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IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emthano Vila Nova, 66 - 88(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

63 adm.santacasapv@hotmail.com | (3 cuidar.carepv@hotmail.com !

CNPJ 55.559.900/0001-65 iidando de Pess

Emissdo:16/10/2023 - Hora:11:34 Pag:00(

Relatério de Pedido Por Fornecedor

: 21930 COTAGAO: 4553 SOLIC: 5298 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
.: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

.: 004039 NEUPHARMA DISTRIB. DE MATERIAL MED. HOSPITALAR

: NEUPHARMA DISTRIB. DE MATERIAL MED, HOSPITALAR

CEP......:
3 CIDADE: s iwat SB
: 21.487.927/0001-78 IE/RG: 14409143911 Mot
: FAX: CELULAR. . :
i Q0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA :
: 11/10/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
: 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAO
: A VISTA FORMA PC. : PR.ENTREGA: 0 DIAS
: 2-EM AUTORIZACEKO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 11/10/2023
3] FONE.....:
..+ RECURSC MAURQ
: Banco ITAU Ag 6646 Cc 10900-6
EBEI l Tl Cod.'l.go tDesTérlce:o =m W gy - | Ul Unzdl Qtd e 1 | PL’EQO e i PIECO Total !Marca e e, " |
P 00003054 AMPICILINA+SULBACTAM 3 G FRASCO-AMP U FRAS 80 '8,000000 480, 00 S
2 P 00000609 SORO FISIO. 0,9% 250ML BOLSA U FRAS 144 4,390000 632,16
1112,16

.TOTAL DO PEDIDO :  1112,16

AVO FERRARI NESTI

NT\
G\ﬁm“g Tm\&?““%
5\\"@\% \ z EMPENHAD?_g 1
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k!l_'ﬁpresso por GUSTAVO - LGPD: Relatdrio pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruigio apos o uso



INIWUFODIARIVIA D10 L IYAA L L AV AR T S A e
DOCUMENTO AUXILIA IlI
HOSPITALAR LTDA DA NOTA FISCAL 3 |\ A0 OO OO0 000
sy - o ELETRONICA CHAVE DE ACESSO
EXO 2252
casaveroe| 0 - En_tradalzl 3523 1021 4879 2700 0178 5500 1000 0374 5910 0893 0155
SAQ r.\m;g 1 - Saida
TELFAX: 1122061132 IN° 000.037.459 I U T
NEUPHARMA careBan]  SRRIE: 1 -
QISTEIBUICAD MIDICH HOSPITALAR FO LHA: 1 de l
PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
NATUREZA DA OPERAGAD -
135231754815253 - 16/10/2023 17:53:18
5102 VENDAS
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ
144091439111 21.487.927/0001-78
TENTE
:::::rzfg‘::c];szME CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 [16/10/2023 .
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
R EMILIANO VILANOVA, 66 CENTRO 19400-000
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL  [HORA DE SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU (18) 3271-1124 SP
FATURA
Nimero Data Veto  Valor
001 16/10/2023 1.112,16
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.112,16 133,46 0,00 0,00 1.112,16
VALOR DO FRETE | VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.112,16
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC | UF | CNPICPF
BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM GERAL LTDA 0 - Rem. 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRIGAO ESTADUAL
AVENIDA BRASIL, 2800 QUADRAA LOT RIO CLARO SP | 587220280115
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
4 VOLUMES 45,425
DADOS DO PRODUTOQ/SERVICO
:::5 PARAORO RO | 5T [cror| v | quant. | R ot [BeaLc ioms | vALOR o [vaLOR IC;I;IQUOT;;IS ‘;3:‘:_':;:{’;
1510012D KP CLORETO DE $ODIO 0,9% 250ML |300490909| 5 20| s102| pcC 144,000 4,39000 632,16 632,16 75,86 000 | 1200 000 0,00
Lote 74SG3149 144,000 PC Validade
18/06/2025
002150D 2315: r3;:113+sut.a SODIC 2G + 1G PO |30031011] 0 oo s102] cxa | 3,000 160,00000 480,00 480,00 57.60 000 | 1200 o000 0,00
Lote 78RK4359 3,000 CXA Validade:
13/10/2024
: h
sl
— pslé e’n'fé’dg— nanca
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

ENTREGA: IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU ENDERECO: R EMILIANO VILANOVA, 66 - CENTRO
- PRESIDENTE VENCESLAU/SP - CNPJ: 55.559.900/0001-65 Fone: 1832711124

Pedido de Compra: 10317393465 SECRETARIA DE ESTADO DA SAL

IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU -
Pedido de Venda: 38422 CONVENIO: =7 7 L zZo23

UBE. Q%0294




" 16/10/2023, 16:12 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/1@/2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.12.16
08320400320 aee3

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5

1D: E0PEB0P00202310161835495386085665
CNPJ DO PAGADOR: 55.559,908/0801-65
VALOR: 843,35
TARIFA: 8,34
DATA: 16/10/2023 - 16:10:24

g PAGO PARA: Dipha Distribuidora Pharmaceutica Lt
Rﬁ@ CNPJ: 44.672.0862/00801-15
fi CHAVE PIX: 4467206200€115
INSTITUICAOQ: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 8230 - CONTA: ©0000000000130028364
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

DOCUMENTO: 161685
y AUTENTICACAQO SISBB: D.ECB.56E.96E.8F6.5F5

!

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

SAC BB

9800 729 8722

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

Quvidoria
: 0860 729 5678
Reclamacoes nao  solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.
Atendimento a deficientes auditivos ou fala SECRETARIA DE ESTADO DA 54%"¢

@800 729 088 CONVENIO; _L?,l_ﬂ_zic_g X
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao UGE: £©9 O 1°L6
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

S

] adl
!/

"’ul""‘,'
A0

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.20.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 511



%4 Wareline - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss&0:16/10/2023 - Hora:10:24 Pag:000

IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - &(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

59 adm.santacasapv@hotmail.com | &9 cuidar.carepv@hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 Culdands de Pess

Relatério de Pedido Por Fornecedor

. Pedido

ﬁ L w
i

: 21931 coragRo: 4553 SOLIC: 5298 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

: 004516 DIPHA DISTRIBUIDORA PHARMACEUTICA LTDA

¢+ DIPHA DISTRIBUIDORA PHARMACEUTICA LTDA

CEBP. s ¢+t 14080310
: VILA TIBERIO CIDADE: RIBEIRAQO PRETO OB seiseal BP
: 44.672.062/0001-15 IE/RG: LiMeoiiiivas
: 16-8828-5163 FAX: CELULAR. . :
%% 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
.+ 11/10/2023 VENDEDOR, : FONE CONT:
: 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAO
: A VISTA FORMA PG.: PR.ENTREGA: 0 DIAS
: 2-EM AUTORIZACAC PROCESSO. : DT.ENTREGA: 11/10/2023
....... : paulabarossi@hotmail.com FONE.....:
«s s o3 RECURSO MAURO
+ PIX: CNPJ 44.672.062/0001-15
. IDescrlcée il B = . . - IUIandetd o IP:eco"m.'m IPrevo TotallMa:ca
P 00000031 AMIODARONA; 50MG/ML AMPOLA 3ML INJEC U AMPO 100 ;,450000 *45 00
P 00000448 METRONIDAZOL; 5DOMG/100ML FRASCO 100 U FRAS 150 3,989000 598,35
843,35

TOTAL DO PEDIDO : 843,35

C..tSUZI ADRIANA QUIRINC P

RIZADO POR:

~

[ & ENIPENHADO o
patA: 1G 110 [ 23

AT
cc&mmﬂai iBRCas

LA/} S

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruigio apos o uso

i



(bdipho

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

AL AARAORED AR

0- ENTRADA @ CHAVE DE ACESSO
DIPHA DISTRIBUIDORA PHARMACEUTICA LTDA 1 - SAIDA e
RUA DOUTOR JORGE LOBATO, 1410 . 3523 1044 6720 6200 0115 5500 1000 0093 6210 0119 7738
VILA TIBERIO - 14050-110 N 'sogﬂéoggﬁﬁz Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
ISR il S (BT 100 Folha 1/] www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

ATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USO
VENDA DE MERCADORIA 135231754389070 - 16/10/2023 17:00:17
ISC‘R]CAO ESTADUAL [NS{'IIICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ/CPF
797833036116 44.672.062/0001-1 ;/
METENTE .
fﬂzm&cr! 5{?(:;1&1: Yzm’u CPF DATA DA EMISSAO
RMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 16/10/2023
NDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
{ EMILIANO VILANOVA, 066 CENTRO 19400-000
unicirio UF ]FONI.'. /TAX }I’NSCRI’CAO ESTADUAL 1IORA DA SAIDA/ENTRADA
'RESIDENTE VENCESLAU SP 1832712411
ATURA / DUPLICATA
um. 001
2ne. 16/10/2023
alor RS 843,35
ALCULO DO IMPOSTO
ASE CALCICMS 1VAL()R DO ICMS VALOR DO ICMS-FCP BASE CALC.ICMS S.T. VALOR ICMS S.T VALOR ICMS S.T-FCP TOTAL PRODUTOS
843,35 101.20 0.00 0,00 0,00 0,00 8433 /
ALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO IDESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IP1 VALOR IMPORTACAO TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0,00 0.00 0,00 0,00 8433
RANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 3
OME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT WPL:\CA DO VEICULD UF CNPJ) i CPF
VN TRANSPORTES E SERVICOS EIRELI 0-Remetente 12.270.745/0004-00
NDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
OD ADAUTO CAMPO DALL'ORTO,2200 GALPAO 11B KM 2.2 SP 110-33 SUMARE SP 671495090114
UANTIDADE ]ESPEC[E MARCA NUMERACAD PESO BRUTO IPESO LIQUIDO
4 Volumes

ADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
oo DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO Newssi | ost [ crop | Un | quant | YORER | YAROR [paseicms| VALRR | VATOR | YALOR | RER |aue

1469 JCLORIDRATO DE AMIODARONA 50 MG/ML SOL INJ| 30049054 | 000 | 5102 | CX 1| 24s.0000] 24500 24500 2940 12,00

IV CX 100 AMP VD AMB X 3 ML HIPOLABOR G+
Lote: AD-046/22 Ot 1 Val: 31/10/24 A ./
2446 %GAETRDN]DAZOL GENERICO 100 ML BOLSA PVC JP | 30039076 | 000 | 5102 |BLS| I{U TUaos00|  s983s|  ses3s|  miso| [ ] 1200
4
Ds Lote: 220523 Qt: 150 Val: 15/07/25 / A

ADOS ADICIONAILS
{FORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

if. Contribuinte:

EDIDO 317393465.1 - Cotacao

2dido para 0 CNPJ: 44.672.062/0001-15

OTACAO MAURO BRAGATO

EDIDO DE COMPRA:PDC#317393465#BIONEXO
endedor: 9-LETICIA REIS MONTEIRO Id Mov:119116
TENDIMENTO (16) 3771-5458

EVOLUCAO DE MERCADORIA NO PRAZO MAXIMO DE 48 HORAS.
FE 3.11280-6

FE 4.04495-0

FE 1.27329-6

E 1.27330-8

if. fisco:

alor Aprox Tributos Federal: RS 113,43 Estadual: RS 101,20 Municipal: RS 0,00 Fonte: IBPT

\) VENDA PARA CONSUMIDOR FINAL. ALIQUOTA ICMS CONFORME ART. 54, INCISO XTX, DO RICMS/SP-2000.

egime Especial - 100320/2022 - Portaria CAT no 116/2017
OTA: ENTREGA 1 DIA

/i "-'?I v '
g

SECRETARIA DE ESTADO DA 52 €
CONVENIO:_Z o2 3
VeE. A9 H

ipresso em 16/10/2023 as 18:42:14

www. geweb.com



16/10/2023. 16:40 Banco do Brasil

(G3321616193273321

Consultas - Emissao de comprovantes TSNS 168000

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.40.85
9320400320 . SEGUNDA VIA @ee3
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

L AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5
e FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA
a-‘ REMETENTE : IRMANDADE S C P VENCESLAU
1 BANCO: @33 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

AGENCIA: 8715-3 - MACENO - SP
CONTA: 13.200.929-1

& FAVORECIDO: CIRURGICA KLG LTDA
o CPF/CNPJ: @8.618.163/0001-44 A 3
18 VALOR: R$ 5.385,00 d€ Finant Az
% DEBITO EM: 16/10/2023
= = SECRETARIA DE ESTADO DA 7"
DOCUMENTO: 101606 Py i
e AUTENTICACAQ SISBB: 1.FOC.2C2.5FE.41F.016 €27 (2023

UGE: Q904 ‘14

Transag&o efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

https://autoatendimento.bb.com. br/apf-apj-autoatendimento/index. htmi?v=2.20.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb



%A# Wareline - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss&o:16/10/2023 - Hora:09:02 Pag:0001

anssar. IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emillano Vila Nova, 66 - 38 (18) 3271-1124 ou 3271-6240
: CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP. '-r"-;
F’ 6= adm.santacasapv@hotmail.com | 2 cuidar.carepv@hotmail.com -
CNPJ 55,559.900/0001-65 ldando de Pess:

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
-
; IDO......: 21936 COTAGAO: 0 SOLIC: SOLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
E’c SOLICIT..: 000012-FARMACIA - DISPENSARIO DE MEDICAMENTO N. ALTER :
3 CEDOR..: 004789 CIRURGICA KLG EIRELI
A : CIRURGICA KLG EIRELI
: RUA ARMANDO SARTI, 938 CEP......: 15132172
: SAO BERNARDO IV CIDADE: MIRASSOL UF....... : SP
: 0B.618.163/0001-44 IE/RG: 451110465117 ol T :
¥ FAX: CELULAR. .:
: 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA ;
; 16/10/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
: 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. ,: NAO
: A VISTA FORMA PG.: PR.ENTREGA:
: 2-EM AUTORIZACAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 16/10/2023
FONE.....:

: PI¥: 08.618.163/0001-44 - MAURO BRAGATO

IIF&mITICodlgo Iﬁescv‘lcao |U|Unid|Qtd IP:eq:c B |Pr:c=<;o Tctal!MarC‘a' i

1 P 00000608 SORO FISIOC. 0,9?: 100ML BOLSZ U FRAS 1500 590000 5385, 00 '
5385,00

TOTAL DO PEDIDO : 5385,00

——"
CONTA C(_;r{RE'-NTE

910193 <

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatéric pode conter dados pessoals e/ou sensiveis, recomenda-se a destruigao apos o uso
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Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

ARV RRERMER

S HOSPITALAR
0- ENTRADA —
CIRURGICA KLG EIRELI 1 -SAIDA E] GHAVEDE SRRSO
RUA ARMANDOQO SARTI, 938 N°. 000.011.897 3523 1008 6181 6300 0144 5500 1000 0118 9710 0008 9130
SAO BERNARDO IV - 15132-172 A : : = -
MIRASSOL - SP Fone/Fax: 1732428495 Série 001 Consulta de autenticidade no port'al nacional da NF-:a
www.klghospitalar.com.br Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA 135231749298293 - 16/10/2023 08:57:10
[msn“mc&o ESTADUAL INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST, TRIBUT. CNPJ / CPF
451110465117 08.618.163/0001-44 J
DESTINATARIO / REMETENTE
[NOMEI RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ ]
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 16/10/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA I
R EMILIANO VILANOVA, 066 CENTRO 19400-000
MUNICIPIO UF ’rom-: {FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA sahwa'mm\mJ
PRESIDENTE VENCESLAU SpP 18991190102
FATURA / DUPLICATA
Num, 001
Vene. 16/10/2023
Valor RS 5.385,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC.ICMS VALOR DO ICMS J VALOR DO ICMS-FCP BASE CALCICMS S.T. [VALOR ICMS S.T. [VALOR ICMS S.T-FCP TOTAL PRODUTOS ]
3.141.07 376,93 0,00 0,00 0,00 0,00, 5.385,00
[ﬁwn DO FRETE VALOR DO SEGURO |mzscomo OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IPI [wu_on IMPORTACAO TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 5.385.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAU SUCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT ]PLACA DO VEICULL [UF TCNPJ /CPF ]
BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM GERAL LTDA 0-Remetente 23.246.316/0001-63
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGCAO ESTADUAL
RODOVIA WASHINGTON LUIZ KM,172 RIO CLARO SP 587220280115 J
[QUANTIDA DE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
30 Volumes J
DADQOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
o DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO Newsst | esT | crop [ un | quant | VALOR | ¥ALOR lpsqpicms| VALOR | VALOR | VALOR | ALTQ | avLiq it
15044 |SORO FISIOLOGICO 0,9% 100ML BS S.F. O+ 30049099 | 020 | 5102 |BLS 1.500! 3,5900( 5.385,00| 3.141,07 376,93

R R D VR R .

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Inf, Contribuinte:

Vendedor: 1-KLG MATRIZ Id Mov:8913

BANCO SANTANDER AGENCIA 0715 C/C 13000929-1
Inf, fisco:

PEDIDO 317393465.1 - COTACAO RECURSO MAURO BRAGATO - ENDERECO DE ENTREGA: RUA EMILIANO VILLA
NOVA , 66 - CENTRO - 19400000 - PRESIDENTE VENCESLAU - SAO PAULO - SP

LICENCA VIGILANCIA SANITARIA: 353030001-464-000069-1-2 / LICENCA ANVISA: COMUM 1.14016-8 - ESPECIAL
1.14017-1 / REGIME ESPECIAL CONFORME PORTARIA CAT 198/2009 /

Valor Aprox Tributos Federal: R$ 724,28 Estadual: RS 646,20 Municipal: R$ 0,00 Fonte: IBPT

[RESERVADO AO FISCO )

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
CONVENIO: 2 202 3
UGE: (0907 96

Impresso em 17/10/2023 as 09:36:20

www.geweh.com.br



16/10/2023, 16:12 Banco do Brasil

16/1@/2023 - BANCO DO BRASIL - 16:08:11
832000320 SEGUNDA VIA 0ees
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5

DATA DA TRANSFERENCIA 16/10/2023 %_
NR. DOCUMENTO 551.210.000.017.951 A&tents of Finarcas
VALOR TOTAL 1.847,68

#ss+*+  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: PRECISION C D P M HOSPITA
AGENCIA: 1210-6 CONTA: 17.s51-5  SECRETARIA DE ESTADO 0A ShU
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928  CONVENIO_& [2023
b+ 4 =2+ 2+ o+ F 1+t U4GE,_O o' O/I (1 6

NR . AUTENTICACAO D.E63.5F6.81B.56C.@5A

https://autoatendimento.ob.com. br/apf-apj-autoatendimento/index. htmi 7v=2.20. O#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 10/11



