. AMBAS AS EMPRESAS
EMPATARAM NO VALOR.

MASCARA N95 01 UNID.

ATIVA MED
CIRURGICA

R$ 0,7300

5 BREHOSPA
--DlSTRlBU}\DORA DSR Hospitalar
DA%

R$ 0,7700

CONFERE COM ORIGINAL

A

o2



[§:13] Banco Itai SA Recibo do Pagador
i Beneficiario Agéncia/ Codigo Beneficiario Data do Documento Vencimento
i B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA 4459-/46443-6 29/11/2022 29/12/2022
| ’ SANTA CASADE MISERIO%?’(QI;?\OIS Nim. do documento Nosso Nimero Valor do documento
5 1ooF 24'875 GUAIRA - CPFICNPJ. 673/ 641 438,00
14790000, JARDIM RAULISTA, GUAIRA- SP
Autenticagdo Mecanica
JElY) Banco ltau SA | 341.7 34191.09008 00064.124456 94644.360003 5 92140000043800
Local de Pagamento Vencimento
Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Ap6s, atualize 0 boleto no site itau.com.br. 29/12/2022
Beneficiario Ageéncia/ Codigo Beneficiario
B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA CNPJ: 42.125.513/0001-79 4459-/46443-6
Data do Documento Nim. do documento Espécie Doc Aceite Data do Processamento | Nosso Numero
29/11/2022 673/1 01 1 29/11/2022 641
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=)  Valor do documento
109 R$ 438,00
Instrugo (Todas as informagdes deste bloqueto s&o de exclusiva responsabilidade do cedenfe (-} Desconto/ abatimento
00 0,00
(+)  Juros(Mora) / multa
0,00
(=)  Vaior cobrado
Parcela: 1 de 1 438,00
Pagador
. SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - CPF/CNPJ:
o RUA 24,872
14790000, JARDIM PAULISTA, GUAIRA - SP
Sacador / Avalista
|| I' . || I‘ “ |“| “l ll“l I‘“I I “ l |‘||“ | “ l||| “ || ‘l\l ||“| | “\ | |“ ‘I‘l ,ll ‘l ‘ ~| ||‘|| |‘ lIl " ’ l |I|‘|| l ‘“l | ‘ll o

CONFERE COM ORIGHAL
A




056/12/2022 07:55 ~

N

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.4 2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb

Consultas - Emissao de comprovantes

s )

Banco do Brasil

(3320507360557731
05/12/2022 07:55:26

05/12/2022 - BANCO DO BRASIL - ©7:55:26
867088670 2003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

ITAU UNIBANCO S.A.
34191690080006412445694644360003592140000043800
BENEFICIARIO:

B R HOSP D LTDA

NOME FANTASIA:

B R HOSP D LTDA

CNPJ: 42.125.513/0001-79
BENEFICIARIO FINAL:

B R HOSP D LTDA

CNPJ: 42.125.513/0001-79
PAGADOR:

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

NR. DOCUMENTO 120.201
DATA DE VENCIMENTO 29/12/2022
DATA DO PAGAMENTO 82/12/2022
VALOR DO DOCUMENTO 438,00
VALOR COBRADO 438,00
NR.AUTENTICACAO 4.386.00A.20C.E44.DFC

Central de Atendimento BB

4904 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9800 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
9800 729 0088

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

Transagdo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

171



“a

RECEBEMOS DE CONFORTELL IND. COM. IMP. E EXP. PROD. MED. ORTO. OS PRODUTOS DA NOTA FIS

EMISSAO: 01/12/2022

DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

R T T

AN

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAI Nf-e ]
Total NF:  1.800,00 Vaolume: 10 N": 10040 SERIE: 1
Namero Pedido: FOLHA: i1

AV.BARAO DE MAUA, 5538
Bairre: JARDIM ITAPEVA

09330-150 Maua - SP

7 CONBIRIELL

Fone: (11)4576-7879
Fax: (11)4576-7648

IDENTIFICACAO DO EMITENTE
CONFORTELL IND. COM. IMP.
E EXP. PROD. MED. ORTO.

DANFE

DOCUMENTO
AUXILIAR DA NOTA
FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA II]
1-SAIDA

N° 10.040
SERIE: 1
FOLHA: 1/1

CONTROLE FISCO

R RAncRy

CHAVE DE ACESSO

3522.1247.5075.2000.0159.5500.1000.0100.4010.0034.3914

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

DADOS DA NF-c

135221677482223 - 01/12/2022 15:36:51

NATUREZA DA OPERACAO

5101 VENDA DE MER ADQ REC D TERC

INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST TRIBUTARIO
442.377.408.112

CNPJ
47.507.520/0001-59

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME /RAZAO SOCIAL

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

DATA EMISSAQ

CNPJ
48.341.283/0001-61

01/12/2022
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 01/12/2022
NICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA N
ouaira SP 15:36:47
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL CPFICNPS INSCRICAO ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
MUNICIPIO CF FONE/FAX

FATURA/DUPLICATAS

10040/1 - 01/12/22 - 1800,00

CALCULO PO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS . BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1. . 324,00 K 0,00 00,00
VALOR DO FRETE l VALOR DO SEGURO DESCONTO l OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA ALIQ,
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1.800.00 2
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS .
RAZAO SOCIAL - FRETE POR CONTA CODIGO ANNT [ PLACA DO VEICULO | UF | CNPJ/CPE
0-EMITENTE
1-DESTINATARIO
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
91,2000 91,2000
I °0S POS PRODUTOS / SERVICOS
U
CoDIGO R VLR.DESC| vyaLoR BASE CALC. | VALOR VALOR | ALiQ.
PRODUTO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO - ST Jyni | oroe oo | unit ToraL oms, . jiemsisT. ‘bt oM
NCM/S . . CFOP /PERC. . Cobravel .
738 MASCARA DE TNT ADULTO BRANCA DESC. TRIPLA C/ 000 | cx 400,0000 4,5000]  0,0000 1.800.00 1.800,00 324,00 000] 1800] o000
62101000 ELASTICO E CLIP NASAL NAO ESTERIL CX C/ 50 5101 0.0000 % 0.00
UNIDADES
Marca: GLOBODESC
Lote: 164/22 - 12/07/2025 Qtde: 400.00
DADOS ADICIONATS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
/ P1S 0,65% = R$11.70 / COFINS 3.00% = R$54.00
c
7

OUROWEB® - WWW.OUROWEB.COM.BR
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Relatorio de Estimativa

Cotagao 655259
30/11/2022 10:16:47hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

Langado em: 28/11/2022

“{Vencimento: 29/11/2022 08:00

{Titulo: COTAGAQ DE MASCARAS E URETEST

Cotacao Descricdo: WARELINE 3088

655259

Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras@santacasadegquaira.com.br

Responsavel pela cotagdo: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA

Condicées:

Observages:

E IMPORTADOS LTDA
CNPJ: 24.481.773/0001-03
Telefone: (14) 2106-3399

‘| informagdes para cotagéo: CONDICOES DE PAGAMENTO A
COMBINAR / FATURAMENTO MINIMO DE 500,00 PARA
FRETE CIF / ITENS A PRONTA ENTREGA

prazo de entrega: 3 dias

GEMMINI GESTORA DE MATERIAIS, MEDICAMENTOS, IMPLANTES, NACIONAIS

LE.:

e-mail: cotacao@gemminibauru.com.br
validade da proposta: 05/12/2022

faturamento minimo: R$ 500,0000

condigdes de pagamento: 30 ddi frete: CIF
190 d6 oratiite | o e e JE it | 6MbBalage | quantidad | - valor 1 | CONfirmad ‘abservagdo do
c8digo do produito .. desorigio - .| fabricante | nalage | au A unitdrio | Velor total | S007Ad | of e produto
_foggg‘:ﬁ o O FORNECEDOR
it : -Bem GEMMINI GESTORA
compra.: Estar NAO LIBEROU A
justif.. O FORNECEDOR COMPRA A VISTA
CETORA NAG POR PENDENCIAS
(L:Igﬁ!;gg ;}\ RS FINANCEIRAS
SNRRA S 1.800.000 CONFORME EMAIL
PENDENCIAS AMERICA 0 EM ANEXO.
FNANCEIRAS MASCARA DESC COM N caixa ¢/ 400 pe 4 5000 29/11/202 TINHAMOS
EMAIL EM ELASTICO C 50 UNID. MEDICAL 50 CAIXAS ™ R$ 216:20 ESCOLHIDO ELE,
’ R
CONEORTE LT SENDO ASSIM,
IND. SENDO VAMOS EFETUAR A
BRETOAR Mo COMPRA COM
COMPRA COM ESSA EMPRESA.
ESSA EMPRESA.
N - * Subtotal R$ 1.800,0000
- RS 240,0000 {15,35%)
Mapa Demonstrativo i
o observagdes : - descrigdo ~_fornecedor 1 fornecedor2 . | fornecedor 3
O FORNECEDOR GEMMINI N ’
GESTORA NAQ LIBEROU A
COMPRA A VISTA POR
PENDENCIAS FINANCEIRAS .
e ngl A%LE%SNEEL)EQ MASCARA DESC COM ELASTICO C 50 UNID CONFORTELL | Gemmini Baury MEGAMIX
TINHAMOS ESCH s .
POIS EMPATOU NO VALOR COM RS 4,5000 R$ 4,5000 R$ 4,9900
O FORNECEDOR CONFORTELL -
IND. SENDO ASSIM, VAMOS
EFETUAR A COMPRA COM ESSA
EMPRESA.

CONFERE COM ORIGHAL

www.apoiocotacoes.com.br

priA
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PEDIDO APOIO 655259

Assunto: PEDIDO APOIO 655259

De: Lucas Pais Alves <lucaspa@gemminibauru.com.br>
Data: 30/11/2022 09:15

Para: ‘”’wmpras@santacasadeguaira,comobr"
<tompras@santacasadeguaira.com.br>

Bom dia, Jaqueline,

Recebemos seu pedido da plataforma, porem meu setor financeiro retornou com pendéncias
desde 2021, portanto o pedido foi cancelado.

Qualquer duavida estou 3 disposic3o.
Obrigado.

Atenciosamente,

PLEAT BT o R tae Ay pue s
LA PAS LY L

Ax

30/11/2022 10:19



05/12/2022 08:01 h

Z

Banco do Brasil

Consultas - Emissac de comprovantes

FA——

(G33310537566987911

05/12/2022 08:01:41
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
©5/12/2822 - AUTOATENDIMENTO - 08.01.41
8678308670 2003

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 2206-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: £0060000020221202125352613579960
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/6001-61
VALOR: 1.800,00
DATA: 02/12/2022 - 17:37:56

PAGO PARA: Confortell Industria Comercio Import
CNPJ: 47.5687.528/06001-59
CHAVE PIX: +5511939418733
INSTITUICAO: 11581339 MONEY PLUS SCMEPP LTDA
AGENCIA: 8601 - CONTA: ©09500000000081256513
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até @,99%,

com valor mdximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: ©2/12/2022 - 17:37:59

DOCUMENTO: 128262
AUTENTICACAO SISBB: 2.306.763.3AD.9A3.98D

Central de Atendimento BB
4084 8601

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
08060 729 8722

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

Ouvidoria

6808 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
8860 729 8088
— Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
" " e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagdo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimenfo.bb.com.brlapf—apj—autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2Fconsu!tas~2F8§9~1 .ob
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PAULISTA GUAIRA-SP

RECEBEMOS DE MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA 0OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA
ABAIXO. EMISSAO: 01/12/2022 VALOR TOTAL: R$ 507,37 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24, 872 JARDIM

DATA DE RECEBIMENTO

[DENT[F!CACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

|

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

R TR

NFe N° 000.162.232
Série 001

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrnica

.

’ 0- ENTRADA ‘
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA | J;ENTk: CHAVE DE ACESSO
VIA ANHANGUERA, S/N - KM 307 950M GP2 o 3522 1231 3782 8800 0166 5500 1000 1622 3211 3928 2757
CANDIDO PORTINARI - 14093-500 N° 000.162.232 C 2 d ioidad i ional da NF
RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1635054900 Série 001 onsulta de autenticidade no portai nacional da NF-e
www.medicamentai.com.br Folha 171 www.nfe fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAC/-\O PROTOCOLO DE AUTORIZACAOQ DE USO J
_ VENDA DE MERCADORIA 135221678308084 - 01/12/2022 17:18:57
[INSCRl(,‘AO ESTADUAL INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. ]CNPJ / CPF ]
797409146110 31.378.288/0001-66
DESTINATARIO / REMETENTE
INOME /RAZAO SOCIAL 1CNPJ /CPF |DATA DA EMISSAO ]
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 01/12/2022
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA j
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 01/12/2022
[\leClPIO UF FONE / FAX ]leccho ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA ]
GUAIRA SP 1733327000 18:18:00
FATURA / DUPLICATA
lNunL 001
Venc. 01/12/2022
b ‘ RS 507,37
¢_.CULO DO IMPOSTO
BASE CALC.ICMS VALOR DO ICMS IVALOR DO ICMS-FCP BASE CALCICMS S.T. VALOR ICMS S.T. }VALOR ICMS S T-FCP TOTAL PRODUTOS )
308,71 55,56 0,00 0,00 0,00 0,00 507,37
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO ‘DESC ONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL [P} VALOR IMPORTAC AQ TOTAL DA NOTA J
0.00 - 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 507,37
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
LNOME /RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT JPLACA DO VEICULO [UF CNPJ /CPF ]
PVN TRANSPORTES E SERVICOS EIRELI 0-Remetente 12.270.745/0004-00
[ENDERECO MUNICIPIO UF |INSCRICAO ESTADUAL J
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO,22000 GP 11B KM 2.2 - SP110-330 SUMARE SP 671495090114
[QUANTIDADE 1ESPECIE MARCA NUMERACAO ]PESO BRUTO PESO LIQUIDO ]
12 Volumes 24,380 24,380
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS i
oGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST | CFOP [ UN | QUANT | YHROR | YALOR fpaseioms| VRS | VAROR | YAROR 1 ALiQ | aLiqim
34943 |ATADURA CREPE N/EST I15CM 13F 1 8M EUROPA | 30059090 | 500 | 5102 | PT 10| 88450 88,45 88.45 15,92 18,00
C/12/POLAR FIX HOSP
Lote: 62330 Qt: 10 Val: 30/09/27
FCL:ASDDIF6B-72BC-41AD-A303-B19CBSDBAA4E
34959 |ATADURA GESSADA N/EST 13F. 08 CMX2M ~~~~ "|'90211020 | 020 | 5102 | cx | 5|77 20,8660 . 10433] 2400  432f 11800
C/20/POLAR FiX HOSP
Lote: 62757 Qt: 5 Val: 30/09/26
34960 |ATADURA GESSADA N/EST 13F. 10 CM X 3M 90211020 | 020 | 5102 | €X 5| 307340 15367 3534 6,36 18.00
C/20/POLAR FIX HOSP
Lote: 63337 Qt: S Val: 31/10/26 o o
47 |SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL EM PVC N.12 90183929 | 000 | 5102 | UN 210 0,5400{ 11340 113,40 20,41 18,00
48CM/MEDSONDA
. Lote: 68888 Qt: 210 Val: 30/11/26 N
'33797 {SONDA URETRAL VCN.1640CM “T'90183929 | 000 | 502 | UN| T T 8ol T 0.s940| T 4752 4752 8,55 18,00
Lote: 67413 Qt: 80 Val: 31/08/26
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

Inf. Contribuinte:

APOIO 655298

CONTATO JAQUELINE

Orc 13925752 Fichas 1/3 1 vols, 2/3 1 vols, 3/3 10 vols
PEDIDO DE COMPRA:PDC#6552984AP0OIO ™

AFE: AUTORZ/MS: 1.18507.0
AE: AUTORIZ/MS: 1.18508.3

AFE 1.18.507-0- AE 1.18.508-3
Inf. fisco:

ROTA: CD RIBEIRAQO PRETO

ATENDIMENTO 16 3505-4900 R: 1605 hospitalar@medicamental.com.br

Valor Aprox Tributos Federal: R$ 68,24 Estadual: RS 48.00 Municipal: R$ 0,00 Fonte: IBPT
{A) Isencao Parcial conforme Artigo 8o, ¢/c Anexo L, Artigo 16, 0 20 do RICMS SP/2000, c¢/c Convenio ICMS no 126/2010
Regime Especial - 035738/2018 - Portaria CAT no 116/2017

Produtos sujeitos a aliquota zero de PIS/COFINS conforme Decreto 6.426/2008, artlo. inciso III ¢ anexo 111

CONFERE % ORIGINAL

J

Impresso em 01 12 2022 ax 17:24:00

’z ‘ﬂ‘ geweb.conLbr
e



17 14

prgig.u@l Relat6rio de Estimativa

cotacoes

Cotagao 655298
30/11/2022 15:40:13hs

: Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
Lancado em: 28/11/2022

1 Vencimento: 29/11/2022 14:00

Titulo: COTACAO DE MATERIAIS MEDICOS
Descricdo: WARELINE 3089

Responsavel pela cotacdo: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
Telefone: (17) 3332-7000

| E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br
Condigdes:
Observagdes:

N MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
A CNPJ: 31.378.288/0001-66 I.E.: 797409146110
Telefone: (16) 3505-4900 e-mail: hospitalar.2@medicamental.com.br
informagbes para cotagiio: nuli validade da proposta: 02/12/2022
prazo de entrega: 1 dias faturamento minimo: R$ 500,0000
condicBes de pagamento: A vista frete; CIF
R$
88,4520
.30222333, ATAD CREPE 15CM PR (unidade of | ;120 R$07371] Rs.
compras Loman®” POLARFIX HOSP 12 S 3,8480
(-4.27%)
' R$
00000396 POLAR ) 100 153,6700
ompll B8 15800 101 ATAD CESSADA 10CM FIx * |unidade c/| yNiDADE [Rs 1,5367|  Rs -
compra.; HOSF HOSP S 4,3300
(-2,74%)
R$3 0
00000399 POLAR . 100 104,330
dlt, RS 11270 ATAD GESSADA 8CM FIx  |unidadeo/| inane Irs 10433 Rs.
compra.. MEDICAMENTAL POLARFIX HOSP 20 s ' 8,3700
- HOSPITALAR )
TN (-7.43%)
- R$
00000506 MEDSON |unidade ¢/ | 210 173:4000
Git. RS 0.6000 - SONDA ASPIRACAO N.12 DA 1 UNIDADE {R$ 0,5400 R$ -
compra.: DIMASTER S 12,6000
(-10%)
00000540 475500
dlt. RS 0,8000 - . 80 ’
compra:i ATVA SONDA URETRALN.16 | MEDSON junidade ¢/{ ;\inape (Rs 0,5040]  Rs -
COMERCIAL DA 1 S 16.4800
HOSPITALAR '
LTDA (-25,75%)

Mapa D moqstrativq

ser neced necedor s
FUTURA COM
ATAD CREPE 15CM POLARFIX | PROP MEDICOS LUMAR

E HOSP R$ 0,700
RS 0,7600
B.R. HOSP

DISTRIBUIDORA| SUPERMED
ATAD GESSADA 10CM POLARFIX LTDA

RS 1,7370

RS 1,6670
s} O

L e T SRR



Relatério de Estimativa

Cotaggo 655298
30/11/2022 15:40:13hs

12

S S FUTURA COM
MEDICAMENTA | opERMED | PROD MEDIGOS
ATAD GESSADA 8CM POLARFIX E HOSP
R$ 1,1815
R R$ 1,3400
' MEDICAMENTA' ATIVA MED
SONDA ASPIRACAO N.12 RS »l_-zA(;)“SPIT LAR SUPERMED CIRURGICA
- R$0,5400- RS 0.5488 R$ 0,6356
' MEDICAMENTA' ATIVA MED
SONDA URETRAL N.16 "L HOSPITALAR SUPERMED CIRURGICA
. Re0;5940 | RE0B539 R$ 0,6842

CONFERE COM ORIGNAL
.
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05/12/2022 08:05 ~ Banco do Brasil

2 |
m:mj Consultas - Emissio de comprovantes

SRR

(G3310507560987911
05/12/2022 08:05:18

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
05/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 08.065.18
8670308670 eoel

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

1D: EB000000020221202125439201620846
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 507,37
DATA: 02/12/2022 - 17:38:06

PAGO PARA: Medicamental Hospitalar
CNPJ: 31.378.288/0001-66 .
INSTITUICAO: 00600000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCTA: 3370 - CONTA: 00000000000200061581
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até @,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 92/12/2022 - 17:38:06

DOCUMENTO: 120203
AUTENTICACAO SISBB: 7.6D6.D84.ABC.2BD.E85

Central de Atendimento BB
4804 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 ©722

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

Ouvidoria

2800 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
7, e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transacgéo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ |OLANDA MIR.

hitps://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimente/index.html?v=2.4 2#/template/~2F consultas~2F 869-1.bb
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Recebemos de Futura Com.Prod.Médicos Hosp.Lida os produtos/servigos constantes da nota fiscal indicada ao lado NF-e
L No. 116.375
[ )
Data de recebimento Identificagcdo e assinatura do recebedor ,
SERIE: 0
- J

:; { W 4 A
]

Futtres DANFE
Documento Auxiliar da Nota
. www.futuramedicamentos.com.by Fiscal Eletronica

Saida: 1
Futura Comércio de Produtos Médicos e Entrada: 2 Chave de Acesso da NF-e
Hospitalares EIRELI 78028
Rua Doutor Gualter Nunes, 100 Ch.Junqueira No. 116.375 352212082317340001935500000011637510013
SERIE: 0 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nie.fazenda.gov.b/portal ou no site
Cep: 18271-210 Tatui/SP da Sefaz Autorizadora
agi 1 1
Fone/Fax: (15) 3251-9494 / (15) 3305-4787 Pagina de Protocolo de Autorizagdo de Uso
J
( Natureza da Operago ¢ o
VENDA
., v,
( Inscrigdo Estadual Inscricéo Estadual do Subst. Tributano CNPJ CON F E RE NC I A
:87‘161.985.111 08.231.734/0001-93

DESTINATARIO/REMETENTE

/{ Nome/Raz&o Social ICNPJ/CPF } [Dara da Emissao
5 1.338 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 01/12/2022
Enderego Bairro/Distnto Cep Data de Saida/Entrada
[RUA 24 N° 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 J (01/1 2/2022
Municipio Fone/Fax UF inscricdo Estadual Hora de Salda
[GUAIRA L1 7)033327000 SP 1 ISENTO J [
FATURA

CALCULO DO IMPOSTO

Valor Total dos Produtos
0,00

Valor do Frete Valor do Seguro Desconto Qutras Despesas Acessérias Valor do IP! Vialor Total da Nota
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 981,60

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

Razdo Social I1=re1e ~f’°f Conta ( ) Codigo ANTT Placa do veiculo UF CNPJ/CPF
- emitente 1
PVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE EIREL! 2 - destinatario I 12.270.745/0004-00
n

Enderego Municipic UF Inscrigdo Estadual
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTQ, 2200 GALPAO 11BKM 2.2~ ¢ SUMARE SP 671495090114

( Quantidade Espécie Marca Numerag8o Peso Bruto Peso Liquido
: : 8 CAIXAS 10,000 10,000

" DADOS DO PRODUTO/SERVICO

Base de Calcuio de ICMS Valor do ICMS Base de Calculo de ICMS Sub Valor do ICMS Sub
981,60 176,69

Dupl.: 116.375/ 1 Valor: 981,60 Vencto. 01/12/2022 ]

| W,

L6d.Prod/Servigo Descrigo do Produta/Servico NCM/SH csT CFOP UNID, QTo. VLR.UNIT. VLR.TOTAL BC.ICMS VLR.ICMS VLR.IPE |AcL|\I,1°s A:;lo
N
29448 COMPRESSA DE GAZE 7,5X7,5 11F C/500 N/EST 30058030 000 5102 PCT 30,00 14.520000} 435,60 43580 7841 180
CLEAN FORTCLEAN
Lote: 327722 Val.: 311072027 30,00
| 568440 I PAPEL LENCOL 70CMXS0M BRANCO TIPO 1 €10 | 48030090 I 000 I 5102 ] X r 7,00I 78.000000' 546,00 I 546,00 ' 98,28 I I 18,0 | |
FORTCLEAN e
lote: 70022 val. : 30/11/2027 7.00
Local de entrega: RUA 24 N° 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 GUAIRA SP
CALCULO DO ISSQN
(Inscn’;:éo Municipal l Valor Total dos Servigos I Base de Céiculo do ISSQN l Valor do ISSQN J
DADOS ADICIONAIS
Informagbes Complementares REG.:Ribeirdo Preto Reservado ao FISCO

V.101 RENATO VALENTE LOPES (RENATO LOI N/P.134.565 CONFERE COM ORlG‘NM.




apoio...

; cotaces

Relatorio de Estimativa

Cotagéo 656527
01/12/2022 14:46:27hs

{Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

1Lancado em: 30/11/2022

1Vencimento: 30/11/2022 14:00

| Titulo: COTACAO DE MATERIAIS

|Descricdo: WARELINE 3092

|Responsavel pela cotagao: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
‘| Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

Condigdes:

1Observacies:

FUTURA COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA - EPP

CNPJ: 08, L.LE.: 687161985111

231.734/0001-93

Telefone: (15) 3251-9494
informagdes para cotagio:
prazo de entrega: 1 dias
condi¢oes de pagamento: A vista

e-mail: vendas@futuramedicamentos.com.br
validade da proposta: 03/12/2022
faturamento minimo: R$ 500,0000

frete: CIF

RS
00000567 COMPRESSA DE GAZE | FORTCL te o/ | paco Rs | o000
) A pacote s
compi AIVAMED 500UNID (11 FIOS) EAN s00 | PACOTE | 145200 | 1,750
CIRURGICA 3,
(8.37%)
RS
00001522 S U . 546.0000
! ) caixa
compra; Crurgis. PAPEL LENGOL 70 X 50 EAN 10 | RoLos |RE78000 RS
Cravinhos R
(20%)

Mapa Demonstrativo

estrigan
¢ X : ATIVA MED
CIR. SAO JOSE d
COMPRESSA DE GAZE 500UNID (11 FIOS) CIRURGICA
R$ 16,7800 R$ 16,9202
cM
PAPEL LENGOL 70 X 50 SUPERMED HOSPITALAR
¢ R$ 7,8000 LTDA.
R$ 8,0000

CONFERE COM QRIGINAL

www.apoiocotacoes.com.br
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05/12/2022 08:06 =

Banco do Brasil

Consultas - Emissio de comprovantes

G3310507560987911
05/12/2022 08:06:32

frapnesn
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
05/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - ©8.06.32
8670308670 0001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 2206-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020221202125520607828412
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/e001-61
VALOR: 981,60
DATA: 02/12/2022 - 17:38:34

PAGO PARA: Futura Medicamentos
CNPJ: 8.231.734/0001-93
INSTITUICAO: 00000000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 6505 - CONTA: ©0000000000000014117
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor mdximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: ©2/12/2022 - 17:38:34

DOCUMENTO: 120204
AUTENTICACAO SISBB: 1.7A1.7B8.E84.F08.AF2

Central de Atendimento BB
40084 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

28006 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
9806 729 088
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao

-~~~ e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https.//autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2 4. 2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb
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DATA DE RECEBIMENTO

RECEBEMOS DE B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

NF-e
IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 695
SERIE 1

B - e T T T L T T I T T T T T T T T T T A A TP EFEFEFIFTFTFTTTTT T
B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA DOCUMEN?C&?L‘)I;E\R I

— RUA DOUTOR HUGO FORTES, 1676 HSOAL ELETRONICA

DQH OSp PARQUE INDUSTRIAL LAGOINHA - 0-ENTRADA LA

TSR s Ripeieae Preto /sP N° 695 35221242125513000179550010000006951405287103

CONTABILIDADE@BRHOSPDISTRIBUIDORA.COM.BR| SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FOLHA1/1 http:/iwww.nfe.fazenda.gov.br/portal/ ou no site da Sefaz autorizada

NATUREZA DA OPERAGAO Protocolo de Autorizagao de Uso

Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros

INSCRIGAO ESTADUAL
797.740.696.116

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

135221683097838 - 2022-12-02 12:08:33

DESTINATARIO/REMETENTE

CNPJ

42.125.513/0001-79

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (PN: 0005315) 48.341.283/0001-61 02/12/2022
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
RUA 24, 872, JARDIM PAULISTA 14790000 02/12/2022
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
Guaira (17)3332-7000 SP Isento 12:08:3
FATURA/DUPLICATAS
FATURA: T VENCTO.: 01/01/2023 VALOR: 311,50
CALCULO DO IMPOSTO
¥~ \DE CALCULO DO ICMS |VALOR DO ICMS VALOR DO PIS VALOR DO COFINS |BASE DE CALCULO DO ICMS ST| VALOR DO ICMS ST { VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
~ 311,50 56,07 0,00 0,00 0,00 0,00 311,50
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAY VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 311,50
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO [uF CNPJ / CPF
MARCIO RODRIGO DE PAULA RIBEIRO TRANSP ! Seermmamo 10] 0620902500086
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
RUA HILARIO PESSARELLO, 108 - SUMARE Cravinhos SP 279048406119
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAQ PESO BRUTO PESO LiQUIDO
6 0 74,620Kg
DADOS DO PRODUTO / SERVIGO
COD. PROD. DESCRIGAC PMC | NCM | CST |CFOP(UNID.| QUANT. |V.UNITARIO|V. TOTAL| BC.ICMS |V.IiCMS ch;an
0000137 AGUA OXIGENADA 10 VOL 01L RIOQUIMICA - RIOQUIMICA 0,00 [30048098| 000 | 5102 | UN 70,00 4,4500| 311,50 311,50  56,07] 18,00
Lot: 2203888 Qtd: 70 Venc: 23-03-25

CALCULO DO ISSQN

INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO ISSQN VALOR DO 1SSQN
DADQOS ADICIONAIS NF-¢ emilda polo sisiema SAP wuw.sap.con
INFORMAGOES COMPLEMENTARES Codigo interno: 654 RESERVADQ AO FISCO

Numero Pedido:COT#656527#407#

CONFERE COM ORIGINAL
s




q . Relatoério de Estimativa
Cevoio.
b cotagdes

Cotagéo 656527

01/12/2022 14:46:27hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
Lancado em: 30/11/2022
‘ Vencimento: 30/11/2022 14:00
o _' B | Titulo: COTACAQO DE MATERIAIS
. . Cotagdo ' [pescricsio: WARELINE 3092

+h 656527 V ~|Responsavel pela cotagdo: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
e, ©o i s | Telefone: (17) 3332-7000
. ~|E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br
" {Condicbes:
Observacdes:
B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA
CNPJ: 42.125.513/0001-79 1.E.: 797.740.696.116

~ Telefone: (16) 3505-8070 e-mail: tmk@brhospdistribuidora.com.br

informacdes para cotacao: null validade da proposta: 03/12/2022
prazo de entrega: 1 dias faturamento minimo: R$ 300,0000

condicdes de pagamento: 30 ddi frete: CIF

valor. " |- L confirmad | ¢
_unitario < [ VAT O} To'em” |-

RS
311,5000
00000648 . 70 :
dit, RS 45600 - AGUA OXIGENADA 100omL | RIQQUIM Junidade /| pageo |Rs 44500 RS -
compra.: LUMAR ) S 6,3000

(-1.98%)
S  Subtotal RS 311,5000
. RS -€,3000 {-1,98%)

Mapa Demonstrativo

“iobservagdes ot | - . descricdo .. . . - | fornecedor 1. :|. fomecedor2 | fomecedor 3
.. BR'HOSP. .: HDL
AGUA OXIGENADA 1000ML DlsTRlBUlDQRA HOSPITALAR MULTIHOSP
i LFDA LTDA RS 4,6900
i R$ 4,6667

CONFERE COM ORIGINAL
A




05/12/2022 14:08 ~ Banco do Brasil

P i G3380514057531451
Rl Consultas - Emissao de comprovantes 05/12/2022 14:08:34
. CEAPRESA &g

R PR

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

05/12/2022 -  AUTOATENDIMENTO - 14.08.34

8670308670 0007

Comprovante Pix

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

ID: E00000000202212051651001067408228
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 311,50
TARIFA: 3,08
DATA: 05/12/2022 - 13:55:44

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

PAGO PARA: B R Hosp Distribuidora Ltda
CNPJ: 42.125.513/0001-79

CHAVE PIX: 42125513000179

INSTITUICAO: 60701190 ITAU UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 4459 - CONTA: 00000000000000464436
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: ©5/12/2022 ~ 13:55:48

~-  DOCUMENTO: 120501
AUTENTICACAO SISBB: 4.CB9.994.982.D5A.38E

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

SAC BB

e80e 729 0722

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

Ouvidoria

0880 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.

X Transagéo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ {OLANDA MIR.

https://autoatendimento.bb.com br/apf-apj-autoatendimentof/index.him!7v=2 4 2#ftemplate/~2Fconsultas~2F869-1.bb



RECEBEMOS DE C M HOSPITALAR S.A. (CTL) OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL TNDICADA A0 LADO NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N. 002473555
SERIE |
Identificacio do emitente DANFE !
C M HOSPITALAR S.A. (CT DOCUMENTO AUXILIAR DA
11-:412&0 . NOTA FISCAL ELETRONIC A
e 20 94 MODULO26 4 0 e U $222 1212 4201 5400 0319 5500 1002 4735 5514 8471 7436
DIST.MINERO IND. CAT Cep:75709-685 1-SAIDA ~ = ’
CATALAO/GO N. 002473555 .. .
Fone: 556432210505 SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-c
FOLHA 01/01 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE LSO
VENDA MERC. RECEB.TERC. DESTINADA A NAO CONTRIBUINTE 152225754519073 02/12/2022 19:27:36
INSCRICAQ ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJICPF
105022500 12.420.164/0003-19
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 02/12/2022
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
RUA 24. 872 JD PAULISTA 14790-000
MUNICIPIO FONF/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
GUAIRA 01733327000 SP
FATURA
001
29/12/2022
350,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICVIS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAQ VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ [VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
S 350,00 14,00 0,00 0,00 350.00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO QUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 350,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE PORCONTA  |CODIGO ANTT PLACA DO VEfCULO UF CNPJ/CPF
HEALTH LOG T2014 . 0-REMETENTE 18.320.396/0001-10
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA OSASCO. 949 CAJAMAR SP 241074710116
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGCAQ PESO RRUTO PESO LIQUIDO
i CAIXAS 1,000 1,000
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD DESCRICAO DO PROD./SER. NCM/SH CST [CFOP |UN |QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS V.ICMS V.IPL AICMS |AdPL
904229 FITA ADESIVA HYPAFIX 10 30051090 |200. {6108 |RL 5.0000 70,0000 350.00 350,00 14.00 0,00 4,00% | 0.00%
MX10CM ROLO
i
i
i
I
i
i
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN | | VALOR DO ISSQN
121282 ]
DADOS ADICIONAIS !
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO j
Protocole: 152225754519073
DIFAL nao devido a unidade federada de destino a partir de 01/01/2022 -
Produto(s): 904229#ID 656527#Nosso Pedido: DEPDG2#A Viveo possui o Programa de
Integridade e a Politica Antissuborno como ferramentas que direcionam e !
orientam a todos a atuarem com etica, moralidade, integridade e transparencia. CONFERE COM ORIGM
Para maiores informacoes, acesse https:/iwww.viveo.com.br/compliance - 1E i
DIFAL/DESTINO N 809010441110 04
q"i




ot

‘& apoio...

- cotacbes

Relatorio de Estimativa

Cotagao 656527
01/12/2022 14:46:27hs

656527

Cotagdo

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

_|Lancado em: 30/11/2022

| _|Vencimento: 30/11/2022 1400

. |Titulo: COTACAO DE MATERIAIS

‘{Descricdio: WARELINE 3092

Responsavel pela cotagdo: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
Telefone: (17) 3332-7000

E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

Condicdes:
Observacées:
CM HOSPITALARLTDA .
CNPJ: 12.420.164/0003-19 LE.: 5682425770110
Telefone: (11) 3026-9404 e-mail: tmksp@cirurgicamafra.com.br
informacdes para cotagao: validade da proposta: 30/11/2022
prazo de entrega: 2 dias faturamento minimo: R$ 300,0000
condi¢cbes de pagamento: 28 ddi frete: CIF
IR T T R . - "e‘mbala'ge quanﬁdad' valor ] e oonﬁl‘mad '-;‘-obs'ervaéodq
cédigo.do produto descricdo . |fabricante | T e - | unitario |YEIOTIOt | "o om 1 Coroduto -
RS
00003604 12 59,7600
alt. RS 5.3100 - ESPARADRAPO 45MM X 5M | CREMER | rolo ¢/ 12 | UNIDADE | R$ 4,9800 RS -
compra.: LUMAR S 3.9600
(-6,21%)
00004677 5
FITA ADESIVA HYPAFIX 10X10 | NEVE/BS R$ R$
preso 00000 CM ROLO N rolo ¢/ 1 UN'%ADE 70,0000 | 350,0000
R$
00002638 208,8000
alt. g T‘Si;méé PRESERVATIVO MASCULINO | BLOWTE | caixa ¢/ 6 CAIXAS R$ RS -
compra.: ET.,%DS,QED'&AOS NAO LUBRIFICADO CX 144 | X 144 34,8000 53.5884

(-20.42%) _
o , Subtotal RS 818,5600
- R$ 57,5484 (48,51%)

Mapa Demonstrativo

. observacdes

7 descrigho - fomecedor 2| - fofnecedor 3

B.R. HOSP
SUPERMED | DISTRIBUIDORA
ESPARADRAPO 45MM X 5 M LTDA

RS 5,6541
R$ 5,9460

NOVA
MAX MEDICAL
FITA ADESIVA HYPAFIX 10X10 CM ROLO HOSPITALAR

rarbomn | Rssszac | R 1410000
L OME FUTURA COM
PRESERVATIVO MASCULINO NAO LUBRIFICADO | HOSPITALAR |  SUPERMED | PROD MEDICOS
OX 144 o LTDAL - Re 36,4598
R$ 42,5000

CONFERE COM ORIGINAL

5
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06/12/2022 14:52

Banco do Brasii

G3350614495555231
Consultas - Emisséo de comprovantes 08/12/2022 14:52:36

06/12/2022 - BANCO DO BRASIL -  14:08:41

867008670 SEGUNDA VIA 0002

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA

AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8
DATA DA TRANSFERENCIA 06/12/2022
NR. DOCUMENTO 551.916.000.007.143
VALOR TOTAL 350,00
*¥¥kkx  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: CM HOSPITALAR LTDA

AGENCIA: 1916-X CONTA: 7.143-9

NR. DOCUMENTO

IDENTIFICADOR 3:

558.670.000.000.220

NR.AUTENTICACAO

3.AAF.02F.793.23D.7A4

Transacao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ |OLANDA MIR.

hitps://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.4 2#template/~2F consuitas~2F869-1.bb

pors

1M



RECEBEMOS DE C M 1IOSPITALAR S.A. (RPO) OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICAGAO K ASSINATURA DO RECEBEDOR

N. 001053730
SERIE 1

Identifica¢do do emitente
S)M HOSPITALAR S.A. (RP

AV. LUIZ MAGGIONI, 2727

DISTRITO EMPRESARIAL Cep:14072-055

RIBEIRAO PRETO/SP
Fone: 551621019400

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

JMEARUU TR AR

O-ENTRADA [V ]
1-SAIDA 3

CHAVE DE ACESSO DA NF-E

522 1212 4201 6400 0157 5500 1001 0537 3019 2350 3805

N. 001053730
SERIE 1
FOLHA 01/01

|

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
1 www.nfe.tazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada

NATUREZA DA OPERAGAO
VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS

PROTOCOLO DE AUTORIZAGCAO DE USO
135221683349476 02/12/2022 12:48:19

INSCRICAQ ESTADUAL
582557602113

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPJ/CPF
12.420.164/0001-57

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL

CNPJICPF DATA DE EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA D GUAIRA 48.341.283/0001-61 02/12/2022
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO [cEp DATA ENTRADA/SAIDA
RUA 24. 872 JD PAULISTA 14790-000
MUNICIPIO FONE/FAX urF INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
GUAIRA 01733327000 SP
FATURA
001
29/12/2022
268,56
CALCULO DO IMPOSTO
BASF, DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAQ VALOR DO ICVIS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
Y 185,04 3331 0.00 0,00 268.56
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0.00 0.00 0,00 268.56
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
HEALTH LOG T2014 0-REMETENTE 18.320.396/0001-10
ENDERECO MUNICIPIO uF INSCRICAQ ESTADUAL
RUA OSASCO. 949 CAJAMAR SP 241074710116
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 CATXAS 1,000 1,000
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD DESCRICAO DO PROD./SER. NCW/SH CST |CFOP [UN  |QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS VICMS V.IPL AICMS {ALPI
209434 PRESERVATIVO BLOWTEX NA 40141000 220 {5102 |CX 6,0000 34,8000 208.80 12528 22.55 0.00] 18.00% | 0.00%
O LUBRIFICADO CX 144 UN
ID
202711 ESPARADRAPO 5CMX4,5M PR [30051030 500 (5102 {RL 12,0000 4,9800 59.76 59,76 10,76 0,000 18,00% | 0,00%
OCITEX CREMER
a—
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MLNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
20000696
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

Protocolo: 135221683349476

DIFAL nao devido a unidade federada de destino a partir de 01/01/2022 -

Produto(s): 20271 1#ID 656527#Nosso Pedido: 99KHG7#A Viveo possui 0 Programa de
Integridade ¢ a Politica Antissuborno como ferramentas que direcionam e

orientam a todos a atuarem com etica, moralidade, integridade e transparencia.

Para maiores informacoes. acesse https://www.viveo.com.bricompliance '

 CONFERE COMORIGIL
iy

Y79 54
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cotaces

Relatério de Estimativa

Cotagdo 656527
01/12/2022 14:46:27hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

|Lancado em: 30/11/2022

~ | Vencimento: 30/11/2022 14:00

_*-[Titulo: COTAGAO DE MATERIAIS

-|Descricdo: WARELINE 3092

Telefone: (17) 3332-7000
E-mait: compras@santacasadeguaira.com.br

Responsavel pela cotacsio: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA

Condicoes:

Observacdes:

CNPJ: 12.420.164/0003-19
Telefone: (11) 3026-9404

informacgdes para cotagéo:
prazo de entrega: 2 dias

CM HOSPITALAR LTDA .