Ben VA LG AN LI EMELENTE D FE 1 ” "
Precision Documento Auxiliar da Nota I '
. Fiscal Eletronica
0 - ENTRADA —~Fen e
: AVEL ESSO
PRECISION COMERCIAL DIST DE PROD MEDICO HOSP LTDA | - SAIDA [1] ERAVENEACESS
VIA ANHANGUERA KM, 307 - L-11 GP02 " 3523 1030 4614 4200 0449 5500 1000 0007 3710 1425 5412
PQ RESID CANDIDO PORTINARI - ]34093'5:3(? N ‘Soggéﬂggi?yf Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 16323690 o P n 3
www.precisionhospitalar.com.br Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov,br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA L 135231759851243 - 17/10/2023 14:47:18
Ll.‘\'S'Z"RI('ﬁ\O ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SURST, TRIBUT NP}/ CPF
{ 121717155116 30.461.442/0004-49
DESTINATARIO / REMETENTE ~ —
NOME / RAZAO SOCIAL ‘[w; CI'F DATA DA EMISSAD
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 17/10/2023
ENDERECO RAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDAZENTRADA
RUA EMILIANO VILANOVA, 066 CENTRO 19400-000 .
MUNICIPIO UF [F(JN‘E I FAX TNSCNCM ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
PRESIDENTE VENCESLAU SpP 1832711124
FATURA / DUPLICATA
Num 001
Vene, 17/10/2023
Valor RS 1.847.68
CALCULO DO IMPOSTO
rmst CALC.ICMS ]’v.«um DO ICMS [VALOR DO ICMS-FCP TBASE CALCICMS ST I\u\mn ICMS §.T. VALOR ICMS S.T-FCP TOTAL PRODUTOS
1.847.68 221.72 0,00 0,00 0,00 0,00 1.847.68
[’AI.UR DO FRETE VALOR DO SEGURO [DES(‘ONTn OUTRAS DESPESAS ]\F.‘\LOR TOTALIPI [\m OR IMPORTACAD TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00 1.847.68
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL |'FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPICPF
BR4 TRANSPORTES DE CARGAS EM GERAL LTDA 0-Remetente 23.246.316/0001-63 J
ENDERE(O MUNICIPIO [UF INSCRICAO ESTADUAL ‘|
RODOVIA WASHINGTON LUIZ KM,172 - LOTE AI12 E A13 RIO CLARO SP J
ruw-rrmnn ]’ESPE(:IE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO TL‘SU LIQUIDO
8 Volumes ] 24,825 24,475
rDADCPS DOS PRODUTOS / SERVICOS
(LORCO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVIGO Newssu | esT | cpop |un [ quant | VALOR | VALOR 1g.gpicms| VAROR [ VALOR | YALOR | ALK [aLio e
15193 {(623) SORO FISIOLOGICO (CLORETO DE SODIO) 30049099 [ s00 | 5102 [ X 7| 453614 317.53 317,53 38,10 12,00
0,9% CX200 - 10ML/EQUIPLEX O+
Lote: 2330704'Qt: 7 Val: 26/03/25
FCI:418ABEAOQ-1891-43C0-AASB-07D36799C477
12785 _rﬁF_lf(iP—&N—F?d— IG PO TNJ CX/10 FR-AMP/AUROBINDG 30042099 | 200 | 5102 E‘?{T T gl wraaas] rosom| tesem| imee| | 200
Lulc 2MI22058A Qt: 7 Val: 30/11/24
15272 [SUCCINATO SODICO DE METILPREDNISOLONA [ 30043210 | 000 | s102 | e% 3| 1evgoo0| sznos|  3zess| 4os0| | 12,00
125MG CX/25 FR-AMP+25DIL 2ML BLAU G+ ‘
§ Lote: 23061306 Qt: 2 Val: 12/05/25
15405 [SULFADIAZINA DE PRATA 1% C/30G (CREME) | 30049072 | 000 | 102 | UN | 20| Ts.3535 0T 3%s B g
NATIVITA Gt 3 ( ) 5.3535 107,11 107.11 12,85 12,00
Lote: 230595 Qu: 20 Vat:01/07/25
3404 [SULFATO DE NEOMICINA+BACITRACINA ZINCICA | 30042069 | 300 | 103 [ex | - I 26175 " s2as[ [ 6 - T 200
POMADA C/15G EMS G- PMC: 1218 eal e o e B 628 1200
Lote: 3M4325 Qu: 20 Val»&+/05/25
FCI:9E035804-003A-401 9-BA49—F628A"AE4I DB

Fi § .

| |

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Int. Contribuinte:

PDC#317393465#BIONEXO

PEDIDO DE COMPRA:PDC#317393465#BIONEXO

Vendedor: 18-ELAINE PRADO 1d Mov: 1422966

Inf. fisco:

Valor Aprox Tributos Federal: RS 280,99 Estadual: RS 221,72 Municipal: RS 0.00 Fonte: IBPT
(A) artigo 34, inciso XIX do RICMS/SP

RESERVADO AO FISCO

SECRETARIA DE ESTADO EA SAUDE
CONVENIO:_ 237 /2 =3

UGE._ 90794

{mpresso em 17/10/2023 as 16:44:20

www.geweh.com, br
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Banco do Brasil

17/1e/2023 - BANCO DO BRASIL -  16:05:58
832000320 SEGUNDA VIA 6002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: ©328-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 17/1e/2e23
NR. DOCUMENTO 553.149.001.060.000
VALOR TOTAL 1.042,01

¥%¥*xk  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: COML CIRURGIC RIOCLARENSE

AGENCIA: 3149-6 CONTA: 1.000.000-3
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928
IDENTIFICADOR 1: 55.559.920/0001 65
NR.AUTENTICACAO 9.929.DB1.14C.34B.7FE

SECRETARIA DE ESTADO p: SaUi
CONENIO: 237 / 20 22

UGE: %

https://autoatendimento.tb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html ?v=2.20.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb



| I 1111
M) A N e
ﬁ T Kkiociarense 0 — ENTRADA THAVE DE ACESSO i
S e ANO'S 1 - SAIDA ! 3523 1067 7291 7800 0491 5500 1001 7841 9015 9616 1123
COMERCIAL O/ " URGICA RIOCLARENSE LTDA
PC EMILIO MARCONATO 10000 - NUCLED RESIDENCIAL DOUTOR JOAD ALDO NASSIF - N°, 1784190 EL1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
A SERIE 1 www nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAG PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DENTRO ESTADO 135231761170571 17/10/2023 17:20:28
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
395060142110 67.729.178/0004-91
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL S CNPI/ CPF DATA DA EMISSAO
IRM.SANTA CASA DE MISER.D.PRES.VENCESLAU 55.559.900/0001-65 17/10/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA EMILIANO VILLA NOVA 66 | CENTRO 19400-000 17/10/2023
MUNICIPIO FONE /FAX I UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 1832712411 | SP
FATURA/DUPLICATA
FATURADUPLIC. | VENCIMENTO VALOR FATURADUPLIC | VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR
1784190/1 17/10/2023 1.042.01 |
| |

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO I0MS ] VALOR DO iCMS BASE DE CALCULO DO IEMS 87 VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.042,01 140,66 0.00 0,00 1.042,01
VALOR DO FRETE VALOR 10 SEGURD VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.042,01
TRANSPORTADOR ! VOIL UMFS TRANSPORTA BOS S— SS— -
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT T BLACA DO VEICULG IUF UNP)
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP. ! - Por conta do emitente 15.066.184/0001-60
ENDERE( () { MUNICIPIG UF INSCRICAO ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2260 | SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERG PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1,00 VOLUME(S) 0,00678 3,134 3,134
DADOS DOS PRODUTOS | SERVICDS
CODIGO DESCRICAQ PRODUTO / SERVICO ~em/sH|est cror[UN T QuanT | VALOR | VALOR BCALC. | VALOR | VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIG TOTAL ICMS 1CMS Pl icMms | el
(028656 CEFUROXIMA SORICA 730MG BIOCHIMICO) (ITEM GENE 10642059 | 500 7 5102 | FA _mm/ 7.6684 383,42 32342 46,01 0,00( 12,00] 0,00
RICO) L 009899 ¢ 50,0000 F: 05/07/23 V: 30/06/2025, nFCI;
ECSBBA D3-B464-443F-A981 8606800 13BCA -
030020 ca‘rm:nn?emg 100MG IM (HIFOLABOR) ({TEM GESERICO 30049029 | 500 | 102 | AR 300,00 / 13275 398,25 308,25 42,70 0,00| 12,000 0,00
)L BG-013/23 300.0000 F. 110723 V- 300062028, aFCI- 13 1
10442 1-095A4-44DC-BADB-CFROCASEDRS]
033217 HEPARINA 30DIC 475 600U10,25ML SUBCUTANE (HIPOLAB 30040500 [ oo ! 5102 | AP ¢ <2068 260,34 260,34 46,86 0,00] 18,000 0,0
OR) L. UG2/23M, 50,0000 F1 10/04/23 V' 30/09/2024,
i
1
|
CALCULO DO 1550N
INSCRICAC MUNICIPAL [ VALOR TOTAL DOS SERVICC  TBASEDE CALCULO DO 1SSOM VALOK DO 1SSON
550516029 | 0,00 | 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLF MENTARES

TIPO  ENTREGA:  EXPRESSA(Calivo
MISER.D PRES VENCESLAL)

interro Emintente.