LE.. 582425770110

e-mail: tmksp@cirurgicamafra.com.br
validade da proposta: 30/11/2022
faturamento minimo: R$ 300,0000

condigdes de pagamento: 28 ddi frete: CIF
.- | fabricante | ©mbalage | quantidad | - vator | -~ Tcanfirmad|  observagao do
iffabricante | 7T | e ¢ | unitdrio | volor total [ O0ETETY . O - produto
R$
00003604 12 59.7600
Gt RS 53100 ESPARADRAPO 45MM X 5 M | CREMER | rolo o/ 12 | UNIDADE |R$ 4,9800{ RS -
compra.: LUMAR S 3,9600
(-6,21%)
00004677 5
FITA ADESIVA HYPAFIX 10X10 | NEVE/BS R$ R$
preso 00000 CM ROLO N rolo ¢/ 1 UN'%ADE 70,0000 | 350,0000
R$
00002638 208,8000
alt, RS_;_%B,73140- PRESERVATIVO MASCULINO | BLOWTE | caixa ¢/ 6 CAIXAS RS RS -
compra.: ;RO%RIGECDIC“:AOS NAO LUBRIFICADO CX 144 X 144 34,8000 53 5884
E HOSP
(-20,42%)

* " Sublotal - R$ 618,5600

L R$-57,5484 (-8,51%)

Mapa Demonstrativ_o

servactes . fornesedor? - ;| - fornecedor.3
B.R. HOSP
ESPARADRAPO 45MM X 5 M SUPERMED | DISTRIBUIDORA
RS 5,6541 LTDA
4 R$ 5,9460
CM
SPIT/ HOSERR AR | MAX MEDICAL
FITA ADESIVA HYPAFIX 10X10 CM ROLO LTDA..
i i e e sa00 R$ 141,0000
RS 70,0000 :
o FUTURA COM
PRESERVATIVO MASCULINO NAO LUBRIFICADO HO?%')T}/\\L_AR, SUPERMED PROg 'l_\‘nggl;cos
CX 144 ol oo T o RS 36,4598
" 'Rg 348000 R$ 42,5000

CONFERE COM ORIGHAL
A

1/ 14

A%



06/12/2022 14:52 ~

o~

https://autoatendimentoz.bb.com.br/apf—apj—autoatendimento/index.htmI?v=2.442#/template/~2FconsuItas~2F869-1 .bb

Banco do Brasil

2 | G3350614495555231

- Consultas - Emissic de comprovantes 06/12/2022 14:52:45
eariess | I

ERRATLRER SEPINP 22

06/12/2022 - BANCO DO BRASIL - 14:29:06

8670086790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA

AGENCIA: 8678-3 CONTA: 220-8
DATA DA TRANSFERENCIA 06/12/2022
NR. DOCUMENTO 551.916.000.007.143
VALOR TOTAL 268,56

*¥¥%%%+  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: CM HOSPITALAR LTDA

AGENCIA: 1916-X CONTA: 7.143-9
NR. DOCUMENTO 558.670.000.000.220
IDENTIFICADOR 3: C76

NR.AUTENTICACAO 5.C62.810.CE5.34F.98F

Transacéo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

1



RECEBESMOS DE URGENCIA HOSPITAL CRUZ DISTR MEDIC. F MAT. CIRURGICO - LTDA OS PRODUTOS E/QU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF-e
ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 05/12/2022 VALOR TOTAL: R$ 2.912.00 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

o .
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR gr... 90?
€erie:

IDENTIFICACAO DO EMITENTE DANFE
URGENCIA HOSPITAL CRUZ DOCUMENTO AUKILIAR
DISTR.MEDIC. E MAT. DA NOTA FISCAL
CIRURGICO - LTDA ELETRONICA _
) - ] ENTRADA CIIAVE DE ACESSO
A TORINO . 155 MY m 3322.1237.7994.6400.0110.5500.1000.0009.0815.4085.4992
RIO DE JANEIRO - — -
“557’;'2;? o-RS N°: 908 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Fone: FOLHA:1/1 : :
financeiro@urgenciahospitalarcruz.com.br ’ ou no site da SEFAZ Autorizadora.
NATUREZA DA OPERACAG PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DL USO
Vendas 333220240422116 / 05/12/2022 - 10:29:31
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBT, TRIBUT. CNPI
11757421 37.799.464/0001-10
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME 7 RAZAO SOCIAT ] CNPI7CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 05/12/2022
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R 24,872 JARDIM PAULISTA 14790-000 | 05/12/2022
MUNICIFIO UF ] TONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA SP_ 11733327000
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPI7CPF INSCRICAQ ESTADUAL
¢ ITA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61
| FNDERECO NUMERO COMPLEMENTO CEP
R 24 872 14790-000
BAIRRO / DISTRITO MUNICIFIO TF FONE / FAX
JARDIM PAULISTA GUAIRA SP 1733327000
FATURA / DUPLICATA
lo0iT0s5/12/2022] 2.912.00 |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICM5 VALOR DO ICMS BASE CALC ICMS S.T. VALOR DO [CMS S.1. + FCPST | VALOR ICMS DESON VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.912,00
~VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS | VALOR TOTAL DO 191 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.912,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA VEICULO | UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTES PAJUCARA LTDA EMITENTE 53237962003140
ENDERECO MUNICTFIO TF  JINSCRICAC ESTADUAL
RUA EMBAU N 2207 LOTE 1 RIO DE JANEIRO RJ 86994178
QUANTIDADE ESPRCIE MARCA NOMERG PESO BRUTO PESO LIQUIDO
14 0,000 0.000
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
|~ 0,00 0,00 0,00
1 )OS DOS PRODUTOS / SERVICOS _ ]
OB DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO Newssit | coss fcrop | UN | Quant | SIROR forscowro | TAROR | BOALC | VALOR VAR I [0
348 LUVA DE PROCEDIMENTQ C PO G 29339999 10400 | 6102 | CT 40 § 11,200000 0,00 448,00 0,00 0.00 0,00 0 0
Lt: Z2673622G Val.: 28/07/2027 Qtd.: 40
674 LUVA DE PROCEDIMENTO C POM sp 29339999 | 0400 | 6102 | CT 120 [ 11,200000 0,00 | 1344,00 0,00 0,00 000 o] o
Lt: 000 Val.: 31/01/2025 Qtd.: 120
242 LUVA DE PROCEDIMENTO C PO P 29339999 | 0400 | 6102 | CT 160 | 11,200000 0,00 | 1120,00 0,00 000] o000f{ 0 [ o
Lt: Z2673522G Val.: 28/07/2027 Qud.: 100
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

ICMS UF destino: 0,00-1CMS UF Origem: 0,00-FCP:0,00 ALIQUOTA FCP: 2% Pedide No: 23501 LC. 123, de 2006, Art. 26 €
57.-- a) DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL e - by NAO GERA

DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPL -- ORDEM DE COMPRA: 656527 LOCAL DE ENTREGA: RUA 24, 872. JARDIM
PAULISTA. GUAIRA SP CEP: 1479000

»nS

WSGE - www. jdsystem.corn.br
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gpoiqm : Relatério de Estimativa

cotagdes

Cotagdo 656527
01/12/2022 14:46:27hs

~|Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
“-|Langado em: 30/11/2022

| Vencimento: 30/11/2022 14:00

Titulo: COTACAO DE MATERIAIS
‘{Descricdo: WARELINE 3092

“|Responsavel pela cotagdo: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
«.| Telefone: (17) 3332-7000
:. | E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

B Condicdes:
“*|Observacbes:

-Cotagido
656527

URGENCIA HOSPITAL CRUZ DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAL
CIRURGICO - LTDA
CNPJ: 37.799.464/0001-10 LE.: 11757421

Telefone: (21) 99042-3089 e-mail: vendas@urgenciahospitalarcruz.com.br
informagdes para cotagdo: Karla - PAGAMENTO SUJEITO A
125100 ANALISE DEtCIREDITO - e~mai§ky K
vendas urgenciahospitalarcruz.com.br - e: Karla - ; .
URGENCIA HOSPITALAR - NAO FRAGIONAMDS CAIXA validade da proposta: 23/12/2022
FECHADA - Whatsapp: (214 )2937042—3089 - Fixo: (21) 3085-

prazo de entrega: 4 dias faturamento minimo: R$ 2.000,0000
condicdes de pagamento: 30 ddi frete: CIF
stidad | valor | s o confirmad ] - - observagaodo.
Gl i0 yalor ol g produto e
RS
00000473 UNIGLOV | cartuch 40 R$ 448,000
i cartucho
compra; URGENGIA. LUVA DE PROCED. TAM G ES | /100 | CAIXAS | 11,2000 [ RS-
HOSPITALAR ’ .
(-0,88%)
R$
00000474 UNIGLOV | cartuch 120 R$ e
. cartucho
compeas Doeien. LUVA DE PROCED. TAMM ES @100 | CAIXAS | 11,2000 | RS-
HOSPITALAR 12,0000
N (-0,88%)
' R$
: 120,000
00000475 UNIGLOV | cartuch 100 RS G
a carwucno
compra: UBRGENGIA. LUVA PROCED TAM P ES /100 | CAIXAS | 11,2000 | RS-
HOSPITALAR 10,0000
(-0,88%)

RS':26.0000 (0,88%)

Mapa Demonstrativo

e T e | e
; s
- URY £ IMP
LUVA DE PROCED. TAM G HosPITALAR | MULTIHOSE 1 ExpORTACAO
“'R$ 112000 | R$ 12,0000 EIREL!
(Re 112000 RS$ 12,3900
DRL COMERGIO
IMPORT, £
MULTIHOSP
EXPORTACAQ
LUVA DE PROCED. TAM M R$ 12,0000 EIRELI
R$ 12,3900

CONFERE COM QRIGINAL né




06/12/2022 14:52 ~ Banco do Brasil

| & i G3350614495555231
: Kol i Consultas - Emissio de comprovantes 06/12/2022 14:52:16
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
©6/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 14.52.16
8670308670 0006

Comprovante Pix

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

i SOBRE A TRANSACAO

ID: E6000000020221206165127524300909
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 2.912,00
DATA: 06/12/2022 - 14:04:00

PAGO PARA:" Urgencia Hospitalar
CNPJ: 37.799.464/0001-10
INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 3844 - CONTA: 000006060000130029857
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até @,99%,
com valor maximo de R$ 10,@0.

“~  Notificacao enviada em: ©6/12/2022 - 14:04:01
DOCUMENTO: 120601
AUTENTICACAQ SISBB: A.09C.4B0.0OF3.DFA.78F
Central de Atendimento BB
40064 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
2800 729 9722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.
Ouvidoria
0868 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.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento?..bb.com.br/apf-ap)'—autoatendimenfo/index.html?v=2.4A2#/template!~2Fconsu1tas~~2F 2569-1.bb



e EREMUS UE - . 05 PRODUTOS CONSTANTFS DANOTA F ISCAL INDICADA AO LADO NF-e
Max Medical Com. de Prod. Med. e Ho spitalares Lida N“000.095.372
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATTURA DO RECEBEDOR . " *

l SERIE: (01

Ltda

Rua Alfredo da Costa Figo, 522
Fazenda Santa Candida

Max Medical Com. de Prod. Me

d. e Hospitalares

DANFE

Documento

Ficeal Fletrinie:
0 - ENTRADA

Auxiliar da Nota

ll

I

|

IR

RN

' | CHAVE DE ACESSO

3522 1207 2950 3800 0188 5500 1000 0953 7212 6283 8979

- ) AT
medical C:EP 1_3087 534 1-SAIDA
Campinas - SP o
Telefone: (19) 3271-6683 N 000095372 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-.¢
SERIE 001 www.nfe.fazenda.gov br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 01/01 [3ROToCOLODE AUTORIZACAO DE USO
$7TUREZA DA OPERACAO 135221701221649 06/12/2022 11:37:15
Venda Estadual Nao Contribuinte
INSCRICAO ESTADUAL TE DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
244987586116 07.295.038/0001-88
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL . . . . CPF/CNPY DATA DA EMISSAQ
Santa Casa de Misericordia de Guaira 48.341.283/0001-61 06/12/2022
ENDERECO BAIRRO /DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/ SAIDA
Rua 24, 872 Jardim Paulista 14790-000 | 06/12/2022
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA ENTRADA /SAIDA
Guaira (17) 3332-7000 Sp 11:37
FATURA ]
001 06/12/22 436,38 | ‘
" ULO DO IMPOSTO
I e DE CALC DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC DOICMS ST YALOR DO ICMS ST VALOR ICAMS DESONERADO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
436,38 78,55 0.00 106,00 0,00 436,38
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP ACESSORIAS VALOR DO IP] VALOR TOTAL DA NOT4
0,00 , ) , 0,00 436,38
NS V
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO uF CNPI/ICPF
Correios Empresa Brasileira Correios e 0 - Emitente 34.028.316/0001-03
ENDERECO AUNICTPIQ UF INSCRICAQ ESTADUAL
Rua Afonso Pena, 591 ampinas SP ISENTO
OTANTIDADE FSPRCIE MARCA NUMERACA0 PESO BRUTO PESO LIOUIDO
1 X 0.000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS |
- ——
COD. PRODUTO DESCRICA0 DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH | CST |CFOP| UNID. |QUANT| V.UNIT.| V.TOTAL | v.DESC.| BCIcws [ VIOMS | vipt , ;‘(!"g ol
2090004 Teste de Urcase Liquida - Diag. Rapido do H.Pvlori 38221910]000 {5102 cx 7 62.34 436.38 0.00 436.38! 78.55 l IS,UDI
Carga Tributdria: RS 137,24
Fonle da Carga Tributaria: IBPT / Lote: 102202 - Fab.: 05/10/2022 - Val.: 05/04/2023
Ea
CALCULO DO ISSON
INSCRICAO MINICIPAL VALOR TOTAL DNOS SERVICOS RASE DF, (‘-‘iL(‘I O DO ISSON VALOR DO ISSON
1122487

NADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

COTACAQ: 656527, “J\;“\,{
2o
Vi

¥

R;

ESERVADRO AQFISCO

CONFERE COM ORIGINAL
A

LR

Desenvolvidonor IDEAL S O FrT
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apoio... Relatorio de Estimativa

cotagdes

Cotagsio 656527
01/12/2022 14:46:27hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
Lancado em: 30/11/2022

| Vencimento: 30/11/2022 14:00

f Titulo: COTACAQ DE MATERIAIS

i Descricdo: WARELINE 3092

{Responsavel pela cotacdo: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
| Telefone: (17) 3332-7000

- [E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br
~ “{Condicdes:
-{Observacdes:

MAX MEDICAL COMERCIO DE PROD. MED. HOSP. LTDA
CNPJ: 07.295.038/0001-88 |.E.: 244987586116
Telefone: (19) 3271-6688 e-mail: vendas@maxmedical. med.br
informagbes para cotagiio: validade da proposta: 14/12/2022
prazo de entrega: 5 dias faturamento minimo: R$ 400,0000
condicdes de pagamento: A vista frete: CIF

00002637

) R$ :
alt. R$ 79,9000 - HDL item cotado por
compra.: ti%S:ITALAR LUCKMA ixa ¢/ RS 436,3800 apenas dois
Lo URETEST KIT 50 TESTE caxacl 17 caixas RS - fornecedores nao
if. NN 50 62,3400
justif.: ggrenngglgg?spor ' 122,9200 havendo interesse
formecedores nao dos demais.
havendo interesse (-21,98%)

os demai

Demonstrativo
srvaghes’

. descrigio fomecedor 2 .| fomecedor 3

item cotado por apenas dois
fornecedores ndo havendo interesse URETEST KIT 50 TESTE
dos demais.

HDL
HOSPITALAR .
LTDA
R$ 79,9000

CONFERE COM ORIGINAL
A




VO Z/£UZLZ 1452 ~

H

Banco do Brasil

Eimgen Consuitas - Emissio de comprovantes

s

(G3350614495555231
08/12/2022 14:52:23

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
06/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 14.52.24
8670308670 0006

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 2206-8

ID: EGBOQGGBOZOZ21206171807718999247
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/6001-61
VALOR: 436,38
DATA: 06/12/2022 - 14:19:19

PAGO PARA: Max Medical
CNP1J: 7.295.038/0001-88
INSTITUICAO: 000008000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 6839 - CONTA: 02000000000000012815
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor mdximo de R$ 10,00.

“™ Notificacao enviada em: 06/12/2022 - 14:19:19
DOCUMENTO: 120602
AUTENTICACAO SISBB: 5.843.E22.78F.C76.A93
Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
0806 729 9722
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 0088
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

SN

Transac3o efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimentoZ.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/templa?e/~2F consultas~2F869-1.bb

17



RECEBEMOS DE ATIVA MEDICO CIRURGICA LTDA OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

09.182.725/0001-12

VALOR NOTA NF"'e
RS 1.250,15
DATA DE RECEBIMENTO | IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DESTINATARIO Nf‘ 000.199.399
/ / 11165 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA SERIE : 1
ATIVA MEDICO CIRURGICA LTDA DANFE |
wocumeroavxue ||| NMNNHR AN WO ARREA
AV VEREADOR RAYMUNDO HARGREAVES, 98 DA NOTA FISCAL
MILHO BRANCO ELETRONICA
Juez I;/IFE;FORA 0 - Entrada CHAVE DE ACESSO
CEP: 360383770 1 -'Saida 3122 1209 1827 2500 0112 5500 1000 1993 9917 6072 3595
TELEFONE: 3221011556
3 E-MAIL: N° 000.199.399 iaace s nacicnal de NE-
& SERIE . 1 ,..V1 'l'avc ..dan.c 0% ._;/;cn:L_;rnal <Az NF-e
ou rmo sit2 da Sefaz Autcrizadera
FOLHA: 1del
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DN 131225089754375 - 06/12/2022 17:08:26
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ
0010511450001

DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL

CNPJ/CPF DATA DA EMISSAQ
11165 - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 106/12/2022
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP IDATA DE SAIDA/ENTRADA
R 24,872 JARDIM PAULISTA 14790-000 |06/12/2022
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL ~ [HORA DE SAIDA
GUAIRA (17) 3332-7000 SP 00:00:00
FATURA
Numero: 199399  Valor Original: 1.250,15  Valor Desconto: 0,00  Valor Liquido: 1.250,15
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.250,15 150,02 0,00 0,00 1.250,15
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTOQ OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IP1 VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 11,81 1.250,15
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC | UF CNPJ/CPF
MEDPRESS TRANSPORTE E LOGISTA LTDA (QUALITY | 0 - Rem. 23.063.875/0001-38
ENDERECO MUNICIPIO UF  |INSCRICAO ESTADUAL
R JOSE MARIA DE LACERDA, 1900 CONTAGEM MG
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTOQ PESO LIQUIDO
14 VOLUMES 1206/1094 0 31,209 31,209
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
:::’;1;, DESCRICAO DO PRODUTO'SERVICO Ns";?’ st | cror| unip. | qQuanT. b‘;”“{f\’:}o ‘,;’(‘)’;_‘;’\t B.CALC. ICMS | VALOR 1CMS [VALOR 1P1 lc’:;wmﬁ ;:;’;c_’:;:::::
208591 COTONETE C/ 75UNID - NATIY 9619000010 00| 6108} CX 30,0000 1,2800000 3840 3840 461 0,00 12 0,00 11,81
COTTON Lote: 0922 Dt. Validade:
01/09/2025
183714 ESCOVA P/ASSEP. 30049047 0 00§ 6108] UN | 6240000 | 19419071 121175 121175 145,41 0.00 12 0,00 0,00
C/CLORHEXIDINA.2 CRISTALIA -C
Lote: 22090028 Dt. Validade: 01/09/2024
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Parcela Num.: 001, Venc.:

06/12/2022, Valor: 1.250,15
Valor Aproximado dos Tributos: R$ 11,81 Fonte IBPT.

. 77804-4 ou CEF: AG 4260; OP: 003: C/ C 0004-3 ou CHAVE PIX {CNPJ) 0
9182725000112: IDENTIFICAR O DEP PELO NA° DO CNPJ ~ PRACA DE PAGTO: JU
IZ DE FORA - MG. AUTO: COR804476-7, COS2065107, SAN 3051861, AFE 25351

660845 ,AE25351664532 - APOIO: 656527 Vendedor: 1140 - Usvario: LUCIAN
A DAV: 861989

BB AG: 0024-8 C/C

CONFERE COM ORIGHNAL
A




apoio...

"W cotacoes

Relatério de Estimativa

Cotagao 656527
06/12/2022 14:25:41hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

Langado em: 30/11/2022

Vencimento: 30/11/2022 14:00

- |Titulo. COTACAO DE MATERIAIS

| Descrigiio: WARELINE 3092

Telefone: (17) 3332-7000

E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

“|Responsavel pela cotagdo: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA

Condicdes:

Observagdes:

CNPJ: 09.182.725/0001-12
Telefone: (32) 2101-1556

informagdes para cotagdo: Caro Cliente. Nossas cotagdes
sao respondidas automaticamente pelo nosso sistema e caso
haja necessidade de contato, nosso atendimento é feito
apenas pelo wpp ou e-mail. Favor sempre informar o ID da
cotagdo no inicio do atendimento. Pedido minimo de
R$1500,00, exceto para cargas com perfil fora do padrao. Nos
reservamos o direito de exigir pagamentos A Vista/Antecipado
para clientes com restrigoes financeiras. Whatsapp: 32-
21011595 E-mail: eva@ativahospitalar.com.br
Atenciosamente, E

prazo de entrega: 5 dias

ATIVA MEDICO CIRURGICA LTDA
LE.: 10511450001
e-mail: vendas@ativahospitatar.com.br

validade da proposta: 03/12/2022

faturamento minimo: R$ 1.500,0000

3

|

condigdes de pagamento: 28 ddl frete: CIF
e ombalage | quantidad | vator - | o | confirmad | observagdo do.: .
digo:do p + descriggo | fabricante | ™ "0 9 q ‘@ " |- Unitaric - valor total | "5 oy produto
00000652 R$
aht. RS 8,9337 - vic 314,9280 item declinado pelo
compra.: SUPERMED CLOREXIDINA 0,5% PHIIIL\\IEMA caixa cf FR}\4$460 R$21870| RS- 01/42/202| fornecedor por falta
justif.: item declinado ALCOOLICA 1000ML . 24 ' o 2 15:20 {no estoque, conforme
pelo fomecedor COMERC S 71,5248 email em anexo
por falta no 10 LTDA ‘
estogue, conforme (-75,52%)
email em anexo.
3 3%30
00000422 . 8,
NATHALY | unidade ¢/ 30 01/12/202
alt. RS 1.1000 - COTONETE 75UNID A 1 CAIXAS R$ 1,2801 R 540301 2 15:20
compra.: LUMAR
{16,37%)
R$
1.211,745
00000441 . 624 6
at. RS 16500 ESCOVA G CLOREXIDINE 2% |CRISTAL! caXac/ | paCOTE |R$1.9419| g . oiraiz02
compra.. CRISTALIA S B
5,0544
)

(-0,42%

Mapa Demonstrativo ! — e
B bservagses descrigio. . fornecedo - formecedor 27| - ‘fomecedor 3.
| - ATIVAMED - BRHOSE
item declinadao pelo fornecedor por " CIRURGIC A"' 1 SUPERMED |DISTRIBUIDORA
falta no estoque, conforme email em CLOREXIDINA 0,5% ALCOOLICA 1000ML. CIRURGICA RS 8.0411 LTDA
anexo. . R$ 2,1870 L : R$ 11,8990
e o | CIRURGICA
’Al';‘\(Ag%% 1 RIBEIRAC POLAR FIX
COTONETE 75UNID » CIRURGICA . 1 "pReTO
rtiitie it RS 1,4900
o RE12B0L .| R$ 14500

CONFERE COM ORIGIVAL
A

www_apoiocotacoes.com.br

/
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ENC: CLIENTE: 11165 ID: 656527

Assunto: ENC: CLIENTE: 11165 ID: 656527
De: <lcacador@ativahospitalar.com.br>
Data: 06/12/2022 14:25

Para: <compras@santacasadeguaira.com.br>

Boa tarde Jaqueline;

Tudo bem?

Referente ao ID acima, Informamos que a clorhexedina confirmada no ID acima esgotou em nosso
estoque. Recebemos recentemente uma quantidade grande, onde a principio nos permitiu participar das
cotagdes. Infelizmente a demanda estd muito alta e estamos impossibilitados de preveni-la

O pedido esta liberado mediante pagamento antecipado ou apresentacdo de anuéncias referentes as
restricoes que constam no CNPJ.
f
~ Segue em anexo espelho do pedido e abaixo dados para deposito:
ATIVA MEDICO CIRURGICA EIRELI - MG-CNPJ: 09.182.725/0001-12
Banco do Brasil - Agéncia: 0024-8  Conta: 77804-4 ou
Caixa Econémica Federal - Agéncia: 4260 Conta: 0004-3 Operagdo: 003 ou
Itad - Agéncia: 3163  Conta: 43874-4

INFORMAMOS que os pedidos aguardando deposito possuem garantia de estoque por ro maximo 48
horas.

Aguardo retorno e agradeco desde ja;

Luciana C, Dliveiva
Comercigl Portais
Telefone: (32) 2101-1595

Celular: (32) 2101-1595

E-mail: eva@atvahospitalar.com.br
Acesse: www.ativahospitalar.com.br

L

SEGURANCA PARA RESULTADOS!

o e

ativa hospitalar ativavetbr  ateatospitalarcombr  ativahospitatar  ativa vet

—

: Antes de imprimir, pense na sua responsabilidade e compromisso com ¢ meio ambiente! A
Ativa apoia essa ideia

R Anexos: = —— [

" 1lof2 06/12/2022 14:27



ATIVA MEDICO CIRURGICA LTDA N

CNPJ : 09.182.725/0001-12

AV VEREADOR RAYMUNDO HARGREAVES, 98 - MILHO BRANCO
JUIZ DE FORA - MG - 36083-770 - Tel: (32)2101-1556

D.A.V. - Documento Auxiliar de Venda

N°. 861989 Cond. Pgto: ANTECIPADO (DEP - CHEQ - DINH) 0
Cliente: 11165 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Vendedor: 1140LUCIANA OLIVEIRA
CNPJ: 48.341.283/0001-61 Inscrigao: Tel: (17)3332-7000

Endereco: R 24, 872

Bairro: JARDIM PAULISTA
Cidade: GUAIRA SP  14.790-000
Data do Pedido : 01/12/2022 Frete: 0,00 VN DIRETA
: : “‘Nr.Total- . Embalagem c/
22591 COTONETE C/ 75UNID - NATHY COTTON 30 CX 1,280000 38,40 1
1.8714 ESCOVA P/ASSEP. C/CLORHEXIDINA.2% CRISTALIA -C 624 UN 1,941907 1.211,75 48
Peso total estimado (kq): 31,209 Valor Total: R$ 1.250,15

APOIO: 656527

~N
=

Este documento nio possui Valor Fiscal - Nio é Valido como Garantia de Mercadoria



06/12/2022 14:52 ~

2

A

Banco do Brasil

Consultas - Emissac de comprovantes

(33350614495555231
CE/12/2022 14:52:30

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
06/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 14.52.31
8670308670 0005

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 867@-3 CONTA: 220-8

SOBRE A TRANSACAQ

ID: E6000000020221206173603915165205
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.250,15
DATA: 06/12/2022 - 14:38:48

PAGO PARA: Ativa Medico Cirurgica Ltda
CNPJ: 9.182.725/0001-12
INSTITUICAO: 90000000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 0024 - CONTA: ©00000000000020778044
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

N Notificacao enviada em: ©6/12/2022 - 14:38:48

DOCUMENTO: 120603
AUTENTICACAO SISBB: D.DA4.D16.586.1C1.016

Central de Atendimento BB
4004 @00l

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
9800 729 0088

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

Transacao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimentoz.bb.com.br/apf—apj-autoafendimento/index.html‘?v=2.4.2#/template!~~2Fconsultas~2F869-1 .bb
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ABAIXO. EMISSAO: 01/12/2022 VALOR TOTAL: RS 534.30 DESTINATARIO: SANTA CASA DF MISERICORDIA DIE GUAIRA - RUA 24 872 JARDIN

PAULISTA GUAIRA-SP

{RECEBEMOS DE MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA QS PRODUTQS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELITRONICA I\'!)]C':\D;\T
|
X

LDATA DERECEBIMENTO

YI)L{N'I'IFI('ACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e

|
N°. 000.162.253
Série 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE (

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Gletronica

T

VIA ANHANGUERA, S/N - KM 307 950M GP2 (1) ) };ﬁ’g‘ : DA CUHAVE DEACESSO
CANDIDO PORTINARI - 14093-500
RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1635054900 N°. 000.162.253 3522 1231 3782 8809 (')1_66 5500 1000 162% 5311 3928 5519
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

VENDA DE MERCADORIA

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

135221679123704 - 01/12/2022 20:13:50

[INSCRICAQ ESTADUAL

797409146110

INSCRICAO LSTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

LCNI’J

|
|
31.378.288/0001-66 J

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME - RAZAO SOCIAL Y'NPJ 1CPF DATA DA EMISSAU 3
{SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 01/12/2022 j
lENDERECO BAIRRO ' DISTRITO \GE DATA DA SAIDA ENTRADA }
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 01/12/2022
{MUN]CIPIO UF TONE FAX Y;\ESCRI(':\O ESTADUAL HORA DA SAIDAENTRADA }
GUAIRA SP 1733327000 L 21:13:00
FATURA / DUPLICATA
{Num. oot
Vene. 01/12/2022
Valor RS$ 534,30
~T“CULO DO IMPOSTO
\ . DECALC. DO ICMS 1\",\1.011 DO ICMS }msnz D CALC. ICMS §.T. [VALOR DO ICMS SUBST. | V. IMP. IMPORTACAO ]v. ICMS UF REMET. |VALOR DO FCP ]VALOR DO PIS ]v. TQ1AL PRODUTOS
534,30 96,17 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00 7.23 534.30 }
VALOR DO FRETE _ |VALOR DO SEGURO | DESCONTO OUTRAS DESPESAS | VALOR TOTAL 1Pl |V.ICMS U¥ DEST. {v. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS l\v. TOTAL DA NOTA ]
0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00 168.04 33.36 534,30
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[NOME i RAZAO SOCIAL 1FRETE POR CONTA YCODIGO ANTT 1?1./\(‘/\ DO VE{CULO Ur CNPJ: CPF ]
PVN TRANSPORTES E SERVICOS EIRELI (0) Emitente 12.270.745/0004-00 |
[ENDERF_(’O MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL |
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO,22000 GP 11B KM 2.2 - SP110-330 SUMARE L Sp 671495090114 J
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO rﬁso BRUTO [pr-.so LIQUIDO }
6 Volumes 5,785 5,785
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS ‘
{C(')Dloo PRODUTO) DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCM'SH | O/CST | CFoP | UN | QUANT | VALOR [ VALOR | BCALC | VATOR | VAR |feus [ALia w1
37604 FITA MICROPORE BRANCA 100MMX10M/CIEX 30051090 | 500 | 5102 | UN 65,0000 8,2200 534,30] 534,30 96.17 18,00
PMC: 0.00 FCI:E7F7BB8B-1226-4228-9166-DA288176 ADFE
i _ﬂ\
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf, Contribuinte: APOIO 656527_Orc 13928002 Fichas 1/2 1 vols, 2/2 5 vols_PEDIDO DE
COMPRA:PDC#656527#APOIO_ATENDIMENTO 16 3505-4900 R: 16035 hospitalar@medicamental.com.br_AFE: AUTORZ/MS:
1.18507.0_AE: AUTORIZ/MS: 1718508.3_AFE 1.18.507-0- AE 1.18.508-3 Pedido: PDCH#656527T#APOL .
Inf. fisco: Valor Aprox Tributos Federal: RS 71.86 Estadual: R$ 96.17 Municipal: RS 0.00 Fonte: IBPT_Regime Especial -
035738/2018 - Portaria CAT no 116/2017
ROTA: CD RIBEIRAQ PRETO

Impresso em 06712:2022 as 16:17:41

Gerado em wwwfsistgom.br
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apoi0...

cotagdes

Relatorio de Estimativa

Cotagao 656527
06/12/2022 14:25:41hs

10 / 14

. 856527 - IResponsavel pela cotagao: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
ol e T Telefone: (17) 3332-7000

- {E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

g Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

" |Langado em: 30/11/2022

. .{Vencimento: 30/11/2022 14:00

Titulo: COTACAQ DE MATERIAIS

Descricdo: WARELINE 3092

Condicdes:
. {Observacbes:
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 31.378.288/0001-66 I.LE.: 797409146110
Telefone: (16) 3505-4900 e-mail: hospitalar.2@medicamental.com.br
informacdes para cotag2o: null validade da proposta: 03/12/2022
prazo de entrega: 1 dias faturamento minimo: R$ 500,0000
condicbes de pagamento: A vista frete: CIF

R$
00000450 FITA MICROPORE 100MM X idadec/| 65 534,900 | 202

) unidade ¢ }
compra: E%éfﬁfx‘}&gﬂ 10M CIEX 1 RoLos |R8822001 RS- 1721520

(-0,96%)

-~ Subtotal” ‘R$ 534,3000
7. RY-5,2000°(:0,96%)

Mapa Demonstrativo - A A
Seacoe: ~descricho A fornegedor2. | fomecedor 3- -
POLAR FIX SUPERMED
FITA MICROPORE 100MM X 10M RS 12,2100 RS 15,7608

CONFERE COM ORIGIVAL
A

[ S e



08/12/2022 09:19 ~

2z |

Banco do Brasil

Consuitas - Emisséo de comprovantes

G3380809123139861
08/12/2022 08:19:30

; RESH |
e
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2022 - AUTOATENDIMENTO -~ ©09.19.30
8670308679 eoel

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

1D: E00000000820221207142934925426789
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 534,30
DATA: 07/12/2022 - 16:43:58

PAGO PARA: Medicamental Hospitalar
CNPJ: 31.378.288/0001-66
INSTITUICAO: 90000000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3370 - CONTA: ©0000000000000061581
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor mdximo de R$ 10,00.

"™ Notificacao enviada em: ©7/12/2022 - 16:43:58
DOCUMENTO: 120701
AUTENTICACAO SISBB: 7.E85.C78.F98.FE1.055
Com Ourocard Empresarial Elo sua empresa pode
concorrer a consultoria + R$ 100 mil. Inscreva o
CNPJ no site: elo.com.br/promo-shark-tank-brasil
Central de Atendimento BB
4004 Q001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
0809 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.
Ouvidoria
@800 729 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 Ouvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

hitps://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-a utoatendimento/index.htmi?v=2.4 2#/template/~2 Fconsultas~2F868-1.bb
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o

U SERVICOS CONSTANTES 2.5 NUTA FISCAL

{ ey +
[RECEBEMOS DI: SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED, E HOSPIT. LTDA 0S PRODUTOS NF-¢
- CARIO: STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - R |

: _.R(-JN'IC.:\ INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 017122022 VALOR TOTAL: R$ 582.00 DESTIN
(=3 872 IV PAULISTA GUAIRA-SP

i E
gn,-\'m DE RECFBIMENTO IDENTIFICACAQ 1- ASSINATHRA NO RECEBEDOR - ﬁg I\". 000'636'574
: ! Série 001"
. L

—

{

H IDENTIFICACAO DO EMITENTE

B T

: . ENTRAD ]

: Rua Projetada, s/n (l) E]:;g{/(\r) A [ 1 FCHANVE DY ACESSO A
i Itaim - 37600-000 g = " < s !
; CAMBUI - MG Fone/Fax: 1149341700 N°, 000.656.574  L.......122 1211 2060 9960 0107 5500 1000 6565 7410 0096 5019 ;
; .Séri‘c 00'1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
- _ J Folha 171 www.nle.fazenda.gov briportal ou no site da Sefaz Autorizadora
!F\,—‘\ FUREZA DA OPERAGAQ :’PR() TOUOLO DE AUTORIZACAO DE 'S0 i
: A i
— Venda a nag Contrlbumte_ 1 $31225081092993 - §1/12/2622 12:44:39 j
{INSCRIGAQ ESTADUAL Escm(;/\o ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT, CNPJ :
: 0017711480296 813020011119 L 11,206.099/0601-07
’DESTIE\’AT;'\RIO /REMETENTE
[NOME "RAZAO SOCTAL T BICRE DATA DA EMISSAQ 3
‘STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. : l 48.341.283/0601-61 01/12/2922 5
{FNDERECO iBAIRRO - DISTRITO CEP DATA DA SAIDA ENTRADA !
i { M
iR 24, 872 ] JD.PAULISTA 14790-060 ;
MUNICIPIO 1UF TTFONE FAX |mscmc,‘\o ESTADUAL HORA DA SAIDAENTRADA |
\GUAIRA Lsp | 1733327000 | ;
FATURA/ DUPLICATA

CALCULO DO IMPOSTO
JBASE DE CALC DO ICMS [VALOR DO [CMS BASE DE CALC. ICMS S.1. [VALOR DO ICMS SUBST. | V. IMP. IMPORTACAO |V, ICMS UF REMIET. YVALOR DO FCP VALOR DO PIS Jv. TOTAL PRODUTOS |
- 582.00 34,80 0,00 0,00 0.00 0, 00 0,00 0,00 582,00,
NVALORDOFRETE | VALOR DO SEGURO |DESCONTO Jounms DESPESAS | VALOR TOTAL IPI lv, 1CMS UF DEST. V. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS [V TOTAL DA NOTA |
SR 0,00 3,00 3.00 0,00 0,00; 69,96 3, 00 0.00 582.00j
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
{NOME . RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA ~YCODIGO ANTT PLACA DO VEICULO “YUF  JCNPICCPF
|ATIVA DISTRIBUICAQ E LOGISTICA LTpa|  (0) Emitente 01.125.797/0005-40 |
{ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL !
! i
AVENIDA PREFEITO OLAVO GOMES DE QLIVEIRA, 6730 POUSO ALEGRE MG 5250929840006 ;
[ QUANTIDADE WESPECIE MARCA NUMERACAO } PESO BRU'TO PLSO LIQUIDO :
2 CAIXA § 6,.690! 6,690
DADOS DOS PRODLUTOS / SERVICOS _ N i _ _ .
[CODIGO PRODUTO) DESCRICAQ DO PRODUTO / SERVICO NCM'SH | O'CsT| crop | LN | quant | SRR YATOR T BCALC T VARORTTVALOR A ALiQ. 1Pt

i 21928 CLAMP P/BOLSA DREN.COLOS.C/S0-CASEX LT 89572021 30069190 | 000 | 6108 CX 20000  72.0000 14400 144.00 17.28 12.00

; (2) 11:2024 (Fornecedor: 1003, Lote: 895/2021, Qtde: 2 .Data

i Fab: 10/11/2021. Data Val: 10/11/2024) PMC: 0.00

: pFCPUFDest=0.00% plCMSUFDest=18.00%

pICMSInterPan=100.00% vFCPUFDest=0.00
VICMSUFDest=8.64 vICMSUFRemet=0,00

i 13264 |SCALP N.21 PVC C/100-LABOR IMPORT LT 20210736 (20}{ 90183999 | ‘306 | éio08 | ex| ~ 2000000 2:9000, 43800 a3g00|  1753) 100

j 07:2026 (Fornccedor: 1494, Lote: 20210730, Qtde: 20 .Data

! Fab: 30/07/2021, Data Val: 29/07/2026) pFCPUFDest=0.00%

! pICMSUFDest=18.00% pICMSinterPart=100,00%
i vFCPUFDest=0.00 vICMSUFDest=61,32 !
; vICMSUFRemet=0,00 ;
| - - ‘
i t
[~ |
§ i
i i
g |
i i
i t
i :
] i
I i
I .
i :
| |
i l J
DADOS ADICIONAIS S — =

{INFORMACOES COMPLEMENTARES TRESERVADO A0 FISCO

{Inf. Contribuinte: #R12P1V]

i
IRAPIV] . . : 29017 S : . il F II CONFERE COM ORI I
'0C.:635298 ITEM 2 Aliquota para produtos importados (Resol ucao 13/2012 do Senado Federal, Valor éa P-’mh}f’. F::)";{}(idg MG !

i

I

iDestino: RS 69.96 Pedido: 624820 Empresa Enquadrada como Dist. Hospitalar nes termos do Ine. XVl do ant. 2 ! A
;Dcposilo no l‘iradcsco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Cod.ldent.: 48341283000161 ) Serar de Cobranca: (11)4934-1669 ¢ 49341673 «

i4‘)34-167l QUALQUER INCONFORMINADE NA ENTREGA. ENTRF IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO h
iPOS-VIENDAS NO NUMERO (11} 4934-1703 Rota....: 6 Cubagem: 0.06 Email do Destinatirio: santacasaigenctec.com.br

e e e

Dntpresso em 07 12 2622 s 15:53:407

(4

Geradn em sy fsist com br
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Relatorio de Estimativa

Cotacao 655298
30/11/2022 15:40:13hs

‘Cotagdo

855298

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

Lancado em: 28/11/2022

Vencimento: 29/11/2022 14:00

Titulo: COTACAO DE MATERIAIS MEDICOS

|Descrigio: WARELINE 3089

Telefone: (17) 3332-7000

E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

Responsavel pela cotagdo: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA

Condicdes:

Observagoes:

SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MEDICOS E HOSP. LTDA

1.E.: 10459912-0
e-mait: coordenador07 @supermed.net.br

CNPJ: 11.206.099/0001-07
Telefone: (11) 40563-2222

informagoes para cotagao: Cida Zunta;11 4934 1768/ 11
4934 1700;vendas72@supermed.net.br;Nao fracionamos
embalagens. Favor atentar-se a marca cotada, ler
observacoes

prazo de entrega: 3 dias
condicdes de pagamento: A vista

validade da proposta: 02/12/2022

faturamento minimo: R$ 550,0000

frete: CIF
i He v QL : R ’ . embalage | quantidad | - valor .- 1 confirmag ) observacao do
_ coc?lgg:do progut_o. ‘descv:ngao fabricante } 7 TC 1T e | unitario® vaior total | 7 Jom produto”
R$
144,0000
00000411 ) 160 '
CLIP PARA FECHAMENTO DE unidade cf
prego 3,060 BOLSADE COLOSTOMIA ~ | CASEX |“T55" ™| UNIDADE |R$ 0,800} K3
ref.: S 345.6000
(-70.59%)
RS
00000490 LABOR |unidade ¢/, 2200 438.9000
dlt. RS 02270 - SCALP 21 MPORT u ‘1009 UNIDADE |R$ 0,2180] RS-
compra,. SUPERMED S 16,0000
(-3,52%)
' Subfotal R$ 582,0000
R$ -361,6000 (-38.32%)
Mapa Demonstrativo o . — _
: - observacoes - “descrigo it fornetedor 1 | . fornecedor 2 fornecedor 3
, BMG
SO | DISTRIBUIDORA 5
CUIP PARA FECHAMENTO DE BOLSA DE ‘SUPERMED ESSPS%\DLL/J\L%% NOVA FE
COLOSTOMIA . R$ 0,9000 . L 7DA - EPP R$ 12,9500
L R$ 8,1900
: - B.R. HOSP
SUPERMED | DISTRIBUIDORA éf;‘(,gg"l%%
SCALP 21 RS 0.2190 LTDA
' R$ 0.2270 R$ 0,2322

CONFERE COM ORIGINAL

A
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(G3380809123139861

Consuitas - Emissio de comprovantes 08/12/2022 09:16:21
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
€8/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - £9.16.21
8676388670 @061

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8678-3 CONTA: 220-8

ID: E9000000020221207198546933247473
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/6801-61
VALOR: 582,00
TARIFA: 5,76
DATA: 87/12/2022 - 16:44:32

PAGO PARA: Supermed

CNPJ: 11.206.699/6001-87

INSTITUICAO: 68746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 3398 - CONTA: 0068086008800000293571
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: ©7/12/2022 - 16:44:33

DOCUMENTO: 128762
AUTENTICACAO SISBB: C.3DC.1A3.868.972.853

Com Ourocard Empresarial Elo sua empresa pode
concorrer a consultoria + R$ 100 mil. Inscreva o
CNPJ no site: elo.com.br/promo-shark-tank-brasil

Central de Atendimento BB
4664 0891
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
9886 729 6722

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

Ouvidoria

98068 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
9809 729 0088

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

Transagdo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

A4S

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb



lRECEBleOS DE SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MFD. E HOSPIT. LTDA 0S PRODUTOS E/QU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF_@

ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 30/11/2072 VALOR TOTAL: RS 1.353.62 DESTINATARIO: STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. -
iR 24.872 JD.PAULISTA GUAIRA-SP

|pata DE RECEBIMENTO TDENTIFICAGAO L ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 0!)0;'442'858 l‘

i J Série 001 |

U J

/ IDENTIFICACAQ DO EMITENTE |

| DANFE ‘

| Documento Auxiliar da Nota

: Fiscal Eletrénica i

SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT.LTDA 0 - ENTRADA |

E‘ Avenida Tower Automotive, 300 - Galpao 26 1 - SAIDA CHAVE DE ACESSO t

Laranja Azeda - 07430-350

; ARUIJA - JSP Fono/Eax: 1149341700 N°. 000.442.858 3522 1111 2060 9900 t.)4.41 5500 1000 4428. 5810 0077 4218 i

i Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

l Folha 1/2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

{NATUREZA DA OPERACAO [PRO'I GCOL.O DE AUTORIZACAO DE USO

L Venda de Merc.Adqg.de Terc. 135221671350806 - 30/11/2022 19:47:15 J

[INSCRICAQ ESTADUAL . INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. TNPJ ]

| 188070970117 11.206.099/0004-41 _
DESTINATARIO / REMETENTE

{NOME " RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF TDATA DA EMISSAQ \