UNIDNEGOC.: 002 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO AT DA ENTREGA .
RECLAMACOES APGS 48hs 130 RECEBIMENTO, PEDIDO 217393465 | DATA ENTREGA, W/A0/2023 Pedido: 2633623
Autorizacas de CompratPedide Cliente): 2633621 =45 HANCO DO BRASH
- DEP. INDENTIFICADO COM ONPY DO ORGAD *** AFE: 1.04397.7 ** AE. 1.22475-2 ** ASS 1302/16 Vabidads: 00/55/2021

2851 Neme  Fantasia IRM SANTA  CASA

NAD  ACTITAREMOGSE

- Ap 3140-6 - C/C 206406-9 - CNPE 6772917800049

RESERVADD AG FISCO

DE

SECRETARIA DE ESTADO DA ©
CONVENIO:_7 7 =

vee. 090196




ﬁ" 16/10/2023, 18:12 Banco do Brasil

16/1@/2023 - BANCO DO BRASIL - l16:08:10
@32e00320 SEGUNDA VIA 0082
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

{?’: AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5

DATA DA TRANSFERENCIA 16/10/2023

' NR. DOCUMENTO 551.916.600.007.251 )

: VALOR TOTAL 1.562,89 (f‘
w#4xws  TRANSFERIDO PARA: c , nancas
CLIENTE: SERVIMED COMERCIAL LTDA
AGENCIA: 1916-X CONTA: 7.251-6
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928 SECRETAHMDEESTADBMS!U["E
""""""""""""""""""""""""""" CONVEM :_Lz_é_
IDENTIFICADOR 3: 306 NVEmo 27 /2023
========S============= ESmpEm=—w == = UGE. ——Q 107 Qﬁ
NR.AUTENTICACAQ 4.F45.CF@.F37.28B.387

N‘

4

https://autoatendimento.bb.com. br/apf-apj-autoatendimentafindex. html?v=2.20. O#/template/~2F consultas~2F869-1.bb

6/11



s+ Wareline - Informatizagao Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss&o0:16/10/2023 - Hora:10:37 Pag:000

IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESlDENTE VENCESLAU

Rua i:millano Vila Nova, 66 - @ (18) 3271-1124 ou 3271-6240

CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - 5P. i
9 adm.santacasapv@hotmail.com | 63 cuidar.carepv@hotmail.com A
CNPJ 55,559.900/0001-65

Relatério de Pedido Por Fornecedor
Pedido

PEDIDO......: 21921 coTacho: 4553  SOLIC: 5298  SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVD FERRARI
% cc SOLICIT..: 0D00092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :
I’ FORNECEDOR..: 000430 SERVIMED COMERCIAL LTDA
it RAZAO SOCIAL: SERVIMED COMERCIAL LTDA
! ENDERECO.,..: &V DAS NACOES UNIDAS,37-37, CBE: i wwd

BAIRRO...... : JD CONTORNO CIDADE: UF.......: SP

CNPJ/CBF....: 44.163.156/0001-84 IE/RG: 209.017.636.112 ol . ISP

FONE..,.....: FAX: CELULAR .

FAT. MINIMO 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:

DATA PEDIDO.: 11/10/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:

0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAOQ

j : 28 DIAS ) FORMA PG.: PR,.ENTREGA: 0 DIAS
i 2-EM AUTORIZACAD PROCESSO. : DT .ENTREGA: 11/10/2023
Y EMATL.......: josiane.rosalin@servimed.com.br;lincoln.representacao@gmail.com FONE.....:

MOTTIVO: i w5 : RECURSQO MAURQ

OBS P/ FORN.: Banco Brasil AG: 1916-X C/C: 7251-86

|Itlem! '_ .n J:‘J.cac o I'U'I'Unld'lgia o l}?z:_é.t_c_;.':.' | Preco Tmtal_\“Ma::(:d

1 P 000001 RIAXONA EV SODICA;1GE FRASCO-AM U FRAS 400 3,536200 1414,48
'ﬁfﬁ~2 P 00000168 CEFTRIAXONA INTRAMUSCULAR IM SODICA U FRAS 10 13,280000 132,80
3 P 00001838 CETOPROFENG;20MG/ML FRASCO 20ML GOT U FRAS 1 15, 610000 15,61
1562,89
TOTAL DO PEDIDO 1562,89

o

AUTORIZADO POR:

\ ccﬁﬁ’m"ﬁﬂéimcas
|

i e e —
>

QAA2Y 5

i
3

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatoric pode conter dados pessoais el/ou sensiveis, recomenda-se a destruicdo apos o uso



2
K NF-E
D, - LMISSAO [4TA DO RECEB.MENTO IDENTIFICAG A0 E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 8308089 SERIE 7
17/10/2023 ROTA: FPRU SETOR: 6752
#” | DANFE
= ~ Documento .Kuzﬂiuﬂ: da
Nota Fiscal Eletrénica
Servimed
SERVIMED COMERCIAL LTDA 0 - ENTRADA l el
AV. NAGOES UNIDAS, 37-37 ——f 1 - saipa 3523 1044 4631 5600 0184 5500 7008 3090 8919 6470 9274
JARDIM PANORAMA Consulta de autenticidade no portal nacional da
BAURU - SP - 8309089 .
" NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da
CEP: 17.047-503 SERIE 7
Tel.: (14) 2106-2000 Sefaz Autorizadora
rora 1 /1
NATUREZA DA OPERAQM FROTOCOLD DE AUTORIZAGAD DE USO
Venda merc.adg.receb.de terceires 135231763255006 17/10/2023 23:33:17-03:00
‘ THUTARIA
INSCRIGAD ESTADUAL 209017636112 INSCRICAO ESTADUAL SUBST. TR F?J 44.463.156/0001-84
DESTINATARIO/REMETENTE
ROME / RAZAQ SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE SSA0
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU \ 55.559.900/0001-65 17 10?3023
ENDERECO N BAIRRO CEP DATA DE mirma,'.u:tm\
R EMILIANC VILANOVA 66 CENTRO 19400-000 17/10/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 018’32716240 5P
FATURA/DUPLICATA
NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR
001 23/10/2023 1.414,48
ZALCULO IMPOSTO
WASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS DE SUBSTITUIGAC |VALOR DO ICMS DE SUBSTITUICAQ VALOR TOTAL DOS PRODUTCS
1.414,48 169,74 0,00 0,00 1.414,48
LOR DO FCP VALOR DO FCP ST DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTRA
0.00 0.00 0,00 0,00 0.00 1.414,48
RANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZRO SOCIAL FRETE POR CONTA |CODIGO ANTT| PLACA DO VEICULO / REBOQUE UF CNBJ/CEF
MVT CAMFINAS - COMERCIO, LOGISTICA UCOES EM TRZ - Remeten 28.663.998/0011-03
ENDERECO MunNicirio uF INSCRIGAO ESTADUAL
R GUILHERME DE CARVALHO WHITAXKER 80 PRESIDENTE PRUDENTE sP 562599364110
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA FUMERACAG PESO BRUTO PESO Liguino
1| 0,880 0,880
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD, PROD| DESCRIGAO DOS FRODUTOS / SERVIGOS ’:‘:," wou/sq | csx | croe| uw.| TR/ iv.um-:u:u VALOR TOTAL | BC, ICMS V. ICMS | VL.ICMS ST AL.ICMS
4271B0| CEFTRIAXONA 1GR INJ IV 100 EA EGR 3LAU 0,00 [30042059|500p102 | CX 4| 353,6200| 1.414, 4% 1,414,48 169,74 12,00
£.18 PMPF: R
|
|
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADC AC FISCO
Sstor de Vendas: 2003 Cliente: 0000907022 Rota: ¢ Terceiro: 6752 Vigilancia
: PROT RENOV 147/23 VSM-PV Nome 2013024437
Remessa: 3012807811 Faturamenta: 4012806654 Art., 54
= RICMS/SP, Art. 313-As 313-B - Regime Especial Contribuint. Substitute Tributaric conforme
Comunicado B /2018 publicado DOZ SP 2Z/01/2019

Impresso pelo Sistema e-Forms - NDDigital S/A - Tel. (49) 3251-5000



NF-E

DATADL MISSAO 3414 D0 RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 8303842 SERIE 7
e v — . R A v b
17/10/2023 ROTA: FPRU SETOR: 6752

# DANFE

Servimed

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica

JARHEMTARTAN AR

SERVIMED COMERCIAL LTDA 0 - ENTRADA 1| [ e
AV, NACE)ES UNIDAS, 37-37 1 - saipa 3523 1044 4631 5600 01B4 5500 7008 3038 4210 4597 3046
JARDIM PANORAMA Consulta de autenticidade no portal nacional da
BAURU - SP - 8303842 .
N NF-e www.nfe, K fazenda.gov.br/portal ou no site da
CEP: 17.047-903 SERIE 7
Tel.: (14) 2106-2000 Sefaz Autorizadora
roLEA 1 /1
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO OE AUTORIZAGAD DB USO
Venda merc.adg.receb.de terceiros 135231761306789 17/10/2023 17:35:08-03:00
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAC ESTADUAL SUBST. TRIBUTARIA CNPI
208017636112 L 44.463.156/0001-84
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAQ SOCIAL CRPJ/CFF DATA DE SSA0
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 171710 2023
ENDEREGO N* BAIRRO CEP DATA DE A/SAIDA
R EMILIANO VILANOVA 66 CENTRO 12400-000 17/10/2023
MUNICIPIO mm'a/t-u uF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 01832716240 SP
FATURA/DUPLICATA
NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR
001 23/10/2023 15,61
CALCULO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS _ |BRSE DE CALCULO DO ICMS DE SUBSTITUIGAO |VALOR DO ICMS DE SUBSTITUIGAQ VALOR TCTAL DOS PRODUTGS
15,61 1,87 , 00 0,00 15; 61
VALOR DO FCP ‘va.wn DO FCP ST DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0.0 0,00 ' 0.00 15,61
TEANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA |CODIGO ANTT| PLACA DO VEICULO / REBOQUE urF CNPJ/CPF
MVT CAMPINAS - COMERCIO, LOGISTICA UCOES EM TI - Remetan 28.663.998/0011-03
ENDERECO _ . R - MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
R GUILHERME DE CARVALEO WHITAKER 80 IPREEIDENTE PRUDENTE SP 562599364110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA HUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0,037 0,037
DADOS DO PRODUTO / SERVIGO
COD.PROD| DESCRIGAO DOS PACLUTOS / SERVIQOS P::" NCM/BH CST | CFOP | UN. QL“;;D‘/ V.UNITARIO | VALOR TOTAL BC, IOMS V. ICHS VL.ICHS 5T [AL,1CMS
424995) CETOPROFENG GTS 20 ML G EURCFARMA . 22,27 (30045029 | 000102 [ cx 1 /'15.61(1\1 15,861 15,81 1,87 1z,00
PF:16.11 BMGV: RS13.57 Al A
POS MON LT:42350041 1UN 2025
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES BRESERVADO AD FISCO
Segtor de Vendas: 03 Clienta=: 0000907022 Rota: FPRU Setor Terceiro: 6752 Vigilancia
Sanitaria: PROT RETNOV 147/2° DENTE  VENCESLAU OV: 2013025579 |
Remesgsa: 3012808220 Faturamerfo Contribuinte - Art, 54|
= RICMS/SP, Art. 313-Ae 313- - Regime Especial Contribuinte Substituto Tributaric cenforme
Comunicado DEAT 65672018 publicade DOE SP 22/01/2019 |

Impresso pelo Sistema e-Forms - .'\'.{}.[)r'_.-lrc: 5NA - Tel (49) 3251-8000




| NF-E

DATA DE EMISSAQ .

20/10/2023

DATA DO RECEBIMENTO

IDENTIFILAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N* 8345315 SERIE

ROTA: FPRU SETOR: 6752

7

Servimed

SERVIMED COMERCIAL LTDA
AV. NAGOES UNIDAS, 37-37

JARDIM PANORAMA
BAURU - SP

CEP: 17.047-903
Tel.:

(14) 2106-2000

SERIE
FOLHA

DANFE

0 - ENTRADA
1 - saipa

7
1/1

Documento Ruxiliar da
Nota Fiscal Eletrdnica

ne 8345315

IR

(AR

CHAVE DE ACESSOQ

3523 1044 4631 5600 0184 5500 7008 3453 1510 3051 6280

Sefaz Autorizadora

Consulta de autenticidade no portal nacional da

NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da

NATUREZA DA OF

ERACAO )
Venda merc.adg.receb.de terceiros

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE VSO

135231787211481 20/10/2023 19:34:25-03:00

BT EUROFARMA .
PMGV:

LT 79

R$136.237 PMFF:

T:796966 1UN Val:01.086

R§162.61 POS MON

202

INSCRI ESTADUAL INSCRIGAC ESTAD ST. TRIBUTARIA [=5 5
o 209017636112 - | 44.463.156/0001-84
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAD SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE 5580
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 29/10/2023
ENDEREGO N* BAIRRO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
R EMILIANC VILANOVA 66 CENTRO 19400-000 20/10/2023
MUNICIPIO EONE/FAX uF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 019/32716240 sP
FATURR/DUPLICATA
NOMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR
001 24/10/2023 132,78

CALCULO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS DE SUBSTITUIGAO (VALOR DO ICMS DE SUBSTITUIGAC VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

132,78 23,90 ' 0,00 132,78
VALOR DO FCP VALOR DO FCP ST DESCONTO QUTBAS DESPESAS ACESSORIAS |VALOR TCTAL DO IPI VALOR TOTAL DA HOTRA

0.00 0,00 ' 0.00 132,78
TRANS PORTADOR/ VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA |CODIGO ARTT| PLACA DO VEICULO / REBOQUE U CNPJ/CPF
MVT CAMPINAS - COMERCIO, LOGISTICA UCOES EM TF - Remetent] 28.663.998/0011-03
ENDERECD MUNICIPIO ur INSCRIGAD ESTADUAL
R GUILHERME DE CARVALHO WHITAKER 80 PRESIDENTE PRUDENTE 5P 562599364110
QUANTIDADE E; 1E MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

i 0,102 0,102

DADOS DO PRODUTO / SERVICO
cdo, PROD DESCRJ’@U DOS PRODUTOS / SERVIQOS »;CF/ NCM/SH CST | CFOP| DN. ngf!" V. UNITARIO | VALOR TOTAL BC, ICMS V. ICMS VL.ICMS ST [AL.ICMS
386733| ENCXAPA (VERSA) 20MG 6ASER 0,2ML C/D SEG 0,00 130043098 [500F102|CX 1] 132,7800 132,78 132,78 23,90 18,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Setor de Vendas: 2003

Sanitaria: PROUT RENOV

Remessa: 301ZB6S

Final - Art.

2 Faturamento: 40
313-A & 313-B - Regime Zspecial C.r

Comunicado DEAT 656/201

Cliente: 0000807022 Rota: TPRO Setor Terceirg:

147/23 Vs¥

g publicado DOE -SP 22/0%. 2019

6752 Vigilancia

o

BESERVADO AC FISCO

Impresso pelo Sistema e-Forms - NDDigital S/A - Tel. (49) 32515001



17/10/2023, 16:07 Banco do Brasil

G3311715410229211

S 16:07:41
Consultas - Emissao de comprovantes AR BT,

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

17/1e/2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.87.41

2320400320 @ee3
Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE 5 C P VENCESLAU
AGENCIA: @320-4 CONTA: 27.928-5

SOBRE A TRANSACAQ

ID: E0POPODRE20231017182055191588375
CNPJ DO PAGADOR: 55.559.900/0001-65
VALOR: 1.181,67
TARIFA: 16,00
DATA: 17/1@/2823 - 16:06:36

PAGO PARA: Multifarma Comercio e Representacoes
CNPJ: 21.681.325/0001-57

CHAVE PIX: 2168132560€157

INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 3523 - CONTA: 020000P0000130632273
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

DOCUMENTO: 1@17e1
AUTENTICACAQ 5ISBB: F.589.37E.897.EC3.195

4004 0801
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

2800 729 8722

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

Quvidoria f 1 giii
2800 729 5678 / {
Reclamacoes nao solucionadas nos canais X qflf,’{%f na 5&)-«—‘

habituais agencia, SAC e Demais canais de

atendimento.

el
Atendimento a deficientes auditivos ou fala CS:EWETARM L ESTADU A ﬁ.lz
0800 729 0088 NVENIO, Z 77 [ 2023
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao U-G-ELQD?O’TQ/;

e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

G https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimentafindex. html?v=2.20.0#/template/~2Fconsuitas~2F869-1.bb 1/4



BT

Emissdo:17/10/2023 - Hora:09:52 Pag:000

" 'aa#  Wareline - Informatizagao Hospitalar - http://www.wareline.com.br/

. IRMANDADE DA SANTA CASA DE
©  PRESIDENTE VENCESLA

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - % (18) 3271-1124 ou 3271-6240

CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP. P
6= adm.santacasapv@hotmail.com | §3 cuidar.carepv@ hotmail.com e
CNPJ 55.559.900/0001-65 uidando de Pessos

Relatério de Pedido Por Fornecedor

i & IDO......: 21953 COTAGAO: 0 SOLIC: SOLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
'H;FC SOLICIT..: 000012-FARMACIA - DISPENSARIO DE MEDICAMENTO N, ALTER :

BEPORNECEDOR. .: 001785 MULTIFARMA COMERCIAL LTDA-ME

RAZAO SOCIAL: MULTIFARMA COMERCIAL LTDA-ME

»
i

..... CEP. ... «s: 312565100
s eesse: SAO FRANCISCO CIDADE: BELC HORIZONTE OB v saw and MG
.3 21.681.325/0001-57 IE/RG: 0624859180029 Lol v v
PBe o 0ns vt 3271-0190 FAX: CELULAR. . :
. MINIMO.: 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
‘DATA PEDIDO.: 17/10/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
B 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. . : NAC
PAGTO.: A VISTA FORMA PG. : PR.ENTREGA:
DIDO.: 2-EM AUTORIZACAQ PROCESSO. : DT.ENTREGA: 17/10/2023
ZADOR
weseds.ts vendasl6Bmultifarma.com.br FONE.....!
B''P/ FORN.: PIX: 21681325000157
Item|T|Coédige |Descrigao |U|Unid|Qtd | Brego | Prego Total |Marca
1 P 00000473 SERINGA DESC. 10 ML S/AGULHA SLIP U UNID 5000 +220334 1101, 87 o i

NWAAMEO BLEAGA:

mpresso por GUSTAVO - LGPD: Relatorio pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicdo apos o uso



Produlos Hospitalares

MULTIFARMA COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA

Avenida TRES, 283 - PARQUE NORTE
Vespasiano - MG - CEP: 33.203-144 - FONE: (31) 2522-8170