ISTA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. 48.341.283/0001-61 30/11/2022 )
{FNDERECO IBAIRRO “DISTRITO CEP DATA DA SAIDA ENTRADA |
R 24, 872 JD.PAULISTA 14790-000 L : J
1M LNICTPIO UF FONE ‘ FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
(GUAIRA l sP 1733327000 J
FATURA / DUPLICATA

'CALCULO DO IMPOSTO
{Bast DI CALC, DOICMS YM_OR DO ICMS \B.\St DE CALC. ICMS S.T. I\'ALOR DO ICMS SUBSY. ]v. IMP. IMPORTAGAO [V. ICMS UF REMET. ]V!\L()R DO FCP ]VALOR DO PIS V.TOTAL PRODUTOS l
| 7 0 0 0 0,30

| 1.353,62 221.5 0,00 6.0 0,00 0,0 0,0 1.353.62
‘l JR DO FRETE YVALOR DO SEGURO  [DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IPI V. ICMS UF DEST. ]V. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS [/ TOTAL DA NOTA
g 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 9, 00 g, 00 1,40 1.353,62
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
'{NU!\‘H{ RAZAO SQCIAL IFRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
. !
IATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA (0) Emitente 01.125.797/6097-01
(ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL \
IRUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAQ PAULO SP 149529966118
[QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
L 4 CAIXA 19,760 19,769
DADOS DOS PRODUTCS / SERVICOS
jcopIGo PrODUTO) DLESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM'SH | OrCST l CFOP | UN l QUANT | VALOR T VALOR | Beis VALOR | VALOR | S | ALIQ-tP1
' 25750 AG.P/RAQUI DESC 27GX90MM C/GUIA C/25-UNISIS 90183219 | 200 | 5102 { CX T.0000] 469.8900] 469.89]  469.89 62.50 13.30
REE‘.SZWG LT 23E037 (1) 03/2027 (Fornecedor: 67, Lote:
22E037.
Qtde: 1 .Data Fab: 01/04/2022. Data Val: 31/03/2027)
L o210 DRENG PENROSE N.I N/ESTERIL C/I2MADEITEX LT | 90183921 | 000 | 5102 | DZ " 10000] s9%00] 899 899 162 18000 |
i 300622DR (1) 06/2025 (Fomecedor: 8031, Lote: 300622DR, |
' Qtde: 1
Data Fab: 30/06/2022, Data Val: 30/06/2025)
“g208"  |DRENO PENROSE TERILN.03 DZ-MADEITEX LT~ | 90183921 | 000 51027 DZ | 1.0000] 25 BT L) R B N X
270122DR (1) 0172025 (Fornccedor: 8031, Lote: 270122DR.
Qtde: 1
“Dara Fab: 27/01/2022. Data Val: 27/01/2025) |
58051 " [LAMINA DE BIST.N.22 CARB.C BIOMASSTT ~ " [90185025 | 200 | 5102 | CX | T e000|  22:500] “aas| T T aes] T [ 18.00] \
| AM?21010102 (1) 03/2026 (Fornecedor: 3328, Lote: \
RN AM21010102. Qtde: 1
A ‘Data Fab: 01/04/2021. Data Val: 31/03/2026) l
I 1sats LUVA CIRURG.7.0 EST.C/200 PARES-NEW HANDLT 40151200 | aoo | 5102 |€x | 2.0000| 1919200 3384 383.84]  69.09 18,00 i
NHO093 (2) 04/2025 (Fornccedor: 2616, Lote: NH093, Qtde: 2
Data
| Fab: 01/04/2022, Data Val: 30/04/2025) \
| 27605 SCALP N.23 PVC C/100-DESCARPACK LT SEIAAAQ17B | 90183929 | 700 5102 | CX 10.0000] 206300 20630{ 20630 3713 18,00
l (10) 122026 (Farnecedor: 918. Lote: SEIAAAQLTB. Qtde: 10 |
1 Data !
‘ Fab: 01/01/2022, Data Val: 31/12/2026) \
! 24136 SONDA ASPIRACAO C/ VALV.N.0% C00-MARKLT | 90183929 | 000 | 5102 X 1.0000| 160,1300] 16014  160.14 28.82 18,00 |
’; 19198 (1) 09/2026 (Fornecedor: 164, Lote: 19198, Qtde: | ,Datg \
Fab:
! 01709/2022, Data Val: 30/09/2026)
| 33194 |SONDA ENDPVCN.T5 GIEURF €10 BT LT 220701 (2) | 90183929 500 | st021cx | ™ 20000 329100 65.82 65.82 1185 1800
! 06/2027 (Fornccedor: 25, Lote: 220701. Qtde: 2 Data Fab: t
01,07/7022. Data Val: 30/06/2027) _ . ,
\ \ j

DADOS ADICIONAIS
(INFORMACOES COMPLEMENTARES

{{x:r,r,ggr}tribuime: #R6V3 RESLRWFERFCOM OR\G‘NAL
A

OC.: 655298 Pedido: 441267 Empresa credenciada no Regime Especial de Distribuidar THospitalar 036035/2018 nos termos da Pontaria ‘
CAT 11672017 Deposito no Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Cod.Ident.. 48341283000161 ) Setor de Cobranca: {1 14934-1669 /
1934-1673 ; 4934-1671 QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM I

NOSSO POS-VENDAS NO NUMERO (1 1) 4934-1703 Rofa....: 2 Cubagem: 0,14 Email do Destinatdrio: santacasa(d enetec.com.br

Impresso em 07:12 2022 as 1 5:59:48 Gerado em www.fsist.cont.br
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IDENTIFICACAQ DO EMITENTE [

—— |

e e e

i
!
0 - ENTRADA i
Avenida Tower Automotive, 300 - Galpao 26 1 -SAIDA 1| [CIAVEDEACESSO ‘I
Laranja Azcda - 07430-350 \
ARUJA - SP Fone/Fax: 1 149341700 N°. 000.442.858 3522 1111 2960 9900 l')4'4l 5500 1000 4428 5810 0077 4218 ;
; 'S érie 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e i
Folha 2/2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora !
{NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USO .l
Venda de Merc.Adg.de Terec. 135221671350806 - 30/11/2022 19:47:15 J
/INSCRICAO ESTADUAL YNsccho ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPI i
I 188070970117 11.206.099/0004-41 J
DADOS DOS PRODUTQOS / SERVICOS
COPIGO PRODUTO) DESCRICAQ DO PRODUTO ! SERVICO NCM'SH | O/CST | CFOP | UN | QuanT | VALOR | JALOR | BLALC | VAL VALOR jaLio-lavia. P
16422 SONDA URETRAL N.12 C/5-MEDSONDA REF.101066120 | 90183929 { 000 | 5102 | BLI 4,0000 2,6750 10,70 10,70 1,93 18,00
LT 68156 (4) 09:2026 (Fornecedor: 9657, Lote: 68156, Qtde: 4
Data Fab: 01/09/2022, Data Val: 30/09/2026)
N
.

™

Impresso em 07:12.2002 as 15:39:48 Gurado emt wwwfsist.com.br



apoio...

cotacdes

Relatorio de Estimativa

Cotacao 655298
30/11/2022 15:40:13hs

Cotacéo
655298

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

Lancado em: 28/11/2022

Vencimento: 29/11/2022 14:00

|Titulo: COTACAQ DE MATERIAIS MEDICOS

Descricdo: WARELINE 3089

Telefone: (17) 3332-7000

E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

Responsavel pela cotagado: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA

Condicoes:

Observacodes:

CNPJ: 11.206.099/0004-41
Telefone: (11) 4934-1813

informagdes para cotagao: Cida Zunta;11 4934 1768/ 11
4934 1700;vendas72@supermed.net.br;Nao fracionamos
embalagens. Favor atentar-se a marca cotada, ler
observacoes

prazo de entrega: 3 dias
condicdes de pagamento: A vista

L.E.: 188070970117
e-mail: coordenador07@supermed.net.br

vatidade da proposta: 02/12/2022

faturamento minimo: R$ 550,0000

SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO DE PRODUTOS MEDICOS E
HOSPITALARES LTDA

frete: CIF
 cadigo do produto " | - - descricdo. - fabricante _?'“P;r?ge q”_a"e"da‘? ,u:?tg,rgu valor total cogﬁ;rrgad obsggdzio do
RS
00000376 (RASS.‘)’SR'.AS%&!”&%Z oc | unisis |unidadec/ UNIDADE | RS 4695?00
. . 9 R
compra SUPERMED GUIA 25 s 18,7958 | 505 9800
{342.67%)
00000424
alt. RS 1,2100 - .
compra.: 'éé‘{,{%é“é.&\ . R$ 8,9904 item cotado por
; 12 apenas dois
HOSPITALAR | DRENO N. 1 PENROSE LATEX |MADEITE {unidade ¢ | nipADE RS 0.7402| 733 for e o, a0
justif.: item cotado por ESTERIL X 12 S 5.5296 havendo interesse
" ?penas dois {-38.08%) dos demais.
omvenge iniaresss
dos demais.
00000426 i 255292
Gt RS 1,4800 - DRENO N. 3 PENROSE LATEX |MADEITE |unidade o/ | ,\ibADE |R$ 21241 | oc » »
compra: B MeOIC0S ESTERIL X 12 S RS
E HOSP {43.8
00004700 A 100
unidade ¢/ R$
preco 00000 LAMINA BISTURI 22 BIOMASS | " 55° /| UNIDADE RS 0,2245| 5,200
R$
383.8400
00000470 A 400 )
at RS 08120- LUVA 7.0 MUCAMBO LATEX |unidade c/) yNIDADE |RS 09596 | RS
compra.. SUPERMED S 19,0400
R$
206,3000
00000491 . 1000 .
alt RS 02240~ SCALP 23 DESCAR junidade ¢/|jnipADE |R$ 0.2063| RS -
compra.. MEDICAMENTAL PACK 100 s 17 7000
HOSPITALAR *
(7.9%)
R$
00000504 SONDA ASPIRACAO N.8 C MARK |unidade c/| ;200 1601400
comperts REOEISSs VALVULA EMBRAMED MED 200 | UNIRADE RS 0.8007 0
LTDA .
(-1.25%)

CONFERE C%R\GML

[P S

Al
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= Relatério de Estimativa
AP0 wes
cotacdes
Cotagdo 655298
30/11/2022 15:40:13hs
R$
00000519 SONDA ENDOTRAQUE 20 658200
) . AL unidade ¢/
compia; AT NCD N.7.5 C BALAO BCI 10 |UNIDADE|RS 3.29101 RS-
CIRURGICA 13,5800
{(-17.1%)
RS
00000538 ) 20 10,6980
at. RS 05363 SONDA URETRAL N.12 266153 | MEDSON junidade c/| \\ipADE |Rs 0,5349| =5 -
. DA 5
compra.:. SUPERMED S 0.0Z80
(-0.28%)

- Subtotal R$ 1.353,6176

- R 351,876 {25,13%;

Mapa Demonstrativo

; setvagoes descticao: 1+ fomecedor 27 |2 fomecedor 3
e v BMG
Lo S IDISTRIBUIDORAL  aivaA MED
AGULHA SPINAL 27 (RAQUIUNISSIS 27 GXgo ¢ |- SUPERMED gggggg&;%ss CIRURGICA
GUIA - R$ 18,7956
7956 LTDA - EPP RS 22,4381
; RS 20,3900
item cotado por apenas dois * SUPERMED NOVA FE
fornecedores, ndo havendo DRENO N. 1 PENROSE LATEX ESTERIL e . h
interesse dos demais. - R$ 0,7492- . * R$ 4,1000
' SUPERMED | NOVA FE ATIVA MED
DRENO N. 3 PENROSE LATEX ESTERIL sul Ry RS 4.1000 CIRURGICA
R$2,1241 : RS 4,4863
T FUTURA COM B.R. HOSP
- SUPERMED .- | PROD MEDICOS | DISTRIBUIDORA
LAMINA BISTURI 22 RS 6.2245 E HOSP LTDA
' N R$ 0,2300 R$ 0,2390
QT ibEDE ;1 ALFALAGOS | MEDICAMENTA
LUVA 7.0 MUCAMBO SUPERMED, LTDA L HOSPITALAR
- ‘R§0,8506 R$ 1,1000 RS 1,1553
- . 'l B.R.HOSP
- SUPERMED - | DISTRIBUIDORA | MEDICAMENTA
SCALP 23 s 0.2663 1TDA L HOSPITALAR
PR RS 0,2270 R$ 0,2360
SUPERMED | SUPERMED | ALFALAGOS
SONDA ASPIRACAO N.8 C VALVULA EMBRAMED | - L
R$0,8007. - | R$0,8056 RS 0,8515
FUTURA COM
~SUPERMED" - | YERISAMENTA | PROD MEDICOS
SONDA ENDOTRAQUEAL N.7,5 C BALAO ity £ HOSP
o R832910° 51 Rre 80770 RS 4.4900
e oo o] ALFALAGOS ATIVA MED
- SUPERMED ’
SONDA URETRAL N.12 266153 g LTDA CIRURGICA
. 'R805349 1 gs05705 RS 0,5746

CONFERE COM ORIGINAL

10 / 14
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08/12/2022 16:31 ~

N

https://autoatendimentoZ.bb.com.br/apf—

Banco do Brasit

% { G3330816205623561
4 g - I . ; 08/12/2022 16:31:37
e Consultas - Emissao de comprovantes

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

©8/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 16.31.37

8670308670 0004

Comprovante Pix

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

ib: E0000000020221208124800998577892
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.353,62
DATA: 08/12/2022 - 16:26:22

PAGO PARA: Supermed
CNPJ: 11.286.0699/0001-07
INSTITUICAC: 60746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 3398 - CONTA: 20026020800008293571
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdoc pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: ©8/12/2022 - 16:26:23

DOCUMENTO: 120861

AUTENTICACAO SISBB: E.76C.E90.7D5.AB1.494

Central de Atendimento BB
49094 6001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
9800 729 0722

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

Ouvidoria

@888 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
©806 729 0088

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

Transagao efetuada com SuUcCesso por. JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

apj-autoatendimento/ index.html?v=2.4.2#/template/~2FconsuItas~2F869—1 .bb
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RECEBEMOS DE

ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAQ: 06:12/2022 VALOR TOTAL: RS 848
24,872 ID.PAULISTA GUAIRA-SP

DATA DL RECEBIMENTO

SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA OS PRODUTOS Ei

QU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL
-65 DESTINATARIO: STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. - R

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e

N° 000.444.827
Série 001

IDENTIFICACAQ DO EMITENTE

SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA

DANFE

Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrénica

A1

Wi

Avenida Tower Automotive, 300 - Galpao 26 ? : ISEI:EXADA CHAVE DE ACLSSO
Laranja Azeda - 07430-350 ) 5
ARUJA - SP Fone/Fax: 1149341700 N°. 000.444.827 3522 1211 2060 9900 0441 5500 1000 4448 2710 0020 4361
'Série 00'1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-c
_ Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

@TUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

__ Venda de Merc.Adg.de Terc. 135221704242467 - 06/12/2022 17:55:44 |
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ R

188070970117 11.206.099/0004-41 J

DESTINATARIO / REMETENTE
E)MF. {RAZAQ SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO R
STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. 48.341.283/0001-61 06/12/2022 J
{ ENDERFCO BAIRRO DISTRITO CEP DATA DA SAIDA ENTRADA |
R 24, 872 JD.PAULISTA 14790-600 |
I{ MUNICIPIO UF  [FONEFAX INSCRICAQ ESTADUAL IHORA DA SAIDA/ENTRADA |
\GUAIRA SP 1733327000 J
FATURA / BUPLICATA
Num. 001
Vene. 06/12/2022
Valor RS 848.65

CALCULO DO IMPOSTO

¥ K CALC, DO ICMS [VALOR DO ICMS BASI: DI CALC. ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SUBST. |V IMP. IMPORTACAO |V, ICMS UF REMET. [VALOR DO FCP VALOR DQ PIS V. TOTAL PRODUTOS |
L 848,65, 152,76 9. 00 0,00 0,00 0,900 0, 00 1148 848,65J
VALOR DO FRETE ]VALOR DO SEGURO [DESCONTO OUTRAS DESPESAS  [VALOR TOTAL 1P V. 1CMS UF DEST. V.TOT. TRIB. VALOR DA COFINS  |V.TOTAL DA Norz?]
0, 60 0. 00 0. 00 0,00 0, 00 0, 60 9,00 52,88 848.65
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
-{NOME 7 RAZAO SOCIAL [FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPI/ CPF
ATIVA DISTRIBUICAQ E LOGISTICA LTDa]  (0) Emitente 01.125.797/6007-01 )
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAOC PAULO SP 149529966118
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
5 CAIXA 45,250 45,250 J
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO PRODUTO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCMISH | O/CST | CFOP | UN | quant | ViR | YALOR | BCELC T VATOR VAR AN AL, e
27317 ALGODAO 500G RL DELICATO CREMER CX C/16 LT 30059090} 500 | 5102 | FD 3,0000; 188,4967 565,49 565,49 101,79 18.00
367182147 (3) 11/2026 (Fomecedor: 1496, Lote: 367182147,
Qide: 3
-Data Fab: 01/11/2021, Data Val: 30/11/2026) PMC: 0
23917 |SEPTPRO QUAR.AMONIA SLT-PROLINK LT P21120034 " | 38085425 | 500~ |"5102 FR| 7 20000) 200000 " d000)  “s000] " 720|180
(2) 12/2023 (Fornccedor: 1507, Lotc: P21 120034, Qtdc: 2 ,Datal
Fab: 01/12/2021, Data Val: 31/12/2023)
28828 PAPEL GRAU CIRURG. I'5OMMX]00M RL-PRODUMED | 48115129 | 000 5102 | RL 4,0000) 60,7900 243,16 243.16 43,77 18.00
LT 5016 (4) 12/2023 (Fornecedor: 403. Lote: 5016, Qtde: 4
.Data Fab:
06/12/2021. Data Val: 06/12/2023)
’;‘
DADOS ADICIONAIS _ i
INFORMAGCOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: #R6V3 CON FERE COM ORIGlNAL
R3P2V2 . . _ .
OC.: 656527 Pedido: 442066 Empresa credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018 nos termaos da Portaria
CAT 116/2017 Deposito ne Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Cod.Ident.: 48341283000161 )} Setor de Cabranca: (11)4934-1669 /
4934-1673 £ 4934-1671 QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA. ENTRE IMFDIATAMENTE EM CONTATO COM
NOSSO POS-VENDAS NO NUMERO (11) 4934-1703 Rota...: 2 Cubagem: 0.25 Email do Destinatirio: santacasa(@enetec.com.br z
A

Impresso em 04/01. 2023 as 10:58:42

J

Gerado em u'u".rJ}l‘.\'E 3/)111.})/‘
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=~ cotaghes

Relatéric de Estimativa

Cotagdo 656527
06/12/2022 14:25:41hs

, C@iagé@

656527

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

Lancado em: 30/11/2022

Vencimento: 30/11/2022 14.00

Titulo: COTACAO DE MATERIAIS

Descricdo: WARELINE 3092

Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

Responsavel pela cotaciio: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA

Condicdes:

Observacoes:

SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAQ DE PRODUTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 11.206.099/0004-41
Telefone: (11) 4934-1813

informagdes para cotacdo: Cida Zunta;11 4934 1768 / 11
4934 1700;vendas72@supermed.net.br;Naoc fracionamos
embalagens. Favor atentar-se a marca cotada, ler
observacoes

prazo de entrega: 3 dias
condigdes de pagamento: A vista

{.E.: 183070970117
e-mail: coordenador07@supermed.net.br

validade da proposta: 03/12/2022

faturamento minimo: R$ 550,0000

frete: CIF
B erﬁbﬁége quantidad.| : valor . cbnﬁi-@d 6b'setva9éd do
fabricante | =7 T 1 T O unitario | VA0 081 5 em . produto
RS
00000379 wasea| a8 I et P
a uniqade .
ot RS 88000- ALGODAO 500G CREMER | " 45e </ UNIDADE | 4,73, 21550
Cravinhos o
00001994 GERMI RIO 5000ML PARA idadect| 2 RS 01/12/202
; unidade ¢ : i
compra HOSPTALAR SUPERFICIE PROUNKATS™ ™ GaLAOS | 20,0000 | NS00 | 215:20
LTDA Ol IR
(75 21%)
R$
00000865 243,1604
. RS 79,1640 GRAU CIRURGICO PARA | PRODUM |unidade /| ;yioape | . RS Rs. |01/121202
compets REIAeAD ESTERILIZACAO 150X100 ED 1 X 60,7901 | 74 o755 | 21520
CIRURGICA :
(-23.23%)
Subtotal RS 848,6484
R$'-69.8276 (-10,53%)
Mapa Demonstrativo , ~
o igbservagbes o . descrigao fornecedor 1 * |- fornecedor 2 fornecedor 3
s
' ' URGENCIA | IMP E
ALGODAO 500G  SUPERMED | LOSPITALAR | EXPORTACAO
- R$ 11,7810 RS 11,8000 EIRELI
R$ 12,2000
HDL.
'SUPERMED | HOSPIALAR | KLEARMED
GERMI RIO 5000ML PARA SUPERFICIE " LTDA
RS 20,0000 R$ 45,0000
- ' R$ 42.0000 :
c ARA ESTERILIZACAG 150x100 | . SUPERMED | CIR SAO JOSE | POLAR FIX
GRAU CIRURGICO PARA ES ZACAQ 150X100 | - g 66 7001 R$ 72.3353 R$ 75,9000

CONFERE COWORIGINAL

A



08/12/2022 17:03 ~

P

Banco do Brasil

R

G3310816586909041
Kol Consuitas - Emissao de comprovantes 08/12/2022 17:03:49

SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

©8/12/20622 - AUTOATENDIMENTO - 17.03.50

8670308670 0002

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8679-3 CONTA: 228-8

SOBRE A TRANSACAQ

iD: E0000080020221208193700480479358
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 848,65
TARIFA: 8,40
DATA: ©8/12/2022 - 16:58:23

PAGO PARA: Supermed Comercio e Importacao de Pr
CNPJ: 11.206.699/0001-07

CHAVE PIX: 11206©99600107

INSTITUICAO: 68746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: 90000600000000293571
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: ©8/12/2022 - 16:58:24

— DOCUMENTO: 1208062
AUTENTICACAO SISBB: C.DF3.A5B.FAB.5D@.B44

Central de Atendimento BB
4094 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722

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

Ouvidoria

0806 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 cartac
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

S\ Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.
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hitps://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F 869-1.bb



INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO
813.020.011.119

001.771.1480296

DANFE -
SUPERMED COM. E IMP. DE | P0G ENT0 A AR
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA
S U p E R M E D Rua Projetada, s/n - itaim - CAMBUIL, MG, O-ENTRADA CravEDE ACESSO
CEP:37600;)00. Fone:11-4934-17(‘)0 y 1-SAIDA 3122 1211 2060 9900 0107 5500 1000 6578 2310 0029 9258
N= 657823 o] ita de autentici no portat | da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora :
FOLHA 1/1
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
Venda a nao contribuinte 131225090246666 06/12/2022 21:42:34
INSCRICAO ESTADUAL

CNPJ
11.206.099/0001-07

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAQ
STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. (2212) 48.341.283/0001-61 06/12/2022
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO ceP DATAENIRARNSAIDA,,
R 24,872 JD.PAULISTA 14790-000 G4 ound s
MUNICIPIO FONE/FAX 3 INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA 1733327000 SP

FATURA / DUPLICATA

001 06/12/2022 791,01

CALCULO DO IMPOSTO

R$ 47,51
Pedido: 4

625355
RICMS/MG
Deposito no Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Cod.Ident.:
Setor de Cobranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671
QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA,
POS-VENDAS NO NUMERO (11) 4934-1703
6 Cubagem: 0,07

Empresa Enquadrada como Dist. Hospitalar nos termos do Inc. XVII do art. 222 do
48341283000161 )

ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
791,91 95,03 0,00 0,00 791,91
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DANOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 791,91 4
uRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
7 TNIOME | RAZAO SOCIAL FRETE POR GONTA CODIGO ANTT  1FLACA DO VEICULO T
{TIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA 0- DO EMITENTE 01125797000540
ENDEREGO MUNIGIPIO r |NSCRIGAO ESTADUAL
AVENIDA PREFEITO OLAVO GOMES DE OLIVEIRA, 6730 POUSO ALEGRE MG [5250929840006
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
3 CAIXA 40,65 40,65
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCM/SH CST { CFOP {UND. QUANT. V.UNIT. V.TOTAL BCICMS V.ICMS V.IP1 ICAP:I-S AL 1Pt

28956 |[PVPYI DEGERM 1000ML CX C/12-FARMAX LT 0000-

- 000054 (3) 03/2024 (Fornacedor: 7675, Lo~

! ta: 0000000054, Qtde: 3 ,Data Fab: 01/03/-

2022, Data Val: 31/03/2024) 300490991 000 6108 | CX 3 263,9700 791,81 791,91 95,03 12,00
I~

DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AC FISCO
#R30P1V3; | {0C. :656527
Valor da partilha.para UF de Destino:

CONFERE COM ORIGIAL
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apoio ...

cotagbes

Relatério de Estimativa

Cotacdo 656527
06/12/2022 14:25.41hs

C,@tagéo
- 656527

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

Lancado em: 30/11/2022

Vencimento: 30/11/2022 14:00

Titulo: COTACAO DE MATERIAIS

Descricdo: WARELINE 3092

- |Responsavel pela cotacao: JAQUELINE APAREC!DA TOMAZ TEIXEIRA
| Telefone: (17) 3332-7000

E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

Condicdes:

Observacoes:

SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MEDICOS E HOSP. LTDA
CNPJ: 11.206.098/0001-07 L.E.: 10459912-0
Telefone: (11) 4053-2222

informagdes para cotacéo: Cida Zunta;11 4934 1768 / 11
4934 1700,vendas72@supermed.net.br;Nao fracionamos
embalagens. Favor atentar-se a marca cotada, ler

e-mail: coordenador07@supermed.net.br

validade da proposta: 03/12/2022

observacoes
prazo de entrega: 3 dias faturamento minimo: R$ 550,0000
condicdes de pagamento: A vista frete: CIF
I I Ll L ~ante | @Mbalage | quantidad | valor ' confirmiad | . observagio do -
cédigo do produto. | - descriggo fabricante y ge | qu v unitario | valor total { OTEIRAG Droduto
R$
791,9064
00000460 {ODOPOLIVIDONA FARMAX | ., RS e 01/12/202
; . DEGERMANTE 10% SOLUCAO | HOSPITA |Unidadec/| 36 RS - /202
compray LoMaR " COM TENSOATIVOS - 1000ML |  LAR 12 GALAQS | 21,9974 | 355938 | 21520
(-3,73%)
' Subtotai R$ 791,8064
. R§ -30,6836 (-3,73%}
Mapa Demonstrativo ,
" observagdes - descricdo L fornecedor 1 - fornecedor 2 fornecedor 3

: . HDL
IODOPOLIVIDONA DEGERMANTE 19% SOLUCAC | SUPERMED | CAPROMED  HOSFITALAR
COM TENSOATIVOS - 1000ML R$ 219974 R$ 49,1300

R$ 58,0000

CONFERE C%ORIGML

1
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08/12/2U22 17:04 -

pe

Banco do Brasil

G3310816586909041

, - Emissa 08/12/2022 17:03:5

s | Consuitas - Emissic de comprovantes 7
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 17.@3.57
8670308678 0006

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

iD: E0000000020221208193620115319130
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 791,91
DATA: 98/12/2022 - 16:58:34

PAGO PARA: Supermed Comercio e Importacao de Pr

CNPJ: 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 11206099000107

INSTITUICAO: 686746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: ©0000080000000293571

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacao pode ser tarifada em até ©,99%,

com valor méaximo de R$ 10,00.

.. Notificacao enviada em: ©8/12/2622 - 16:58:35

DOCUMENTO: 120803
AUTENTICACAO SISBB: A.53E.B06.2B5.06B.FA3

Central de Atendimento BB
4604 6001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
88060 729 0722

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

Ouvidoria

9860 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 Ouvidoria.

Transacgao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ iOLANDA MIR.

2

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html ?v=2.4 . 2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb



» )
RECEBEMOS DE BIO INFINITY COMERC10 HOSPITALAR E [OCACAO FIRELL0S PRODIVOS SERVICUS 1 AT A DE RECERIMENTO ] NF-e ;
CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 7o = »

S T
- , A : ‘ N° 5748 ,
IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR {f DESTINATARIO i LR i ()l ALNOTA ] l
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA | SERIE 1 :
-

| S— 0. T sw \\!E!z ML

‘ )
HOSPITALAR E LOCACAO EIRELI - Fmrads (07 PETTRTy— ]
1 - Saida 1 , 3522 1203 6798 0800 0135 S500 1000 0057 4816 3861 5542
Rua Barbara Heliodora, 567 - Vila Romana -
Sao Paulo, SP - CEP : 05044040 - Fone : N°.5748 Consulta &: autenticidade no portsl nacional da NF-e
Blo iNFlN!W 1136479575 SERJE: 1 www.nfe.fazenda govbr/portal, ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 1/1
( NATUREZA DA OPERACAO = YW PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO Y
5102 VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCE |l 21.17 18276958 08/12/2922 16:12:07 J
INSCRIGAQ ESTADUAL INSCRICAQ ESTADUAL DX SUBST. TRIB. CNPJ
126696262114 03.679.808/0001-35 )
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAQ SOCIAL CPF/CNPJ ] DATA DA EMISSAQ ]
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 i 08/12/2022 )
ENDERECO BAIRRODISTRITC ] C¥P DATA DA ENTRADA SAIDA ]
R 24,872 JARDIM PAULISTA | }4790000 08/12/2022 B
[MUNICIP[O FONEFAX UF INSCRICAQ FSTADUAL { LIORA DA ENTRADASAIDA
GUAIRA 1733327000 Sp l 16:10:00
FATURA/DUPLICATA )
/7t n°:12713 / Valor Orig, : 1.019,40/ Valor Liq. : 1.019.40 Dup. n®: 001 ,Venc.: 08/01/2023 , Valor:1.019,40 ]
-
CALCULO DO IMPOSTO
BASL DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASF DE CALCULO DO ICMS ST VALOK NG ICMS ST VALOR TOTAIL DOS PRODUTOS
1.019,40 183,50 0,00 0.00 1.019,40 J
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTQ OUTRAS DESPESAS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,80 0,00 1.019,40
TRANSPORT ADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQO SOCIAL FRETE PORCONTA, (oo axTr PLACA DO VEICILO || UF CNPICPF i
EMPRESA BRASILEIRA DE CORREIOS E TELEGRAFOS { 0 - Remctente JL 34-028-316/00014’3}
ENDERECO MUNICPIO ¥ INSCRICAO ESTADUAL J
ST SBN QUADRA 1 BLOCO A, S/N BRASILIA DF ISENTO J
QUANTIDADE ESPECIE MARCA PESO BRUTO . PESO LiQUIDO i
01 cx-35x25x19 0,850 0,850 J
DADOS DOS PRODUTQS/SERVICOS
oD A ) ; : . .. i VIR : . VMR VIR JALIQ AL 10l
PROD DESCRICAO DOSPRODUTOS : NOM/ST . CST .CFOP l’N!D; QrD CUNIT DEC C TOTAL : BCI('MS oS ° VLR IPI ACMS! iPI |
BI(;S/[SS(};IS/;A.TARA NASAL - TAM G- BMC- BIO-333G-BM(" eries : 2302-B333GB- 90192010’ 100 s100 1 299.00: 0,00? 209,00, zqf,ﬂoi 53‘83; 0.00 18.00- o_r.m]

BIO- ! . A I : : ; . : o
;N(I)./;SCARAMSAL—TAMM-BMC-BIO—BRM—BMCSmcs.2811-3¢3M- i90]!)20l0: 000 510»,_,: [ r - 299_()0; 0,60: ‘299,002 209.00; . 53.82. 0‘00:18.00' 0.00

333M-
BMC

P‘tﬁ 'MASCARA NASAL - TAM- P - BIO-333P-BM Serics : 2811-333P-002 10 000 {5102° UN ¢ P 299,00 29000 299, 00: 352 000 1800 0.0
B10. " MASCARA DE PVC COXIM INFLAVEL TAM 01 NEO - BIO-300MD Srics : o110 T T S A ST
: 5 30, : 0,00:18.00° 0.00
300MD |1411-300MD-184, 1411-300MD-185 ) ) _“’0192010. 5102, TN - 130 000, 0.60. ‘30"05 At SR
3%&]3 ?MASCARADFPVCCO‘GMINFLAVELTWM NEO - BIO-310MD 39019"010' 200 510°’ UN 15300 000 306({ 3060 j 551 0,00 1800 000
“BIO.  MASCARA DE PVC COXIM INFLAVEL TAM 03 INFANTIL - BIO-302MD o - e i

i fs102] 0N, 3060 3060 5517 00018000 0.00
Series : 1411-302MD-469, 1411-302MD-470 90192010: 200 3102 ,:W; . 2 , ); ,06 P :

i ?&3{0 | MASCARA DE PVC COXIM INFLAVEL TAM 05 OBESO - BIO-304MD i90192010 zoo sm" TN 2 15,30 0,00 30,60 - 30.60.  5.51 0,0018.00 0,00
CALCULO DO ISSQN N
[INSCRI(;AO MUNICIPAL J{ VALOR TOTAL DOS SERVIGOS tBASE DF CALCULO DO ISSQN ] VALOR. DO ISSQN

_J

DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPI EMENTARES
Pedidos N: 12713
Ordem de Compra: 656701
Val Aprox Tribtxitos RS 142,41 (13,97¢9%) Federal ¢ RS 135,58 (13.30%) Estadiwl - Fonte: TBPT

’RFSF‘{VAm AQFISCO )

CONFERE COM ORIGHAL
/8
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: Relatdrio de Estimativa
apoio..
cotagoes
Cotacdo 655701
08/12/2022 17:09:44hs
- |Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
= |Lancado em: 30/11/2022
Vencimento: 01/12/2022 190:00
R L v Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO MATERIAL
_C'o_'fag,éo"; - - |Descricao: WARELINE 00003093
- 656701 .. |Responsavel pela cotagdo: ROSELI GONCALVES LELLIS
o o |Telefone: (17) 3332-7000 ‘
E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br
‘1Condicdes: A COMBINAR.
" |Observagbes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE
{INFERIOR A 01 ANO.
BIO INFINITY COMERCIO HOSPITALAR E LOCACAQ EIRELI
CNPJ: 03.679.808/0001-35 L.E.: 126696262114
Telefone: (11) 3647-9575 ’ e-mail: henrigue@bioinfinity.com.br
‘inf%rmagées parg cfotaqéo: Caso seu pedido ndo tenha
atingido o minimo de faturamento minimo, entre em contato ; ata
com nossa drea comercial para que possamos negaciar as validade da proposta: 08/12/2022
condigdes Comercial (11) 3670-2450
prazo de entrega: 5 dias faturamento minimo: R$ 500,0000
condi¢des de pagamento: 30 dd! frete: CIF
P : 4 " [embatage | quantidad| vator. | i bt | confirmad | . observaggo do. . |
prodto- -, QESCTIGa0, . net-. mg q e | unitario . | valOT total "0 om . produte
00004850
P oo MASCARA COMFORTGEL s o ]Tsz}}i‘%’c%gﬂ“’ziz
ustit.s : unidade ¢/ 1 R3 R 07/12/262 | F EDOR,
o s uw | BLUE NASAL A VENTILADA | APEX 1 |UNIDADE | 299,0000 | 299,0000 | 2 08:51 HAVENDO
Egmrﬁ%%%%au ! INTERESSE DOS
INTERESSE DOS DEMAIS.
DEMAIS.
00004849 EM COTADO POR
progo 0,000 T SENAS UM
& MASCARA COMFORTGEL ) : ECE! i
ustit.: unidade cf 1 RS R$  |07/12/202 | FORNECEDOR,NAQ
justt: TEMCOTADO | BLUE NASAI’:/1 ggg\ VENTILADA | APEX 1 UNIDADE | 203,0000 | 298,0000 | 2 08:51 HAVENDO
Egm%%%%%&ﬁ INTERESSE DOS
INTERESSE DOS DEMAIS.
DEMAIS.
00004450
ITEM COTADO POR
P 0o MASCARA COMFORTGEL A S AO
i i 07/12/202 | FORNECEDOR.NA'
justif.: [TEM COTADO BLUE NASAL NAO APEX |unidadec/ 1 ) R$ A ame
1 UNIDADE | 299,000 | 299,0000 | 2 08:51 HAVENDO
Eg%{%%%m VENTILADAPEQUENA “ INTERESSE DOS
INTERESSE DOS DEMAIS.
DEMAIS.
00004993 MASCARA FACIAL COXIM wp  |unidade of | ndape ! | RS RS |07/12/202
prago 00000 INFLAVEL N 01 1 15,3000 | 30,6000 | 208:51
00004934 MASCARA FACIAL COXIM vo  unidade | oz | RS RS |07/12/202
prega 0,000 INFLAVEL N 02 1 o s 15,3060 | 30,6000 | 208:51
00004995 MASCARA FACIAL COXIM vo  |unidade el Bane| . RS RS |07/12/202
prega 0,000 INFLAVEL N 03 1 o TR 1 15,3000 | 30.3000 | 208:51
00004997 MASCARA FACIAL COXIM vp  |uiade ¢l Zaoel RS RS |07/12/202
prego 0,000 INFLAVEL N 05 1 3 15,3006 | 30,6000 | ¢ 08:51
T - . Subtotal | RS 1.019,4000

Mapa Demonstrativo

CONFEREE%ORHNAL
[75 7% observagges 04 " cescrigho . - | ~fornecedor1. fornecedar 2. | - fornecedor 3. |

P
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cotagbes

Relatdrio de Estimativa

Cotagao 656701
08/12/2022 17.09:44hs

ITEM COTADO POR APENAS UM

Bio infinity
MASCARA COMFORTGEL BLUE NASAL NAQ locaca - .
FORNECEDOR,NAQ HAVENDO UE | . ldcagao
INTERESSE DOS DEMAIS. VENTILADA GRANDE - R 290
R$ 299,0000
" Bio infinit
ITEM COTADO POR APENAS UM | \AgcARA COMFORTGEL BLUE NASAL HAQ osa0 . .
FORNECEDOR,NAO HAVENDO T ACS DIA ¢
INTERESSE DOS DEMAIS. SNTEALAN . R§ 299 0000
Bio infinity
ITEM COTADO POR APENAS UM | \1AgCARA COMFORTGEL BLUE NASAL NAO Iocacao. . )
FORNECEDOR,NAQ HAVENDO NI AD S EGQUERA 3
INTERESSE DOS DEMAIS. " b ‘B3 299,06000
Bioinfinty | CIRURGICA | phconros
MASCARA FACIAL COXIM INFLAVEL N 01 -~ locagao FERNANDES | \5SpITALARES
RS 15,3000 R$ 20,5000 RS 21.0000
Bia infinity criRaicA | JISOMED.
MASCARA FACIAL COXIM INFLAVEL N 02 locago - FERNANDES | GSPITALARES
RS 15.3000" R3$ 20,5000 RS 21,0000
R . NICOMED
Bio infinity - ™ CIRURGICA PRODUTOS
MASCARA FACIAL COXIM INFLAVEL N 03 - locaggo” | FERNANDES | 0gpITALARES
'R$15,3000 - | RS 20,7665 RS 22,0000
S NICOMED
PRODUTOS | CRITICALMED
MASCARA FACIAL COXIM INFLAVEL N 05 1HOSPITALARES RS 24.0000
R$ 22,0000 '

CONFERE COM ORIGINAL

s
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12/12/2022 10:33 e Banco do Brasil

2 | G3321210277718661
% Consultas - Emissdo de comprovantes 121122022 10:33:36

. Emenesa L

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

12/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 10.33.36

8670308670 @601

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020221209115216875253251
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.019,40
DATA: 99/12/2022 - 17:28:03

PAGO PARA: Bio Infinity Comercio Hospitalar e L
CNPJ: 3.679.808/0001-35
CHAVE PIX: financeiro*bioinfinity.com.br
INSTITUICAO: 90000000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3026 - CONTA: 90000000000000223506
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
= com valor maximo de R$ 10,00.

DOCUMENTO: 126901
AUTENTICACAQ SISBB: C.7A0.3F0.296.77B.8FA

Central de Atendimento BB
4084 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 @722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nac 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.

Transacdo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendiment02.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2 A 2#template/~2Fconsultas~2F869-1.bb
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RECEBEMOS DE NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTADORA LTDA OS PRODUTOS DANOTAFI

TR T
! , i ! Hi
EMISSAQO: 09/12/2022 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA I !la] | iiimﬁmmi ! { ' ‘ l ‘I. l
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAL NF-¢
Total NF: 132942 Velame: 1 N°: 20244 SERIE: 0
Numero Pedidlo: 113 FOLHA: 7

IDENTIFICACAC B0 EMITENTE

DANFE
NOVA HOSPITALAR OCIAENTO
COMERCIAL E IMPORTADORA| AUXILIARDANOTA
LTD/’L FISCAL FLETRONICA
RUA PAOLQ PERIOTTO, 363
Bairro: JARDIM DE CRESCE 0- ENTRADA m
13571-618 Sao Carlos - SP 1-SAIDA
N° 20.244

Fone: (16)3413-3008 ,
Fax: (16)3413-8008 SERIE: 0

FOLHA: 11

[

CHAVE DE ACESSO

3522.1221.0364.1700.0181.5500.0009.0202.4410.01 13.2066

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

DADOS DA NF-¢

] (35221722335215 - 09/12/2022 09:49:57
NATUREZA DA OPERAGAO
5102 Venda Dentro do Estado
INSCRICAQ ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
637.341.109.119 21.036.417/0001-84
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAQ SOCIAL CNPJ DATA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 09/12/2022
ENDLRECO BAIRRO/DISIRITO CEP DATA DA SAIDA
R 24, 872 JD PAULISTA 14799-000 09/12/2022
TUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
Guaira (017Y3331-2777 Sp 09:52:07
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCTAL CPF/ICNP] TNSCRICAO ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO DISTRITO Cep
MUNICIPIO CF FONE / FAX
FATURA/DUPLICATAS
20244/1 - 09/12/22 - 1329,42
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICM$S VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.329,42 239,30 , 0,00 1.329,42
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURQ DESCONTO l OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1PT VALOR TOTAL DA NOTA ALIQ.
0.00 0.00 0.00 0.00 0.66 132942 1 ™
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FREETE POR CONTA @ TODIGG ANNT | FLACA DO VEICULO | UF | CNPJ/CPF
BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM G OEMITENTE 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAQ ESTADIUAL
AV 10.1126 RIO CLARO SP [587.220.280.115
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
Pas 1 cx 1,0000 1,0000
»ADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
€ODIGD s et b vaLOR | VIR.DESCL viror . |BasecAvc |VALOR varor | ALfQ.
ggﬁ]}sum DEvSCRl‘CAO DO PRODUTO/ SERVICO . crop uNID | QTpE UNTTARIG /l;:;rc. CToTAL | tcms z:,;/‘s:l ‘;" TOMS
3021 INFUSOR DE PRESSAO 1000ML 700 | UN 31,0000 273,4400 0,0000 373,32 82332 148.20 noal| 1800] oro
39269030 Marca: FOYOMED 5102 0.0000 % 0,00
Lote: FY?012005 - 14/01/2024 Qtde: 3.00
817 BOLSA DE COLOSTOMIA/ILEOSTOMIA TRANSP 19A64MM | 200 | UN 30,0000 16,8700 0,0000 506,10 506,10 91,10 0,00 1800} 000
30069110 ACTIVE LIFE 22771/1197912/1003073 5102 6.0000% 0.00
Marca: CONVATEC
Lote: 2F03567 - 01/06/2027 Qide: 30.00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACQOES COMPLEMENTARES

Conferir mercadoria no ato da entrega - Nao aceitaremos reclamacoes posteriores a 24h/ PRODUTOS
ISENTOS DE PIS E COFINS. CONFORME LEI 10.147/2000. /

RESERVADO AQ FISCO

CONFERE COM ORIGINAL

OUROWEB® - WWW.OUROWEB.COM.BR
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Relatorio de Estimativa

Cotacdo 655298
30/11/2022 15:40.13hs

Cotagéo
.. 655298

‘|Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

Lancado em: 28/11/2022

Vencimento: 29/11/2022 14:00

Titulo: COTACAO DE MATERIAIS MEDICOS

|Descricao: WARELINE 3089

8 /

Responsavel pela cotagio: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

“|Condicaes:

“|Observacoes:

NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTACAO EIRELI-ME
CNPJ: 21.036.417/0001-84 |.LE.: 637.341.109.119
Telefone: (16) 3413-8008 e-mail: vendas@novahospitalar.com.br
informacdes para cotag&o: validade da proposta: 05/12/2022
prazo de entrega: 2 dias faturamento minimo: R$ 800,0000

condigbes de pagamento: 30 ddl frete: CIF
T ombalage | quantidad | - valor © | i s [confirmad | * | observacaodo -
: o e | e o) unitario | valortotal {.n s am - produto-
00000565
preso 0,0000 30 item cotaddo por
ref.: : apenas dois
BOLSA DE COLOSTOMIA CONVAT | caixac/ R$ R$ 5
justif.: ftem o UNIDADE fornecedores, nao
Justif. ;}E’é%?g%:m- RENAVEL EC 10 S 16.8700 | 506,100C havendo interesse
havendo inler'ensas% dos demais.
dos demais.
00004191 RS
ult. R 265,5500 - , item cotado por
compra; NOVA BOLSA PRESSORICA INFUSE Rs 823,3200 apenas dois _
T REUTILIZAVEL COM iT caixac/ 1} 3UNIDS | 504 2400 RS fornecedores, n&o
S A A INDICADOR 1000 ML e 26 E700 havendo interesse
fomecedores, ndo P dos demais.
havendo interesse 1330 0!
dos demais.