NATUREZA DA OPERAGAQ

LA L L

0 - ENTRADA
1- SAIDA

Ne 231018
serie 1
FotHa  1/1

Documenta Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica

AL AR B

CHAVE DL

AUESSD

3123 102] 6813 2500 0157 3500 1000 2310 1810 1666 8040

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

‘Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros desti

Ti{Dna

PROT, DE AUTORIZAGAD 131235624256974 18/10/2023 10:21:18

3= ‘ Reg;ime Normal

INSCRIGAD ESTADUAL

0624859180029

INSC. ESTADUAL SUBST. TRIBUTARIA | CNPJCPE

81301539 110R 21.681.325/0001-57

STINATARIO/REMETENTE

[NGME | RAZAD SOCIAL

CNPYCPF DATA DE EMI f%fu
IRMANDADE SA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU |55.559.900/0001-65 18/1 0!2023
ENDERETO BAIRRO CEP DATA DE ENTRADASAIDA
| RUA EMILIANO VILANOVA, 66 CENTRO 19.400-000 = 18/10/2023
: MUNICIBID) UF PAIS 7 FONE/FAX INSCRICAD ESTADUAL HORA DE ENTRADASAIDA
Presidente Venceslau SP_| Brasil (18)3271-1124 | 18:
FORMA DE PAGAMENTO
FORMA PAGAMENTO | VALOR | FORMA PAGAMENTO | VALOR
Outros - Outros | 1.101.67 | |
VALOR TROCO
JULO IMPOSTO
E DF CALEULG DO [GMS VALOR DO ICMS BASE DE CALGULD DO [CMS DE SUBSTITUIGAD | VALOR DD ICMS DE SUBSTITUIGAD _ |VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.101,67 132.20| ) ) 1.101,67
VALGR DO FRETE |~.«moa DO SEGURD DESCONTO |oum»\s DESPESAS ACESSORIAS lmon TOTAL DO P lw_n APROX DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL DA NOTA
i : 0.00 ; ' / 1.101,67
TRANSPORTADGORNVOLUMES TRANSPORTADOS
‘ RAZAD SOCIAL FRETE PO CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF  [GNPJ
QUALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS REMETENTE 06.321.409/0013-20
tr EREGK MUNICIFIO UF INSCRIGAD ESTADUAL
RUA R SYLVIA DA SILVA BRAGA 415 SETOR AER Campinas SP 122819217110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESD LIQUIDO
20 caixas 0 55,200 55,200
DADOS DO PROGIUTONSERVIC S p—
LOMGY DESCRICAOQ DO PRODUTO NCMASIE [ORIG/OST | CHOP | LNID QIDE VLR UNIT DESC VLR TOTAL VrRm BOCICMS [VLRICMS | VLR IM “E’L\!'(_'i’li??‘:
2061 06% SERINGA SR 10ML SEM AGULHA SEM 90183119 0/00 | 6108 | CX | 20,0000 | 550836 1.101,67 198,30 | 1L101,67 | 13220 0,00 112,00/ 0,00
DISPOSITIVO DE SEG. BICO LUER SLIP CX
€250 UND
L1: 252684 | Ont: 20,0 | Fab: 01/07/2023 | Val:
01/07/2028

ORMACOES COMPLEMENTARES

| Venda a consumidor final conf. Confaz conv. 87/2015 e 93/2015. Vr. Difal ICMS Remetents R$ 0,00 -
vr. Difal ICMS Deslinc RS 66,10 - Vr fundo de combate a pobreza RS 0,00 Operacao contratada na

modalidada nao presencial.
| Valor do IGMS para a UF ge Destino... RS = 66.10

NF-g emitida pelo Oobj-NFE - hitp:/www.oob.com.br

RESERVADOG AQ FISCO

CONVENIO: &

uGE: 290

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
2O
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17/10/2023, 18:07

Banco d

o Brasil

e 2

17,16/2823 - BANCO DO BRASIL - 16:05:58
e32000320 SEGUNDA VIA 602
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: @8326-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 17/10/2023
NR. DOCUMENTO 553.070.060.102,254
VALOR TOTAL 4.657,280

#*k+¥k  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: EUROFARMA LABORATORIOS SA

AGENCIA: 3070-8 CONTA: 182.254-7
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928
IDENTIFICADOR 1: 13.832 @
NR.AUTENTICACAO 3.E47.09B.0CA.F85.35F

L

SECRETARIA DE ESTADR i Selirs

CONVENIO: 7
UGE:_ (919

2023

Transagdo efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

https:/autoatendimanto.ob.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. htmi ?v=2.20.0f/template/~2F consultas~2F869-1.bb

4/4



%** Wareline - Informatizagao Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emissao:17/10/2023 - Hora:10:28 Pag:000

. IRMANDADE DA SANTA CASA DE
i PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emmano Vila Nova, 66 - ®(18) 3271-1124 ou 3271 6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP,

&9 adm.santacasapv@hotmail.com | §2 cuidar.carepv@hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 idando de Pesson

Relatorio de Pedido Por Fornecedor

APEDIDO......: 21951 COTACAO: 0 SOLIC: SCLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAVC FERRARI
: 000012-FARMACIA - DISPENSARIO DE MEDICAMENTO N. ALTER :

: 001749 EUROFARMA LABORATORIOS S.A-ITAPEVI

: EURCFARMA LABORATORIOS S.,A-ITAPEVI

CEP......: 06696000
INGAHI CIDADE: ITAFEVI UF.......: SP
£1.190.095/0008-69 IE/RG: 373105533115 M, e e
(11) 5090-8600 FAX: CELULAR. . :
0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
17/10/2023 VENDEDOR.. : FONE CONT:
: 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAQ
: A VISTA FORMA BG.: PR.ENTREGA :
2-EM AUTORIZACAO PROCESSO. : MAURO BRAGATO DT.ENTREGA: 17/10/2023
FONE.....:
: BANCO BRASIL AG 3070-8 C/C 102254-7 COD IDENTIFICADOR: 013832-0
ghd IItemI'I_‘_lI_Cédigo | Descricéao I'ﬁ'l'UnidIQtd“ WP're'c-é_-_- IPr‘e 6 Total |Marca N ”|
1 P 00004296 ENOXAPARINA; 60MG/0, 6 ML AMPOLA INJE U AMFO 30 20,000000 500, 00 I
2 P 00000183 ENOXAPARINA;Z0MG/0,2 ML AMPOLA INJE U AMPO 42 13,200000 554,40
3 P 00001342 ENOXAPARINA;40MG/0,4 ML AMPOLA INJE U AMPO 252 13,900000 3502, 80
4657,20

TOTAL DO PEDIDO : 4657,20

AUTDRIZADO‘ POJR: o e R ljlg;”yfn’lﬂ
sl ﬁ””m
PRAS

WA RS BQJ\%J:»LQ

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicdo apés o uso




0010144437 - RECEBENOS DA Eurofarma Laboratdrios S.A.( 0008-69 ) E OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDIGADA AD LADO N F-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR
N° 002391066
SERIE 001
Eurofarma | e I AHRNN DU
Nota Fiscal Eletronica CHAVE DE ACESSO DA NF-+ DE AUTENCIDADE NO SITE WWW NFE FAZENDA GOV BR
Ampliando herizontes ] Saida 3523.1061.1900.9600.0869.5500.1002.3910.6613.4695.7135
Eurofarma Laboratérios S.A .
Rod Pres Castelo Branco Km 35.6 - ltaqui N°€02391C36 FL1/1
ltapevi - SP - CEP 06696-000 SERIE 1
Central de Atendrmento Eurofarma 0800-704-1993
NATUREZA DA OPERAGAD DADGS DA NF.a
5.101 Venda de produgdo do estabelecimento
INSCR’ICAO ESTADUAL INSC ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO ChPJ / PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD
37310553311 61.190.096/ - AR
g B0.nedoesn 135231767321677_18.10.2023 12:46:05
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAD SOCIAL CMPLSRT DATA DA EMISSAC
IRM STA CASA DE PRES WENCESLAU 13832 55.5659,900/0001-65 18.10.2023
ENDERECO BAIRROIDISTRITO cen DATA DA ENTRADA 1 SAIDA
R EMILIANO VILANOVA 66 CENTRO 19400-000
MUNICIPIO FONEFAX U INSCRICAC ESTADUAL HORA DA SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 18 3271 2411 SP ISENTO
FATURA
Nro Fatura Dt Vcto Valor
002391086/A 17.11.2023 4.657.20
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DD ICMS VALOR DO ICMS BASE DF CALCULD DO [CMS SUBSTITUIGAD VALGR DO ICMS SUBS NTUICAD VALOR TOTAL DO PRODUTO
4.657,20 838,29 0,00 0,00 4.657,20 /
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURQ VALOR DQ DESCONTD QOUTRAS DESFESAS ACESSORIAS Rl VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 4.657.20 /
TRANSPORTADOR/VOLUMES
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CADIGE ANTT PLACA DO VEILULO I CNPJ I BPF
ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA - EMITENTE l:] 01.125.797/0001-16
ENDERECO MUNIGIPIO UF INBCRICAO ESTADUAL
AV PORTUGAL 400. GP1A A 10A ITAPEVI SP
QUANTIDADE ESFEGIE MARCA NUMERACAQ FESQ BRUTG PEBO LiQUIDG
00004 Volume(s) 6,180 KG 5,630 KG
COD PROD. DESCRIGAO DO PRODUTO CLASSIFIC 8 CFOP | UNID PMC QUANTIDADE | PRECO UNITARID | DESC ourr;_l TOTAL BRUTO BASE AL If.h‘.’_‘l VALOR ICMS VALGR 1P| LG (AL
i | TRIB [CMS P
411824 __| VERSA 20MG INJ 6SER (30040088 | 500 [5.101] CT 241,31 7 75,2000 0.00 55440 554,40 98 75 0.00] 18] 0
FCI| B4CAE364-0341-4733- ADBS-4B5B07IODCTS oA CONT.IMP. 0.00% /
& OTDE 7,000 CT LOTE: 801849 Fah 07.2022 val  |07.2024
azss7§ VERSA 40MG INJ BSER HOSF == 30040009 | 500 (5101 T | =——mw5.01 42 / 53,4000 0,00 3 502,60 3 502,80 530 50 0.00] 18] o
BABF7738-1792-4247-91B0-BIES2D5A4915 CONT.IMP. 0.00%
QTDE: 42,000 CT LOTE: 812680 Fab 08 2022 val  |os 2024 !
“m“pé VERSA 60MG INJ 2SER et 30049089 | 500 |5.101| CT | *===pum 10 1 / 40,0000 0.00 600,00 500,00 108,00 000 18] 0
1| DC255A1E-8372-4C85-04CA-BBCOB1535481 CONT.IMP. 0.00%
QTDE: 15,000 CT LOTE: 797667 Fab 06.2022 val o8
TOTAL ng Lista Positiva e “lease icms sT; 0,00 [VAL ICMS ST: 0,00 BASE ICMS: 4.657,20 VALOR 1GMS 838,29
/
N° Ped. Cli. :VERSA 40 42 CXS VERSA 20 07 CXS VER
N° Remessa : 202725981 - N°Fatura : 0096520573 - DocNum: 0010144437