Mapa De_monstrativo

servaghes ;. . descrigho. - fomecedor 1 | - fomecedor 2. | fomecedor3 .
item cotado por apenas dois o NOVA NOVA FE
fornecedores, ndo havendo BOLSA DE COLOSTOMIA DRENAVEL . HOSPITALAR -
interesse dos demais. R$.i6:8760° R$ 95,0000
flemn cotado por apenas Jor BOLSA PRESSORICA REUTILIZAVEL COM ) | NOVAFE -
interesse dos demais. INDICADOR 1000 ML R$?"444OD | RS 1.910,0000

CONFERE COM ORIGINAL

pa

14
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> ¢ Consultas - Emissdo de comprovantes 1211212022 10:35:28

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

12/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 10.35.28

8670308679 0005

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020221209140606623083407
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.329,42
DATA: 09/12/2022 - 17:28:22

PAGO PARA: Nova Hospitalar Comercial e Importad
CNPJ: 21.036.417/0001-84
CHAVE PIX: 21836417000184
INSTITUICAO: ©09e0e80 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3062 - CONTA: 00000000000001146602
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacido pode ser tarifada em até 0,99%,
A~ com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: ©9/12/20822 - 17:28:22

DOCUMENTO: 128902
AUTENTICACAC SISBB: C.4D8.8C4.5EC.090.170

Central de Atendimento BB
4004 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

o~ Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao

e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.4 2#template/~2Fconsultas~2F869-1.bb
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RECEBEMOS DE ALFALAGOS LTDA OS PRODUTOS DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO.
EMISSAQ: 30/11/2022 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUATRA

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAI
Total NF: 1.730,00 Volume: 15 Ne: 315905 SERIE. 1
Namero Pedido: 11706741 FOLHA: 1/1

IDENTIFICACAO DO EMITENTE CONTROLE FISCO
DANFE
ALFALAGOS LTDA DOCUMENTO
AV ALBERTO VIEIRA ROMAO, 1700 AUXILIAR DA NOTA
Bairro: DISTRITO INDUSTRIAL FISCAL ELETRONICA
0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
37135-516 Alfenas - MG 1\;0' S;;[;A%S 3122.1105.1945.0200.0114.5500.1000.3159.0511.1707.9874
Fone: (35)3701-0450 SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FOLH A n www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
* Autorizadora
DADOS DA NF-e
131225079340253 - 30/11/2022 19:17:34
NATUREZA DA OPERACAO
6108 VENDA DE MERC ADQ QU REC DESTINADA A NAO CONTRIB.
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ

016.189.241.0050 813015151117

05.194.502/0001-14
DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPI DATA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 30/11/2022
|| ENDERICO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
L. R 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 30/11/2022
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Guaira (017)3332-7000 Sp 19:17:31
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME /RAZAO SOCIAL CPF/CNPJ INSCRICAO ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
MUNICIPIO OF FONE/FAX
FATURA/DUPLICATAS
315905/1 - 30/11/22 - 1730,00
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
1 R l 131,60 l , | 0,00 -~ 1.730,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA ALIQ.
0.00 J 0.00 0,00 l 0,00 0,00 1.730,00 t_ ™
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA @ CODIGO ANNT | PLACA DO VEICULO | UF | CNPJ/CPF
BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM G e 10 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
ROD WASHINGTON LUIZ. KM 172 RIO CLARO SP |587.220.280.115
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
N 15 60,6000 60,6000
uvADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS _ _ — -
RODD: - nEsccho DO mom:ro:smwco S el Lo b ‘ %ﬁﬁ ':é:,% '
INCMS : : U |evor: G S RN D
3421 () SER DESC 10ML S/AG SLIP 400 | Uni 3000.0000 02600 00000 780.00 780,00 0.00| 1200| 000
90183119 | Lote: 2805A4 - 30/052027 Qude: 3000.00 6108 0,0000%
/ CEST: 13.014.00
38197 EQUIPO SORO MACRO GOTAS FILTRO AR E INJ LATERAL | 200 | Uni 1000,0000 09500  0.0000 950,00 950,00 38.00 0.00| 400] 000
90189010 Lotc: HDALFA06/2022 - 30/06/2027 Qtde: 1000.00 6108 0,0000 % 0,00
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Banco do Brasil - Agencia:0168-6 - CC:12.160-6 / Confira os volumes no ato da cntrega / Nao
accitamos Dcvolucocs apos 24 Hs da entrega / COMPRA DIRETA PEDIDO APOIO 655298/ Pedidos

de Venda utilizados: 11706741 / 1E DIFAL: 813015151117 Tributo aproximado RS: 195,02 Fedcral CONFERE COM OR'G{NAL
Fontc: IBPT /

RESERVADO AQ FISCO

OUROWEB® - WWW.OUROWEB.COM.BR
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Relatorio de Estimativa

e = ’,‘ .
Cotagéo 655298 -~ i
1211212022 08:16:48hs

317 14

: Categoria: Mat’ériéis Médiéd“s- e Medicamentos

Lancado em: 28/11/2022

Vencimento: 29/1 1/__2022 14:00

Titulo: COTACAO DE MATERIAIS MEDICOS

Descricdo: WARELINE 3089

Responsavel pela cotagdo: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
Telefone: (17) 3332-7000

E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

Condicdes:
“]Observacées:
ALFALAGOS LTDA
CNPJ: 05.194.502/0001-14 1.E.: 016.188.241.00-50

Telefone: (35) 3701-0450~ e-mail: televendas@alfalagos.com.br

informagdes para cotagao: null validade da proposta: 02/12/2022
prazo de entrega: 3 dias faturamento minimo: R$ 600,0000

condigbes de pagamento: 30 ddl frete: CIF

00000435

dit. R$ 09500 -
compra.: ALFALAGOS
LTDA

EQUIFO
SORO
MACRO
GOTAS -
FILTRO P
EQUIPO MACRO GOTAS G | LATERAL |unidade |, 1000 rRs ~ | 301111202
A LAT unidade ¢
INJETOR LATERAL 1,50 1 UNIDADE | R$ 0.95001 450, 0000 | “2 15:42
/400
PCT/25
CXM
/400 - -
ALFALAG
0S 1.

00000469

uit. RS 0,8200 -
compra.: CIRURGICA
FERNANDES

LUVA
CIRURG!

RS
CAEST 440,0000
LUVA 7.5 MUCAMBO 7.5 o1 {UNIDADE [Rs 1,1000|  rs |30111/202
A 7.5 MUCAM CI200PA | Pares ' : 215:42
RES S 112 9000

KIT/10 - - (34,15%)
SANRO

00000496

ult. RS 0,2600 -
compra.: ALFALAGOS
LTDA

SER
DESC -~
10ML -

L~

SIAG . 3000 7
SERINGADESC 10MLBICO | g/  [unidade o/| ;qiDADE | RS 0,2600 | 78, o1 | 30/11/202
LATERAL S : :
C/250
KIT/10 - -
SR.

Mapa Demonstrativo

Servacoes ‘descrigio: formedador 2
Belia Med MEGAMIX
EQUIPO MACRO GOTAS C INJETOR LATERAL RS 1.0200 RS 1.0500
LUVA 7.5 MUGAMEO SUPERMED MEGAMIX
R$ 1,1454 R$ 1,1700

b



ID 655298 Falta produto faturado

Assunto: ID 655298 Falta produto faturado
De: televendas6@alfalagos.com.br

Data: 12/12/2022 09:40

Para: compras@santacasadeguaira.com.br

Bom dia,

pedido apoio 655298 foi faturado com a falta do produto LUVA 7.5 MUCAMBO
(MUCAMBO)

Atenciosamente,

Ester Santos.

2N

O~

lofl 12/12/2022 10:0€



13/12/2022 10:12 ~ Banco do Brasil

2 | G3311309545319341
E;g:ﬂ § Consultas - Emissao de comprovantes 13/12/2022 10:12:31

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

13/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 10.12.31

8670308670 8001

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0G00080020221212163905965418654
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.738,00
DATA: 12/12/2022 - 17:03:38

PAGO PARA: Alfalagos Ltda.
CNPJ: 5.194.502/0001-14 -
INSTITUICAO: 00000000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 9168 - CONTA: 00000000000000121606
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

N
’ Notificacao enviada em: 12/12/2022 - 17:03:38
DOCUMENTO: 121201
AUTENTICACAO SISBB: 8.0FC.216.FE7.64A.C87
Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.
Quvidoria
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
o~ e outros produtos e servicos de Quvidoria.

Transacgao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.4 2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb
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iRI:'.("EBEMOS DE MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA OS PRODUTOS E/QU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL EL ETRON
L/\BAIXO. EMISSAO: 13/12/2022 VALOR TOTAL: RS 500,94 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24, 372 JARDIM

PAULISTA GUAIRA-SP

ICA INDICADA ‘

UL g

DATA DE RECEBIMENTQ TDENTIFICACRO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NFe N°. 000.163.319
} Série 001

'1'

IDENTIFICAGCAO DO EMITENTE

&a) edicomental

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA | | sapa " CHAVE T, ACFSS0
VIA P&PAHNPI‘)I;IDGSEISAR%%QA—RII(MIng;SS%%ﬂ GP2 N°. 000.163.319 3522 1231 3782 8800 6166 5500 1000 1633 1911 3949 4221
{ RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1635054900 "Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.medicamental.com.br Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAQ

LT T

—

—

VYENDA DE MERCADORIA

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USQ

135221746836706 - 13/12/2022 20:18:15

INSCRICAC ESTADUAL

J——

797409146110

1INSCRIC7\0 ESTADUAL DO SUBST. TRIRUT.

]CNPJ 1CPF

31.378.288/0001-66 |

DESTINATARIO / REMETENTE

A

[ NOME / RAZAO SOCIAL

[SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

DATA DA EMISSAO

13/12/2022

lcwm /CPF

48.341.283/0001-61

[ENDERECO

RUA 24, 872

BAIRRO ' DISTRITO

JARDIM PAULISTA

cre DATA DA SAIDA’ENTRADA

14790-000 13/12/2022

[MI.TNICiPIO
GUAIRA

HORA DA SAIDAJENTRADA
21:17:00

UF [FONE 'FAX
L Sp l 1733327000

rNscmc,‘\o ESTADUAL

e A

FATURA / DUPLICATA
{Num. 001
| Venc, 13/12/2022
/7 Malor RS 500,94

CALCULO DO IMPOSTO

VALOR DO ICMS-FCP

90,16

BASE CALC.ICMS ]VALOR DO ICMS

500,94 0,00

]BASE CALCICMSS.T.

VALOR ICMS S.T-FCP

0,00 0,90

]VALOR ICMS S.T. TOTAL PRODUTOS

0,00

500,94]

{VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO

lDF,SC ONTO

0
0,00 0,00 0,00[

'UTRAS DESPESAS

lvALOR TOTAL 1P [VALOR IMPORTACAC JTOTAL DA NOTA
0,00

0,00 0,60 500.94]

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

fOME 7RAZAO SOCIAL rRETE POR CONTA
PVN TRANSPORTES E SERVICOS EIRELI 0-Remetente

CODIGO ANTT

PLACA DO VEICULO UF CNPJ)/ CPF

12.270.745/0004-00

{ENDERECO
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO,2200 GP 11B KM 2.2 - SP110-330

MUNICIPIO

UF

SP

INSCRICAO ESTADUAL

SUMARE 671495090114

|
\

[QUANT[DADE Ysswzcua MARCA

4 Volumes L

NUMERAGAO

PLSO BRUTO

ruso LiQuiDo

6,434 6,434}

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | ¢ST

VALOR
UNIT

VALOR
TOTAL

VALOR
ICMS

VALOR
13!

VALOR
ST:FCP

crop | UN | QuaNT BASE ICMS ALIQ | aLrq i

PRODUTO

34941 |ATADURA CREPE N/EST 10CM 13F 1.8M EUROPA
C/12/POLAR FIX HOSP

Lote: 61349 Qt: 20 Val: 31/08/27

FCED385C92D-49E3-4804-8215-3AC2532838AB

ATADURA CREPE N/EST 12CM 13F 1,8M EUROPA

C/12/POLAR FIX HOSP

Lote: 62162 Qt: 20 Val: 30/09/27

£C1:5F2558C0-EB1E-4257-B1BS-EEA46 I FEF593

ATADURA CREPE N/EST 15CM 13F 1,8M EUROPA

C/12/POLAR FIX HOSP

Lotc: 62330 Qu 26 Val: 30/09/27

FCI:ASDDIF6B-72BC41AD-A303-B19CBSDBAA4E

30059090 | 500

34942 730059090 | 500 |

34943 30059090 | 500

A

5102 | PT 5,8345

116,69

116,69 21,00 18.00

5102 | PT | “T7.4675| TTra933] " 2688 18,00

5102 26 TUaap0| TT3a0e| T 4228 18,00 |

‘
\

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Inf. Contribuinte:

APOIO 663267

Orc 13949309 Fichas 1/4 1 vols, 2/4 1 vols. 3/4 1 vols, 4/4 1 vols

PEDIDO DE COMPRA:PDC#663267#APOTO

ATENDIMENTO 16 3505-4900 R: 1605 hospitalari@mcdicamcntal.com.br
AFE: AUTORZ/MS: 1.18507.0

AE: AUTORIZ/MS: 1.18508.3

AFE 1.18.507-0- AE 1.18.508-3

Inf. fisco:

Valor Aprox Tributos Federal: RS 67,37 Estadual: RS 90,16 Municipal: RS 0,00 Fonte: IBPT
Regime Especial - 035738/2018 - Portaria CAT no 116/2017

ROTA: CD RIBEIRAO PRETQ

RKRESERVADO AOQ FISCO

COFERECONORGML

Impresso em 14/12:2022 as 08:45:50

wwiv.geweb.com.hr



gp,q_igm Relatorio de Estimativa

eotacoes

Cotagéo 663267
14/12/2022 13:27:29hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
Lancado em: 12/12/2022

" "Vencimento: 13/12/2022 10:00

Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO DE MATERIAL
"{Descricdo: WARELINE 0003120

Responsave! pela cotagio: ROSELI GONCALVES LELLIS
Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras @santacasadeguaira.com.br

Condigcbes: A COMBINAR.
Observacdes: NAO COTAR MATERIAIS COM VALIDADE INFERIOR A 01 ANO.

. 'Cbtagéo
663267

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 31.378.288/0001-66 LE.: 797409146110
Telefone: (16) 3505-4900 e-mail; hospitalar.2@medicamental.com.br
informagdes para cotagao: null validade da proposta: 16/12/2022
prazo de entrega: 1 dias faturamento minimo: R$ 500,0000
condigBes de pagamento: A vista frete: CIF

6dige d6 produto T T ombalage | quantidad | valor | -t | confirmad | - - observagdo 6o
2 édlgg tigvpfgqu:tq .- descrido | fabricante m e e - unitério. valortota | "o em . - produto .
R$
00000391 POLAR | . 240 116,6880
ATAD CREPE 10CM unidade ¢/ 13/12/202
; ; FIX UNIDADE | R$ 0,4862| . .- - 5aa 4
oomprl::?s Egﬁ‘:gm POLARFIX HOSP 12 s RS §,2885) 216:58
(5,77}
R$
149,3520
00000392 POLAR | . 240 ’
ATAD CREPE 12CM unidade ¢/ e | 18/12/202
i . FIX UNIDADE |R$ 0,6223] =& 4
comp:al?:' SRR POLARFIX HOSP 12 60 7440 216:58
(55.55%)
00000393 o
POLAR |, . 312 234,9048
. : ATAD CREPE 15CM unidade c/ ; 13/12/262
compras MEDICAVENTAL POLARFIX %o 12 |UNIDADE|RS 07529 s s ooz | 2 16:58
HOSPITALAR
‘Subtotal RS$ 500,9448
© RS 71,86%8 (18,779
Mapa Demonstrativo ‘ o v ‘ . ‘ ‘
A ebseivagses o Ly | . descrigho’ .t . 1 v formecedor 1 - | . fornécedor 2 formecedor 3
MEDICAMENTA | o, BF. SP LIFE
’ | DISTRIBUIDORA
ATAD CREPE 10CM POLARFIX 'L HOSPITALAR: LTDA HOSPITALAR
: $0,4862. R$ 0,5300 R$ 0,5400
MEDICAMENTA | ¢,
ATAD CREPE 12CM POLARF1X 'L HOSPITALAR SUPERMED HOSPITALAR
' . R$ 0,6250 LTDA
. R$0,6223
o R$ 0.7000
‘MEDICAMENTA ELLO ALFALAGOS
ATAD CREPE 15CM POLARFIX L HOSPITALAR | DISTRIBUICAO LTDA
‘R$0,7529 .| R$0.7600 R$ 0,7789

CONFERE COM ORIGIAL
A

www.apoiocotacoes.com.br
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Banco do Brasil
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Consuitas - Emiss3o de comprovantes

G3351509173777161
15/12/2022 09:20:07

EeREsa
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 09.20.09
8670308670 2e91

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0R00000020221214174751503417817
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 500,94
DATA: 14/12/2022 - 15:32:03

PAGO PARA: Medicamental Hospitalar
CNPJ: 31.378.288/0001-66
INSTITUICAO: 20000000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3370 - CONTA: 00P20000000000061581
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

2 e At
T Notificacao enviada em: 14/12/2022 - 15:32:83
DOCUMENTO: 121401
AUTENTICACAO SISBB: 0.352.86A.D7C.CFF.518
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
080e 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
N e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagéo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb
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RECEBEMOS DE B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO

Numero Pedido:COT#663267#476#

CONFERE COM ORIGINAL

A

NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 784
) SERIE 1
e T T T T T T T e —————
B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA oD ANFE o “ ! i '
RUA DOUTOR HUGO FORTES, 1676 pee 2”.;45,;‘8‘&-[ é%rl-ilg.kiu_;g o [Hg i
o, PARQUE INDUSTRIAL LAGOINHA - P
DRHOSP 1409?5360 STRIAL LAGOINH 2 :gx;gz:o“ &have de acesso
e e RN, Ribeirdo Preto / SP N° 784 35221242125512000179550010000007841121024703
CONTABILIDADE@BRHOSPDISTRIBUIDORA.COM.BR| SERIE 1 Consuita de autenticidade no portal nacional da NFZe
) FOLHA 1 /1 hitp ’mww nfe.fazenda.gov.br/portal/ cu no site da Sefaz autorizada ;
NATUREZA DA OPERAGAO Protocole de Autorizagdo de Uso
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135221746057097 - 2022-12-13 17:43:57
INSCRIGAQ ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
797.740.696.116 42.125.513/0001-79
DESTINATARIQO/REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (PN: 0005315) 48.341.283/0001-61 13/12/2022
ENDEREGO BAIRRC / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
RUA 24, 872, JARDIM PAULISTA 14790000 13/12/2022
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Guaira (17)3332-7000 SP Isento 17:43:5
FATURA/DUPLICATAS
FATURA: 1 VENCTO.: 12/01/2023 VALOR: 424,00
_CALCULO DO IMPOSTO
7 TasE DE CALCULO DO ICMS |VALOR DO ICMS VALOR DO PIS VALOR DO COFINS |BASE DE CALCULO DO ICMS ST| VALOR DO ICMS ST | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
i 424,00 76,32 0,00 0,00 0,00 0,00 424,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAY VALOR DO (PI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 424,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO [UF CNPJ / CPF
MARCIO RODRIGO DE PAULA RIBEIRO TRANSP gjgg';fla’gmlo 06209025000186
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
RUAHILARIO PESSARELLO, 108 - SUMARE Cravinhos SP 279048406119
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESQ BRUTO PESO LiQUIDO
1 0 4,000Kg
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD. DESCRIGAO PMC | NCM | CST |CFOPUNID.| QUANT. |V.UNITARIO|V. TOTAL| BC.ICMS | V.iCMS %r'ﬂ"s-
0000343 SONDA DE FOLEY 02 VIAS 14 FR LATEX SILICONIZADA C/ BALAQ 15A | 0,06 |90483921| 700 15102 | UN 200,00 21200 424,00 424.00f 76,32} 1€.00
Lot: 21775 Old: 20 Venc: 01-01-27
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO ISSON VALOR DO I155QN
D ADO s AD'C'O N Als NF-e emitida pelo sistema SAP www sap.con
INFORMAGOES COMPLEMENTARES Cddige interno: 746 RESERVADO AQ FISCO

«
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Relatério de Estimativa

Cotagao 663267
14/12/2022 13:27:29hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
_ Lancado em: 12/12/2022
‘1Vencimento: 13/12/2022 10:00
) ~ .. [Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO DE MATERIAL
. Cotacéo {Descrigao: WARELINE 0003120
- 863267 . [ onsavel paa cotagao: ROSELI GONGALVES LELLIS
SR Telefone: (17) 3332-7000
- 1E-mail: compras @santacasadeguaira.com.br

Condicdes: A COMBINAR.
-|Observacdes: NAQ COTAR MATERIAIS COM VALIDADE INFERIOR A 01 ANO.

B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA
CNPJ: 42.125 513/0001-79 1.E.: 797.740.696.116
Telefone: (16) 3505-8070 e-mail: tmk @brhospdistribuidora.com.br
informacdes para cotagdo: null validade da proposta: 16/12/2022
prazo de entrega: 1 dias faturamento minimo: R$ 300,6000
condi¢Bes de pagamento: 30 dd! frete: CIF

embalage | quantidad |- vator ] 5o | confirmad - ‘ohservagao dot -
S e b unitanig | valortotal | Rl .. produto .. .
R$
00000524 bal 200 424,0000 /127902
i, . embalage e 11371
compll'lalf: g?é%’i:é%a SONDA FOLEY N.14 MEDIX mec/ 10 UNI%ADE R$ 2,1200 = 1.‘. ,{JAQ’) 2 16:58

" Subtofal R$ 424,0000
L HS 31144900 {275,86%)

v deschigdo < ¢ o LTt | formecedor 1] fofnetedor “'fomecedor 3 -

= B.AMHOSP CM

DISTRIBUIDORA| SUPERMED | HOSPITALAR
LTDA - 5ol R 24516 LTDA.

SONDA FOLEY N.14

R$ 2,5000

CONFERE COM ORIGINAL
74

www.apoiocotacoes.com.br




15/12/2022 09:20 ~ Banco do Brasit

o G3351500173777161
= ! Consultas - Emisséo de comprovantes 15/12/2022 08:20:20

, wrress 4

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

15/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - ©9.20.20

8670308670 2003

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

D: £0000000020221214174842894587266
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 424,00
TARIFA: 4,19
DATA: 14/12/2022 - 15:32:11

PAGO PARA: B R Hosp Distribuidora Ltda
CNPJ: 42.125.513/0001-79

CHAVE PIX: 42125513000179

INSTITUICAO: 60701190 ITAU UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 4459 - CONTA: 20000000000000464436
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 14/12/2022 - 15:32:12

DOCUMENTO: 121402
AUTENTICACAC SISBB: D.EA7.6E1.61E.0AC.ES7

Central de Atendimento BB
4004 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

e80e 729 @722

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
0880 729 0088

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

Transag&o efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MiR.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimentof/index. htmi?v=2 4.2#template/~2Fconsultas~2F869-1.bb
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i0S DE FARMAC omm'
Dnonmos CONSTANTES,

FAFMALQ&N
FARMACONN LTDA £ Sawnt vagcsns

LT

. B e : 3__4 ,’.4 x.ws 16(:0 m 13 .><)0 1004)3179 rm_z .'UXJ 02}%4

Rua PORTUGAL E CASTRO, 150 - NOVA CACHOEIRINHA Nt 317964 CONEUILTA DE AUTENTICIDADE NO PORTAL NAGIONAL DA NF-E ,

BELO HORIZONTE - MG - CEP: 31.250-630 - FONE: (31) 2111-7575 agme 1 : WWW.NFE FAZENDA.GOV.BR/PORTAL .
i 171 OU NO SITE DA SEFAZ AUTORIZADORA

VENDA DE ME CADORIA NAQ CONTRIB

10530 00 des Fasepenes

Regime | Normal

; hiin A A
: 317964 i

DUPLICATA
I_ NUMERD \Lji(.liAENi(_?- ! »’A \)“ i_.,

001 i12/01/20230 750,00 |
FORMA DE PAGAMENTD o
FORMA PA(E-‘AMENYD “____4_ A o
Boleto Bancario
CALCULO iIMPOSTO
BASE DE CALCOLO G ICHS WAL DO ICIAS
750, OO i
¥ALOE DO FRETE I‘JAI (‘i’. (‘( ~J g
0 ;
s .

TRANSPORTADORNMOLUMES TRANSPORTADQS
i RAZAC SCCIAL
i MOVVI LOGISTICA LTDA
l ENDERECC

i RUA DOIS 230 JARDIM RIACHO DAS PEDRAS

: CUANTIGADE [ FePELE RAPZE - o
' 20 | VOLUME(S)

D ADOS DO PR‘.)DU'! CVSERVICOS

i comGo | BESCRICAD DO PRGNLO Ionaton | orione:

H T B
! ViR TOT A TRIS | MO N RN Doy
i ! :

750005

TR Dl
|SERINGA SR 5ML LUER SLIP G/AG 2557 §euIs3ily | 0/00

ICX 250 UN i
]Marca SR / Equivalcnte a 5000 UN. Valor ynit, |

q i
RS 0,150000 / i

T2 1:30/07/24 CX:20

i
'
|
H
i

DADOS ADICIONAIS
INFORMAGCES COMPLEMENT AHES
PED VENDA: 151964 - PEDIDO 663267 Aut. Func. (MS): 1.05.120.5 | AAS (SUS}):

202200006745 | Aut.Esp. (MS): 1.21.004-4 | DEVOLUCOES SERAO ACEITAS SOMENTE ATE 10
DIAS APOS O RECEBIMENTO DOS PRODUTOS. |

NF-e emitida pelo Ocby-NFE - hiip:iem 0ob] om.br - T I s e




apoig...

cotagoes

Relatdrio de Estimativa

Cotagédo 663267
14/12/2022 14:06:15hs

o 663267

:|Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

Lancado em: 12/12/2022

|Vencimento: 13/12/2022 10:00

(Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO DE MATERIAL

_|Descrico: WARELINE 0003120

- {Responsavel pela cotacdo: ROSEL! GONGALVES LELLIS

Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras @santacasadeguaira.com.br

“|Condictes: A COMBINAR.

-]Observagdes: NAO COTAR MATERIAIS COM VALIDADE INFERIOR A 01 ANO.

informagGes para cotagdo: CONDIGCOES DE PAGAMENTO

FARMACOCNN LTDA
CNPJ: 04.159.816/0001-13
Telefone: (31) 2111-7575

LE.: 621130470007
e-mail: elane @farmaconn.com.br

SUJEITO A ANALISE DE CREDITO validade da proposta: 16/12/2022

prazo de entrega: 4 dias faturamento minimo: R$ 700,0000

condicdes de pagamento: 30 dal frete: CIF
alage | duantidad [ “vaior. |~ Toontimad | observagan g’
e’ ] unitario ] valor total | e © L Cprodute”
R$
750,0000
60000500 : 5000 !
SERINGA DESC 5ML BICO caixa ¢/ 13/12/202
i . SR UNIDADE | R$ 0,1500 RS - .
compra: LOMAR sLp 250 S 25,0000 | 216:58

(-3.22%)

Mapa Demonstrativo

lobservagdes:

"degéricao T { '+ fernecedor2: |-+ tomecedor 3 -

DRL COMERCIO

1IMPORTACAO E| ALFALAGOS
EXPORTACAQO LTDA

EIRELL

R$ 0,1620

SERINGA DESC 5ML BICO SLIP

R$ 0,1641

CONFERE COM ORIGINAL
.

www.apoiocotacoes.com.br

3/ 13

Ah



19/12/2022 09:20 ~ Banco do Brasil

2 | G3351508173777161
3 i Consultas - Emissio de comprovantes 15/12/2022 09:20:29
Ewrnesa §

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASTL

15/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 89.29.31

8670308670 oeo1

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAQ

ID: E0000000020221214174902354609522
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0901-61
VALOR: 750,09
DATA: 14/12/2022 - 15:32:19

PAGO PARA: Farmaconn

CNPJ: 4.159.816/0001-13

CHAVE PIX: ©4159816000113

INSTITUICAO: @660eede BCO DO BRASIL S.A.

AGENCIA: 3394 - CONTA: 20002000000000078867

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$ 19,00.

Notificacao enviada em: 14/12/2@22 - 15:32:19

DOCUMENTO: 121403
AUTENTICACAO SISBB: 1.F3E.554.9BA.7B1.03C

Central de Atendimento BB
4004 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9800 729 9722

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 auditiveos ou fala
0800 729 eess

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

Transag&o efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendiment02.bb.com‘br/apf—apj-autoatendimento/index.htmi’?v=2.4.Z#I’templa’fe/~2Fconsuit:es~2F869-1 .bh
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GEORGINt PRODUTOS HOSPITALARES LTDA -
Fone 143} 324;

SRRV

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
ELETRONICA

0 - ENTRADA

1-SAIDA

N° 000.029.483
SERIE 1
FOLHA 1/1

I

T RRRIANI

i

CITAVE DE ACESSO

4122 1210 5967 2100 0160 5500 1000 0294 8310 6073 7080

Consulta de autenticidade no portal nacional da NE-¢
www.nfe lazenda, gov.br/portal

ou no site Setaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAG

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS. DEST

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
141220302779359 14/12/2022 14:00:26

INSCRIG'AO ESTADUAL
9068710682

INSCRICAQ ESTADUAL 1O SUBST. TRIBUT.
816018755110

CNPJ

10.596.721/0001-60

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAQ SOCIAL

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

CNPJ/ CPF
48.341.283/0001-61

DATA DE EMISSAQ

14/12/2022 14:00:23
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA 24 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 |14/12/2022 14:00:23
MUNICIPIO UF  {FONE INSCRICAO ESTADUAL
GUAIRA SP [(17) 3332-7000
FATURA / DUPLICATA

001 14/12/2022 2.160.00

CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALCICMS  |[VALORICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST VALOR IIMPORT |V ICMS CFREMET | VALOR DO FCP VALOR DO PIS TOTAL PRODUTOS
2.160,00 86,40 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.160,00
VALOR FRETE VALOR SEGURQ VALOR DESCONTO {OUTRAS DESPESAS | VALOR IPI V ICMS UF DEST V TOT TRIB VALOR DA COFINS |TOTAL DA NOTA
0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 172.80 0.00 0,00 2.160,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC |UF CNPJ / CPF
RODONAVES TRANSPORTES E ENCOMENDAS LTDA O0-EMITENTE 44.914.992/0017-03
ENDERECO MUNICiPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
RUA DAS INDUSTRIAS LONDRINA PR |6013031914
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGCAO PLSO BRUTO PESO LIQUIDO
5 CAIXA 65.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO 5 VALOR VALOR B.CALC VALOR ALio | aLiQ
PRODUTO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NCM CST |CFOP| UNID QUANT UNIT TOTAL oMS iovs | VALORIPL (e | Ay
SERINGA 10ML SLIP S/AG - MEDIX
4838 | PIS/ICOFINS ALIQUOTA ZERO CONFORME COSIT N° 04/2017 90183118 | 200 6108 | UN 2.000,00 0,27 540 00 540,00 21,60 000| 400{ 000
1 ote=220826 Qtd=2000,00 Fah=30/08/2022 Val=30/08/2027
SERINGA 10ML SLIP S/AG - MEDIX
4838 | PIS/COFINS ALIQUOTA ZERO CONFORME GOSIT N° 04/2017 90183118 | 200 {6108 | UN 4.800.00 027} 1.32300] 1.323.00 52,92 0,00] 4.00} 0,00
Lote=220824 Qid=4900.00 Fab=30/08/2022 Val=30/08/2027
SERINGA 10ML SLIP S/AG - MEDIX
4838 | PIS/COFINS ALIQUOTA ZERO CONFORME COSIT N° 04/2017 90183119 | 200 | 6108 | UN 100,00 0,27 27.00 27,00 1,08 0,00 4,00{ 0.00
Lote=220827 Qtd=100,00 Fab=30/08/2022 Val=30/08/2027 :
SERINGA 10ML SLIP S/AG - MEDIX
4838 PIS/COFINS ALIQUOTA ZERO CONFORME COSIT N°04/2017 90183119 | 200 | 6108 UN 600.00 0,27 162.00 162,00 6.48 0.00f 400 0.00
1 0te=220829 Qtd=600.00 Fab=30/08'2022 Vai=30/08/2027
SERINGA 10ML SLIP S/AG - MEDIX
4838 PIS/ICOFINS ALIQUOTA ZERO CONFORME COSIT N° 04/2017 90183119 200 6108 UN 400.00 0.27 108,00 108.00 4.32 0.00 4.00 0,00
Lote=220830 Qtd=400,00 Fab=30/08/2022 Val=30/08/2027
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

RICMS/SP - APOIO COTAGOES N°663267

Pedidats): 34604; Clicnte: 1468: CONFIRA O MATERIAL NO ATO DA ENTREGA NAO ACEITAMOS RECLAMACOES POSTERIORES:
MERCADORIA NAO TRIBUTADA COM DIFERENCIAL DE ALIQUOTA CONFORME ARTIGO 54. INCISO XV, ALINEA D. DO

DADOS BANCARIOS - BANCO DO BRASIL 001 AG: 2755-3 (/C 85240.2 - GEORGINE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Horus Gestao impresarial - Versao: 2.0.439.1575 - ww w ssieenniogia.nctor

Fmpresso em: 14/12/2022 14:00:30

RECEBEMOS DE GFORGINT PRODUTOS HOSPITALARES 1.TDA OS5 PRODUTOS HOU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL EI.FTI'RC)NI(_'A INDICADA AQ LADO.
EMISSAQ: 14/12/2022 £3:00:23 VALOR TOTAL RS 216044 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISKERICORDIA DE GUAIRA - RUA 24 872 GUAIRA-SP - 14790000

NF-e

NA'A DO RECEBIMENTO

N° 000.029.483
SERIE 1

IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR CONFERE w%m
v

A"




& apoio...

b cotacdes

Relatdrio de Estimativa

Cotagdo 663267
14/12/2022 14:06:15hs

' |Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

o Lancado em: 12/12/2022

“. Vencimento: 13/12/2022 10:00

| Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO DE MATERIAL

| Descricao: WARELINE 0003120

Responsavel pela cotagdo: ROSELI GONCALVES LELLIS
Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras @santacasadeguaira.com.br

“|Condigdes: A COMBINAR,

i “|Observagdes: NAO COTAR MATERIAIS COM VALIDADE INFERIOR A 01 ANO.

GEORGINI PRODUTOS HOSPITALARES EIREL|

CNPJ: 10.596.721/0001-60 l.E.: 90687106-82
Telefone: (43) 3242-3333 e-mail: rafaela@mghospitalar.com.br
informagbes para cotagio: validade da proposta: 20/12/2022
prazo de entrega: 3 dias faturamento minimo: R$ 2.000,0000
condicdes de pagamento: 30 ddl frete: CIF

nitario;:

00000496

compra.: ALFALAGOS
LTDA

. SERINGA DESC 10ML BICO
Git. RS 0,2600 - SLIp

R$
2.160,000
! 8000 o]
unidade ¢/ 13/12/202
MEDIX 3 UNII%ADE R$ 0.2700 35 2 16:58
80,0020

38

Mapa Demon_stratiyo

<75 Obseivacees

déscrigio

SERINGA DESC 10ML BICO SLIP

MEGAMIX SUPERMED
R$ 0,2790 R$ 0,2804

CONFERE COM ORIGINAL
%

/

www.apoiocotacoes.com.br

6 / 13

4’“



15/12/2022 09:20 ~ Banco do Brasil

G3351509173777161
15/12/2022 09:20:42

aﬁ Consultas - Emissdo de comprovantes
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 09.20.43
8670308670 8001

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAQ

ID: E0000800020221214174949086942259
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 2.160,00
DATA: 14/12/2022 - 15:32:46

PAGO PARA: Mg Hospitalar

CNPJ: 10.596.721/0001-60

CHAVE PIX: 10596721000160

INSTITUICAO: 90eeeees BCO DO BRASIL S.A.

AGENCIA: 2755 - CONTA: 90000000800000852902

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 14/12/2022 - 15:32:46

DOCUMENTO: 121404
AUTENTICACAO SISBB: 3.51E.957.EF5.66E.AB2

Central de Atendimento BB
4004 0091
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

8800 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 OQuvidoria.

Transacao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

htips://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2 4 2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb

11



gru:x_x:xsruuv Ul: bULxr\.\lA.\ U]:)lmb PEFRULL FARMAL EL L US LIUA ME
A0 15712

*IDBT!HCAC:‘OF ASSINATLRS DO EECEBEDOK

{5ATA DE RECEBRENTO

IVALOR TUTAL: RS 570,60 DESTINATARION §

S PROUDG TUY B SERYVIC UL L
SANTACAS

GEDLAN DY LJA MUTA FIDCAL
A DE MiTERICORDIA DE GU. —\IR1

AT

NFe N°, 000.004.608
Série 00}

IDENTIF] I{'Af,.'.-io DO TMTINTE z

oaneE | ' e
i i B HIN ‘ ; il
Bocomeste Auxiliar da Nota | | 'l ; ! ! I i
Ficeal Flewdnrca i } !f e ! i g i ’f ”l ! 3
§ H ] 1 *
: 0. ENTRADA , : by fanl” em e e s e
i SOG AMAX DISTRIB. DE PROD. FARMACEUTICOS LTDAME | . SADA 1 |C AV
; RUA PROFESSORA MARIA FALLEIROS. 1261 | 3322312008574 0"00 0*60 5560 1000 D046 0810 1880 3282: !
WL%,E:EE?{?;@;;&‘ -363 N SO 3?908310(‘8 ] Consulia dr autenticidade 10 portal nacional da NF-¢ o
: T ’ Foiha 140 ]' wivw.nfe fazenda.gov briportal ou no site da Sefaz Autorizadora
{NATUREZA D OFERACAC ~ [PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE US0
{ VENDAS DE MERCADORIAS | 135221758551810 - 15/12/2022 12:11:43 i
{INSCRICAG ESTADUAL JINSCRICAD ESTADUAL DO STBST. TRIBUT. }C-\'PJ <CPF
| 310677371111 00.857.492/0005-60 _
(D TINATARIO/ REMETENTE

£/ RAZA0 S0CIAL

B {oNE DATA DA EMNILE: !
‘SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA ! 4‘3 341.283/0001-61 15/12/2022 ‘
ENDERECO {DATRRG; DISTRITO 33 1DATA DA SAIDAEVTRADA
H ! . . i -
:RUA 24,872 i JARDIM PAULISTA 14700-000 i 15/12/2022
IMUNICIPIO il? {FONE Fax IINCCRICAC ESTADLAL {HORA DA SAIDAENTRAD -
‘GUAIRA - e e e o e R b CATI3I2TOO0 b 13311300
FATURA / DUPLICATA
Nmn
!\, enc.
ale ]
CALCULO DO IMPOSTO
/_QASE CALCIOMS VALOR DO iCAIS ]‘\'ALOR DO ICME FCP ]B.-\SE CALCICMS 5.T. I\'AI.OR ICMSE ST, IVALOR IS ST FCP TOTAL PRODUTOS :
5 879,60 104,33 0.00 0.00 0,00 1 579,66
- VALOR DO FRETE lVALOR DO SEGURO im:_scoxro OUTRAS DEGPEGAS l\ ALOR TOTAL 1 |VALGRIMPORTACAO (TOTAL DA NOiA !
! 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00! 0.00} 579,60
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS . . -
{NOME /RAZAO G0CIAL FRETE POR CONTS CODIGO ANTL [PL%CA OO VEICGLO 53 ‘c;\w TG }
0-Remetente { !
(ENDEREGO MUNICIFIO F [M@:cm ESTADUAL
{QUANTIDADE Jem_cm TMARCA J:xm-xmug,xo TPESO BRUID 'mo 1IQUiD0
4 Volumes l _ _W! U
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS :
CODIGO — T ~ ; VALOR | VALOR | VIRUQ | VIRLIQ Ipae T"VAIDR | VALOR
PRODUTO | DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVIGO | NCMSSH | CST | CFOP | UN | QUANT o | oA | UNTT | TOT - |PASEICMS OB | m
" 26213 |ATADURA DE CREPE 200M 90211020 000 | 5102 | UN 630] 05860 570,60 $79.60; 104.33 ;
1.8M/ORTOFEN ‘ ;
Lote: 4010 Val: 14712/25 H
= P i o e - - o - --( R S - ———— T - e
i !
¢ ¢ 1 H
i ! i i ;
i i ! ‘ :
§ : : 1 H ’ H
! | | Eoopo
: ; i I
{ ; { : :
VR i ] !
, ! o
i ‘ i
H H
1 B
: L
| %
|
| i ;
A o
i Lo
i i P
§ N { !
! : i :
3 % L
{ : i ] i i ¢ !
i i ; i i i . e

DADOS ADICIONAIS

I\'F‘ORM-\QOFS COMPLEMENT ARES

;1nf. Contribuinte:

| Pedido 663267 - Apoio Cotacoes
iOrc 1879976 Fichas 1/1 4 vols
‘PH)IDO DE COMPRA:663267
{Inf. fisco:

ﬁ'\ alor Aprox Tributos Federal: RS 77,96 Estadual: RS 24,00 Municipal: RS 2,00 Fonte: IRPT
i Prezados . prazo para abertura de ocorrencias de davolucao e da 5 dras wteis 3008 © recebImEnto,exCete avarias cnjd © prazs @ de 2 dias

U[C’ 5.

i

zRESERV ADO AC FISCO

 CONFERECOM ORI
Ab

Impresse em 15722/2022 gz 12 20.09

W SevER COm.ar
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Relatério de Estimativa

Cotagao 663267
14/12/2022 14:06:15hs

"

"|Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

|Lancado em: 12/12/2022

‘| Vencimento: 13/12/2022 10:00

-+ Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO DE MATERIAL

Descricdo: WARELINE 0003120

Telefone: (17) 3332-7000
" -|E-mail: compras @santacasadeguaira.com.br

Responsavel pela cotacdo; ROSELI GONCALVES LELLIS

*.|Condicoes: A COMBINAR.