Calculo ISSQN
INSCRIGAG MUNIGIPAL

J VALGR TOTAL DOS SERVIGOS

BASE DE CALCULO DO IG50N

VALOR DO I550N

— DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Caso ndo tenha acesso ao DDA, acesse nosso portal de boletes e, em caso
de duvida, entre em contato com CSC contas a receber através do telefone
{11)5090-B340/8979/8776/8755 e e-mail. csc contasareceber@eurcfarma com
ZVE3- VVenda c/Cotacao Especial - 0003874017

Canal de Vendas - HO

Suspensae de IP| conforme Art 43 Inciso |il do RIPI/7212

VERSA 40 42 CXS VERSA 20 07 CXS VERSA 60 15 CXS PEDIDO21951
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17/10/2023, 16:07

Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

17/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.07.41

83204080320 eea3
Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE 5 C P VENCESLAU
AGENCIA: @32@-4 CONTA: 27.928-5
==== == ======= s==s==

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000e0P020231017182131085159339
CNPJ DO PAGADOR: 55.559.900/0001-65
VALOR: 658,94
TARIFA: 6,52
DATA: 17/1@/2023 - 16:07:08

PAGO PARA: Multifarma Comercio e Representacoes
CNPJ: 21.681.325/0001-57

CHAVE PIX: 2168132560@157

INSTITUICAO: 9@400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 3523 - CONTA: P0000080e00130832273
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

DOCUMENTO: 1@17@2
AUTENTICACAQ SISBB: 8.206.041.CC8.7C0.D6B

Central de Atendimento BB
4904 9001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

28006 729 8722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
2800 729 0088

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

SECRETARIA DE ESTADOQA ' " -
CONVEND, 737 [ 207 =
UuGe: 0 apay

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. htm| ?v=2.20.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb
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%4# Wareline - Informatizagao Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss&0:17/10/2023 - Hora:09:48 Pag:000

IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emihano Vila Nova, 66 - 88(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.
adm.santacasapv@hotmail.com | &9 cuidar.carepv@hotmail.com
CNPJ 55,559.900/0001-65 Culdando de Pessos

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
cwees od 21952 COTAGRO: O SOLIC: SOLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
: 000012-FARMACIA - DISPENSARIO DE MEDICAMENTO N. ALTER :
: 001785 MULTIFARMA COMERCIAL LTDA-ME
A0 SOCIAL: MULTIFARMA COMERCIAL LTDA-ME
..... CHP. .....: 31255100
+e....3 SAO FRANCISCO CIDADE: BELO HORIZONTE VB ¢in wod MG
ce..: 21.681.325/0001-57 IE/RG: 0624859180029 - S
R v 08 327 5=0190 FAX: CELULAR. , :
0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
: 17/10/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
o - 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. . : NAO
.t A VISTA FORMA PG.: PR.ENTREGA:
: 2-EM AUTORIZAGEO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 17/10/2023
1 vendaslé@multifarma.com.br FONE.....:
+ PIX: 21681325000157
i|Item|T|Cédige |Descricae |U|Unid|Qtd | Preco _ |Prego Total |Marca '
P 00000384 FENTANILA,10 ML CITRATO;0,05MG/ML F U FRAS 200 3,294700 658, 94 - -
658,94

' TOTAL DO PEDIDO : 658,94

COMPRAS :GUSTAVO FERRARI I\EST{@/\

('Hnr UV 0 6’

urg

NWMWALES BRAGA

T impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruigdo apos o uso



i RECEEEMOS DE MULTIFARMA COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA - Vespasiano - 21.681.325/0001-57 NF-e
|05 PRODUTOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO

(]
i [*ATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDGR VALOR DA NOTA: 650,94 N 231 01 7

DATA DE EMISSAD: 18/10/2023 SER' E 1
L

Documento Auxiliar da
Pradutes-Hosplialates Nota Fiscal Eletranica
0 - ENTRADA

| MULTIFARMA COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA 1 - SAIDA
N CuAvVIEDEACESSO 3123 1021 6813 2500 0157 5500 1000 2310 1717 2494 7579
|

| Avenida TRES, 283 - PARQUE NORTE Ne 231017 CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO PORTAL NACIONAL DA NF-E
Vespasiano - MG - CEP: 33.203-144 - FONE: (31) 2522-8170 serie 1 WWW.NFE FAZENDA.GOV.BRIPORTAL
OU NO SITE DA SEFAZ AUTORIZADORA
| FOLHA  1/1
|
[NATUREZA DA OPERACAO 12Uz
'Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros desti PROT DE AUTORIZAGAO 131235624254827 18/10/2023 10:20:31
[CRT (Cagi 26 Regima INSCRIGAQ ESTADUAL INSC_ESTADUAL SUBST. TRIBUTARIA | CNEJICPE
!3 - Regime Normal 0624859180029 813015392110 21.681.325/0001-57
DESTINATARIO/REMETENTE
| NGME T RAZAC STGIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAG
IRMANDADE SA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 18/10/2023
| ENGERECD BARRG CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
RUA EMILIANO VILANOVA, 66 CENTRO 19.400-000 | 18/10/2023
MUNICIPIC UF PAIS FONE/FAX INSCRICAD ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA)
| Presidente Venceslau | SP | Brasil ‘(18)3271-1 124 | 10:17:39
FORMA DE PAGAMENTO
FORMA PAGAMENTO | VALOR | FORMA PAGAMENTO | VALOR
Outros - Outros [ 658,94 [ |
i VALOR TROCO
CALCULD IMPOSTO
| BASE DE BALCULD 0O 1IGMS VALOR DO ICMS 1 BASE DE CALCULD DO ICMS DE SGBSTITUICAD VALOR DO [CMS DE SUBSTITUIGAD VALOR TOTAL DOS PRODLUTOS
, 658,94 79,07, , 0,00 658,94
| vALOR DO FRITE |W’\LDR PO SEGURO [GEECD'\TD ‘OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS |\H\LDR TOTAL DO IR |VLR APROX DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA i
‘ 0,00 ; 0.00 0.00 0.00 79.07 658,94/
TRANSPORTADORNOLUMES TRANSPORTADOS
| RAZAG SQOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD UF  foned ]
| QUALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS REMETENTE 06.321.409/0013-20
‘ ENDERECO MUNICIPIO ur INSCRIGAQ ESTADUAL
RUA R SYLVIA DA SILVA BRAGA 415 SETOR AER Campinas SP 122819217110
; QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 caixa 0 3,480 3,480
DADOS DO PRODUTOSERVICOS
CODIGY | DESCRICAG DO PRODITO NEMSH JORIGAST |CFOR |UNID | QIok | VIRUNAE | DESC | VERTUTAL | ¥TRIB [BCICMS [viRicws [ Vi BLEUIIAS
1029049 CITRATO FENTANILA GEN. *A1* SOMCG/ML | 30045090 0/00 | 6108 | CX 4.0000 164,7360 638,94 79,07 638,94 79.07 0.bu 12,001 6,00
INJ CX €/50 AMP 10ML
Lt: AS-005/23M | Qnt: 4.0 | Fab: 16/03/2023 | Val: [
28/02/2025 | VPMC: 1500.0

DADOS ADICIONAIS
NEORMACOES COMPLEMENTARES
Nao Incidencia de DIFAL conf. EC 87/15 a conv. CONFAZ 93/2015, Generica conf. Decr. 61840/2016

RICMS/SP. Vr. Venda c/ICMS RS 748,80 - vr, Desonerado de ICMS RS 658,94 - vr. Do ICMS RS 89.86.
Conforme - Operacao conlratada na modsalidade nan presencial,

! Stek de Financas

RESERVADO AO FISCO ]

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
CONVENIO: co2a,
vee., (0901 Y24

WF-g emitida peio Oobj-NFE - hitp:/iwww cabj.com br



19/10/2023, 16:12 Banco do Brasil

(3331916068135631

Consultas - Emissdo de comprovantes 18/10/202316:12:3

19/18/2023 - BANCO DO BRASIL - 16:12:@83
032000320 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

+ AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 19/10/2023
NR. DOCUMENTO 553.149.001.000.000
VALOR TOTAL 5.526,08
wxsksk  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: COML CIRURGIC RIOCLARENSE AUDE
AGENCIA: 3149-6 CONTA: 1.000.000-3 sw‘ﬂmmgsfsmﬂﬂ,%% o3
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928 )
________________________________________________ CONVENIO: :
IDENTIFICADOR 1: 55.559,900/0001 65 UGE:
NR. AUTENTICACAQ B.62E.DFF .63D.205.35C

Transagao efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.22.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb



442 Wareline - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss#0:19/10/2023 - Hora:14:56 Pag:000

v, IRMANDADE DA SANTA CASA DE
¢ PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - ®(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

=9 adm.santacasapv@hotmail.com | (3 cuidar.carepv@hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 Cuidando de Pessoas

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO......: 21928 COTACAO: 4553 SOLIC: 5298  SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 000926 COMERCIAL CIRURGICA RIOCCLARENSE - LTDA
RAZAO SOCIAL: COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE - LTDA

ENDEREGO. ...: CEP...vss : 37701331
BAIRR®......: Campo da Mogiana CIDADE: Pogos de Caldas UF.......: MG
CNPJ/CPF....: 67.729.178/0004-91 IE/RG: 0629965800102 T < i ?