Observagdes: NAO COTAR MATERIAIS COM VALIDADE INFERIOR A 01 ANO.

SOGAMAX DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA ME

CNPJ: 00.857.492/0005-60
Telefone: (22) 2785-2614

informacdes para cotagdo: SUJEITO A DISPONIBILIDADE
DE ESTOQUE E ANALISE DE CREDITO.PAGAMENTO A
PRAZO: 28 DIAS - ATE R2.000,00. 28/35 - A PARTIR DE R
2.000,01 EM DIANTE. CASO NAO ESTEJA DE ACORDO,
PODEMOS NEGOCGIAR UM OUTRO PRAZO.PEDIDOS
ANTECIPADOS, OS PAG. DEVEM SER EFETUADOS EM
ATE 24H APOS O ENVIO DO ESPELHO DO
PEDIDO.ACEITAMOS PAG. NO CARTAO DE CREDITO.
CONTATOS: 22 2785-26 14 / 22 99606-3159 / 0858857900
022 1210/ plataformaseletronicas @ sogamax.com br

prazo de entrega: 3 dias
condigdes de pagamento: A vista

L.E.: 310677371111

validade da proposta: 14/12/2022

faturamento minimo: R$ 500,0000

e-mail: plataformaseletronicas @ sogamax.com.br

frete: CIF

00000394

ult. R$0,9750 -
compra.: Gemmini Bauru

R$

600 579,60

ATAD CREPE 20CM uridade cf 5.
POLARFIX ORTOM 17 | UNIDADE RS 0,9560 R

(-0.92%)

00
13/12/202
o 2 16:58

Mapa Demonstrativo

U dascrihs

< fomecedsr 2| fofdcedor 3 .
oy
ISTRIBUIDOBA| MEDICAMENTA | ALFALAGOS
BEPRODUTOS. | |\ "Hochiral an LTDA
ATAD CREPE 20CM POLARFIX ARMACEUTIC
UTDAME .|  R$ 1,0250 RS 1,023

CONFERE C\%ORIGINAL

www.apoiocotacoes.com.br

/ 13



16/12/2022 08:41 A

N

https://autoatendimentoz.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html'?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb

Consultas - Emissio de comprovantes

R RO

Banco do Brasil

G3371608251791901
16/12/2022 08:41:53

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 08.41.54
8670308670 0001

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E00B0000020221215175452828191056
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 579,60
DATA: 15/12/2022 - 15:59:14

PAGO PARA: Sogamax Distribuidora de Produtos Fa

CNPJ: 857.492/0001-36

CHAVE PIX: 00857492000136

INSTITUICAO: 90000000 BCO DO BRASIL S.A.

AGENCIA: 0155 - CONTA: ©0000000000800968358

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 8,99%,

com valor miaximo de R$ 10,60.

Notificacao enviada em: 15/12/2022 - 15:59:14

DOCUMENTO: 1215e1

AUTENTICACAO SISBB: E.F53.C3C.997.379.9D8

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

SAC BB

0800 729 @722

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 0088

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

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.
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iREC'EBEMOS DE SUPERMED COM. E IMP, DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA OS PRODUTOS E/QU SERVICOS CONSTANTFS DA NOTA FISCAL

|
|

EL%TR?BIIC/LIN?ICADA ABAIXO. EMISSAQ: 14/12/2022 VALOR TOTAL: RS 562.48 DESTINATARIO: STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. -R NF'@
24,872 ID.PAULISTA GUAIRA-SP
fﬁT/\ DI RECEBIMENTO IDENTIFICACAO :CEBE R N°. 000.448.980
DATA DI RECE ACAO I ASSINATURA DO RECEBEDOR gt

J Série 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

-

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrénica

i

T

SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA 0 - ENTRADA
Avenida Tower Automotive, 300 - Galpao 26 1- § AIDA 1 CHAVE DE ACLSSO
Laranja Azeda - 07430-350 e
ARUIJA - SP Fone/Fax: 1149341700 N°. 000.448.980 3522 1211 2060 9900 0441 5560 1000 4489 8010 0099 7591
Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF -¢
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
{NATUREZA DA OPERACAO

Venda de Merc.Adg.de Terc.

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

135221754778461 - 14/12/2022 21:32:52

{INSCRICAO ESTADUAL
L 188070970117

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT,

CNPJ

]

11.206.099/0004-41

DESTINATARIO / REMETENTE

NUME / RAZAO SOCIAL

STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA.

DATA DA EMISSAQ

14/12/2022

[CNPJ : CPF

ENDERECO

BAIRRO ' DISTRITO

48.341.283/6061-61
CEP

DATA DA SAIDAENTRADA )

R 24,872 JD.PAULISTA 14790-000
(MUNICIPIO UF  JFONE ' FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDAENTRADA
\GUAIRA SP 1733327000 |
FATURA / DUPLICATA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALC. DOICMS [VALOR DO ICMS BASE Dk CALC. ICMS S.T. | VALOR DQ ICMS suusﬂ V. IMP. IMPORTACAQ V. ICMS UF REMLT. JVALOR borce VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS
562.48 101.25 0,60 .00 0,00 g, 00 0, 00 7,61 562.48
'vf‘“«r; DOFRETE  |VALOR DO SEGURO |DESCONTO OUTRAS DESPESAS }VAL()R TOTAL IPI Jv. 1CMS UF DEST. ]v. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS _ |V. TOTAL DA NOTA
- 0.00 0.00 0,00 0.00 0,00 0,900 9, 00 35,05 562,48
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
|NOME  RAZAO SOCTAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF  [CNPI/CPF 7
|ATIVA DISTRIBUICAG E LoGisTica 1Tpa| __ (0) Emitente 01.125.797/0007-01
ENDERECO MUNICIPIO UF |INSCRICAO ESTADUAL
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADQO, 200 SAQ PAULO Sp 149529966118
[ QUANTIDADE [ESP]'-;CIE IMARCA NUMERAGAQO PESO BRUTO PESQ LIQUIDO
1 CAIXA 2,900 2,900
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS _
lCODIGO PRODUTO] DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM'SH | O/CST | CFOP | in | qQuant | VALOR T VALOR Bis | VALoR VAR | A ariq e
30307 AMBU SILICONE INF C/RESERV.COMPL-FARMATE LT 90192030 | 200 | 5102 |[UND 4,0000] 131,8250 52730 52730 94,92 18.00
2111348 (4) 1072026 (Fornecedor: 2334. Lote: 211 1348, Qtde:
4
.Data Fab: 01/11/2021, Data Val: 3 1/10/2026)
31122 B.ELASTADESIVA 10CMX4,5MT-NEVE LT 2107011 (1) " | 30059000 | ‘800 | 5102 | cx 10000 351800 358l " 358 6,33 18,00
06/2024 (Fornecedor: 2444, Lote: 210701 1, Qtde: 1 ,Data Fab:
01/06/2019, Data Val: 30/06/2024) PMC: 0.00
N
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
{Inf. Contribuinte: ¥ROP3V'|

COT.: 656701 Pedido: 443853 Empresa credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018 nos termos da
Poraria CAT 116/2017 Deposito no Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Cod.Ident.
(11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671 QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTRE
CONTATO COM NOSSO POS-VENDAS NO NUMERO (11) 4934-1703 Rota....: 2 Cubagem: 0.03 Email do Destinatario:

santacasa@cnctec.com.br

: 48341283000161 ) Sctor de Cobranca:
GA. ENTRE IMEDIATAMENTE EM

RESERVADO AO FISCO

CONFERE COM ORIGINAL
ad

Impresso em 04/01.2023 as 11:18:16

Gerado ent wwvfsist.com.br

A



gpglgm Relatério de Estimativa

cotacoes

Cotag&o 656701
15/12/2022 09:40:40hs

. Cotagdo -
656701

":|Categoria: Materiais Médicos € Medicamentos

" |Langado em: 30/11/2022

Vencimento: 01/12/2022 10:00

- -[Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO MATERIAL

Descrigdo: WARELINE 00003093

Responsavel pela cotacdo: ROSELI GONGALVES LELLIS
Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

‘ Condicdes: A COMBINAR.

INFERIOR A 01 AN

Observagdes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE
0.

SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO DE PRODUTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 11.206.099/0004-41
Telefone: (11) 4934-1813

informacdes para cotacso: Cida Zunta; 11 4934 1768 / 11
4934 1700;vendas72@supermed.net.br;Nao fracionamos
embalagens. Favor atentar-se a marca cotada, ler
observacoes
prazo de entrega: 3 dias

condigdes de pagamento: A vista

I.E.: 188070970117

frete: CIF

e-mail: coordenador07 @supermed.net.br
validade da proposta: 04/12/2022

faturamento minimo: R$ 550,0000

? | mited | pmior | velo ot | contim
RS
00001846 AMBU MANUAL SILICONE 4 5272972
it RS 101 1000 AUTOCLAVAVEL PHARMA | unidade o/ | )\ 3 oo | RS Rg. | 07/12/202
ult. Y - .
compra DIMEBRAS RESERASSCl TEX 1 5 | 1318243 ] 1,700 | 20857
(-18.17%)
00004998 BANDAGEM PLASTICA ) ,
ADERENTE 10 CMX4.5M - NEVE |Unidadecs| ypo 6| RS R$ . | 071127202
prego 0.0000 TENSOPLAST 1 35,1848 | 35,1848 | 2 08:51
B <"+ Subtotal . R$ 562,4820
~o R$-117,1028 (-17.83%)
Mapa Demonstrativo v .
Srva A dOSEREE0 - . forftecedort . | fornecedar2 | . farnecedor 3
’ e L NICOMED
Bio infinit -
AMBU MANUAL SILICONE AUTOCLAVAVEL ,ocagéoy H ggggg&ﬁzs
PEDIATRICO C/ RESERVATORIO 39,0000
RS 139, RS 172,0000
, B BMG
L DISTRIBUIDORA
BANDAGEM PLASTICA ADERENTE 10 CMX4,5M - " SUPERMED | MAX MEDICAL EgSPPR'%\DLLAE%SS
TENSOPLAST ' R$ 35,1848 R$ 46,0000 | HOFEIALARS
fo R$ 72,3800

CONFERE COM ORIGINAL

2

www.apoiocotacoes.com.br
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Consultas - Emissio de comprovantes

Banco do Brasil

G3371608251791901
16/12/2022 08:42:01

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - €8.42.01
8670308670 eee1

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E9990069020221215172429348899238
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 562,48
TARIFA: 5,56
DATA: 15/12/2022 - 16:48:55

PAGO PARA: Supermed Comercio e Importacao de Pr
CNPJ: 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 11206099000107

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: 00000000000000293571
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

DOCUMENTO: 121502
AUTENTICACAO SISBB:

2.2CB.AE8.B18.2B1.442

Central de Atendimento BB
4004 2001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 9722

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 0088

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

Transagéo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2FconsuItas~2F869-1 .bb
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RECEBEMOS DE SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED.
ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAQ: 1412
R 2. 872 JD.PAULISTA GUAIRA-SP

E HOSPIT. LTDA OS PRODUTOS E:OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL

/2022 VALOR TOTAL: RS 3.009.68 DESTINATARIO: STA.CASA DE MISERICORDIA DF GUAIRA. -

DATA DE RECEBIMENTO

IDUNTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N°. 900.449.066

NF-e

Série 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

Laranja Azeda - 07430-350
ARUIA - SP Fone/Fax; 1149341700

It

SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA
Avenida Tower Automotive, 300 - Galpao 26

Folha 1/1

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

0 - ENTRADA
L-SAIDA

N°. 000.449.066
Série 001

T

CHAVLE DE ACESSO

3522 1211 2060 9900 0441 5500 1000 4496 6610 0087 5360

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

NATUREZA DA OPERA(AQ

o

Venda de Merc.Adg.de Terc.

PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO

135221755674601 - 14/12/2022 22:48:26

[INSC’RI(‘J\O LESTADUAL

188870970117

LINSCRKC'AO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT,

CNPJ

11.206.099/6084-41

i
J

DESTINATARIO / REMETENTE

{NUME “RAZAO SOCIAL CNPJ; CPF DATA DA EMISSAQ \I
STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. 48.341.283/0001-61 14/12/2022 J
{FNDERECO BAIRRO ' DISTRITO CEP DATA DA SAIDA ENTRADA i
R 24, 872 JD.PAULISTA 14790-000 |
[MUNICIPIO UF |FONE FAX PNSCRIQ?\O ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
\GUAIRA _SP 1733327060 |
FATURA / DUPLICATA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DECALC. DO ICMS | VALOR DO ICMS BASE Dt CALC. ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SUBST. | V. IMP. IMPORTAGAQ [V. ICMS UF REMET. [VALOR DO I'CP “TVALOR DO PIS V.TGTAL PRODUTOS]
[ 3.009.68 487.01 0,00 0,00 0.00 8, 60 9, 00 9.83 3.009.68
[v.uf‘%g DOFRETE  |VALOR DO SEGURO |DESCONTO OUTRAS DESPESAS  |VALOR TOTAL iPl | V. ICMS UF DEST. V. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS |V, TOTAL DA NOTA |
0,00/ 0.0 0,00 0,00 0.08 0, 60 0,00 45,26 3.0@9,681
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[NOMF. 7 RAZAO SOCIAL ]FRI—ZTE POR CONTA j CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF  |CNPJ/CPF
ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTpA]  (0) Emitente 01.125.797/0007-01 }
ENDERECO MUNICIPIO GF INSCRICAO ESTADUAL ﬁ]
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAO PAULQO SP 149529966118
[ QUANTIDADE ESPECIE ‘MAR(‘A NUMERACAC PESO BRUTO PESO LIQUIDO
16 CAIXA 74,500 74,500
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO PRODUTO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM'SH | O/cST | croP | UN | Quant | VHROR ‘T’C“;'T'gﬁ Bss VALQR VALOR l?(!“\laos ALIQ. tP1
23053 C.G.7.5 X 7.5 11F NESTERIL-CLEAN LT [/600411/22 (100) | 58030010 | 000 | 5102 {PCT 100,0000 7.2631 72631 726,31 130.73 18.00
11/2026 (Fornecedor: 1886, Lote: 1/600411/22, Qtde: 100
.Data Fub: 01/11/. b :
27605  |SCALPN.23 P PACK LT SETAAAOISC | 90183929 [ 700 | 5102 | cX 50,0000f 21,0600{ 1.053,00( 1.053.00] 185,54 13.00
(50) 04/2027 (Fomnecedor: 918, Lote: SETAAAQ18C, Qtde: 50
Daia
Fab: 01/04/2022, Data Val: 30/04/2027)
30101 SERINGA DESC.20ML SLIP BL C/250-SRLTJ1519(10) | 90183119 | 100 | 5102 | x| 10,0000 1037750] ~1.037.75| 1.037.75]  138.03 13,30
08/2027 (Fornccedor: 3118, Lote: J1519. Qtde: 10 .Data Fab:
01/08/2022, Data Val: 31/08/2027
30095 |SERINGA DESC.03ML SL 00-SR LT 1859 (2) 05/2027 | 90183119 | 100 [ 5102 | €X' |~ 20000{ '634000] 12650 126,50 16.86 13.30
(Fornecedor: 3118, Lote: 1859, Qtde: 2 .Data Fab:
31/05/2022, Data Val: 31/05/2027)
32194 SONDA END.PVC N.7,5 C/CUFF C/10 BCI LT 220701 (.2) 90183929 | 200 | 5102 CX 2,0000| 32,9100 65,82 65,82 11,85 18,00
06/2027 (Fornecedor: 23, Lote: 220701, Qtde: 2 ,Data Fab:
. 01.07/2022, Data Val: 30/06/2027)
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: #R7V16 ) o
0OC.: 663267 Pedida: 446707 Empresa credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018 nos termos da Purtaria CONFERE COM OR‘
CAT 1162017 Deposito ne Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Ced.Ident.: 48341283000161 ) Sctor de Cobranca: (1114934-1669 7
4934-1673 / 4934-1671 QUALQUER INCONFORMIDADL NA ENTREGA., ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATQ COM !
NOSSO POS-VENDAS NO NUMERO (11) 4934-1703 Rota....: 2 Cubagem: 0.68 Email do Destinatdrio: santacasa‘.cnetec.com.br J

Impresso em 04/01-2023 as 11:20:21

Gerado em www.frist.com.br

s
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cotaches

Relatdrio de Estimativa

Cotagédo 663267
14/12/2022 14:06:15hs

. 663267

Cotagdio

./ |Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
" |Langado em: 12/12/2022
Vencimento: 13/12/2022 10.00

1 Tiulo: PEDIDO DE ORCAMENTO DE MATERIAL

Descricdo: WARELINE 0003120

Responsavel pela cotacdo: ROSELI GONCALVES LELLIS
Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras @santacasadeguaira.com.br

Condicoes: A COMBINAR.

Observactes: NAO COTAR _MATERIAIS COM VALIDADE INFERIOR A 01 ANO.

SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO DE PRODUTOS MEDICCS E
HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 11.206.099/0004-41 1.E.: 188070970117
Telefone: (11) 4934-1813 e-mail: coordenador07 @supermed.net.br
Lrgorm%%%s pac;'a co'%;ﬁo: Cida Zunta; 11 4934 1768/ 11
34 1 ;,vendas72 @ supermed.net.br;Nao fracionamos . .
embalagens. Favor atentar-se a marca cotada, ler valigade da proposta: 16/12/2022
observacoes
prazo de entrega: 3 dias faturamento minimo: R$ 550,0000
condigbes de pagamento: A vista frete: CIF
i T ambalage | quantidad | - valor | i o Leonfirmad - observagao do
. fabrxcan(e caomel ) @ - unitdrio valor tota " cem  produto -
R$
00000567 100 726,3100
alt. R$ 14,5200 - COMPRESSA DE GAZE SpP unidade ¢/ 13/12/202
.2 PACQTE |R$ 7.2631 RS - )
compra. ;g‘c')%nh’,\l&ﬁgos S500UNID (11 FIOS) MARCAS 1 s 7256900 216:58
& HOSP
(-49.967-)
R$
1.053,000
00000491 ! 5000 ¢]
DESCAR {unidade ¢/ 13/12/202
g . SCALP 23 UNIDADE | R$ 0,2106 )
comp:il?:. gﬁgliz}gl?ﬂsED PACK 100 S 216:58
00000497 SERINGA DESC 20ML BICO idade of | , 2200 13/12/202
; N unidade ¢ - 3
Oomp;]':; 2&;’»&?_%0803 SLIP SR 250 UNI%ADE R$ 04157 2 16:58
LTDA
R$
126,8000
00000498 SERINGA DESC 3ML BICO unidade c/{ |\ 1200 5 s, |13n2me2
dlt. R$0.1311 - SLIP SR 500 UNIDADE | R$ 0,1268 RS - > 16:58
compra.: SUPERMED S 4,3000 .
(-3,28%}
/%
?0220339() SONDA ENDOTRAQUEAL sor  |unidade o/t 20 e | os s 0g10 65;18200 13/12/202
ilt. 3. - ” M
compen: SUSEAMED N.7.5 C BALAO 10 S R$ 0,6000| 2 16:58
{-0%}
TS subtotal -RS 3.009,6800
.- R% -670,7400 (-15,22%)

emonstrativo

CONFERE COORGNAL

Mapa D

- observaghes

descrigio

[ fomecedor 1 | fomecador 2 fornecedor 3|

www.apoiocotacoes.com.br
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. Relatério de Estimativa
g apoif...
cotacées
Cotagao 663267

14/12/2022 14:06:15hs

NACIONAL LAGoS
. COMERCIAL | ALFA
SUPERM
COMPRESSA DE GAZE 500UNID (41 FIOS) o ED HOSPITALAR LTDA
Re7.2e3 R$ 17,4642
: R$ 12,7000
L B.R. HOSP
suPERMED | ALFALAGOS | pigTRiBUiDORA
SCALP 23 RS 02106 LTDA
21
Ny R$ 0,2230 RS 0.2280
- MG
PERMED MEGAMIX
SERINGA DESC 20ML BICO SLIP suﬁ_ ER v HOSPITALAR
RS 0,4151 R$ 0,4300 R$ 0,4500
R DRL COMERCIO
SUPERMED MG IMPORTACAO E
SERINGA DESC 3ML BICO SLIP : HOSPITALAR EXPgl;E/EICAO
R§0,1268 - RS 0.1320 '
e R$ 0,1375

CIRURGICA MEDICAMENTA
FERNANDES | L HOSPITALAR

R$ 3.5000 R$ 4,1450

/SUPERMED
T R$320i0" !

SONDA ENDOTRAQUEAL N.7,5 C BALAO

CONFERE COM ORIGIVAL
A

www.apoiocotacoes.com.br




16/12/2022 08:42 ~ Banco do Brasil

ﬁ : % G3371608251791901
aali | Consultas - Emissio de comprovantes 16/12/2022 08:42:07
?«%%'a&smm& \fg
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 908.42.08
8670308670 0001
Comprovante Pix
CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 86709-3 CONTA: 2206-8
SOBRE A TRANSACAO
I: £00000000202212151726586314087846
CNPJ DO PAGADOR: 48,341,283/0001-61
VALOR: 3.009,68
TARIFA: 10,00
DATA: 15/12/2022 - 16:49:46
PAGO PARA: Supermed Comercio e Importacao de Pr
CNPJ: 11.206.099/0001-07
CHAVE PIX: 11206099000167
INSTITUICAO: 68746948 BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 3398 - CONTA: 00000009000000293571
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
~—_ Notificacao enviada em: 15/12/2022 - 16:49:47
DOCUMENTO: 121563
AUTENTICACAO SISBB: 7.491.498.CE3.CD9.79D
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
@800 729 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.
o
" Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb



RECEBEMOS DE ALFALAGOS LTDA O$ PRODUTOS DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO.
EMISSAO: 14/12/2022 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISFRICORDIA DE GUAIRA
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAL
Total NF:  3.136.00 Valume: 8 | N 316940 SERIE. 1
Namero Pedido: 11732662 FOLHA: 1”1
IDENTIFICACAOQ DO EMITENTE CONTROLEF. FISCO
ALFALAGOS LTD DANFE
o8 A DOCUMENTO
AV ALBERTO VIEIRA ROMAO, 1700 AUXILIAR DA NOTA
Bairro: DISTRITO INDUSTRIAL FISCAL ELETRONICA
BN
0-E ,rRADA CHAVF. DE ACESSO
37135-516 Alfenas - MG 1-SAIDA
3122.1205.1945.0200.0114.5500.1000.3169.4011.1733.5190
Fone: (35)3701-0450 N°® 316.940 ici i 3
2 (35)3701-045 SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
\ www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
FOLHA: 1/1 y
Autorizadora
DADOS DA NFe
131225105822289 - 14/12/2022 16:08:32

NATUREZA DA OPERAGAO
6108 VENDA DE MERC ADQ OU REC DESTINADA A NAO CONTRIB,

INSCRICAQ ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST, TRIBUTARIO CNPJ

016.189.241.0050 813015151117 05.194.502/0001-14

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAQ SOCIAL CNPJ DATA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA l 48.341.283/0001-61 14/12/2022
.| ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R. R 24,872 JARDIM PAULISTA 14790-000 14/12/2022
-1 MUNICIPIO FONE / UF INSCRICAO ESTADUAL 1IORA DA SAIDA.
Guaira (017)3332 7000 SP 16:08:26
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL CPF/CNPI TNSCRIC AQ ESTADUAL
SANTA CASA | 48.341.283/0001-61
ENDERECO BAIRRO,DISTRITO CEP
RUA 24, 872 JD. PAULISTA 14790-000
MUNICIPIO UF FONE, FAX
Guaira SP
FATURA/DUPLICATAS
316940/1 - 14/12/22 - 3136,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO 1CMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
3.136, | 125,44 | X ] 0,00 3.136,00
VALOR DO FRETE ‘ VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1PJ VALOR TOTAL DA NOTAX ALIO.
0.00 0.00 0,00J 0,00 0.00 3.136.,00 1 '™
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANNT | PLACA DO VEICULO | UF | CNPJ'CPF
BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM G CEMITENTE o [o] 23.246.316/0001-63
ENDEREGO MUNICIPIO UE | INSCRIGCAO ESTADUAL
ROD WASHINGTON LUIZ. KM 172 RIO CLARO SP_|587.220.280.115
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO - PESO LIQUIDO
e 8 l 86,4000 86,4000
'~ ’ADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
‘comco o "o fest . ’ “vaor | viRBESCl vaor  |BasEcirc [VALOR -}y ion | aLfo.
iopsto | sscmeiopomanossmvico oo fow | ome utiGlo (ot T SR M fomer. |V | ek
18197 F.QUIPO SORO MACRO GOTAS FILTRO AR E INJ LATERAL | 200 | Uni 3200.0000 0,9800 0,0000 3.136.00 3.136,00 12544 000{ 400] 000
90189010 Lote: HDALFAD6/2022 - 30/06/2027 Qude: 3200.00 6108 0.0600% 0,00

DADOS ADICIONATS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Banco do Brasil - Agencia:0168-6 - CC:12.160-6 / Confira os volumes no ato da entrega / Nao
aceitamos Devolucoes apos 24 Hs da entrega / compra direta apoio 663267/ Endereco de Entrega
Cidade: GUAIRA. SP, Batrro: JD. PAULISTA, CEP: 14790000, RUA 24, Nro.: 872Complemento: /
Pedidos de Venda utilizados: 11732662 / IE DIFAL: 813015151117 Entrega por ordem dao destinatarig
/ Tributo aproximado R$: 535,63 Federal Fonte: IBPT/

RESERVADO AO FISCO

CONFERE COM ORIGIVAL
A

Nea

OUROWEB® - WWW.OUROWEB.COM.BR
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apoio... Reiatéric de Estimativa

% o,

cotacdes

Cotagdo 663267
14/12/2022 14:06:15hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
Lancado em: 12/12/2022
Vencimento: 13/12/2022 10:00
“{Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO DE MATERIAL
Descricdo: WARELINE 0003120

Responsavel pela cotagdo: ROSELI GONGALVES LELLIS
{Telefone: (17) 3332-7000

E-mail: compras @ santacasadeguaira.com.br
Condicdes: A COMBINAR.

{Observacdes: NAO COTAR MATERIAIS COM VALIDADE INFERIOR A 01 ANO.

ALFALAGOS LTDA
CNPJ: 05.194.502/0001-14 I.E.: 016.189.241.00-50
Telefone: (35) 3701-0450 e-mail: televendas @alfalagos.com.br
informagdes para cotagdo: null validade da proposta: 16/12/2022
prazo de entrega: 3 dias faturamento minimo: R$ 600,0000
condicdes de pagamento: 30 ddl frete: CIF
EQUIPO
SORO
MACRO
GOTAS RS
FILTRO
3.136,000
00000435 AREINJ | 3200 0
dit. RS 0.9500 - EQUIPO MACRO GOTAS C LATERAL junidade ¢/| ;05 ApE R$ 0,9800 13/12/202
compra.. ALFALAGOS INJETOR LATERAL 1,50 1 S ’ RS 216:58
LTDA C/400 96,0000
PCas 3.16%)

Mapa Demonstrativo
s bservacoe

ometedo
MG
HOSPITALAR | SUPERMED
A% 1,0000 R$ 1,0200

EQUIPO MACRO GOTAS C INJETOR LATERAL

CONFERE CO%IGM

Vs

www.apoiocotacoes.com.br



16/12/2022 08:42 ~

EHAPRESA

R

Banco do Brasil

Consultas - Emissao de comprovantes

(G3371608251781901
16/12/2022 08:42:17

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 08.42.17
8670308670 0001

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAQ

ID: E0000000020221215172931719272812
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 3.136,00
DATA: 15/12/2022 - 16:50:09

PAGO PARA: Alfalagos Ltda.

CNPJ: 5.194.502/0001-14

CHAVE PIX: 05194502000114

INSTITUICAO: @0e000806 BCO DO BRASIL S.A.

AGENCIA: 0168 - CONTA: ©0000000000000121606

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,

e com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 15/12/2022 - 16:50:09

DOCUMENTO: 121504
AUTENTICACAO SISBB: 6.C8A.DC3.16F .E48.7D5

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

SAC BB
0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0860 729 0088
-, Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
" e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transacao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-a utoatendimento/index.htmi?v=2.4 2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb
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( . Relatdrio de Estimativa
” Wcotaqﬁes'

Cotagdo 663267
14/12/2022 14:06:15hs

2/ 13

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

“|Lancado em: 12/12/2022

| Vencimento: 13/12/2022 10:00

“|Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO DE MATERIAL

‘Cotacdo . |Descricao: WARELINE 0003120

S 663267 " _|Responsavel pela cotagdo: ROSELI GONCALVES LELLIS

1 Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras @santacasadeguaira.com.br

"|CondicBes: A COMBINAR.

Observacdes: NAO COTAR MATERIAIS COM VALIDADE INFERIOR A 01 ANO.

CIRURGICA FERNANDES LTDA
CNPJ: 61.418.042/0001-31 1.E.1 102182170112

informacgdes para cotagdo: Fernanda de Sousa Telefone CF

Telefone: (11) 4152-0600 e-mail: evieira@cfernandes.com.br

08000 302 2121/ 08000 554 999/11 41520500Whats 11 . .
988974360Skypelive cid.e3bdb210c8c80740emailfsousa @cler validade da proposta: 16/12/2022
nandes.com.br
prazo de entrega: 3 dias faturamento minimo: R$ 600,0000
condicdes de pagamento: A vista frete: CiIF

figo do prodi
00000469 . 2000 0
. RS 11000 - LuvA75MucAMBO | SURGICA unidade c/| y\iDADE | RS 0,6200) g | 1512202
compra.: ALFALAGOS RE 50 S X
7oA 560,0000

Map

a Demonstrativo

LT robservagdes o g [ ESCTIGHD. “fomededor2:: i fometedorg ™.
HOSPFAR
SUPERMED
LUVA 7.5 MUCAMBO BRASILIA RS 1.1454
R$ 0,9250 .

CONFERE C%R\GNAL

www.apoiocotacoes.com.br



16/12/2022 08:42 ~ Banco do Bresi!

%« § G23371608251791901

N Consultas - Emissic de comprovantes 16/12/2022 08:42:28
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - ©8.42,27
8678308670 egel

Comprovante Pix
CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 220-8
SOBRE A TRANSACAO
ID: E0000000020221215173035113789267
CNPJ DO PAGADOR: 48,341,283/0001-61
VALOR: 1.640,09
DATA: 15/12/2922 - 16:50:21
PAGO PARA: Cirurgica Fernandes
CNPJ: 61.418.042/0001-31
CHAVE PIX: 61418042000131
INSTITUICAO: Q©ee0e0e BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3348 - CONTA: 0000089290060030610970
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até ©,99%,

.y com valor maximo de R$ 10,00.

e N e e e e e e e e e E e e L L Cc e cceerm e c e — e ccmc—cce e ————
Notificacao enviada em: 15/12/2022 - 16:50:21
DOCUMENTO: 121505
AUTENTICACAO SISBB: S.F82.DE6.71A.F18.€A4
Central de Atendimento BB
40604 0801
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
SAC BB
9800 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
0806 729 0088

- Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao

"~ ! e outros produtos e servicos de Ouvidoria.
Transacao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimentoz.bb.com.br/apf-apj—autoétendimento/index.html’?v=2‘4.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb
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RECEBEMOS DE ALFALAGOS LTDA 0S PRODUTOS DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO.
EMISSAO: 14/12/2022 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIEICAGAQ E ASSINATURA DO RECELBEDOR SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAL NF-¢
Total NF:  619.60 Volume: 1 N*: 316939 SERIE: 1
Namero Pedido: 11709285 FOLHA: i1
IDENTIFICACAO DO EMITENTE CONTROLE FISCO
ALFALAGOS LTD DANFE
-FALA S A DOCUMENTO
AV ALBERTO VIEIRA ROMAG, 1700 AUXILIAR DA NOTA
Bairro: DISTRITO INDUSTRIAL FISCAL ELETRONICA
0 - ENTRADA L A
37135516 Alfenas - MG 1-sAiDA R
) ) 3122.1205.1945.0200.01 14.5500.1000.3169.3911.1733.5181
. N 316.939 — ;
Fone: (35)3701-0450 SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
- OLH:; n www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Scfaz
) Autorizadora
DANOS DA NF-¢
131225105822262 - 14/12/2022 16:08:31

NATUREZA DA OPERACAQ

6108 VENDA DE MERC ADQ QU REC DESTINADA A NAO CONTRIB.

INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ

016.189.241.0050 813015151117 05.194.502/0001-14

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

DATA EMISSAOQ

CNPJ
48.341.283/0001-61 14/12/2022

.{_ENDERECO BAIRRO/MDISTRITO

A

R. R 24, 872 JARDIM PAULISTA 14750-000 14/12/2022

CEP DATA DA SAIDA

MUNICIPIO FONE/ FAX GF INSCRICAQ ESTADUAL [IORA DA SAIDA

Guaira (017)3332-7000 SP

16:08:25

INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA

NOME / RAZAQ SOCIAL

SANTA CASA

INSCRICAO ESTADUAL

CPF/CNP]
| 48.341.283/0001-61

ENDERECO BAIRRO.DISTRITO
RUA 24, 872 ID. PAULISTA

CEP

14790-000

Mungimo
Guaira

UF FONE / FAX

Sp

FATURA/DUPLICATAS

316939/1 - 14/12/22 - 619,60

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS

3

BASE DF CALCULO DO ICMS ST ‘ v

24,78 |

'ALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 619,60

2
'VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO QUTRAS DESPESAS ACESSORIAS

0.00 ‘ 0.00 0.00 l 0,00 0.00 619.60 | ¥

VALOR DO 1PL VALOR TOTAL DA NOTA ALIQ.

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

|RAZAG SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANNT | PLACA DO VEICULO { UF | CNPJ'CPE -

BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM G CEMITENTE [o] 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
ROD WASHINGTON LUIZ. KM 172 RIO CLARO SP_{587.220.280.115
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

- l 18,3360 18,3360

:ADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

COoODIGO -~ ¢ - . “ . o cE R . | vi.LR. DESC o p At VALOR - } o f
" - CST. . VALOR b VALOR BASE CALC. VALOR ALIQ.
PRODUTO - 'DESCRICAQ:DOPRODUTO / SERVICO L Ao | comRE 4 et e s . | ICMS/ST. :
News - R IR Y . cror. || R e O e wr . | 1oms
39995 () EBSPARADRAPO IMPERM 10CMX4.5M 200 Ri 80,0000 7.7450 0.0000 619.60 619,60 2478 0.00 4,00 0,00
30051090 Lote: 20220815 - 14/08/2027 Qtde: 80.00 6108 0.0000% 0.00
/CEST: 13.011.00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Banco do Brasil - Agencia:0168-6 - CC:12.160-6 / Confira os volumes no ato da entrega / Nao
aceitamos Devolucoes apos 24 Hs da entrega / COMPRA DIRETA APOIO 656527/ Endereco de
Entrega Cidade: GUAIRA SP, Bairro: JD. PAULISTA, CEP: 14790000, RUA 24, Nro.:
872Complemento: / Pedidos de Venda utilizados: 11709285 /IE DIFAL: 813015151117 Entrcga por
ordem do destinatario /

 CONFERE COM ORIGIVAL
Ab

Wb

OUROWEB® - WWW.OUROWEB.COM.BR
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. cotagdes

Relatério de Estimativa

Cotagao 656527
15/12/2022 07:25:29hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

|Lancado em: 30/11/2022

“|Vencimento: 30/11/2022 14:00

Titulo: COTACAO DE MATERIAIS

Descricao: WARELINE 3092

Responsavel pela cotagao: JAQUELINE APARECIDA TOMAZ TEIXEIRA
Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

5

.. {Condigdes:

1Observacgdes:

ALFALAGOS LTDA

CNPJ: 05.194.502/0001-14 1.E.: 016.189.241.00-50
Telefone: (35) 3701-0450

informagdes para cotagao: null
prazo de entrega: 3 dias

condicdes de pagamento: 30 ddl frete: CIF

e-mail: televendas@alfatagos.com.br
validade da proposta: 03/12/2022
faturamento minimo: R$ 600,0000

00000443

alt. R$ 8,3924 -
compra.: MEDICAMENTAL
HOSPITALAR

R$
REQPR?A 619,6000
ESPARADRAPO 100MM X 80 01/12/202
o 106MX4, | 000/ 1 | golos re77450| Rs- %3550

(7.71%)

Mapa Demonstrativo

i descrigdo | fomecedor2.. | - fornecedor3: -
oo,
DISTRIBUID
SEFRoonios | vEREE:
ESPARADRAPO 100MM X 4,5M FARMACEUTIC
OS LTDAME R$ 8,3925
R$ 8,1900

CONFERE COM ORIGAL
P2

www.apoiocotacoes.com.br

!

Ko

14



VM LidULe Uo 47 ~ Banco do Brasil

=

- EAPRESA

i e o

G3371608251791901
Consultas - Emissao de comprovantes 16/12/2022 08:42:33

TR,

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASTL
16/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - €3.42,33
8676308670 ©oo1

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E9900009029221215173004614623955
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/06021-61
VALOR: 619,69
DATA: 15/12/2022 - 16:50:33

PAGO PARA: Alfalagos Ltda.

CNPJ: 5.194.502/0001-14

CHAVE PIX: 085194502000114

INSTITUICAO: 00080000 BCO DO BRASIL S.A.

AGENCIA: 90168 - CONTA: 009080000800020121606

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacio pode ser tarifada em até 0,99%,

.y com valor maximo de R$ 10,00.

DOCUMENTO: 12156
AUTENTICACAO SISBB: A.F81.48C.33B.611.66B

Central de Atendimento BB
4004 0601
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0860 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0860 729 0oss
—~ Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
" e outros produtos e servicos de Quvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf—apj-autoa?3ndimsntc,’:’ndex.{ ti?v=2.4 24 emplat; - ZFesnzulias~2F869-1.bh




141212022 14:22 ~ " DANFE-Tiny

RECEBEMOS DE DRL COMERCIO IMPORTACAO E EXPORTACAO EIRELE OS PRODIFTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO 1 ADO NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ £ ASSINAIT RA DO RECEBEDOR N° 119.232
R .
Série'l

DANFE
DRL COMERCIO IMPORTACAOE Dacumento Auxiliar
EXPORTACAO EIRELI da Nota Fiscal
av 'DAS AMERICAS. 560. BL9 LOJA 129, bara dasjuca. Riode Joneico - R - Ele‘m’“T:Z] l

0-Entrada

Fone (21) 2030-0612 1-Saida CHAVE DE ACESSO
3322 1228 3209 0600 0102 5500 1000 1192 3212 6784 7560
bruno/@ druvas.combr N°®119.232
- SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
F()lLHA' Ldet www.nfe.fazenda.gov.briportal ou no site da Sefaz autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO PRGTOCOLO DE AUTORIZAC AO DE TS0
Venda de mercadorias nao contribuinte Interestadual 333220248408399 - 14/12/2022 14:22:3
TINSCRIGAD ESTADUAL INSCK.FSTADUAL DO SUBST TRIB. CXPI
R7405222 28.320.906/0001-02

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME " RAZAO SOCIAL

CNPYCPF DATAFMISSAO

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 14/12/2022

EXDERECU BARRRO CEP DATA SAIDA

R 24,872 JARDIM PAULISTA 14.790-000 14122022

ATUNICIPIO FONEFAX [H3 INSCRIC AQ ESTADUAL HORASAIDA

Guaira (17) 3332-7000 SP 14:22
FATURA /DUPLICATA
INUMERO [VENCIMENTO | VALOR|NUMERO JVENCIMENTO ] VALOR[NUCMERO JVENCIMENTO | VALOR]
9231 - 1012023 T T 164695 I T I |
CALCULO DO IMPOSTO

BASEDE CALCULQO DO ICMS VALOR DO ICA S BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICAS ST VALOR TOTAL D05 PRODUTOS

1.646.95 197.63 0.00 0,00 1.646,95

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO QUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IF1 VALOR TOTAL DANOTA

0.00 0.00 0.00 0,00 0.00 1.646.95
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA " N P . NPJCPF

EMPRESA DE TRANSPORTES PAJUCARA 0 - Contratacdo do Frete por conta | COPIGOANTT e T 153237.96210031-40
LTDA do Remetente (CIF) Tem e

ENDERECO Ml."-.\'lCl‘.FI-O CF INSCRICAO ESTADUAL

Rua Embau, 2207 - LOTE | Rio de Janeiro RJ | 86994178

QUANTIDADE ESPECE MARCA NMERO PESO BRUTO I PESO LIQUIDO

Caixa 46,880 44.280

DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO DESCRICAC DOS PRODUTOS - SERVICOS CST | CFOP JUNID. | QUANT.| VLR UNf1.} ViKk TOTAL! BC ICMS} VLR ICMSIVLR iPH *slCM3} ulP)
360 | ALGODAO FAROL HIDROFILO 300 GRAMAS 000 RL | 40| 12.2000] _ 438.00] 488.00] 3%.56] 0,00]12.00]0.00

2345 |COMPRESSA DE GAZE ESTERIL 7,5X 7,5 LIVIA 3 FI0S - AMERICA | 30059000 | 600 PCT} 2.520] 04599] 1.158.95] 1.158.95] 139,07 "0.00] 12.00]0.00

DADOS ADICTONAIS

INFORMAQOES COMPLEMENTARES

Tributos aproximados: RS 221.52 (Federaf) e RS 296,45 (Estadual). Fonte: IBPT BLASCD
Cotagao

663267

RESERVADO AO FISCO

N° Pedida: 21801

Obtenha o arquivo XML em hutps://erp.tinv.com.br'nfe

CONFERE CO%RIG%NAL

hitps://erp tiny.com.br/notas_fiscais#edit/726784750



9/ 13

: Relatdrio de Estimativa
;,@omw -
o cotacdes .
Cotacie 663267

14/12/2022 14:06:15hs

.|Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
|Lancado em: 12/12/2022

Vencimento: 13/12/2022 10:00

{Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO DE MATERIAL
|Descricao: WARELINE 0003120

Responsave! pela cotacdo: ROSEL! GONGALVES LELLIS
Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras @santacasadeguaira.com.br

‘1Condicdes: A COMBINAR.
|Observacdes: NAO COTAR MATERIAIS COM VALIDADE INFERIOR A 01 ANO.

DRL COMERCIO IMPORTACAO E EXPORTACAO EIRELI
CNPJ: 28.320.906/0001-02 .E.: 87405222
Telefone: (21) 3030-0612 e-mail: comerciai3@drl-brasil.com
informagdes para cotagéo: validade da proposta: 14/12/2022
prazo de entrega: 4 dias faturamento minimo: R$ 1.000,0000
condi¢Bes de pagamento: 28 ddl irete: CIF

R$
20000379 ALGODAO 500G FAROL | 1000/ | niape| . RS 488;;00 137127202
PN 20 S 12,2000 | 457800 | 216:58
(3,56%)
R$
00000454 1,158,948
. 2520 0
) COMPRESSA GAZE C 10 UNID caixa cf 13/12/202
compeay Apgd400 - DESCARPACK 13 FIOS  |AMERICA | ~g00 PACOTE |R$0,4599|  pg 2 16:58
Cravinhos 50,1480

SOGAMAX
DISTRIBUIDORA ) .
ALGODAG 5006 DE PRODUTOS | CIR. SAO JOSE
FARMACELTIC | Rs 12,8500
RS 12,7260
NACIONAL
COMERCIAL | ALFALAGOS
COMPRESSA GAZE C 10 UMID DESCARPACK 13 HOSPITALAR LToA
FIos LTDA R$ 0,5075
R$ 0,4600

CONFERE COM ORIGIVAL
s

www.apoiocotacoes.com.br



Banco ltag S.A. I 341—7|

Recibo do Pagador

34191.09008 07672.128118 32311.980000 6 922700001 64695

Beneticiario Agéncia/Codigo Beneliciario Espécie | Quantidade | Nosso namero

DRL COMERCIO IMPORTAGAO E EXPORTAGCAQ EIRELI 8113/ 23119-8 R$ 109/00076721-2
Enderego Beneficidrio / Sacador Avalista

AV DAS AMERICAS, N° 500 - BL 9 LOJA 129 - Rio de Janeiro - RJ, CEP: 22.640-904

Numero do documento CPF/CNPJ Vencimento Valor documento

1119232/01 28.320.906/0001-02 11/01/2023 1646,95

(-} Desconto / Abatimentos

(-) Outras dedugdes

{+) Mora/ Mulia

(=) Outros acréscimos

{=) Vajor ccbrado

Pagador

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Demonstrative

Banco ltat S.A|341- 7|

Autenticacdo mecanica

34191.09008 07672.128118 32311.980000 6 922700001 64695

Local de pagamento

EM QUALQUER BANCO OU CORRESP. NAO B

Vencimento

ANCARIO MESMO APOS O VENCIMENTO 11/01/2023
Beneficidrio Agéncia/Cédigo Beneficidrio
DRL COMERCIO IMPORTAGAO E EXPORTAGAO EIRELI - CNPJ 28.320.906/0001-02 8113/ 23119-8
Data do documento No documento Espécie doc. Aceite | Dataprocessamento | Nosso numero
14112i2022 1119232/01 DM N 16/12/2022 109/00076721-2
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor Documento | (=) Valor documento
109 R$ 1646,95

- Instrucdes (Instrugbes de responsabilidade do beneficidrio. Qualquer divida sobre este buleto, contate v beneficiario).

(-) Desconto ¢ Abatimentos

(-) Ouuras dedugdes

(+) Mora/ Multa

{+) Oulres acréscimos

(=) Valor cobrade

Pagador

R 24, 872, JARDIM PAULISTA
Gualra SP - CEP 14790000

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE G

UAIRA - CNPJ: 48.341.283/0001-61

Cad. haixa

Sacador/Aval

CONFERE COM ORIGIAL
P

T —

apantilthada

)



19/12/2022 08:06 ~

vy

https://autoatendimentoZ.bb.com.br/apf~apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb

Banco do Brasil

B 4 G3351907530793331
ol Consultas - Emissio de comprovantes 19/12/2022 08:06:55

19/12/2022 - BANCO DO BRASIL - ©8:06:55

867008670 eoe1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

ITAU UNIBANCO S.A.
34191090080767212811832311986000692270000164695
BENEFICIARIO:

DRL COMERCIO I E EIRELI EPP
NOME FANTASIA:

DRL COMERCIO I E EIRELI EPP
CNPJ: 28.320.9086/0001-62
BENEFICIARIO FINAL:

DRL COMERCIO I E EIRELI EPP
CNPJ: 28.320.906/0001-02
PAGADOR :

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

NR. DOCUMENTO 121.601
DATA DE VENCIMENTO 11/01/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/12/2022
VALOR DO DOCUMENTO 1.646,95
VALOR COBRADO 1.646,95
NR.AUTENTICACAO ©.B93.B8E.20F.650.B61

Central de Atendimento BB

4004 @001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

2800 729 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

2808 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 PO8S8

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

Transagéo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ JOLANDA MIR.

71
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CHAVE DE ACESSO DA NF-E
3522 1252 2027 4400 0788 5500 1000 0153 4111 2416 6805

: NACIONAL COMERCIAL HOSPIT DOCUMENTO AUXILIAR DA
! ALAR SA. NOTA FISCAL ELETRONICA
' : AL AFRICA (POLO EMPRESARIAL), SN 0-ENTRADA B
e Hnc wnad {?Q;ue'mw Complemento: 337 1-SAIDA |
e

I Fone: SERIE 1

: FOLHA 01/01

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fizenda.govbr/portal ou no site da SEFAZ Autorizada

VATUREZA DA OPERACAO
VENDAS DE MERC. ADQUTRIDAS EfOU RECEBIDAS DE TERCEIROS

PROTOOOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
135221746851764 13/12/2022 20:22:08-03:00

lNSCRlCAO ESTADUAL o INSC. ESI'A:DUAI: VDO SUBST-.'FR—Ii{
623179926119

I CNPJ/CPF
52 202, 744:’0007-83

DESTINATARIOREMETENTE "™

NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE . GUAIRA

48.341.283/0001-61

i[ 1371272022

ENDERECO
RUA 24,872

" | BARRO/DISTRITO

—————

' DATA ENTRADAISA]DA
l 13/12/2022

CEP
_114790-000

i CEN'_I‘g]Q
| UF
|sp

MUNICIPIO
{GUAIRA

| FONE/FAX
101733327000

INSCRICAO ESTADUAL

FATURA R

001 TTTT ! i

980,00

i
H |
¥ H
i i

CALCULO DO IMPOSTO _

BASE DE CALCULO DO ICMS
980 00

VALOR DO lCMS
I76 40

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO

12/01/2023

VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO iVALOR TOTAL DOS PRODUTOS

i 0,00 0,00 - i 98000 )
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI ' VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ! 980,00
RAI ADORIVOLUMES TRANSPOR‘!‘ADOS N I . R . , o
RA™L \SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF :CNPJ/CPF
PV " RANSPORTES E SERVICOS 0-EMITENTE 112.270.745/0004-00
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
RUA SAO PAULO 41 SALA 1706 SANTOS sp 633751854115 B
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO !PESO BRUTO EPESO LIQUIDO
2 X {1,000 11,000
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
'COD PROD ,DESCRICAO DO PROD./SERYV. NCM/SH CST |CFOP |UN :QUANT. ‘V.UNI'I’AR]O V.TOTAL BC.ICMS VICMS |v.IPI fA.lCMS A.IP1
0031982 i CAMPO OPERATORIO 45X50CM 25G C 50 CLEAN - FORTCIEN59090 0005102 |PT ] 20,04 49 980,00 980,00 176,4( 0,0(1 18.00% 0.00%
IXEAN: 7898125710200 Reg.Anvisa: 0081474190009 - Lo : | |
ite: 372/22 - Dt. Fabric: 30/11/2022 - Dt. Valid: ;
i 30/11/2027 Marca: FORTCLEAN |
R P SRR [ I N U A F S pRpRpR PR R SO AU
g !
i ! i
! i |
| i | :
; i ! :
. i i i :
! ' I '
i i i .
i i
H - { H i
| H H H
i | Do ‘ !
1 t i }
-~ H . ' i
SN i L ! !
: L ]
| i ; :
! i ! ;
j | | i :
| N | | |
L :‘ L | | 3

CALCULO DO ISSQN.

lNSCRlCAO M UNlClPAL ' i VALOR TOTAL DOS SERVICOS

1
1
i !

! BASE DE CALCULO DO ISSQN

VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIO NAIS

INFORMACOELS COIVii’LEMENTARES
Pedido Interno: 016536

Protocolo: 135221746851764
Pedido cliente 663267 - Local de entrega - Nro. Pedido Intemo: 016536 - Forma de
Pagamento: BOLETO

puwefed iﬂf
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Relatorio de Estimativa

Cotagdo 663267
14/12/2022 14:06:15hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentes

|Lancado em: 12/12/2022

| Vencimento: 13/12/2022 10:00

Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO DE MATERIAL

/| Descricdo: WARELINE 0003120

|Responsavel pela cotacao: ROSELI GONCALVES LELLIS
Telefone: (17) 3332-7000

E-mait: compras @santacasadeguaira.com.br

Condicbes: A COMBINAR.

Observagdes: NAO COTAR MATERIAIS COM VALIDADE INFERIOR A 01 ANO.

CNPJ: 52.202.744/0001-92
Telefone: (16) 3963-9090

informagdes para cota

ALTERACAO SEM AVISg PREVIOCREDITO SUJEIO A validade da proposta: 16/12/2022
: ANALISE FINANCEIRA

prazo de enirega: 2 dias
condigbes de pagamento: 30 ddi

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR LTDA

LE.: 582156635119

€-mail: cotacao? @nacionalhospitalar.com.br
80: ESTOQUE SUJEITO A

faturamento minimo: R$ 300,0000
frete: CIF

R$
00004
10 000403 CAMPO OPERATORIO 4550 | oo acote of | 1000 980,0000 18121502
compra: POTiAR oM 27G UNIDADE FIO RX AN | P 50 UNIDADE |R$ 0,9800] R$ - 5 16:58
271%% MEDICOS POLARFIX(50UNID) S 316,6000 :
(-24,42%)
00000508
lilt. RS$0,6263 - R$ ITEM COTADO
compra.: SUPERMED 100 61,0000 APENAS PODR DEOSIS
justit.: ITEM COTADO
go'qnygcsnone S 1,6300 INTERESSE DOS
HAVENDO (-2,6%) DEMAIS.
g\lTEHESSE DOSs

W

Ma a D mo

ITEM COTADO APENAS POR

DOIS FORNECEDORES, NAQ

HAVENDO INTERESSE DOS
1S.

DEMAIS

deserica forecador 2"
SP LIFE ELLO
CAMPO OPERATORIO 45 50 27G UNIDADE FIO RX HOSPITALAR | DISTRIBUICAO
POLARFIX(50UNID) RS$ 1,1760 RS 1,2400
SUPERMED _
SONDA ASPIRACAO N.16 R$ 0,6126

CONFERE COM ORIGINAL

hY

www.apoiocotacoes.com.br

1t/ 13
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Assunto: Cotac3do 663267

De: Rosimeire Candida Goncalves Azarias <rose.goncalves@grupoelfa.com.br>
Data: 15/12/2022 18:02

Para:

~  Cotagio 663267

"compras@santacasadeguaira.com.br" <compras@santacasadeguaira.com.br>

CC: Rodrigo Bachur Correa <rodrigo.correa@grupoelfa.com.br>

Boa noite, Roselj!

Referente a cotac3o 663267 informamos que o produto abaixo n3o foi faturado devido a estoque zerado, por gentileza
declinar produto.

- Item 18 - Sonda Aspiragdo 16 — RS 61,00

Qualquer divida estou 3 disposicdo.

Obrigada

lof1l

7z elfa

www.grupoelfa.com.br

Rosimeire Goncalves
BU Medical - Executivo de Vendas

rose.goncalves@grupoelfa.com.br

Tel.: +55 (16) 3963-9090 - Ramal: 9140
Cel.: +55 (16) 98860-0090

CANAL DE OQUVIDORIA:
https://grupoelfa.com.br/ouvidoria/

INFORMMCAO CONFIDENCIAL

Esta mensagem pode conter Informaghes confidencials & sueitas a sigite. A sua whilizagdo, cépis ¢
dividgacas nao autonzadas sao prothidas € podem implicar em responsabilidades «ivis @ Criemsnats. Caon
tenha recebida esta mensagem por enganc, por favor informe ao remeterte ¢ apages-a luntamente com
SEU3 ANSAOL.

CONFIZENTIAL INFORMATION

This mEssage may Lontain condigential and privilaged information. Unauthorized use, disclesurn o Copng
1 pradulited and may Snply in Gyl and erimin Hability. If you are it the intended regiptent, please
adyize the sender and delets this message and any tackments,

16/12/2022 0’

5‘:"&'



o Santander ’ 033_7 ’ Comprovante de Entrega

Beneficiario Agéncia/Céd. Beneficiario] Nro.Documento ( ) Mudou-se
NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A. 0289/1432850 000015341 ( )Ausente
Pagador Vencimento Vaior do Documento (1) N&o existe n® indicado
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 12/01/2023 980,00 (1) Recusado
— ( ) Nao procurado

b Data Assinatura ( ) Enderego insuficiente
Rec%bi(emos) o bloqueto/titulo com as caracteristicas acima. ( ) Desconhecido

; Data Entregador (1) Falecido -
E ( ) Outros (anotar no verso)

- Recibo do Pagador
&» Santander 033_7 /

Local de Pagamento Vencimento
Pagavel em qualquer Banco até o Vencimento. 12/01/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Cddigo do Beneficiario
NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A. - CNPJ: 52.202.744/0007-88 0289/1432850
AL AFRICA (POLO EMPRESARIAL) - SANTANA DE PARNAIBA - SP 06543-306
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite  |Data do Processamento Nosso Numero
13/12/2022 000015341 DM N 13/12/2022 15151743
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento

RCR R$ 980,00
Instrucdes (Todas as informages deste boleto sao de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento

: \.PO'S O VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE 0,033% E MULTA DE 5%.SUJEITO A PROTESTO APOS § DIAS UTEIS (-)Outras Dedugdes
SERA COBRADO JUROS NO VALOR DE R$ 0,29 POR DIAAPOS O VENCIMENTO

(+)Mora/Multa

(+)Outros Acréscimos

(=)Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

RUA 24, 872 - CENTRO
GUAIRA - SP - 14790000
CNPJ: 48.341.283/0001-61

Sacador/Avalista

Autenticagido Mecanica

il |033-7 | 03399.14327 85000.000159 15174.301018 3 92280000098000

Local de Pagamento Vencimento
Pagével em qualquer Banco até o Vencimento. 12/01/ 2023
Beneﬁciério/CNPJ/Enderec;o . Ageéncia/Cédigo do Beneficiario
NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A. - CNPJ: 52.202.744/0007-88 0289/1432850
ALAFRICA (POLO EMPRESARIAL) - SANTANA DE PARNAIBA - SP 06543-306
Data do Documento ’Nro.Documento ‘Espécie Doc. Aceite  |Data do Procéssamento Nosso Nimero
13/12/2022 000015341 DM N 13/12/2022 15151743
Uso do Banco Carteira Espécie ’Quanﬁdade Valor Valor do Documento
RCR R$ 980,00
InstrugGes (Todas as informagGes deste boleto sao de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento
APQOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE 0,033% E MULTA DE 5%.SUJEITO A PROTESTO APOS 5 DIAS UTEIS 5 ) <
SERA COBRADO JUROS NO VALOR DE RS 0,29 POR DIAAPOS O VENGIMENTO ()Outras Dedugses
(+)Mora/Multa
(+)Outros Acréscimos
(=)Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

RUA 24, 872 - CENTRO CONF ERE COM OR’GIML
%

GUAIRA - SP - 14790000
CNPJ: 48.341.283/0001-61 S : i&?ﬂ’

Sacador/Avalista

T —




19/12/2022 08:07 ~ . ganco do Brasil

3

z | G3351907530793331
o | Consultas - Emissio de comprovantes 19/12/2022 08:07:01

#%w»ﬂm?ggi»m‘

19/12/2022 - BANCO DO BRASIL - ©8:07:62

867008670 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 2206-8

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
0339914327859090@015915174301018892280090998900
BENEFICIARIO:

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A
NOME FANTASIA:

NACIONAL COML.HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 52.202.744/0001-92
BENEFICIARIO FINAL:

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A
CNPJ: 52.202.744/0001-92

PAGADOR :

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

-~ NR. DOCUMENTO 121.6€2
. * DATA DE VENCIMENTO 12/01/2023
DATA DO PAGAMENTO 16/12/2022
VALOR DO DOCUMENTO 980,09
VALOR COBRADO 980,09
NR.AUTENTICACAO 4.E7C.248.9E9.CC2.BD6

Central de Atendimento BB

4004 9001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 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
' 9800 729 0088
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transag&o efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

o

https://autoatendimentoz.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb



R 24872 JD PAULISTA GUAIRA-SP

IDENTIFICACAO DO b7, ENTE

Rua Projetada, s/n
Itaim - 37600-000
CAMBUI - MG Fone/Fax: 1149341700

INSCRICAQ ESTADUAL

0017711480296
DESTINATARIO / REMETENTE

RECEBEMOS DE SUPERMED COM. E [MP. DE PROD. MED. E HOSPIT, /OU
ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAQ: 15/12/2022 VALOR TOTAL: RS 1.095.00 DESTINATARIO: STA.CASA DE M.

SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA

NATUREZA DA OPERACAO

Venda a nag contribuinte

NTES DA NOTA FISCAL
ISERICORDIA DE GUAIRA. -

NF-e

N°. 000.660.854
Série 001

i

i

DANFE

Documc_:nto Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrbnica

(1) : ISSEEDRAADA CHAVE DE ACESSO
N°. 000.660 854 3122 1211 2060 9900 0107 5500 1000 6608 5410 0126 8354 |
'S érié Oﬂi Consulta de autenticidade o portal nacional da NF-e
Folha 1/1

www.nfe. fazenda.gov.br/portal
PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE 1/SO

1312‘:25}08862890 -1

Ou no site da Sefaz Autorizadora

S/12/2022 18:37:58
11.206.699/0001-07

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

813020011119

NOME / RAZAO SOCIAL

STA.CASA DE

MISERICORDIA DE GUAIRA.

CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ

[ENDERECO

R 24, 872

MUNICIPIQ

GUAIRA

FATURA / DUPLICATA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DI CALC. DO ICMS JVALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMS 8.7, [VALOR DO ICMS SUBST. [V, IMP, IMPORTAGAO V. ICMS UF REMET.  [VALOR DG rcp VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS
1.095,00 43,80 0,00 0,00 0,00 0, 00| 0,00 0,00} 1.095.00
. ”'\%OR DO FRETE VALOR DO SEGURQ DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IPI V.ICMS UF DEST. V. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS V. TOTAL DA NOTA
) 0,00 [1X1]1) 0,00 0.00 0.00 153,30 0, 00 1.095.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME /RAZAO SOCTAL

ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA)
ENDERECOQ

AVENIDA PREFEITO OLAVO GOME
[QuANTIDADE ESPECIE

3 CAIXA
DADOS DOS PRODUTQS / SERVICOS

MARCA

FRETE POR CONTA

S DE OLIVEIRA, 6730
Manca 2 D /JIU |

_ | 48.341.283/0001-61 L 15/12/2022

BAIRRO ‘ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA ‘ENTRADA

t-—aD.PAULISTA | 14790.000 |

UF FONE / FAX INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA SAfDAIENTRADA
X

PLACA DO VEICULO

(0) Emitente

01.125.797/0605-40

INSCRICAO ESTADUAL

5250929840006

PESO LIQUIDO

MUNICIPIO

'POUSO ALEGRE .
NUMERACAO PESO BRUTO

15,000

lcopIGo PRODUTO DLSCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM'SH | O/CST YoxOR BaALC VeLOR VALOR &2 aLiq. e
13264 SCALP N.21 PVC C/100-LABOR IMPORT LT 26210730 (50)) 90183929 6108 50,0000 21.9600 1.095,00 1.095,00 43.80 400
0772026 (Fornecedor: 1494, Lote: 20210730, Qtde: 50 Data
Fab: 30/07/2021, Data Val: 29/07/2026) PFCPUFDest=0,00%
pICMSUFDest=18.00% plCMSIntchan=100.00%
. vFCPUFDest=0.00 VICMSUFDest=153.39
I VICMSUFRemet=0.00
i
|
i
|
—
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGCOES COM PLEMENTARES

Inf. Contribuinte: #R30V2
R2P1V]

4934-1671 QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA,
’POS—VENDAS NO NUMERO (11) 4934-1703 Rota.._.:

AAAAA

Impresso em 04/01 2023 as 11:38:37

OC.: 663267 ITEM | Aliquota para produtos importados (Resol ucao 13/2012 do Scnado Federal. Valor da partilha para UF dc
Destino: R$ 153.30 Pedido: 628682 Empresa Enquadrada como Dist.
Deposito no Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Cod.Ident.: 43341283000161 ) Sctor de Cobranca: (11)4934-1669 / 49341673 /

6 Cubagem: 0,13 Email do Destinatario: santacasa(enetec.com.br

RESERVADO AO FISCO

CONFERE COM ORIGHAL
A

Hospitalar nos termos do Inc. XVII do art. 222 do RICMS/MG

ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO

Gerado em www frist.com. br

s



Relatdrio de Estimativa

Cotacdo 663267
14/12/2022 14:06:15hs

663267

“Cotagéo

‘{Categoria; Materiais Médicos e Medicamentos

: Lancado em: 12/12/2022

Vencimento: 13/12/2022 10:00

[ Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO DE MATERIAL

Descricdo: WARELINE 0003120

.| Responsave! pela cotacao: ROSELI GONCALVES LELLIS
Telefone: (17) 3332-7000

1E-mail: compras @santacasadeguaira.com.br

Condicdes: A COMBINAR.

B Observagées: NAO COTAR MATERIAIS COM VALIDADE INFERIOR A 01 ANO.

SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MEDICOS E HOSP. LTDA
CNPJ: 11.206.099/0001-07 LE.: 104509120

Telefone: (11) 4053-2022 e-mail: coordenador07 @supermed.net.br

informagdes para cotagdo: Cida Zunta;11 4934 1768 / 11
4934 1700;vendas72@supermed.netbr;Nao fracionamos

embalagens. Favor atentar-se a marca cotada, ler validade da proposta: 16/12/2022

observacoes
prazo de entrega: 3 dias
condicBes de pagamento: A vista

faturamento minimo: R$ 550,0000
frete: CIF

. fab,-,came 'Qﬂjb;'age .glf;'_a.rgidad - valor ‘vé_ilé'r,'t'oiai confirmad | - .- observaggio do

. | Unitario Joem L produto L
00000490 . 5000 R$
LABOR lunidade ¢/ 13/12/202
i _ SCALP 21 UNIDADE { R$ 0,2190 1.095,000 .
cnmp;‘al.l': gﬁgéf;rgwﬂED IMPORT 100 S 0 216:58 i i
' " Subtatal . R$ 1.095,0000
Mapa Demonstrativo _ »
“ T observastes: . desciiclig - % .- 1. fomecedor 1" | ~forhecedor2 .|  fomecedor 3
T
;| DISTRIBUIDORA | ALFALAGOS
SCALP 21 ’ LTDA
R$ 02280 R$ 0,2414

CONFERE COM ORIGHNAL
A

Wwww.apoiocotacoes.com.br

5/ 13
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https://autoatendimento.bb.com.briapf—apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb

# |

et %mxﬁ&wmmg

Consultas - Emissio de comprevantes

Banco do Brasil

(33372109555070931
21/12/2022 10:12:01

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
21/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 18.12.01
8670308670 0003

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 226-8

ID: E0000999029221221113617469712302
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.095,00
DATA: 21/12/2022 - 09:47:42

PAGO PARA: Supermed Comercio e Importacao de pr
CNP3: 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 11206099000107

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: 06000960990969293571
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

DOCUMENTO: 122101

AUTENTICACAO SISBB: 8.6E1.24F.5F9.180.88A

Central de Atendimento BB
4904 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 @722

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 0088

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

Transacao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

171



- a L DESTIN AT A BT o e e VILUD CUND LANIES 123 (VUL A FISC AL BLE ERUN LA INSIC AL
iPAULISTA GITATR a o - <<V22 VAIORTOTAL: RS DESTINATARIC™SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIR A - RUA 24, 872 JARDIM
{PAULISTA GUAIRA 5P

e TR

e e

UHEHUEERETT

NFe N°. 000.163.771
Série 001

EDA'IA DE RECEERMENTO J’IDE\T!FIC—&Q.-_\O EASSINATYRA DO RECEBEDOR

e '“”"“","”‘".‘I‘"'T“"'ZTT’TT""\""T:“T'T = "'T""""‘"".’""_"'T“"f"'““"“‘?""""“?' TIUTTITI T e e T e o T T 'TT")

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

I i | 11T

- MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA | [ ERapa

1-SAIDA

ViA ANHANGUERA. S/~ - KM 307 950z Gpo . 3 1231 3782 8800 0166 3500 1000 1637 7111 39056 3403

CANDIDO PORTINARI - 14003. 500 N°. 000,163,771 f—-l e o ‘idads no portal nacional s Npa "

RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1645054900 Série 001 ~1ac no portal nacional dz NF-e i

Www.medicamental.com.br . Folha 1/t w \zu'.nfc.fazendagov.brlponal Ou 1o site da Sefaz Autorizadora !

{NATUREZA DA OPERACAD }
1

[’ FROTOCOLO DE S150RIZAC A0 DE U50

{ VENDA DE MERCADORIA l 138221769099508 - 16/12/2022 20:46:42
| INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SCBST TRIBLT T {CNPI 7 CPF

797409146110 L 31.378.288/0001-66 |
DESTINATARIO / REMETENTE . - - -
{NOME / R.EO W N e v “]’E‘.\“‘!—’ﬁ f:ﬁ'fh - [DAT.-\ DA EMISSAO - i
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA i 48.341.283/0001-61 L _16/12/2022 |
ga&’nazr:co BAIRRO, DISTRITA CEP ID.-\TA DA SAIDAZENTRADA |
RUA 24, 872 ARDIM PAULISTA 14790-000 16/12/2022

MUNICIPIO )

UF

FONE(FAX J’H\'SCR.K;:—\O ESTADUAL J}{OR.-\. DA CAIDAENTRADA

- 4733327000 e 20:46:00

'GUAIRA _ e _|sP
‘FATUKA /DUPLICATA

H 001;
Venc, 16/12/2022 |
H 33

VALORICWS ST, I\‘AX.OR ICMSST-RCP TOTAL PRODUTOS

VALOR DO ICMS-FOP BASECALCICAB S T,
0.00
R R A U

DESCONTO OUTRAS DESPESAS

0,00 0,
VALOR TOTAL T8 | VALOR IMPORTACAO frow_ DANOTA
0,00 0,00! 0,60 0,00

P " 577 >,
522,24
_TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS — _ e e
ENOME /RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT J PLACA DO VEICULO UF CNFPY/ CPF |
{PYN TRANSPORTES E SERVICOS EIRELY 0-Remetente 12.270.745/0004-00
JENDERECO MUNICTRIO i

UF  [INSCRICAG ESTADUAL i
{ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO.2200 GP 11B KM 2.2 . SP119-330 SUMARE SP | 671495000114 i
{QUANTIDADE ESPECIE T MARGS NOMERACAC QUIDO ;

IPESOBRLIO {mo QU

e ® | Volumes ———— 641 .41

DaDOS DOS PRODUTOS  SERVICOS i

T CODIGD | n 3 T T 3 v, HEREY] L YAl Iy %
R o B0 ] Now et {croe [ |t | B T T aios] R et SRR

{34983 TATADI R GESSADA NEST 13F, 15 CM X 3AL ™ 1902110201 620 T Sios " 3, 42,0006 25 330a: i

C/20/POLAR FIX HOSP i ’ | ! ] ;

: Lote: 63790 Qt: 3 Val: 31/10126 ! | !

VS0 SONDA ASPIRACAG TRA QUEAL EM BV N13 486w 90183920 ,’ 000 sz TeNT T amgl 0.2216] T 328k

: C/VALVULA/MEDSONDA :

; Lote: 68792 Q: 400 Vat: 30111726 |

i ERN e T eV PR T Tt A sieewn e L IR, PSS - DR . . e e e e

{ 33762 |SONDA NASGGASTRICA LEVINE EM PVC N.20 901839291 000 | 'S102 | UN 40/ 12400 49600  49.60 I
120CM/MEDSONDA, i ; : i | :
Lote: 68923 Qt: 40 Val: 30/11/26 J ! ] ! i
i ! |
i | |

N i i i

. { ! i
j t i { i ;
] i ! } :
i | : ! ! !
! } { ; : )
| § .i oo
i ! ] | P
C | | { ! ;
i
o | | |
i | | } ; ;
| i ! f ‘
DADOS ADICIONAIS '
| INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO ]
{Inf, Contribuinte: i
{APOIO 664506
{Orc 13956003 Fichas 14 § vols. 2/4 1 vols, 3/4 1 vols, 444 3 vols
{PEDIDO DE COMPRA PDCH6615065APOI0 ]
JATENDIMENTO 16 35054500 R: 1605 hospitalar@medicamental. com be i
{AFE: AUTORZ/MS: 1.18507.0 |
i AE: AUTORIZ/MS: 1.18508 3
{AFE 1.18.507-0- AE 1.18.508.3 FE E M RlG'
{Inf. fisco: !
{ Valor Aprox Tributos Federal: RS 70,04 Estadual: RS 35,27 Municipal: RS .00 Fonte: IBPT i
itA) Isencao Parcial couforme Artigo So. ¢/c Anexo L. Artiga 16. 0 2o do RICMS $P2000, /o Convenic ICMS aa 12672010
 Regime Especial - 035738/2018 - Porraria CAT no 11672017 ;
0S Suieitos a aliquota zera de PIS/COFINS conforme Decreto 6.426:2008, artlo, inrizo I € anexo I P
{ROTA: CD RIBEIRAO PRETO i
i !

WUW gewed com; Br

N
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gpgjg.nes( Relatorio de Estimativa

cotacoes

Cotagdo 664506
19/12/2022 08:00:59hs

" |Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
Lancado em: 14/12/2022
..{Vencimento: 14/12/2022 17:00
_' Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO MATERIAL
c,‘)"tag-‘éo.,_ . | Descrigdo: WARELINE 3123
664806 . - = |Responsavel pela cotacdo: ROSELI GONGALVES LELLIS
it el 0 Telefone: (17) 3332-7000
: _ |E-mail: compras @ santacasadeguaira.com.br
Condicdes: A VISTA, MEDIANTE NOTA FISCAL ANTECIPADA.

_|Observagdes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE
- {INFERIOR A 01 ANO.

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 31.378.288/0001-66 .E.: 797409146110
Telefone: (16) 3505-4900 e-mail: hospitalar.2@ medicamental.com.br
informagdes para cotagdo: validade da proposta: 17/12/2022
prazo de entrega: 1 dias faturamento minima: R$ 500,0000
condigdes de pagamento: A vista frete: CIF

Observacdes: PAGAMENTO A VISTA MEDIANTE NOTA FISCAL.

| BTN Vovesars Prserritl Kot RS P LGS AT Al
99 do pro |febricante | 90 R Soem -
00000357 R$ 0 1 COLOCADO.
) 1
Glt. RS 2.4750 - 144,0000 A
o oL o0ADO ATAD GESSADA 15CM POLAR | unidade of | B9 e | rg 24000 RS | 16/12202 EMPATOUMAS NAO
justit: EMPATOU MAS POLARFIX HOSP 20 S 45000 216:43 FATURAMENTO
FATURAMENTO (-3,03% MINIMO.
MINIMO. (8.03%)
R$
00003964 SONDA ASPIRACAO N.12C/ | MEDSON |unidade c/| ; 200 928,6400 16/12/202
. . untgade ¢
compea: MEDICAVENTAL VALVULA EMBRAMED DA 1 |UNIDADE|R$08216) T | 21643
HOSPITALAR T
(4%
N
: 00002162 0
Gt RS 12400 - SONDA GASTRICA N.20 MEDSON | unidade ¢/ UNIDADE | R$ 1,2400 R3$ 16/12{202
compra.; FUTURACOM DA 1 o 49,6000 | 2 16:43
E HOSP L e BT AT -
iubtotal RS 522,2400
1% 8,1400'(3,58%}

Mapa Demonstrativo

servEsoe escrigan . fomecedor % fommecedor 3 *
CIRURGICA
PINHEIRO LTDA B.R. HOSP
0.1 COLOCADO EMPATOU MAS R$ 2.4000 DISTRIBUIDORA
NAO ATINGIU O FATURAMENTO ATAD GESSADA 15CM POLARFIX : LTDA
W iral
MINIMO. e at RS 2.5000
'MEDICAMENTA |  ATIVA MED HOSPFAR
SONDA ASPIRACAO N.12 C/ VALVULA EMBRAMED | LHOSPITALAR | CIRURGICA BRASILIA
Rg | mgossie R$ 0.9470
NACIONAL
MEDICAMENTA:| ALFALAGOS | COMERCIAL
SONDA GASTRICA N.20 L HOSPITALAR LTDA - | HOSPITALAR
VRS, 240 R$ 1,2416 LTDA
T R§ 1,2600

CONFERE COMORIGINAL -
d@ ;>)-

www.apoiocotacoes.com.br



21/12/2022 10:12 ~ Banco do Brasil

% G3372100555070931
Consultas - Emissio de comprovanies 21122022 10:12:10

Wffﬂfﬁf‘mi

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

21/12/2022 -  AUTOATENDIMENTO - 10.12.10

8670308670 6001

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: EG000000020221221114008736431825
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 522,24
DATA: 21/12/2022 - 09:48:17

PAGO PARA: Medicamental Hospitalar
CNPJ: 31.378.288/0001-66
INSTITUICAO: 060800000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 3370 - CONTA: ©0000000000000061581
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacao pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 21/12/2022 - ©9:48:17

DOCUMENTO: 122102
AUTENTICACAO SISBB: 5.097.764.0FC.E9B.75B

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

SAC BB

@800 729 9722

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 Ouvidoria.

Transagéo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

htps://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.4.2#/template/~2F consultas~2F869-1 .bb
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RECEsEMOS DE: MED CENTER COMERCIAL LTDA
(6591 ) - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

DATA DE RECEBIMENTQ IDENTIFICAGAOC E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
0.: 000440741
SERIE: 1

Valor Toial RS 1.268.60 - Volumes: 6 - Chave MFe: 3122120087402

5 HIONEA07 ARG 13924 - Coad Pav

1-A7A3T2 . Fomg Py

: T },}r DANFE BRI | l w t

£ e DOCUMENTO l i ‘

G gl || it

2 MedCen NOTAFISCAL | :

¥ ELETRONICA | CHAVE DE ACESSO

g 422 1200 8749 2500 0140 5500 1000 4407 4118 3301 8424

MED CENTER COMERCIAL LTDA 0-ENTRAOAT
Rod. Juscelino Kubitscheck de Diiveira, €m 99 - Jd. Santa Edwirges 1- SAIDA
Pouso Alegre - MG - CEP 37552-484 - FONE (35) 3449-1950 N°: 000440741 Consutia de autenticidade no portal nacional da NF-e
wrorvt. medcentercomerciat com.br SERIE: 1 www.nife.fazenda gov.briportal ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA: U1

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

VENDA NAO CONTRIBUINTE - 6108 131225114401255 19112/32 11:20:16

INSCRICAO ESTADUAL iNSCR ESTADUAL DE SUBST. TRISUT. CRPJ

5259495840034 813015791118 00.874.929/0001-40

DESTINATARIO / REMETENTE

NDME 7 RAZAD SOCTAL CHPI/CPF, DATAEMISSAD

{6591 ) - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 19/12/2022

ENDEREGO BAIRKO ? DISTRITO CER DATA DA ENTR.SAIDA

RUA 24, 872 ! JARDIM PAULISTA 1 4790-000 19/12/2022

MUNICIPIO FONE ! FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL FORA DA SAIDA

GUAIRA SP I 11:19:41

FATURA /DUPLICATA

001 20/12/2022

1.265,00

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DOLCMS. 'VALOR DO i.C.M.S. BASE DE CALCULO DO IC.M S. ST VALOR DO CM.S SUBSTITUICAC VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.265,00 144,12 0,001 0,00 1.265,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURQO [DESCONTO IOUTRAS DESP. ACESSORIAS iVALOR TOTAL DO 1.P.l. [VALOR APROX TRIBUTosi VALOR TOTAL DANOTA
0,0 0,00 0,00 0,00} L | 1.265,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT IPLACA DO VEICULD JUF CNPJ:CPF.
PVN TRANSPORTES E SERVICOS EIRELI 0 - Emitente B SP |12270745000150
ENDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRICAO ESTADUAL
RUA SAO PAULO, 41 SANTOS SP |633751854115
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTC PESO LIQUIDO
6 |VOLUME(S) 454516 50,408 Kg 50,408 Kg
DADOS DOS PRODUTOS  SERVICOS
CTHDIGO [DESCRIGAC DOS PROUUTOS 7 SERVIGHS €X CFOP TQUANTIDADE VALOR % DESL, VALOR VALOR BRUTO | BC. LMS ST]  VALOR VALOR Frmees A_"’ MOTAS
NCM UN “£7 | UNIDADE UNITARIO | VIRDESC]  tiQuibo | BCALCICMS | WL ICMSST!  1ICMS ] 81105 i)
014 10900{LANCETA 28G SEGURANCA (RETRATIL) - 0{h1ng B 12,0000] 0.00%; 96.00, 96.00 0,001 3.84 0.0G }
9018.39.99) 71102182/FAB.25/ 1¥2 YVAL.24/1126 C/ 100 UN 80C| 200 cv 0.00 96.00 0.90) |
01368600] LUVA G LATEX PROC C/100 - i T 17,6900 0.0054 T.169.00] 1{69.00 0.00] 1402 9,00 T
4015.12.00 pRIS4/FAB.OVOA/22/VAL. 30/04/25 01000 cv 0.00) 1.169.00 0.00 |
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
CARTEIRA

APQIO 6645086 Dados bancarios:

BANCO DO BRASIL AG. @368-2 C/C 1162-2
Pedido: 454516

Volume M3: 8,15957@

Rota:

FAVOR CONFERIR APENAS 0OS VOLUMES, CASO HOUVER DIVERG
FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA’0S VOLUMES IDENTIFI
Valor ICHMS UF Destino R$: 83,58

ENCIA ENTRAR EM CONTATO ATE 48 HORAS
CADOS COMO FRAGEIS £ TERMOLABEIS

CONFERE COM ORIGINAL
£

Desenvolvido por Dual Constiltoria e Sistermnas - www.dtialma’s con.br

Sl
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QRQIQ-M Relatodrio de Estimativa

colagoes

Cotacgdo 664506
19/12/2022 08:00:59hs

: +| Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

Lancado em: 14/12/2022

.| Yencimento: 14/12/2022 17:00

-1 Titulo: PEDIDQO DE ORCAMENTO MATERIAL
.- | Descricdo: WARELINE 3123

Responsavel pela cotagdo: ROSEL! GONCALVES LELLIS
+| Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras @ santacasadeguaira.com.br

Condicdes: A VISTA, MEDIANTE NOTA FISCAL ANTECIPADA.
Observagdes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE

“IINFERIOR A 01 ANO.

MED CENTER COMERCIAL LTDA
CNPJ: 00.874.929/0001-40 1.E.: 5259495840034
Telefone: (35) 3449-1950 e-mail: eric.siiva@medcentercomercial.com.br

informacdes para cotagdo: ATENTAR NAS MARCAS,
EMBALAGENS E OBSERVACOES COTADAS. ESTOQUE
SUJEITO A ALTERAGAQ, CADASTRO SUJEITO A ANALISE
DE CREDITO PARA LIBERACAO DO PEDIDQ, PODENDO
SER REVISTO FORMA DE PAGAMENTO APOS ANALISE,
O PRAZO DE PAGAMENTO REFERENTE AOS PEDIDOS validade da proposta: 20/12/2022
CONFIRMADQOS PODEM SER ALTERADOS DE ACORBRO
COM O VALOR DO PEDIDO. CONTATO (35) 3449 1950
CONTATO ERIC SKYPE:
MEDCENTER.TELEVENDAS4@QUTLOOK.COM HORARIO
DE CORTE 14:00 PRIMEIRA COMPRA PG A COMBINAR

prazo de entrega: 2 dias faturamento minimo: R$ 700,0000
condi¢des de pagamento: 28 dd| frete: CIF

Observagdes: PAGAMENTO A VISTA MEDIANTE NOTA FISCAL.

00000468 LANCETA DE SEGURANCA | UNIQME | caixac/ {399 16/12/202
. caixa ¢
compra; ATIVA MED 28G D 100 | UNIDADE | R$0.1200 rg 4 goo0| 2 16:43
CIRURGICA .
{5,26%)
R$
1.169,000
00000473 xac/ | 100 RS O len121202
. caixa ¢
compllt DS 112000- LUVA DE PROCED. TAMG | UTILE DAl | casas | 115000 | as griara
HOSPITALAR 48,0000

Mapa Demonstrativo

B.R. HOSP
SUPERMED | DISTRIBUIDORA

LANCETA DE SEGURANCA 28G RS$ 0,1400 LTDA
R$ 0,1480
LUVA DE PROCED. TAM G Belive Medical BRAZMIX
’ R$ 12,2000 R$ 12,5000

CONFERE COM ORIGIVAL
A

www.apoiocotacoes.com.br
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APRESA

Banco do Brasil

it fom

Consultas - Emissao de comprovantes

(32372109555070931
21/12/2022 10:12:16

:‘."‘i'?‘!“/:/fi'(av\’n‘@ﬁ%% GsaR

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
21/312/2022 - AUTOATENDIMENTO - 10.12.17
8670308670 oeol

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020221221113848850165088
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.265,00
DATA: 21/12/2822 - ©9:48:33

PAGO PARA: Med Center Comercial Ltda
CNPJ: 874.929/0001-490
INSTITUICAO: 000008000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 9368 - CONTA: ©00000000020030011622
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacao pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 21/12/2022 - 09:48:33

TN

DOCUMENTO: 122103
AUTENTICACAO SISBB: 1.8A9.306.F6F.6A5.E7C

Central de Atendimento BB
4004 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
9800 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 0088
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao

7™\ e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transacio efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOCLANDA MIR.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.4 2#/template/~2F corsultas~2F 363-1.bb
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Recebemos de Lumar Comeércio de Produtos Farmacéuticos Ltda os produtos constantes da Nota Fiscal indicada ao lado
Emissdo: 19/12/2022 Pedido: 592433 DEST.: (556) Santa Casa de Misericordia de Guaira_- Yalor Total: 353,31

IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDGR Il“]lmlmmmmm

DATA DE RECEBIMENTO

NF-e
N°: 000.238.915
SERIE: 0

LT

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

Owman

Lumar Comércio de Produtos Farmacéuticos Ltda

Av. Wilson Bego,745
Distrito Industrial  Franca - SP
CEP:14406-091 Fone: (16)37211102

DANFE

Oocumenic Auyiliar da
Nota Fiscal Eletrénica

0 - ENTRADA E:’

1-SAIDA
N°: 000.238.915

|
AR ATV

3522 1249 2286 9500 0152 5500 0000 2389 1511 1352 9606

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

Lista Positiva 264,75 Lista Neutra 88,56

Televendas LUMAR - Conferente Rafaella - End. Conf. b
BANCO DO BRASIL - CONTA AG. 6§520-X C/C. 104068-3
COT. 664506

Cliente: 556 Pedido: §92433

SERIE: 0 FOLHA 1’1 no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA 135221778302214 19/12/2022 11:17:.03
INSCRICAC ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
310048440111 49.228.695/0001-52
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAQ SOCIAL CNPJ ! CPF DATA DE EMISSAO
Santa Casa de Misericordia de Guaira 48.341.283/0001-61 19/12/2022
ENDEREGO BAIRRQ CEP DATA DE SAIDA
Rua 24, 872 Jdm. Paulista 14790-000 19/12/2022
MUNICIPIO FONE /FAX ESTADO | INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
Guaira (17)3332-7000 SP
FATURA / DUPLICATAS
Namero Vencto Valor!
001 19/12/2022  353.31
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DOICMS | BASE CALCULO DO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
353,31 51,15 0,00 0,00 353,31
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS VALOR DO IP! VALOR TOTAL DA NOTA FISCAL
0,00 0,00 0,00 353,31
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACAVEICULO [ UF | CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG.E TRANSP.LTDA-ME COEETINATARIO 15.066.184/0001-60
| ENDEREGO MUNICIPIO UF | INSCRIGAO ESTADUAL
RUA MARIA CERON VOLPE , 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESQ BRUTO PESO LIQUIDO
2 Caixa(s) 17,00 0,00
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
COD PROD| DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH  [CST iCFOP,UNID; QUANT. | VALOR VALOR i VALOR |BASE CALC; VALOR ; VALOR | ALIQUOTAS
! UNITARIO i TOTAL | DESC.; ICMS IcMS Pt HICMS § 1Pl
011785 | AGUA OXIGENADA 10VOL 1L 36045069 600 "} 5162 | FR 12,30 4.4800 5376;  0.00 5376 98| 6.00 i 18.00| 000
Lote:2201933 Qtde: 12 Venc: 30/06/2025
055771 | AGULHA DESC.13X4,5 100UN-SR 9018.32.16 000 | 5102 | CX 10,00 €6500 8650  0.00 66,50,  Bg4} 000 13.40] 000
Lote:J1645 Qtde: 10 Venc: 30/09/2027
055773 { AGULHA DESC.25X8 100UN-SR 9018.32.12 000 {5102 ¢ CX 5.00 6.6500 33.25 0,00: 33,25 4,42 0,00 13,30 0.00
Lote:J1601 Qtde:5  Venc: 30/09/2027
055774 { AGULHA DESC.30X8 100UN-SR 2018.32.19 000 5102 § °OX 5.00 6,400Q 32,00 9,00; 32.00 4,26 0,00 13.30: 0.00
Lote:11628 Qtde: 5 Venc: 30/09/2027 H
058939 : AGULHA DESC.30X7 100UN-SR 8018.32.1% 900 § 5%2 ¢ CX 20,00 5,650 133,00 0,00! 133,00 17,69 0,00 13,30¢ 0.00
Lote:J1639 Qide: 20 Venc: 30/09/2027
061962 ; AP.TRICOTOM!IA DESC.2 LAM.SUN 82121020 100 § 8102 §{ PCT 8.06 4,3500 34,80 0,00; 34.80 6,26 3,00 18,00 003
Lote:220308 Qude:8  Venc: 08/03/2032
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

CONFERE COM ORIGINAL
2

Impresso em 19/12/2622 11:20:12 por Paula Cervilha

e-mail: nfe@lumarfranca.com.br - www.iumarfranca.com.br

K3
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Relatério de Estimativa
apoio...
cotaqoes
Cotagéo €64506
19/12/2022 08:00:59hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
Lancado em: 14/12/2022

Vencimento: 14/12/2022 17:00

T : B |Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO MATERIAL
E Cotagéo ' .| Descriggo: WARELINE 3123

.. 664506 - "|Responsavel pela cotacdo: ROSELI GONGALVES LELLIS
Haee - |Telefone: (17) 3332-7000
: E-mail: compras @ santacasadeguaira.com.br

"|Condicdes: A VISTA, MEDIANTE NOTA FISCAL ANTECIPADA.

| Observagges: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE
~|INFERIOR A 01 ANO.

LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA
CNPJ: 49.228.695/0001-52 1.E.: 310049440111
Telefone: (16) 3721-1102 e-mail: vendas @iumarfranca.com.br
informagdes para cotagdo: validade da proposta: 18/12/2022
prazo de entrega: 3 dias faturamento minimo: R$ 300,0000
condicdes de pagamento: A vista frete: CIF

Observacdes: PAGAMENTO A VISTA MEDIANTE NOTA FISCAL.

Lo Vembalage | quantidad | valor - 1o o heo i observa(;ao do
fabricante | 7 "R [ S, | unitario | valor tofal } 7 proguto =
00000648 12 537600
it B$24500-8R | AGUA OXIGENADA 1000ML | RIQQUIMY caixacl | pRaASCO | RS 44800 ne o senn | 'o 1aa9e
o STRIBUIDORA ICA 12 S R$0.3600| 216:43
LTOA 067
00000373 ; 1000
Git. RS 0.0658 - AGULHA 13X4,5 (INSULINA) SR ca;)é%c/ UNIDADE | RS 0,0665 | .o /. - 12’}%{%32
compra.: SUPERMED <
$
00000371 caixa of 500 92,2500 16/12/202
i, 60,0680 - AGULHA 25X8 SR e/ |UNIDADE |R$ 0,0665| RS- | 5154
compra.: SUPERMED S 0.7500 .
(-2.21%)
R$
00002858 : 2000 133,0000
. SUSSRIMEL AGULHA 30X7 SR | S |UNIDADE RS 0.0665 | e + oo | ' 1540
compra,: SUPERMED S
{1.06%)
00002359
compils SESSEGED 500 CNAGATINGILG
caixa ¢/ R$ 16/12/202| NAO AT
Jostht 01 AGULHA 30X8 SR 100 |UNIDADE|R$ 00640\ 350000 | 2 16:43 | FATURAMENTO
FORNECEDOR S MINIMO.
NAO ATINGIU O .
FATURAMENTO
MINIMO.
00000386 P
40 34,8000
. APARELHO PARA MAXICO | . 16/12/202
complt: ggggg&amn TRICOTOMA RO | caixa of 5 | UNIDADE | RS 08700 ys onaee
ORI T T TUU T T subtotal RS 353,3100
: T v . . E R : i$1117"‘8\ H

CONFERE COM ORIGINAL
#

A\

www.apoiocotacoes.com.br
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gngigm Relatdrio de Estimativa

eotacoes

Cotagao 664506
19/12/2022 08:00:59hs

Mapa Demonstrativo
i o observagoest v o ) : descrigdo | fornecedor 1 fornecedor2 | - formecedor 3
LUMAR PERMED CRISTAL
AGUA OXIGENADA 1000ML A su
R$ 4,4800 RS 5,0055 R$ 5,1900
URGENCIA X .
LUMAR CIR. SAQ JOSE
AGULHA 13X4 5 (INSULINA} HOSPITALAR
R$ 0,0665 RS 0,0700 R$ 0,0725
: URGENCIA
AGULHA 258 _‘ LUMAR .. | MEDCENTER | (AP0
R$ 0,0665 R$ 0,0700 R$ 0,0700
s DRL COMERCIO
- LUMAR.  |IMPORTACAOE| URGENCIA
AGULHA 30X7 TEUVART . | EXPORTACAO | HOSPITALAR
; R$0,0665. - EIREL! RS$ 0,0700
: _ R$ 00699
"1 MEDFUTURA
.| DISTRIBUIDORA %&o%%%ﬁgg
O 1 FORNECEDOR NAO ATINGIU AGULHA 30X8 : EXPORTACAO
N O FATURAMENTO MINIMO. “R$0,0640 . EIREL}
: R R$ 0,0699
R ATIVAMED
L o d SUPERMED
APARELHO PARA TRICOTOMIA R F‘M‘}R_", CIRURGICA
.- A% 0,8700 - RS 1.0519 R$ 1,0986

CONFERE COM ORIGIVAL
A

K9

www.apoiocotacoes.com.br
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf—apj-eutoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb
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: Consultas - Emissio de comprovantes

Banco do Brasil

G3372109555070931
21/12/2022 10:12:24

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
21/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 18.12.24
8670308670 0001

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E©000000020221221114129993095383
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 353,51
TARIFA: 3,49
DATA: 21/12/2022 - ©9:48:48

PAGO PARA: Lumar Comercio de Produtos Farmaceut
CNPJ: 49.228.695/0001-52

CHAVE PIX: 49228695000152

INSTITUICAO: 904008388 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 9009 - CONTA: ©0000000009130029833
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 21/12/2822 - ©9:48:49
DOCUMENTO: 122104
AUTENTICACAO SISBB:
Central de Atendimento BB
4004 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

6.B42.F30.C78.3AA.AF1

SAC BB

080@ 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
8800 729 0088

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

Transacao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.
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DATA DE RECEBIMENTO

RECEBEMOS DE B.R. HOSP DIS TRIBUIDORA LTDA % FRODHUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO
" TICENTIFICAGAD E ASSINATURA DD RECEBEDGR T

YL . T T T T

NF-e
N° 816
SERIE 1

B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA
RUA DOUTOR HUGO FORTES, 1676

" DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DANC1TA

FISCAL ELETROMICA

""Q PARQUE INDUSTRI
AL LAGOINHA - G - ENTRADA
B CHOSP 14005260 1-SAIDA
: CEUe s Ribeirdo Preto / SP N° 316
CONTABILIDADE@BRHOSPDISTRIBUIDORA.COM ER| SERIE 1
FOLHA1/1

NATUREZA DA OPERAGAO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros

INSCRIGAO ESTADUAL
797.740.696.116

INSC. ESTADUAL DO SURST. TRIBUTARIO

e

35221242125513000179550910000008161155597523

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
hitp fwww.nfe fazenda. gov.br/portalf ou no site da Sefaz autorizada

N

Protocols da ;\Jlos'izaqéo de Uso

135221768484634 - 2022-12-16 18:09:43

‘ CNPJ
1 42.125.513/0001-79 =~

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ | CPF DATA DE EMISSAG |
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (PN: 0005315) 48.341.283/0001-61 16/12/2022
ENDEREGQ BAIRRG | DISTRITC CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
RUA 24, 872, JARDIM PAULISTA 14790000 16/12/2022
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Guaira (17)3332-7000 SP Isento 18:09:4
FATURA/DUPLICATAS
FATURA: 1 VENCTO.: 23/12/2022 VALOR: 307,79 ]
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS |VALOR DO ICMS VALOR DO PIS VALOR DO COFINS |BASE DE CALCULO DO ICMS §T| VALOR DO ICMS ST {VALOR TOTAL DOS PRODUTOS |
289,03 52,03 3,83 17,67 0,00 0,00 307,79
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURQ DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1Pt VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,60 307,79
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO |UF CNPJ | CPF
0-EMITENTE R
MARCIO RODRIGO DE PAULA RIBEIRO TRANSP 1 BESTINATARIO LE)J 06209025000186
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
RUA HILARIO PESSARELLO, 108 - SUMARE Cravinhos SP 279048406119
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LiQUIDC
2 0 4,270 Kg \‘
DADOS DQ PRODUTO / SERVIGO
-To - T
COD. PROD. DESCRICAO pPMC NCM | CST |CFOFIUNID.| QUANT. |V.UNITARIO|V. TOTAL! BC.I1CMS |Vv.icms :g—h'ﬂ%
0000724 TALA METALICA 12X180MM (1,2CM X 16CM) BORDAS ARREDONDADAL | 0,00 190211020] 020 | 5:62 | UN 24,00 0,4292 10,30 2,37 0.43] 18,00
Lot: 200576 Qtd* 2 Venc: 01-08-27
0000728 TALA METALIGA 12X250MM (1.2CM X 25CM) BORDAS ARREDONDADAS | 0,00 |20211026] 020 | 5162 | UN 24,90 0,5858 14,06 3,23 0,58 18,00
Lot 200576 Qtd: 2 Venc: 01-08-27 N
0000758 FITA MICROPOROSA 2,5CM X 10M BRANCA HIPOALERGICO ADPELE - | 0,00 |30061000; 500 ! 5102 | UN 70,00 2,1680] 151,76 151,76 27.32] 18,00
Lot: EAM18701 Qid: 70 Venc: 08-08-24
FCl; E74EFD04-3B38-4456-A947-2530B528F7ET
0000759 FITA MICROPOROSA 5,0CM X 10M BRANCA HIPOALERGICO ADPELE - | 0,00 |30051080] 500 ! 5102 ) UN 35,00 3,7620) 131,67 131.67 23.70{ 48,00
Lot: EAM21701 Qtd: 35 Venc: 12-09-24
FCl: 534C03A6-28BF46F2-A737-8092F 2357292
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO ISSGH VALOR DO IS3QN
DADOS ADICIONAIS NF-e emiltda nelo sistema SAP www 539 5ot
INFORMAGOES COMPLEMENTARES Cédigo intemo: 778 RESERVADO AO FISCC

Numero Pedida:COT#664506#498#

! Isengao parcial conforme art. 16 do anexo | Inciso V e artiga 8° do RICMS/2000-SP. PEDIDO: 664506

CONFERE % ORIGINAL
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Relatério de Estimativa

Cotagdo 664506
19/12/2022 08:00:59hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

“{Lancado em: 14/12/2022

{Vencimento: 14/12/2022 17:00

. .{Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO MATERIAL
| Descricdo: WARELINE 3123

.| Responsavel pela cotagdo: ROSELI GONCALVES LELLIS
‘| Telefone: (17) 3332-7000
E-mail: compras @santacasadeguaira.com.br

Condigdes: A VISTA. MEDIANTE NOTA FISCAL ANTECIPADA.

Observacdes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE
1INFERIOR A 01 ANO.

B.R. HOSP DISTRIBUIDORA LTDA
CNPJ: 42.125.513/0001-79 LE.: 797.740.696.116
Telefone: (16) 3505-8070 e-mail: tmk @brhospdistribuidora.com.br
informagdes para cotagdo: null validade da proposta: 17/12/2022
prazo de entrega: 1 dias faturamento minimo: R$ 300,000

condigdes de pagamento: 30 ddl frete: CIF
[Observages: PAGAMENTO A VISTA MEDIANTE NOTA FISCAL. |
digodoprodto | .|| descrigho’ - -|fabricante | OTRAG0 | duatioRd | ¢ HR " |valortotal | CO0TRAd ) ¢ cbsenieee e,
RS
00000449 1817600 |
. _ FITA MICROPORE 25MM X unidade ¢/{ 70 16127202
compra.; MEDICAVENTAL 100 MISSNER "3 7| moLos (R821880) RS- 1731643
HOSPITALAR *
(-7.74%)
R$
00002560 _ as 131,6700 /
at. RS 49200. FITA MICROPORE 50MM X |y neseye o funidade cf{ 35 ol oo o ooool e 161121202
compra.: URGENCIA 10M 1 S 195300 2 16:43
HOSPITALAR ’
(12026
RS
10,2960
00002714 o4 :
TALA DE ALUMINIO COM pacote ¢/ 16/12/202
i . M. SO UNIDADE | R$ 0,4290| RS- 4
compltt BS048T. | ESPUMA 1,20CMX180MM 12 > oS e | 21643
(-8,27%)
RS
00002973 24 14,064
) ) TALA DE ALUMINIO COM pacote ¢/ me | 161127202
compt; RS- ESPUMA 1,20CMX250MM M. S0 12 [UNIDADE}R$0.5860) RS- | '216:43
FERNANDES ’
(-25.8%)
o Subtotal . R$ 307.7600
R -38.3732 {-11,09%)

Mapa Demonstrativo

/7

www.apoiocotacoes.com.br

©observagdes— - descricio fornecedor 1| . fornecedor 2 -|"* fomecedor 3
" 'B.RHOSP . -
DISTRIBUIDORA| SUPERMED | MEDICAMENTA
FITA MICROPORE 25MM X 10M T LToA -
S0 LTDA R$ 2,3531 R 2.3603
R$2,1680.. :
“B:R.HOSP
DISTRIBUIDORA| MED CENTER | (JICENCIA.
FITA MICROPORE 50MM X 10M TULTDA - '
. RS 4,0900 RS 4,3200
- RE37620 '

g@
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. Relatério de Estimativa
‘ apoio.... )
cotacbes
Cotagédo 664506
16/12/2022 08:00:59hs

B.R. HOsp . | JACIONAL
TALA DE ALUMINIO COM ESPUMA 1,20CMX180MM DISTT%J}\DORA HOSPITALAR POLAR FIX
LTDA LTDA R$ 0,8360
R$ 04290 RS 0,4500
RN . NACIONAL .
o s%giaﬁggn 4| COMERCIAL | CIRURGICA
TALA DE ALUMINIO COM ESPUMA 1,20CMX250MM | LTDA HOSPITALAR | FERNANDES
P R$ 0,7429
R$0,5860 R$ 0,6200

CONFERE COMORIGIWL
pL

14

N

www.apoiocotacoes.com.br



21/12/2022 10:12 ~

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. htmi?v=2 4. 2#/=zmplate/~2Fcensultas~2F869-1.bb

3anco do Brasil

: ﬁ i G3372169555070931
: ! 5 - Emisss . 5 24/12/2022 13:12:36
Sk - EIIMISsa jate ] £
e | Consultas - Emissio de comprovantes
SISBB -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
21/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 12.12.35
8670308670 egeq

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

1D: £0000000020221221114316606081568
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/€001-61
VALOR: 367,79
TARIFA: 3,04
DATA: 21/12/2022 - ©9:49:05

PAGO PARA: B R Hosp Distribuidora Ltda
CNPJ: 42.125.513/0091-79

CHAVE PIX: 42125513000179

INSTITUICAO: 60701190 ITAU UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 4459 - CONTA: 00000000000000464436
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 21/12/2022 - ©9:49:07

DOCUMENTO: 122105
AUTENTICACAO SISBB:

Central de Atendimento BB
4004 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

5.C26.66E.AB6.A23.450

SAC BB

08060 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 auditives 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 MIR.

1



CIRURGICA CRAVINHOS LTDA - ME

DANFE

Documento Auxiliar

CONTROLE DO FISCO

H
i
da Ncta Fiscal % | ! " ] ! ‘ l l I
RUA TIRADENTES, 242, 242 Eletronica | i
e CENTRO 0 - ENTRADA ‘ l li
(:‘f:’:%‘ca CRAVINHOS - SP 1-SAIDA ! Hi HHN ! w00 al
CEP: 14.140-000 No: 002434
Fone: (16) 3951-1055 .
Série: 1 FL:1 N1
NATUREZA DA OPERAGAOC CHAVE DE ACESSO DA NF -e P SUNSULTA DE AUTENTICIDADE NO SITE WWW.NFE FAZENDA.GOV.8R
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 3522.1221.0476.9300.0148.5500.1000.0024.3414.0633.6329
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIBUTARIO CNPJ Protocoln de autorizacio
279031717111 21.047.693/0001-48 135224777602520 - 19/12/2022 10:11:35
DESTINATARIO REMETENTE
NOME RAZAO SOCIAL CNPJCPF DATA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 43.341.283/0001-61 19/12/12022
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA 24 N.872 PARANGCA 14.790-000 19/12/2022
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
GUAIRA (17) 3332-7000 SP
FATURA
001 R$ 608,00 19/12/2022 |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DO ICMS SUBSTITUIGAD VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 608,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR 1Pl VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 608,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA VEICULO JUF CNPJICPF
0-EMITENTE E
1- DESTINATARIO
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTO/SERVICOS
cODIGO % VALOR VALOR  |B.CALCULO| VALOR | vALOR | auia.| Atia.
PRODUTO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICOS NCM/SH {CST{ CFOP|{ UND QTDE UNITARIO TOTAL 1CMS 1CMS Pl ICMS Pl
754 ELETRODO DESCARTAVEL ADULTO 80183929 01025102 |PT 400.0000 0,2200 88,00 0,00 0,00 0,00 0,00} 0,00
843 PAPEL LENCOL 70X50 90183929 01025102 |RL 80.0000 6,5000 520,00 0,00 0,60 0,00 0,00 0,00
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE (. CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
o o FERE COM ORIGINAL
BANCO SANTANDER Cm )
G 0019
CC 13011660.8
CiRURGICA CRAVINHOS
CNPJ 21.047.693/0001-48 A
* Empresa Optante Pelo Simples Nacional. Nao Gera Credito de 1SS e Pl —
Recebemos de CIRURGICA C| OS LTDA - ME os p da Nofa Fiscal indicada ao lado, NF-e
Emissdo: 19/12/2022 Destinatario: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Valor Total: 608,00
No: 002.434
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE: 1 FL:1 1

P




www.apoiocotacoes.com.br
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« Relatério de Estimativa
apoio....
cotagdes i
Cotagdo 664508
19/12/2022 08:00:59hs
Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
Lancado em: 14/12/2022
Vencimento: 14/12/2022 17:00
- |Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO MATERIAL
““IDescricdo: WARELINE 3123
.. {Responsavel pela cotagdo: ROSELI GONCALVES LELLIS
| Telefone: (17) 3332-7000
“{E-mail: compras @ santacasadeguaira.com.br
. |Condigbes: A VISTA, MEDIANTE NOTA FISCAL ANTECIPADA.
.|Observagodes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE
|INFERIOR A 01 ANO.
CIRURGICA CRAVINHOS LTDA-ME
CNPJ: 21.047.693/0001-48 1E.: 279031717111
Telefone: (16) 3951-1085 e-mail: ¢.cravinhos @ hotmail.com
informagdes para cotagéo: validade da proposta: 20/12/2022
prazo de entrega: 3 dias faturamento minimo: R$ 500,0000
condi¢des de pagamento: A vista frete: CIF
IObservat;ées: PAGAMENTO A VISTA MEDIANTE NOTA FISCAL.
s 1. Tembalage | quantidad | valor - | > . |confirmad|  observagdo do '
: de§c!|qao iabncapte Sm 9 q e uhitério valor totai . progito
R$
00000433 . 400 88,0000
ELETRODO DESCARTAVEL MAXICO |unidade c/ - 16/12/202
i . UNIDADE | R$ 0,22001 :4¢ 2 pnr
comts FERSIA ADULTO RO 0F | 02200 o a.0000
{4 78%)
R
00001522 520,(?000
compt BTS00 PAPEL LENCOL 70 X 50 EASY | roloc/t | a0 |RE65000) RS- 16/12/202
PROD MEDICOS 104,00GG
E HOSP
{-16.67%) _ _
R ‘Subtotal R$:608,0000
R3 -100,0000 (-14,12%)
Mapa Demonstrativo
e observagtes’ - . descticdo | tomecedor 1 . |  fomecedor 2 fomecedor 3 - .
B B.R. HOSP
ELETRODO DESCARTAVEL ADULTO BRAZMIX DISTRIBUIDORA
R$ 0,2200 LTDA
R$ 0,2290
. e NACIONAL
S O
PAP EN 7 . Cravinhos
EL LENCOL 70 X 50 RS 65000 R$ 7,0000 LTDA
R R$ 7,4000
A+



21/12/2022 10:12 ~

f‘ém%{  Consultas - Emissac de comprovantes

e 2

Banco do Brasit

G3372109555070931
21/12/2022 10:12:46

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
21/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 18.12.46
8670308670 2083

Comprovante Pix

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

ID: E0000000020221221114234356R862639
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 698,00
DATA: 21/12/2022 - 09:49:19

PAGO PARA: Cirurgica Cravinhos
CNPJ: 21.047.693/06001-48
INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER {BRASIL) S.A
AGENCIA: 0019 - CONTA: 90000000220130116608
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 21/12/2022 - @9:49:20

DOCUMENTO: 122186
AUTENTICACAO SISBB:
Central de Atendimento BB
4004 9001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

6.EBB.D60.884.84D.@0D

SAC BB

0800 729 8722

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.

Transacéo efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

o8

111



RECEBEMOS DE BRAZMIX COMERCIO VAREIISTA E ATACADISTA 0S PRODUTOS E:QU SER\'K,;OS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ABATXQ. EMISSAQ: Sér/No 001/000.191.894
21-12:2022 VAL OR TOTAL: RS 807.20 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRARUA, 24, 872 JARDIM PAULISTA GUAIRA-SP M * b

_ PED. 389511
DATA DE EMISSAG DATA DF RECEBIMFNTO INENTIFICACAO F ASSINATI/RA DO RECFBEDOR

T o RAE A L

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

0 - ENTRADA E] CIIAVE DE ACESSO

T e W ol v W Tl

BRAZMIX COMERCIO VAREJISTA E ATACADISTA 1 - SAIDA 4122 1210 9729 4800 0162 5500 1000 1918 9413 4243 0305
.. 0
| RODOVIA DA UVA. 7120. BARRACAQ 1 E 2 N°. 000.191.894 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
! EMBU - 83414-300 Série 001 . .
COLOMBQ - PR Fone/Fax: 3037-0700 Folha 1/1 www.nfc.fazenda.gov.br/portal ou no sitc da Scfaz Autorizadora
NATUREZA D OPFRACAQ FROTOCOLO DI AUYORIZACAD D¥ USO
VENDA NAO CONTRIBUINTE FORA ESTADO 141220310049652 - 21/12/2022 16:35:39
; INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB, CNPY
H 9054118020 816017847112 10.972.948/0001-62
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME RAZAO SOCIAL CNPJ- CPF DATA DA EMISSAG
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (31047) (ALVARA=1) 48.341.283/0001-61 21/12/2022
ENDLRECO BAIRRO DISTRITO cEP DATASAIDA ENTRADA
RUA 24, 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 21/12/2022
MUNICIPIQ ur FONE ' FAX INSCRICAQ ESTADUAL HORA DASAIDA
GUAIRA SP (17)3332-7000 16:35:38
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Vene. 21/12/2022
valor RS 807.20 -
CALCULO DO IMPOSTO
BASIE DF CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASYF DI CALC.ICMS 8.7 V'ALOR DO ICMS SUBST. VALOR [IMP. IMPORTACAO VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
427,20 51,26 0,00 0.00 0,00 2,09 807,20
. VALOR DQ FRETF VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPFESAS WVALOR TOTAL DO IP[ VALOR DA COFINS VALOR TOTAL DANQTA
N 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9,66 807,20
— - TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME RAZAO SOCIAL FRETE PUR CONTA CODIGO ANTT PLACA DU VEICULG CNPJ CPF
ALEJO TRANSPORTES (O E 10.353.590/0001-90
ENBERECO MuNicipla UF INSCRICAQ ESTARUAL
AV MARGINAL PROJETADA BARUERI SP 206324351112
QUANTIDADE ESPECH: MARCA NUMERACACQ PLSQ BRUTO PLsG LiQuIDO
S CAIXA 3 ‘ 22,560 22,560
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
CcOD. DESCRICAQ DO PRODUTO / SERVICO NCM / S11|{O/CST|CFOP| UNID.[ QUANT | VLR. UNIT DESC. —\rgl-fglf Bigﬁéc V]‘é‘{,%R ?(L]{/IQS ‘IA[}-;,OR A#]Q
1391 | ABAIXADOR DE LINGUA C‘100 UNID THEOTO (THEOT) 44219900 ] 000 {6108 | PC 40 3,1800 0.00% 127.20 127.20 15,26 12.00 0.00 0,00
Lotc: 037 Fab: 23/04:2020 Val: 23/04/2025 Lista (o); Volume: 4,5
VBCST: 0.00 vICMSST: 0.00 CEST: 2805700 cEAN:
7891334109018
3265 | COLETOR UNIVERSAL EST 80ML PCT/100 TAMPA 39269040] 000 {6108 | PCT 10 30,0000 0.00% 300,00 300,00 36.00 12.00 0.00 0,00
VERMELHA FIRSTLAB (FIRST)
Lote: 12200609 Fab: 28/09/2022 Val: 28:09/2025 Lista (o)
Volume: 2,3; Aplicada aliquota zero no Pis/Cofins contorme
Decreto 6.426/2008 vBCST: 0.00 vICMSST: 0,00 cEAN:
9500000032656
22414 | SCALP 25G MEDIX (MEDIX) 90183929 | 041 |6108 | UN 2.000 0,1900 0.00% 380,00 G.00 0.00 0.00 0.00 0,00
1ote: 220108 Fab: 01/01.2022 Val: 01/01/2027 Lista (0): Volume:
H 1; Aplicada aliquota zero no Pis/Cofins conforme Deercto
i 6.426/2008 vBCST: 0.00 vICMSST: 0,00 cEAN: 7898652370595

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARFS
info. Contribuintc: FANTASIA DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA
1D: 664506

RECUPLERACAQ DE ICMS PAGO NA FONTL.

i ICMS PARA EFEITO DE CREDITO DO ADQUIRENTE. CmFERE M ORIG-INAL
| Valor do ICMS Interest.da UF de destino: 25.63

RESERVADO AQ FISCO

Valor do BC do JCMS na UF de destino: 807.26

Vir. aprox. trib. - Lei 12.7412012 ¢ Decrcto 8.264/201-4: Municipal - RS 0,00 Estadual - RS 0,00 Federal - RS 0,00 Fonte: IBPT
REPRIES.:192 OPERAD.:129 AG. COB:CARTEIRA Rota: ALEJO

PED.VENDA: 389511 &\L\

XML NFe 4,00 Danfe DPH v1.0.0 InfarmaNFe

Impresso em 21°12/2022 as 16:36:11
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Cotagédo 664506
19/12/2022 08:00:59hs

11 /7 23

Cotagéo
664506

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

Lancado em: 14/12/2022

Vencimento: 14/12/2022 17:00

“ | Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO MATERIAL

| Descricdo: WARELINE 3123

. |Responséavel pela cotagio: ROSELI GONGALVES LELLIS
“1 Telefone: (17) 3332-7000
‘ E-mail: compras @ santacasadeguaira.com.br

Condictes: A VISTA, MEDIANTE NOTA FISCAL ANTECIPADA.

Observagdes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE
INFERIOR A 01 ANO.

Telefone: (41) 3037-0700
informagdes para cotagdo:
prazo de entrega: 2 dias

BRAZMIX COMERCIO VAREJISTA E ATACADISTA LTDA - ME
CNPJ: 10.972.948/0001-62

1.E.: 90541180/20

e-mait: comercial19@brazmix.com.br
validade da proposta: 14/12/2022
faturamento minimo: R$ 800,0000

condigdes de pagamento: A vista frete: CIF
Observagdes: PAGAMENTO A VISTA MEDIANTE NOTA FISCAL.
T - Tembalage | quantidad | - vaor | confirmad | .. “observagac do © -
fabricanfe m 9. T | unitario | valortofal| o em 1 " prodito ‘-
R$
00000368 ABAIXADOR DE LINGUA C 100 /| pacc P Lrsirzce
i . pacote ¢ .
compra: MEDICAVENTAL UNID. THEOTO | ™0 -~ | PACOTE [RE 31800}  RE_ | 216:43
HOSPITALAR N
(-17.06%)
R$ 00
300,00
0002794 COLETOR DE URINA ESTERIL | FIRSTLA | pacote o/ | \ioubE |Rs 0.3000| me | 16/12/202
compra.. MATERIAL MED POTE 70/80ML BIND 100 s ’ 216:43
RS
380,0000
00000492 . 2000 :
i, 7802000 - SCALP 25 MEDIX |Unidade o} yNIDADE |R$ 0,1900| RS- 181121202
compra.: CIRURGICA KD S 20,0000 .
(-5%)

Mapa Demonstrativo

e T desericgo” Lo L " formacedor 1 | . fomecedor2 | - fomecedor3 .
L s Cirurgica
. BRAZMIX ' SUPERMED
ABAIXADOR DE LINGUA C 100 UNID. o DT Cravinhos 86 4.0686
 R$3,1800 RS 4,0000 '
D i ATIVA MED
RAZMIX. LUMAR v
COLETOR DE URINA ESTERIL POTE 70/80ML BAA CIRURGICA
.R$0,3000 ° R$ 0,3200 R$ 0.3560
e s URGENCIA
SCALP 25 - :BRAZMIX . | SUPERMED | iospITALAR
RE01900 | RS02106 | pgop0ny

www.apoiocotacoes.com.br
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21/12/2022 10:12 ~

EvApRESA -

Banco do Brasi!

Censultas - Emissao de comprovantes

$53372109555070931
21/12/2022 10:12:51

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BAMCO DO BRASIL
21/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 10.12.51
8670308670 0001

Comprovante Pix

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

ID: E©000200020221221114516987892343
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 807,20
DATA: 21/12/2022 - ©9:49:28

PAGO PARA: Brazmix
CNPJ: 10.972.948/0001-62
INSTITUICAO: 60701198 ITAU UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 3709 - CONTA: ©0000000000000261220
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transac¢ao pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor maximo de R$ 10,00.

|

.

Notificacao enviada em: 21/12/2022 - ©9:49:29

DOCUMENTO: 122107
AUTENTICACAO SISBB: 6.2A9.6AF.190.DDF.69D

Central de Atendimento BB
4004 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 9722

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

Ouvidoria

0808 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

@800 729 0088

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

Transacgao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.4.2#template/~2Fconsultas~2F869-1.bb
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IMPERIO PHARMA PRODUTOS
FARMACEUTICOS LTDA
Av. da Emancipagao 3770 Blaco | - Sala 01

Pq dos Pinheiros - CEP: 13184654

HORTOLANDIA/SP
{19) 2117-7200

comerciai@imperioiab.com

DANFE

Decumento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrdnica

CONTROLE DO FISCC

IR AR

0 - ENTRADA
1. SAIDA
N° 001941 - FL 1/1
SERIE: 1

Chave de Acesso
3522 1230 5451 2000 0135 5500 1000 0019 4115 1800 5129

Natureza da Operagao

5102 - Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceir

Chave de acesso da NF-e para cansulta de autenticidade no site
www.nfe.fazenda.gov.br

Inscrigao Estaduat

Inscrigao Estadual Subst. Tributario | CNPJ Protocolo de Autorizagao de Uso
748.349.765.119 30.545.120/0001-35 135221786154130 - 20/12/2022 11:19:09
_DESTINATARIO / REMETENTE
Nome / Razao Social CNPJ ! CPF Data da Emissdo
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 20/12/2022
Enderego Bainro / Distrito cep Data da Saida
R 24 872 JARDIM PAULISTA 14790-000 20/12/2022
Municipio Fone/ Fax UF Inscngdo Estadual Hora da Saida
: GUAIRA (17)33327000 sp 11:18:06
; FATURA
‘ 01001941.1
21/12/2022
R$ 700,00
| CALCULO DO IMPOSTO
i l Base de Calculo do ICMS Vaior do ICMS Base de Calculo do ICMS ST Valor do ICMS ST Valor Totail dos Produtos
b RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 700,00
— | Valor do Frete Valor do Seguro Desconto QOutras Despesas Acessdrias | Valor do 1P| Valor Total da Nota
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 700,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
Nome / Raz&o Social Frete par conta Cédigo ANTT Placa do Veiculo | UF | CNPJ/CPF
MOWVILOGISTICA LTDA ?:gg‘si{ﬁ\"a'gﬁn i 0 23.864,638/0007-14
Enderego Municipio UF | inscrigdo Estadual
JOSE SEDANO, 854 CAMPINAS SP | 244995524116
Quantidade Espécie Marca Ntmero Peso Bruto Peso Liquida
1 CcX 1 12 12
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
CODIGO DESCRIGAQ DO PRODUTO NCM CST |CFOP | UNID QT VALOR % VALOR BASE VALOR VALOR |ALIQ | AL
PRODUTO UNITARIO | Desc TOTAL CALC. ICMS ICMS P {ICMS | 1P}
00088 AGULHA HIPODERMICA 40X1,20, ESTERIL, CX/100 90183219 |0102 | 5,102 | UN 10.000 0,07 700,00 0.00 0.00 0,00 0 [+]
Lote(s): SAGAAA139D - 31/7/2026 (10000)
_DADOS ADICIONAIS
Informagdes Complementares Reservado ao Fisco
OF: 664506 LOCAL DE ENTREGA: RUA 24, 872, JARDIM PAULISTA, GUAIRA - SP, CEP: 14790000 CNRJ:
48.341.283/0001-61
'BANCO ITAU - AGENCIA 0940 - CONTA 43.778-3
Empresa optante pelo Simples Nacional, de acordo coma LC 123/2006.’
“*(Val Aprox Tributos: R$ 208,88 (29,84%) (S/NCM:0) Fonte: IBPT)** CONFERE COM ORIG'INAL
www.olimpustecnologia.com.br - Sistemas Corporativas
Recebemos de IMPERIO PHARMA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA os produtos da Nota Fiscal indicado acima. NF-e
Emiss3o: 20/12/2022 Destinatario: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA Valor Total: 700.00

Data de Recebimento

Identificagdo e Assinatura do Recebedor

N° 001941 - FL 1/1

N

SERIE: 1

>




- cotacoes

Relatdério de Estimativa

Cotagao 664506
19/12/2022 08:00:5%hs

18 / 23

%> |Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

“lLancado em: 14/12/2022

~ |Vencimento: 14/12/2022 17:00

| Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO MATERIAL

"~ | Descricdo: WARELINE 3123

Responsavel pela cotagdo: ROSELI GONCALVES LELLIS
Telefone: (17) 3332-7000

- |E-mail: compras @ santacasadeguaira.com.br

Condicdes: A VISTA, MEDIANTE NOTA FISCAL ANTECIPADA.

~.|INFERIOR A 01 ANO.

Observagdes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE

IMPERIO PHARMA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA
CNPJ: 30.545.120/0001-35

Telefone: (19) 2117-7200
informagdes para cotagdo:
prazo de entrega: 3 dias

\.E.: 748349765119
e-mail: imperiolaboratoriais @gmail.com
validade da proposta: 21/12/2022
faturamento minimo: R$ 500,0000

condigdes de pagamento: 30 dd! frete: CIF
Observagses: PAGAMENTO A VISTA MEDIANTE NOTA FISCAL. i
L halige | quantidad ] valor “.| ..« si| confimiad | observagdo do.: .
fabricarite |~ mla[g JA L anitario: [ valor ol o g | - produto . .
; R$
00,0000
00000372 . 10000 .
oM. 580,080~ AGULHA 40X12 DESCAR | caixac/ R$00700| Rs |18/12/202

compra.: SUPERMED

PACK 100 | UNIDADE

20,0000 216:43

Mapa Demonstratjvo

bsarvagoes: L e SeriGae | “fomecedor2 |- fomecedor3" .
" B.R. HOSP
SUPERMED | DISTRIBUIDORA
AGULHA 40X12 RS$ 0,0850 LTDA
R$ 0,0877

CONFERE C?%RIGINAL

www.apoiocotacoes.com.br



21/12/2022 10:13 ~ Banco do Brasil

- ﬁ % G3372109555070931
Aol Consultas - Emissio de comprovantes 211212022 10:12:58
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
21/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 10.12.58
8670308670 005

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

Ip: E0000000020221221114605561847915
CNPJ DO PAGADOR: 48.341,283/0001-61
VALOR: 700,00
DATA: 21/12/2022 - ©9:49:39

PAGO PARA: Imperio Lab - Produtos Laboratoriais

CNPJ: 30.545.120/0001-35

CHAVE PIX: 30545120000135

INSTITUICAO: 00000000 BCO DO BRASIL S.A.

AGENCIA: 2913 - CONTA: 00000000000000387096

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transa¢do pode ser tarifada em até ©,99%,

AT com valor mdximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 21/12/2022 - 09:49:39

DOCUMENTO: 122108
AUTENTICACAO SISBB: 2.D4A.B97.71F.C4A.CD5

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

SAC BB

9800 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 0088
-~ Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
© e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-a utoatendimentofindex.htmi?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb
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iREC'EBI_EMOS DE SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA OS PRODUTOS F/Ol] SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL 1 NIF_@ ].
FLETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAQ: 22/12:2022 VALOR TOTAL: RS 1.334.24 DESTINATARIO: STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. - i
R 2:4. 872 JD.PAULISTA GUAIRA-SP .
[n. ki e — | Ne.o004s2166 |
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 1 o ]
\ i Série 001 t
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE 1 | | 1
Documento Auxiliar da Nota \ ‘ E i
Fiscat Eletronica | E
SUPERMED COM. E IMP. BE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA 0 - ENTRADA ! I '
Avenida Tower Automotive, 300 - Galpao 26 1- S‘i\iD A CHAVE DE ACLSSO
Laranja Azeda - 07430-350 . 5
ARUJA - SP Fone/Fax: 1149341700 N°. 000.452.166 3522 1211 2060 9960 ?441 5500 1000 4521 6610 0007 6643
Séri'e 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e i
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br portal ou no site da Scfaz Autorizadora }
{NATUREZA DA OPERACAO ]’pwn(w_u_o DE AUTORIZACAQ DL USO i
_ Venda de Merc.Adg.de Terc. 1 135221801824785 -~ 22/12/2022 15:30:31 }
{INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO StBST. TRIBUT. CNPJ ;
{ 188070970117 11.206.099/0004-41 J
DESTINATARIO / REMETENTE
NUME / RAZAO SOCIAL lch 1CPE DATA DA EMISSAQ ‘l
STA.CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA. 48.341.283/0001-61 22/12/2022 J
{ ENDERECO BAIRRO DISTRITO CEP DATA DA SAIDA ENTRADA |
R 24, 872 JD.PAULISTA 14790-000 |
[MUNICH’!O UF roNE FAX ln\‘sc RICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA ENTRADA l
GUAIRA SP 1733327000 )
FATURA / DUPLICATA
CALCULO DO IMPOSTO
[ BASE DE CALC. DO 1ICMS ]VALOR DO ICMS ]B:\Sh DE CALC. ICMS S.T. | VALOR DO ICMS SUBST. 1\ IMP. IMPORTACAO | V. ICMS UF REMET. ]VALOR DO FCP VALOR DO PIS ]v. TOTAL PRODUTOS ]
L= 1.334.24 240,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0, 60 11,85 1.334.24
2 DO FRETE [VAL()R DO SEGURO lDESCONTO OUTRAS DESPESAS 1VAL()R TOTAL IPI |V. ICMS UF DEST. {v. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS ‘\v. TOTALDANOTA |
{ - .00 0,00 0.00] 0,00 0.00 0, 00 0,00 54,59 1.334,24/
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME ; RAZAO SOCIAL YRF.TF. POR CONTA CODIGO ANTT ‘I‘LAC'\ DO VFICU1.0 UF CNPS 7 CPF
[A'lﬂl\-'A DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTpA | (0) Emitente , 01.125.797/0907-01
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGCAQ ESTADUAL |
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADQ, 200 SAOQO PAULQO SP 149529966118 J
{QUANT[DADE }Espécm MARCA NUMERACAQ rv.so BRLITO PESO LIQUIDO
7 CAIXA L 45,939, 415.,93@J
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO PRODUTO DESCRICAQ DO PRODUTO / SERVICO NeMsH | oresT | crop | un | quant | YALOR | YALOR J BEALC | VALCR | VARTR |8 aLia. ™
24862 DETERG ENZIM 5 ENZ SLT C/3-KELLDRIN LT 22584 (1) (38085910} 000 { 5102 | CX 1.0000] 202.5000 20290 202.90 36,52 18.00
10/2024 (Fornecedor: 2011. Lote: 22584, Qtde: 1 .Data Fab:
01/10/2022. Data Val: 31/10/2024)
33303 T [FITA ADESIVA HOSP.19X50 C/48 RL.EEUROCEL LT ~ 4s114110] 300 [ 51027 ¢X | ™ " 2,0000] 1726750  34535] 34535 62.16 THisoo|
230822-C05 (2) 08/2025 (Fornecedor: 17506, Lote:
230822-C05, Qtde:
2 Data Fab: 01/08/2022. Data Val: 31/08/2025)
17941 FITA P/ AUTOCLAVE 19 X 30 RL-MASTER FIX LT 220809} 48114110 | 500 | 5102 | RL | = 6.0000|  3,6833 21 2205 3.98 18.00
(6) 02/2025 (Fornecedor: 932, Lote: 220809, Qtde: 6 .Data
Fab: 01/02/2022, Data Val: 28/02/2025)
37566~ T [GEL P ULT/ECG S000GR BAG 77777 7130057000 { 500 | 5102 (BAG| T 1.oGoo| " 217%00| T zizs| (2178l T 3le2l T |18of
PLURIGEL-(TRANSP)-CARBOGEL LT 221298 (1) 11/2024
{Fornecedor: 1908, Lote: 221298,
Qtde: | .Data Fab: 01/11/2022, Data Val: 01/11/2024) PMC:
0.00
3831 PAPEL GRAU CIRURG. 300MMX100M RL-PRODUMED {48115129 000 | 5102 | RL 200007 1176450 235,29 235,29 4235 18.00
LT 4782 (2) 08/2023 (Fornccedor: 403. Lote: 4782, Qude: 2
.Data Fab:
09/08/202 1. Data Val: 05/08/2023)
17000 TLUVA CIRURG 8.0 EST.C/200 PARES SENSITEX LT 2220 | 40151200 | "500 | 5102 1 ¢X [~~~ 1.0000] ‘3705100~ 37051 37051~ “66.69|
(1) 05/2025 (Fornecedor: 517, Lote: 2220, Qtde: 1 .Data Fab:
01/05/2022. Data Val: 31/05/2025)
32195 SONDA END.PVC N.8,0 C/CUFF C/10 BCI LT 220501 (2) | 90183929 | 200 | 5102 | €X 2,0000] 32,9100 65,82 65,82 11.85 15.00
04/2027 {Fornecedor: 25, Lote: 220501, Qtde: 2 ,Data Fab:
01/05/2022, Data Val: 30/04/2027) N
"4249" 7" " |TURBANTE DESC.ELAST.C/100-DESCARPACK LT 5050000 | 200 PCT| 10,0000 7.0460 7046 | 7046 12,69 18,00
2TEFAAQ001 (9) 67/2027 \ LT STEFAAOQ138 (1) 042027
(Fornecedor: 918,
Lote: 2TEFAAQ001, Qtde: 9 ,Data Fab: 01/08/2022, Data Val:
31/07/2027 / Fornecedor: 918, Lote: STEFAA0138, Qtde: 1
,Data Fab: 01/05/2022, Data Val: 30/04/2027)
|
DADOS ADICIONAIS . _ .
INFORMACOES COMPLEMENTARES R ] OR'G{NAL
Inf. Contribuinte: #R5V4
R3PAV3 . ’
OC.: 664506 Pedido: 448723 Empresa credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036033/2018 nos termos da Portaria ﬂ)
CAT 116/2017 Deposito no Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Cod.fdent.: 48341283000161 ) Setor de Cobranca; (11)4934-1669

NOSSO POS-VENDAS NO NUMEROQ (11) 4934-1703 Rota....: 2 Cubagem: 0,16 Email do Destinatdrio: santacasa‘d enetec.com.br
L
Impresso em 04/01-2023 as 13:07:42

4934-1673 / 4934-1671 QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM J

Gerado em www.fsist.com.hr

L GO
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. Relatorio de Estimativa
apoig.... )
cotagbes
Cotagéo 664506
19/12/2022 08:00:50hs
Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
Lancado em: 14/12/2022
-|Vencimento: 14/12/2022 17:00
-+ |Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO MATERIAL
; |Descricdo: WARELINE 3123
w Responsavel pela cotagio: ROSEL| GONCALVES LELLIS
j -« Telefone: (17) 3332-7000
: - |E-mail: compras @ santacasadeguaira.com.br
- |Condictes: A VISTA, MEDIANTE NOTA FISCAL ANTECIPADA.
o Observagdes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE
‘ ~|INFERIOR A 01 ANO.
SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO DE PRODUTOS MEDICOS E
HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 11.206.099/0004-41 I.E.: 188070970117
Telefone: (11) 4934-1813 e-mail: coordenador07 @ supermed.net.br
irggrn';agées para cot(a@géo: Cida Zunta;11 4934 1768 / 11
4934 1700;vendas72 supermed.net.br;Nao fracionamos ralidart .
embalagens. Favor atentar-se a marca cotada, ler validade da proposta: 17/12/2022
observacoes
prazo de entrega: 3 dias faturamento minimo: R$ 550,0000
condicBes de pagamento: A vista frete: CIF
,Qbservagées: PAGAMENTO A VISTA MEDIANTE NOTA FISCAL. ]
o) embalage | quantidad Covator oo Toonfirmad |- obiservagao do.’ - -
) fa_chantg m g',;; q ‘@ " |".unitario va}pr;total __oem  { . . produto .
R$
202,9050 }-
,°°‘;°°354 DETERGENTE MULTI KELLDRI |unidade of | ;i Sane| RS s . ] 16/12/202
compill: BSg84170 ENZIMATICO 5L (3M) N 3 s 67,6350 | .o | 21643
(-1,14%)
R$ /,.f'
345,3504 |~
00000447 : g i
~ EUROCE |unidade c/ 96 . 16/12/202
- 5 R FITA ADESIVA 19 X 50M R$ 3,5974 RS - "
™ compray SUREAVED L 48 ROLOS o028 | 21643
(-0,01%) i
o
00000448 o os |
ult, 85,6200 - FITA AUTOGLAVE MASTER {unidade cf |, 8y e s 1 16/12/202
TR Covenci | EMBALAGEM TECIDO 18x30 | FIX 1 |UNIQADE REa6ese) RS | 21643
HOSPITALAR "~
LToA (24379 |
00003654 yd
iit. R$ 22,6462 - R$ < APENAS O 1
compra.: ég\ﬁ%héﬁ:% 21,7769 ° FORNECEDOR
GEL CONDUTOR PARA CARBOG {unidade ¢/ 1 R$ RS - 16/12/202 COTOU, NAO
justt: APENASO1 EXAMES ECG 5KG EL 1 |UNIDADE| 21,7769 | T8 | 21543 HAVENDDO
COTOU, NAC i INTERESSE DOS
3 g ac
R oo (354%) DEMAIS
DEMAIS.
R$ e
00000867 2 235,2858 [
dit, RS 1502507 . GRAU CIRURGICO PARA | PRODUM | unidade c/ | .2 ADE| . PR$ As. | 16/12/202
compra.; ATIVA MED ESTERILIZACAO 300X100 ED 1 3 117,6429 65 5956 216:43
CIRURGICA v
{(-21,72%)
R$
00000466 idade ¢/ , ,,,299 449000 16/12/202
. 3 ; unidade ¢ 5 .
comp:lalf; Sggggisﬁ LAMINA BISTURI 15 BIOMASS 100 UN!I%ADE R$ 0.2245 ’47?;00!‘ 216:43
BRASILIA L e /D, &
ONFERE COMORIGIAL _Lcsnae
VT =l o 2 =

A

www.apoiocolacoes.com.br
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= Relatdrio de Estimativa
apol0...
cotacées -
Cotagao 664506
19/12/2022 08:00:59hs
370,5200-{
00000471 . 400 ’
MUCAMB |unidade ¢/ 16/12/202
; i LUVA 8.0 MUCAMBO UNIDADE | R$ 0,9263 !
compray SUPERMED 0 400 s 216:43
R$ g
65,8200 |-
00000520 ) 20 : .
SONDA ENDOTRAQUEAL unidade cf 16/12/202
; . BCI UMIDADE {R$ 3.2910! R3- !
compras SUBERRED N.8,0 C BALAO 10 S n4z40 | 216:43
(-0,64°%}
00000547 o
70,5000 .
) TOUCA DESC. COM 10 '
compia: AVEDIGA ELASTICOC 100 UNID. | DEECRR | pacote /| pacore |Rg 7,050 ms- | 18/12/202
E_‘!_EDSEARTAVEIS DESCARPACK S 8.5000 )
(-8.44%)

Mapa Demonstrativo v
el OhSeagoes b idestrigdo | % 1:.. fofnecedor.1 . - ;fornecedor 2 - fomédedor 3, -
Py 7 ATIVA MED NOVA
DETERGENTE MULT! ENZIMATICO 5L (3M) CIRURGICA HOSPITALAR
RS 105,8140 R$ 143.8800
1 FUTURA COM
.|PROD MEDICOS | ALFALAGOS
FITA ADESIVA 19 X 50M : E HOSP
R$ 3.7630 RS 3,8689
5| NACIONAL
e - FUTURA COM
FITA AUTOGLAVE EMBALAGEM TECIDO 19x30 | - 0 CHMED Sggf’%‘?&'ﬁ PROD MEDICOS
. R$4,6886. LTDA E HOSP
LI RS 4,0000 RS 4,2079
APENAS O 1 FORNECEDOR ' SUPERMED
COTOU, NAO HAVENDDO GEL CONDUTOR PARA EXAMES ECG 5KG LT - -
INTERESSE DOS DEMAIS. i R$21,7769
S IPERME] ATIVA MED
SUPERMED { POLAR FIX
GRAU CIRURGICO PARA ESTERILIZAGAO 300X100 | oo o el CIRUAGICA 4 $ 145.0000
170 RS 141,9733 :
s FUTURA COM B.R. HOSP
SUPERMED. | PROD MEDICOS | DISTRIBUIDORA
LAMINA BISTURI 15 {  EHOSP LTDA
R$ 0,2252 R$ 0,2390
DRL COMERCIO
HOSPFAR - | IMPORTACAQ E
LUVA 8.0 MUCAMBO BRASILIA EXPORTACAO
RS 0,9544 EIRELI
R$ 0,9900
ERMED | CIRURGICA ATIVA MED
SONDA ENDOTRAQUEAL N.8,0 C BALAO R FERNANDES | CIRURGICA
. P832010: | msas000 RS 3,9700
i ALFALAGOS
TOUCA DESC. chM ELASTICO C 10C UNID. RMED LTDA CRISTAL
SCARPACK 500" | pg 73604 R$ 7,4200
L6

www.apoiocotacoes.com.br
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Pedido 448723 - Supermed

Assunto: Pedido 448723 - Supermed
De: postmaster <nfe@supermed.net.br>
Data: 22/12/2022 15:30

Para: compras@santacasadeguaira.com.br
CC: gerenciafarmacia@santacasadeguaira.com.br

Para nosso melhor atendimento, informamos que o seguinte item do referido pedido n3o foi
faturado na totalidade.

Item (Co6digo Descricdo Solic. Atend.
6 28918  LAMINA DE BIST.N.15 CARB.C/100-BIOMASS 2 0

Caso prefira, entre em contato com nosso departamento de vendas ou aguarde o contato de
nosso vendedor.

Esta mensagem foi gerada automaticamente pelo sistema. Por favor, n3o responda. Obrigado

22/12/20

(7

22 ¢

L4 L
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https://autoatendimentoz.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F 869-1.bb

Consultas - Emissio de comprovantes

Banco do Brasil

(3352608030728991
26/12/2022 08:10:50

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
26/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 08.10.51
8670308670 @001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M GUAIRA
AGENCIA: 8670-3 CONTA: 2206-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: EBOOOOQOBZOZZ1223190957886967943
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: . 1.334,24
TARIFA: 10,00
DATA: 23/12/2022 - 17:07:39

PAGO PARA: Supermed Comercio e Importacao de Pr
CNPJ: 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 112060999000107

INSTITUICAO: 68746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: 00000000000060293571
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 23/12/2022 - 17:07:40

DOCUMENTO: 1223061
AUTENTICACAO SISBB:
Central de Atendimento BB
4004 @001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

5.C11.BD@.87A.A54.693

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 P88

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

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

L4 “
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RECEBEMOS DE NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A. 05 PROPUTOS CONST ANTI S DA NGT A 11501 INHICADA A0 1 ARO NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATLRA DO RECEBEDOR N. 000875579
SERIE 1

Identificagdo do emitente DANFE ! i I

! NACIONAL COMERCIAL HOSP DOCTMENTO AL X IAR D4, !

i ITALAR S.A. NOTA FISCAL FLE FRONMCA l I
AV DOUTOR CELSO CHARUR. 7500

. . 0-ENTRADA CHAVF. DE AC hSSO DA NF-E
1 e o TN Cepitima S1s 1-SAIDA L 3522 1252 2027 4400 0192 5500 1000 8755 7915 9117 7174
Fone: 1639639090 N. 000875579
SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
FOLITA 01/02 www.nfc.fazenda. gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE ALTORIZACAO DF. U'SO

VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/QU RECEBIDAS DE TERCEIROS 135221781503061 19712 2022 17:40:03

INSCRICAQ ESTADUAL

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPLCPF
582156635119

52.202.744/0001-92

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL CNPYCPF DATA DE EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-6 1 19:12/2022
ENDERECO BAIRRODISTRITO CEP DATA ENTRADASAIDA
RUA 24, 872 CENTROQ 14790-000 197122022
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO FSTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
GUAIRA 01733327000 sp 17:39:00
FATURA
001
18/01/2023
351,44
CALCULO PO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ [VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
_ 85,84 15,43 0,00 0,00 351.44
’ \ VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 0,00 0.00 0,00 35144
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICLLO UF CNPJCPF
PVN TRANSPORTES E SERVICOS 0-REMETENTE 12.270.745:0004-00
: ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRICAQ FSTADUAL "
| RUA SAOQ PAULO 41 SALA 1706 SANTOS ki 633751854115
! QUANTIDADE FSPECIE MARCA NUMERACRO PFSO BRUTO PESO LIQUIDO
‘ 1 cX 3,824 3824
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD DESCRICAO DQ PRODJSER. NCM/SH CST |CFOP |UN  |QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS V.ICMS Vet AICMS | aar
0028189 DRENO DE SUCCAO SANFONA {90183929 {020 |[s102 [uw 2.0000 21.8200 2364 10,04 181 0,00 18.00% | 0.00%
PO 4,8MM - BIOTEC
xEAN: 7898943991492 Reg
.Anvisa: 80330630025 -
] Lote: 22A00039 -Dt. F
| abric: 14/07/2022 -t
‘ . Valid: 31/01:2025 Mar
ca: BIOTEC
0003245 COLETOR DE URINA 2L SAC 90189099 020 15102 |PT 3.0000 39,0000 232.00 0.00! 0.00 0,000 0,000 | 0.00°
O C CORDAO ADC 100 100
3-
xEAN: 7898578830036 Reg
.Anvisa: 80762209007 -
N Lote: 0322 - DL, Fabri
c: 30/03/2022 -Dt. Va
lid: 30/03/2025 Marca:
MEDK
. 0011268 FAIXA DE SMARCH 20CMX2M 40012990 000 5102 |UN 3,0000 20,0000 60,00 60,00] 10,80 0,00} 13.00°% | 0,00%
: ROSA 1016 - MEDK
xEAN: 7898573830166 Reg
CALCULO DO ISSQN
INSCRECAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Auscncia de DIFAL ante a pendencia da vigencia da Lei Complementar, nos termos
do cntendimento do STF no RE n. 1287019
Protocolo: 135221781503061
Pedido clicnte 664506 - Lacal de entrega REDUCAQ DE BASE CFE PORTARIA CAT 42 -
Nro. Pedido Intemo: 179399 - Forma de Pagamento: BOLETO CONFERE COM OR‘G{NAL
v

nowered hy m TR
4“9




Identificaciio do emitente N DANFE

N |
NACIONAL COMERCIAL HOSP DOCUMENTO AUXILIAR §34 i * ” ' l l I
JITALAR S.A. NOTA FISCAL FLETRONCA l l ’l l l |
AV DOUTOR CELSO CHARURI, 7500 -

JARDIM MANOQEL PENNA Cep:14008-515 O'EN;‘TR"\DA‘ E} CHAVY DE ACESSO DA NF-E
RIBEIRAG PRETO/SP otanrssns 3522 1252 2027 4400 0192 5500 1000 8755 7915 9117 7174
Fone: 1639619090 iy i

SERIE |

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FOLH A 62/02

www.nfe fazenda.gov.br/partal ou no site da SEFAZ Autorizada

NATUREZA DA OPERAGAO PROTQCOLO DE AUTORIZAL A0 DF USO
VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS F/QG RECFBIDAS DE TERCFIROS 135221781503061 19/t 774003

INSCRICAO ESTADUAL INSC.FSTADUAL DO SUBST.TRIB, CNPICPF
582156635119 52.202.744/0001-92

DADOS DO PRODUTO / SERVICO

COD. PROD DESCRICAO DO PRODJSER. NCM/SH CST {CFOP |[UN QUANT. V.UNETARIO VTOTAL RC.ICMS VICMS V.IPI AICMS  {AIPE
.Anvisa: 80762209006 -
Lote: 0922 - Dt. Fabri
€:27/11/2022 -Dt. Va
lid: 23/09/2025 Marca:
MEDK

0003430 MALHA TUBULAR SCMXI5M - | 60029010 000 |5102 jUN
MSO

xEAN: 7898466770031 Reg
Anvisa: 80128000012 -
Lotc: 100574 - Dt. Fab

ric: 20102021 - Dt

Valid: 20/10/2026 Marca

: MSO

2.0000 7.9600 15,80 15,80, 2.84 0.00{ 18.00°% | 0,00™

JONFEREV%J ORIGINAL
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QP)Q_EQM 7' Relatério de Estimativa

cotacdes

Cotagdo 664506
19/12/2022 08:00:59hs

:{Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
- {Lancado em: 14/12/2022

.{Vencimento: 14/12/2022 17:00
Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO MATERIAL
."{Descricao: WARELINE 3123

Responséavel pela cotagdo: ROSELI GONGAIVES LELLIS
- {Telefone: (17) 3332-7000
|E-mail: compras @santacasadeguaira.com.br

Condicdes: A VISTA, MEDIANTE NOTA FISCAL ANTECIPADA.

Observacdes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE
INFERIOR A 01 ANO.

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 52.202.744/0001-92 LE.: 582156635119
Telefone: (16) 3263-9090 e-mail: cotacao1 @nacionalhospitalar.com.br
informagi?%%:régg?g& E\S,;FS%QSIEE%%EITO A validade da proposta: 16/12/2022
prazo de entrega: 2 dias faturamento minimo: R$ 300,0000
condi¢des de pagamento: 30 ddi frete: CIF

Observagdes: PAGAMENTO A VISTA MEDIANTE NOTA FISCAL. }

i esetiohg o b abricante |OMbalage | quantidad | *valor- < | . .o | confirmad | - “obisen
: desorigio < |febricante |7 ™ | e | unitario | VATt Mo em
RS
~
00000414 COLETOR URINA ADULTO acote o/ | 890 220000 | im0z
G, R$0.3100 - DESCARTAVEL (SAQUINHO | MEDK | PaS%e < | yNIDADE |Rs 02000 Rs- | 18/12/20
compra.: SUPERMED PLASTICO) S 16,7200 :
(.6.72%)
R$
00000429 ‘ » 000 |
. RS 24,1000 - DRENO PARA SUCCAO 4.8 | BIOTEC [Un9ade o/l ynipape| , RS | Rs. | 18/1220
compra.: ATIVA MED S » 45600 B
CIRURGICA .
{-9.46%)
00000901
] R$ APENAS 2
compray SUPEAMED 5 60,0000 FORNECEDORES
jostt: apENASe | FAIXADE SMARCH20CM | MEDK | roloc/1 |UNIDADE| 08 o 19/121202 | COTARAM.NAO
NAG HAVENDO s ' INTERESSE DOS
INTERESSE DOS DEMAIS.
DEMAIS.
00000478 ‘
MALHA TUBULAR8CM 1 | ORTHOL |unidade c/ 16/12/202
it RS 7.4700 - METRO (ROLO C 15M) EV 1 |2ROLOS|R$7,9000| zq 216:43
compra.: LUMAR
<. Subtotal RS 351,400
L R$M4,6700(-1,31%)

Mapa Demonstrativo

) CONFER%M ORIGNAL

vbservactes : descricho ¢ " forecedor 1 -}  fornecedor 2: - |  fornacedor 3 -
, pbg\C»IO:\éALL'- :
" COMERCIAL -
COLETOR URINA ADULTO DESCARTAVEL HOSRITALAR | SUPERMED LUMAR
(SAQUINHO PLASTICO) S LTDA R$ 06,2135 R$ 0,4500
" R$0,2000
"A"chg‘C'Of‘éﬁL ATIVA MED
" COMERCIAL. /
s HOSPITALAR | MAXMEDICAL | cigiipGICA
DRENQ PARA SUCCAQ 4.8 Bl 6 24 1200
LLTDA oy R824, R$ 27,8689
‘R 21,8200 % X
WG

www.apoiocotacoes.com.br
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cotagdes

Relatério de Estimativa

Cotagao 664506
19/12/2022 08:00:58hs

2/ 23

APENAS 2 FORNECEDORES
COTARAM, NAO HAVENDO
INTERESSE DOS DEMAIS.

FAIXA DE SMARCH 20CM

NACIONAL
* GOMERCIAL

HOSPITALAR
C - ATDA

RS 20,0000 "

SUPERMED
R$ 22,1122

MALHA TUBULAR 8CM 1 METRO (ROLO C 15M)

NACIONAL

.+ COMERCIAL
" HOSPITALAR

LTDA

RS 7,9000

SUPERMED
R$ 8.1100

MEDICAMENTA
L HOSPITALAR

R$ 8,2000

s

CONFERE COM ORIGHNAL
A

www.agoiacotacoes.com.br
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Comprovante de Entrega

Beneficiario TAgénciaiCod. Beneficiario] Nro.Documento H ) Mudou-se
K P 1 H i - H
NAGIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A. 10289/1432850 | 000875579 ' yAusente
N * e = . . .
Pagador - Vencimento 1 Valor do Docurmento i{ ) Nao existe n® indicado
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 18/01/2023 ! 351,44 ( ) Recusado
—— ' - ( ) Nao procurado
Data !ASSI“ELUI’E ( ) Enderego insuficiente
Recebi(emos) o bloqueto/tituil, com &g ~uracteristicas acima. ( ) Desconhecido
Data Entregador :( ) Falecido
‘ ( ) Outros (anotar no verso
|
i

Recibo do Pagador

ocal de Pgamno Vencimento

Pagave! em qualquer Banco até o Vencimento. 18/01/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Codigo do Beneficiario
NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A. - CNPJ: 52.202.744/0001-82 0289/1432850
AV DOUTOR CELSO CHARURI 7500 - RIBEIRAO PRETO - SP 14098-515
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite  |Data do Processamento Nosso Nomero
19/12/2022 000875579 DM 19/12/2022 — 15165060
Uso do Banco iCarteira I Espécie {Quantidade Valor Valor dc Documento

RCR i_R$ 351,44

instrugoes (Todas as informagdes deste boleto sdo de exclusiva responsabilidade do beneficiario)

,’“’\POS O VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE 0.033% E MULTA DE 5%.SUJEITO A PROTESTO APOS 5 DIAS UTEIS
JERA COBRADO JUROS NO VALOR DE R$ 0,11 POR DIAAPOS O VENCIMENTO

(-)Desconto/Abatimento

(-)Outras Dedugdes

(+)Mora/Muita

(+)Outros Acréscimos

(=)Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

RUA 24, 872 - CENTRO
GUAIRA - SP - 14790000
CNPJ: 48.341.283/0001-61

Sacador/Avalista

Autenticagio Mecéanica

1033-7 | 03399.14327 85000.000159 16506.00101

1 5 92340000035144

_.ocai de Pagamento

Vencimento

Pagavel em qualquer Banco até o Vencimento. 18/01/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Cddigo do Beneficiario
NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A. - CNPJ: 52.202.744/0001-92 0289/1432850
AV DOUTOR CELSO CHARURI 7500 - RIBEIRAO PRETO - SP 14098-515
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. !Aceite Data do Pracessamento | Nosso NUmero
19/12/2022 000875579 i N 13/12/2022 15165060
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento

RCR R$ 351.44
instruces (Todas as informagdes deste boleto sh0 de exclusiva responsabilidade do bensficiario)

APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE 0,033% E MULTA DE 5%.SUJEITO A PROTESTO APOS 5 DIAS UTEIS
SERA COBRADO JUROS NO VALOR DE R$ 0,11 POR DIAAPOS O VENCIMENTO

(-)Desconto/Abatimento

)Cutras Deducdes

(+)Mora/Multa

(+)Qutros Acréscimos

(=)Valor Cobrado

Pagador SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

RUA 24, 872 - CENTRO
GUAIRA - SP - 14780000
CNPJ: 48.341.283/0001-61

CONFERE COM ORIGNAL
4

Sacador/Avalista

Autenticacio Mecanica

L

Ficha de Compensagao



26/12/2022 16:40 h

Consultas - Emissio de comprovantes

Banco do Brasil

G3312616336219321
26/12/2022 16:40:51

26/12/2022 - BANCO DO BRASIL - 16:40:51
867008670 2003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
©3399143278500000015916506001011592340000035144
BENEFICIARIO:

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A
NOME FANTASIA:

NACIONAL COML.HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 52.202.744/0001-92
BENEFICIARIO FINAL:

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A
CNPJ: 52.202.744/00081-92

PAGADOR :

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

NR. DOCUMENTO 122.601
DATA DE VENCIMENTO 18/e1/2023
DATA DO PAGAMENTO 26/12/2022
VALOR DO DOCUMENTO 351,44
VALOR COBRADO 351,44
NR.AUTENTICACAO E.EDF.637.536.F71.8D1

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0081 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 9722

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.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb
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RECF,B}}MOS DE URGENCIA HOSPITAL CRUZ DISTRMEDIC. E MAT. CIRURGICO - LTDA QS PRODUTOS EQU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL
ELETRONICA INDICADA ABATXO. EMISSAQ: 22/12/2022 VALOR TOTAL: RS 2.672.00 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

NF-e

INFORMACOES COMPLEMENTARES

RESFRVADO AQ FISCO

0.
DATA DO RECERIMENTO IDENTIFICACAOQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR N . .1283
Série: 1
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DANFE ) l
URGENCIA HOSPITAL CRUZ DOCUMENTO AUXILIAR
DISTR.MEDIC. E MAT. DA NOTA FISUAL
CIRURGICO - LTDA ELFTRONICA _ !
N - N CHAVE DE ACESSQ
A e 153 1A 3322.1237.7994.6400.0110.5500.1000.0012.8311.2715.1111
RIO DE JANEIRO - — :
5074028:){ RJ N": 1283 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
. SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Fone: FOLHA:1/1 ; i
financeiro@urgenciahospitalarcruz.com.br R ou no site da SEFAZ Autorizadora.
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
Vendas 333220255552374 / 22/12/2022 - 17:13:32
INSCRICAO ESTADUAL TNSCRICAQ ESTADUAL DO SUBT. TRIBUT. CRFY
11757421 37.799.464/0001-10
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME 7/ RAZAO SOCIAL TNPJ; CPF DATA DA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 22/12/2022
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R 24,872 JARDIM PAULISTA 14790-000 | 22/12/2022
MUNICIPIO UF | FONE/ TAX TRSCRICAO ESTADUAL TIORA DA SAIDA
GUAIRA SP 11733327000
INFORMAC()ES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME 7 RAZAO SOCIAL TNFI; CPF INSCRICAO STADUAL
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61
FNDERECO NUMERO COMPLEMENTO CEP
R 24 872 14790-000
BAIRRO 7 DISTRITO MUNICTFIO oF TONE / TAX
JARDIM PAULISTA GUAIRA SpP 1733327000
FATURA / DUPLICATA
{o01l22/12/2022] 2.672.00_]
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC ICMS 5.1, VALOR DO ICMS S.1. 1 FCP ST VALOR ICMS DESON VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 2.672,00
| VATOR DO FRETE VATOR DO SEGURO DESCONTO OUTRASDESP ACTSIORIAS | VALOR TOTAL DO TP TALOR TOTAL DA KOTA
0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.672,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME 7 RAZAO SOCIAL YRETF, POR CONTA TODIGO ANTT PLACA VEICULO | UF TNFJ; CPF
TRANSPORTES PAJUCARA LTDA EMITENTE 53237962003140
ENDERECO MUNICIFO CF TNSCRICAD ESTADUAL
RUA EMBAU N 2207 LOTE 1 RIO DE JANEIRO RJ 86994178
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PFSO BRUTO PESO LIQUIDO
11 0,000 0,000
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO JSSQN
0,00 0,00 0,00
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
- ; g ; Z 3] 1Q. [ ALIQ.
Pf{gg‘g'?o DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO Nemssit { esoss feror | un | quant ‘{r\l\";gk DESCONTO ;8;2'; B'g:;éc v xc\;?sR V'}{;I R ?(l*ri?s ”‘mQ
|389 LUVA DE PROCEDIMENTO PROF C PO M 29339999 | 0400 | 6102 [ CT 200 | 11.600000 0.00 | 232000 0,00 000] o000 O 0
LU 2LXTAAQOIM Val: 31/05/2027 Qud.: 200 :
781 EQUIPO (INFUSOR) 2 VIAS C CLAMP ADULTO | 29339999 { 0400 | 6102 | UND 400 | 0.650000 0.00 260,00 0,00 0.00 0,00 0 0
Lt: ZEUUAAQOI A Val.: 31/05/2027 Qid.: 400
847 SONDAFOLEY 2 VIASN 12C BALAO30CC | 29339999 | 0400 | 6102 | UND 20| 2.400000 0.00 48,00 0.00 000 o000 o[ 0
MEDIX
Lt: 2153812 Val.: 0171172026 Qud.: 20
865 LAMINA DE BISTURI ACO CARBONO N 24 29339999 [ 0400 | 6102 | UND 200 [ 0,220000 0.00 44,00 0.00 000f o000f o[ o
DESCARPACK.
Lt: SCLKAAQ41 Val.: 01/09/2026 Qtd.: 200
DADOS ADICIONAIS

57. -

ICMS UF destino: 0,00-ICMS UF Origem: 0,00-FCP:0.00 ALIQUOTA FCP: 2% Pedido No: 24821 LC. 173, de 2006, Arw. 26 e |
a) DOCUMENTQ EMITIDO POR ME OU FPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL ¢ --  b) NAQ GERA
DIREITO A CREDITOQ FISCAL DE IPL -- PEDIDO 664506 (APOIQ COTACOES)

CONFERE @C%A ORIGINAL
b

WSGE - www.jdsystem.com.br

LG
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: Relatério de Estimativa
.+ & apoio...
S cotagoes
Cotagao 664506
19/12/2022 08:00:5%hs

Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos
Lancado em: 14/12/2022
Vencimento: 14/12/2022 17:00

oL | Titulo: PEDIDO DE ORGAMENTO MATERIAL
‘Cotagdo =~ |Descrigio: WARELINE 3123
664506 . . |Responsavel pela cotagdo: ROSEL! GONGALVES LELLIS
S L Telefone: (17) 3332-7000

S w1 E-mail: compras @ santacasadeguaira.com.br
-|Condicdes: A VISTA, MEDIANTE NOTA FISCAL ANTECIPADA.

Observacdes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE
2]INFERIOR A 01 ANO.

N
URGENCIA HOSPITAL CRUZ DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAL
CIRURGICO - LTDA
CNPJ: 37.799.464/0001-10 LE.: 11757421
Telefone: (21) 99042-3082 e-mail: vendas @ urgenciahospitalarcruz.com.br
informagdes para cotagdo: Karla - PAGAMENTO SUJEITO A
ANALISE DE CREDITO - e-mait:
vendas10@urgenciahospitalarcruz.com.br - Skype: Karla - validade da proposta: 31/12/2022
URGENCIA HOSPITALAR - NAO FRACIONAMOS CAIXA
FECHADA - Whatsapp: {21)99042-3089 -Fixo: (21) 3085-4207
prazo de entrega: 4 dias faturamento minimo: R$ 2.000,0000
condicbes de pagamento: A vista frete: CIF
Observacdes: PAGAMENTO A VISTA MEDIANTE NOTA FISCAL. |
| fobrcant | embaage | auanicad | el | g e
44 I(R)%OO -.
00000467 : 200 !
gl B892 LAMINA BISTURI 24 DESCAR | cabac/ UNIDADE | R 02200 s?%é 16121202
(-6.58%5)
R$
: ~ 00000474 2.520,000
complll FS11200- | LUVADE PROCED. TAmM | PEZRRR | caitieho | (R86 1  B8o0 | ne  |'Sieds
| HOSPITALAR 80.6000
| {3.57%5)
260Rg000
00000486 400 !
gl F8OTEES- POLIFIX 2 (EMBRAMED) | DESCAR | pacote o/ UNIDADE | $ 06500| RS- 161127202
(-9.72%)
00000523 caixa ¢/ 20 R$ | 16/12/202
mmp:i;f; Eshééﬂ%)l;i SONDA FOLEY N.12 MEDIX 10 UNI%ADE R$ 2.4000 48,0000 | 2 16:43
HOSPITALAR .
3 ibtotal - RS 2.672,0000
RS 48,0005:11:56%

" CONFERE CONCRIGA
A

Mapa Demonstrativo

" observagges T i T L desdfigho - fornecedor 1 |- fomecedor | fomecedor3 |
| FUTURA COM
LAMINA BISTURI 24 PROD MEDICOS| SUPERMED
E HOSP R$0,2473
RS 0,2252

el

www.apoiocotacoes.com.br
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o . Relatério de Estimativa
: 9%9 QDOIOW
LA cotagoes
Cotagao 664506
19/12/2022 08:00:59hs
CURGENCIA | s ATIVA MED
LUVA DE PROCED. TAM M HOSPITALAR - CIRURGICA
" R 11,6000 - | F812.5000 R$ 12,6000
" URGENCIA ALFALAGOS
POLIFIX 2 (EMBRAMED) - HOSPITALAR LTDA CRISTAL
"R$0,6500. ‘| R$0,6565 R$0,8100
CRaenoa | FUTURA COM
‘URGENCIA
SONDA FOLEY N.12 - HOSPITALAR- PROED Még&cos SUPERMED
" A$ 2.4000 R$ 2,4516
iy 2,400 R$ 2,4052

CONFERE COM ORIGINAL
A

www.apoiocotacoes.com.br

%
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= G3312616336219321
X Consuitas - Emissao de comprovantes 26/12/2022 16:40:56

R

Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
26/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 16.40.57
8670308670 8004

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0906009929221226170745648832779
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 2.672,00
TARIFA: 10,00
DATA: 26/12/2022 - 14:08:48

PAGO PARA: Urgencia Hospitalar

CNP3J: 37.799.464/0001-10

INSTITUICAO: 90460888 BCO SANTANDER (BRASIL) 5.A
AGENCIA: 3844 - CONTA: 08000000000130029857
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

DOCUMENTO: 122682
AUTENTICACAO SISBB: 8.664.294.€0C.601.FE1

Central de Atendimento BB
4004 o001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 0722

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

Ouvidoria

2800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
08060 729 pess

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

7. Transag#o efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR,

L
wet

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj—autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb
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EMISSAQ: 30/12/2022 DESTINATARIO: SANTA CASA DE MISERICORDIA

RECEBEMOS DE NOVA HOSPITALAR COMERCIAL F IMPORTADORA LTDA OS PRODUTOS DA NOTA FI

DE GUAIRA

IIIHIIIIIIIIIIHIIIIIIIII'IIIIII‘IIIIIIIIIIIIIIIIII!IIIIIHIIIIIIIIIIIIIIIIIII

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DQ RECEBEDOR SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAI NF-e
Total NE:  1.550,00 Volume: N°: 20422 SERIE: 0
Nimero Pedido: 114073 FOLHA: i1
IDENTIFICACAO DO EMITENTE 'CONTROLE FISCO
NOV. OSPIT DANFE
. A H 1 ALAR DOCUMENTO
COMERCIALE IMPORTADORA | AUXILIAR DA NOTA
FISCAL ELETRONICA
LTDA
RUA PAOLO PERIOTTO, 363
Bairro: JARDIM DE CRESCI 0-ENTRADA m CHAVE DE ACESSO
13571618 § los - I -SAf
8 Sao Carlos - SP N SZOD:ZZ 3522.1221.0364.1700.0184.5500.0000.0204.2210.0114.0755
Fone: (16)3413-8008 f Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-c
Fax: (16)3413-5008 SERIE: 0 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
FOLHA: 11 L e

Autorizadora

DADOS DA NF-¢

NATUREZA DA GPERACAG ! - o
5922 SIMPLES FATURAMENTO VENDA DE ENTREGA FUTURA
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNP)
637.341.109.119 21.036.417/0001-84
DESTINATARIO / REMETENTE

NOME « RAZAG SOCIAL CNPI DATA EMISSAO
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61 30/12/2022
ENDERECO BAIRRODISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R 24,872 JD PAULISTA 14790-000 30/12/2022
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL TTORA DA SAIDA
Guaira (017)3331-2777 : 10:25:51
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME /RAZAO SOCIAL CPF/CNP) INSCRICAO ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
MUNICIRIO TF FONE / FAX
FATURA/DUPLICATAS
20422/1 - 30/12/22 - 1550,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
K 0,00 | X 0,00 1.550,00
VALOR DO FRETE ' VALOR DO SEGURO DESCONTO l OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA. ALIQ.
0.00 0,00 0.00 0.00 0.00 1.550.00 e
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL . FRETE POR CONTA CODIGO ANNT | PLACA DO VEICULO | UF | CRPI/CPF
BR4 TRANSPORTES DE CARGASEM G ‘f;"é’g{,ﬁ‘:}"wo @ 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
AV 10. 1126 RIO CLARO SP |587.220.280.115
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0,0000 0,0000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS . . —
CODIGG . f T T PO est ] LT VALOR .. | VLR-DESC] . yaroR. - BASECALC, | VALOR " [ o\, 0 apio.
TRODUTO - -:?15593'%“"?9?#0”“??! SESV‘_‘?O. {erap ”"“’ g@z UNTARIO: | UNIT TOTAL | 1o T ICMSST jm | ows
3588 MASCARA RESP, PFF2 N95 NEVI: 241 | UN 1250,0000 1.2400f  0.0000 1.550.00 0,00 0.00 000f 000] o00
63079010 Marca: NEVE 5922 0,0000% 0,00 .
[DADOS ADICIONATS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

PRODUTOS ISENTOS DE PIS E COFINS, CONFORME LEI 10.147/2000. /

Conferir mercadoria no ato da entrega - Nao aceitaremos reclamacoes posteriores a 24h / ID 671482 /

CONFERE COM ORIGINAL
e

QUROWEB® - WWW.OUROWEB,COM.BR

L 67



Relatdrio de Estimativa

Cotagéo 671482
30/12/2022 10:11:43hs

"|Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos

-|Lancado em: 30/12/2022

Vencimento: 30/12/2022 10:10

1 Titulo: PEDIDO DE ORCAMENTO MASCARA N 95

Descricdo: WARELINE 3150.

- {Responsavel pela cotagéio: ROSELI GONGALVES LELLIS
"= Telefone: (17) 3332-7000

E-mail: compras@santacasadeguaira.com.br

“|CondicGes: A COMBINAR.

INFERIOR A 01 ANO.

: ;. |Observagdes: NAO COTAR MEDICAMENTOS E MATERIAIS COM VALIDADE

NOVA HOSPITALAR COMERCIAL E IMPORTACAO EIRELI-ME

CNPJ: 21.036.417/0001-84 LE.: 637.341.109.119
Telefone: (16) 3413-8008 e-mail: vendas@novahospitalar.com.br
infarmagbes para cotaggo: validade da proposta: 06/01/2023
prazo de entrega: 7 dias faturamento minimo: R$ 800,0000
condigdes de pagamento: A vista frete: CIF

00000480

ait. R$0.7300-B.R.

compra,: HOSP
DISTRIBUIDORA
LTDA

RS

1.558,000

: 1250

MASCARA NS5 01 UNID. NEVE | B3¢/ | UNIDADE |RS 12400 RS
S 6275000

(69,86%)

Mapa Demonstrativo

tnecedor 2

ALFGLS\EOS Labinga
MASCARA N95 01 UNID. RS 2,3400
RS 1,2411 '

CONFERE COM ORIGINAL
%

www.apoiocotacoes.com.br



apoio...

cotagies

Relatério de Estimativa

Cotagéo 671482
30/12/2022 10:11:43hs

CONFERE COMORIGIVAL
A

www.apoiocotacoes.com.br

s T R§ 637,500 0}
-+ Frete de (R$) 0,0000
. TOTAL (R$) 1.550,0000



30/12/2022 15:17 ~

=

Evarnesa

Eaiaa oS

Banco do Brasil

ST —

Consultas - Emissio de comprovantes

G3373015135097871
30/12/2022 15:16:55

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
30/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 15.16.55
8670308670 0002

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0©00000020221230174343518152653
CNPJ DO PAGADOR: 48.341.283/0001-61
VALOR: 1.550,00
DATA: 36/12/2022 - 14:43:56

PAGO PARA: Nova Hospitalar Comercial e Importad

CNPJ: 21.036.417/0001-84

CHAVE PIX: 21036417000184

INSTITUICAO: 00080000 BCO DO BRASIL S.A.

AGENCIA: 3062 - CONTA: 00000000000001146602

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até o,99%,

— com valor méximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 38/12/2022 - 14:43:56

DOCUMENTO: 123001
AUTENTICACAO SISBB: 5.24D.AED.94E.7D3.2FA

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

SAC BB

2808 729 08722

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 0088
~~_ Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
* e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JA462941 BEATRIZ IOLANDA MIR.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.4 2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb
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PREFEITURA DO MUNICIiPIO DE GUAIRA
MUNICIPIO DE GUAIRA
Av. Gabriel Garcia Leal, 676 - MARACA - GUAIRA
CNPJ: 48.344.014/0001-59

CERTIDAO NEGATIVA DE TRIBUTOS MUNICIPAIS
RELATIVA AOS CADASTROS MOBILIARIO, IMOBILIARIO E DIVERSOS

Cadigo de Cadastro

000740419

Contribuinte CPF/CNPJ

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA 48.341.283/0001-61
Logradouro Numero Complemento
Rua 24 872

Bairro CEP

PARQUE PARANOA 14790000

Cidade UF

GUAIRA SP

CERTIFICO, para os devidos fins, a pedido via internet, que revendo os assentamentos existentes nesta Segédo, deles
verifiquei constar que o contribuinte acima descrito, encontra-se quite com o Erario Municipal, até a presente data,
relativamente ao Tributos Municipais Mobiliarios, Imobiliarios e Diversos.

ATENCAO : Fica ressalvado o direito da Fazenda Municipal exigir a qualquer tempo, créditos tributérios que venham a
ser apurados

Emitida as 16:10:13 do dia 22/12/2022

Valida até 21/01/2023

Caédigo de Controle da Certiddo/Numero 162048448A277FF7
Certidao emitida gratuitamente.

Atencao qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado
de Sao Paulo

Débitos Tributarios Nio Inscritos na Divida Ativa do Estado de Sio Paulo

CNPJ: 48.341.283/0001-61

Ressalvado o direito da Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado de S3o
Paulo de apurar débitos de responsabilidade da pessoa juridica acima
identificada, é certificado que ndo constam débitos declarados ou apurados
pendentes de inscrigdo na Divida Ativa de responsabilidade do estabelecimento
matriz/filial acima identificado.

\\\\
\\\
N
\%\
\\
~

Certidao n° 22120771079-06
Data e hora da emissdo 22/12/2022 11:22:20
Validade 6 (seis) meses, contados da data de sua expedicgo.

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

A aceitag8o desta certiddo esta condicionada a verificagéo de sua autenticidade no sitio
www.pfe.fazenda.sp.gov.br

Folha 1 de 1

L&



27/12/2022 08:53

Consulta Regularidade do Empregador

Voliar fprimdy

CAIXA

CAXA ECOMIRINA FEDERAL

Certificado de Regularidade do

FGTS - CRF

Inscrigao: 48.341.283/0001-61

Razdo Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA

Endereco: RUA 24 872 / JARDIM PAULISTA / GUAIRA / SP / 14790-000

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicio que lhe confere o Art. 7, da Lei
8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a empresa acima
identificada encontra-se em situagdo regular perante o Fundo de Garantia do
Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado n&o servird de prova contra cobranga de quaisquer débitos
referentes a contribuigSes e/ou encargos devidos, decorrentes das obrigagdes com
o FGTS.

Validade:27/12/2022 a 25/01/2023

Certificagdo Numero: 2022122704202223338028
Informacdo obtida em 27/12/2022 08:53:31

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta condicionada a
verificagdo de autenticidade no site da Caixa: www.caixa.gov.br

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf

NCa

mn



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 48.341.283/0001-61

Certiddo n°: 46272944/2022

Expedigdo: 22/12/2022, as 11:21:35

Validade: 20/06/2023 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que SANTA CASA DE MISERICORDIA DE GUAIRA (MATRIZ E FILIAIS)
, inscrito(a) no CNPJ sob o n° 48.341.283/0001-61, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacio
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certid8o atesta a empresa em relacdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdo desta certid3o condiciona-se a verificac3o de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto &s obrigacdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciiarios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério PUGblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forga executiva.