PORE s 6. o ah FAX: CELULAR. . :

FAT. MINIMO.: 0,00 BANCO: 001 AGENCIA: 3149-6 CONTA: 1000000-3
DATA PEDIDO.: 11/10/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETE.......! 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAO
COND. PAGTO.: R VISTA FORMA PG.: PIXPJ-67729178000491 PR.ENTREGA: 0 DIAS
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 11/10/2023
AUTORIZADOR :

EMATL.......: aline.arantes@rioclarense.com.br FONE.....:

MOTIVO. ..... :+ RECURSO MAURO

OBS P/ FORN.: Banco Brasil AG: 3149-6 C/C: 1000000-3

ITtETFI_IC:oEl_gi Emescricéo |U|Unid|Qtd “ __I.P;cc;
1 P 0000007¢ AZITROMICINA;500MG COMPRIMIDO VIA O U COMP 300

"6 P 00000215 DIPTRONA;500MG COMPRIMIDO VIA ORAL U COMP 200 0,193%00 38,78

7 P 00002895 TBUPROFENO; 100MG/ML FRASCO 20ML GOT U FRAS 20 3,724600 74,48

10 P 00003193 MORFINA;10MG/ML AMPOLA IML INJECAO U AMPO 100  1,933200 193,32

12 P 00000610 SORO FISIO. 0,9% 500ML BOLSA U FRAS 600  7,720100  4632,06

13 P 00005575 AVENTAL DESCARTAVEL MANGA LONGA EM U PACO 140  2,428500 339,99
___________________ ss26,08

TOTAL DO PEDIDO : 5526,08

M o e EMPENHADO o |
SUPEEWS o DATA: I\ /I / 223
oﬁ g’? f —'-:“ /
lﬂ?ﬂ‘ 'fﬁﬂiS Ass.: égg?gih’iéﬁ;ﬁ%t%gggggﬁg
COR N ESRRE

A3 923 <

mpresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruigio apés o uso



DAINE L. TN T
DOCUMENTO AUXTLIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
1 o —
00— ENTRADA CHAVE DE ACESSO
\ l s ‘i.:\il')l\ ! 3523 1067 7291 7800 0491 5500 1001 7854 3815 0432 5931
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 2 )
PCEMILIO MARCONATO 1000 < NUCLEO RESIDIENCIAL DOV O JOAD ALDO NASSIF - ! N°, 1785438 FL 1 /1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
el ! SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DENTRO ESTADO y 135231779047282 19/10/2023 19:07:51
INSCRICAD ESTADUAL INSCR. EST SUBS TRIBUTARIO CNPJ
395060142110 67.729.178/0004-91 i
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPI/ CPF DATA DA EMISSAO
IRM.SANTA CASA DE MISER.D.PRES.VENCESLAU 55.559.900/0001-65 19/10/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA EMILIANO VILLA NOVA 66 CENTRO 19400-000 19/10/2023
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 1832712411 SP
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR
17585438/1 19/10/2023 5.526,08
CALCULO DO IMPOSTO e
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOK DO 1CMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
5.526.08 683,53 0.00 0,00 5.526,08
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DG DESCONTO OUTRAS DESPSAS VALOR DO 1P1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0.00 0,00 [ 0,00 5.526,08
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS .
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA -l-('()i)tli(.) ANTT PLACA DO VEICULO  |UF CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP. - Por conta do emitente | 15.066.184/0001-60
s a s v s ]
ENDERECO MUNICIPIO Ur INSCRICAO ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2260 SAQ JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA MNUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
23,00 VOLUME(S) 0.66761 333,669 333,669
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESTRICAO FRODUTO / SERVICO NCM/ SH ('ST[CFOP UN | QUANT. VALOR VALOR B.CALC VALOR VALOR [ALIQUOTAS
LUNITARIO TOTAL 1CMS ICMS 1Pl 1cMs | 1p1
028135 AZITROMICINA SOOMG (MEDQUIMICA) (ITEM GENERICO)} 30042029 | 00G | 5102 | CP 300,000 7 08248 247,44 247,44 20,69 0,00 12,001 0,00
. b.:i{;\t 0 306G0000F 010725V JuoT202s,.
033470 DIPIRGONA SODICA S00MG (PRATI DONATIIZZI) (ITEM GEN 10049065 | 00G | s102 | CP 206,001 0,1939 38,78 38,78 4,08 0,00( 12,00f 0,00
ERICC) L 23F4R1 2000000 F: L2023 V. 120672025 - I 1
021629 300490209 | tHI0 20,00 1,7245 14 15 74,49 8,99 0,000 12,00] 0,00
PRI T . W RN O AR P M - - - PSR Soo -
c22292 MORFINA ICMGML SULFATO (HIPOLAROR) (ITEM GENE @00 | 8102 | AP | imJ;ﬁ/ 1,9332 0.00] 12,000 0,00
RICG) 1. AA-I.N.':'H-[!('_') 100,0000 F' 10/08/23 v 11;0‘:/:037 |
= Portarin 244198 Al o
TR e s o jnoy (R SOV e R = SOURUON\ VONNORIRY] | E= e
030007 CLORETO DL SODIO 0.9 S00ML 8 FECHADO BOLSA (HAL | 5102 1 80 600,601 7.7201 4.632,00 632,06 555,85 0.00{ 12,001 0,00
EXISTAR) L 0GODFS1534 2 600,0000 F. 15/08/23 V' | 7:08/2 4
025 J
03771 AVENTAL DE PROGCEDIMENTO GR 30 (RIA MEDICAL) LA ! 61079610 | oon [ Sj02 | PC (B 14285 139,99 nwm' 61,20 000| 18,00] 0,00
TNT26230836 Q. '40,000C F: 51/0%/23 V- 20/08/2926
|
| |
I | ] |
CALCULO DO ISSON
Fwsc'mcno MUNICTPAL T T TTWALOR TOTAL DOS SERVICOS ) T BASE DE CALCULD DO ISSON T T VALOR DO ISSON
550516029 | 0.00 | 0,00 | 0,00

DADOS ADICIONATS

INFORMA COES COMPLENENTARES
UNIDNEGGC : 002 PREZADO O
RECLAMACOES APOS 48ks DO X
2636803 Auton
0772017800044
Vahdade C9/05/7022 TIPO ENTREG
Interna Emitente: 2851 Nonte Fantasta

« DEP INDENTIICADO € OM (NP2 DO ORG

o de CompraPedido Cliemey 2630863 *7% BANTUO DO BRASIL -
LR R A B

A EXPRESSA Aliguata 1CMS 13, 100% el art. 54, 1o XYk, RICME
IRNESANTA CASA DE MISER.D PRES VENTUESLALUY

AQ **= AFE

Ag 3144

- C/C 3064002 - CN
AL 1 22375

3.3 AEOASS: 130
SP Lee 424904000 ¢ Codi

T RESERVADD AG 13500

INTE, FAVOR CONFERIR NO ATOQ DA ENTREGA - NAOQ ACEITAREMCGS |
RIMENTG RECURSO MAURC BRAGATO DATA ENIREGA. 200162025 Pedido: |

|
Pl i
118 }

L

CONVENIO:
UGE.:

(DE
SECRETARIA D Esmgn %Agn




01/11/2023, 11:06 Banco do Brasil

Consultas - Emissdo de comprovantes

(G3360110540035001
01/11/2023 11:06:48

@81/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 11:06:48
832000320 0002

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5

BCO BRADESCO S.A.
23793376099000011794685000249400195200000063300
BENEFICIARIO:

CM HOSPITALAR SA

NOME FANTASIA:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/0001-57

BENEFICIARIO FINAL:

CM HOSPITALAR SA

CNP): 12.42@.164/0001-57

PAGADOR :

IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDEN

CNPJ: 55.559.908/8001-65

NR. DOCUMENTO 110.101
DATA DE VENCIMENTO 31/18/2023
DATA DO PAGAMENTO 01/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 633,00
JUROS/MULTA 13,93
VALOR COBRADO 646,93
NR.AUTENTICACAO E.CC4.A@F.17C.E13.C5E

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0901 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8860 729 9722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
esee 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de SECRETARIA DE ESTAD DA
atendimento. CONVENIO: <

UGE. (0907

SAUDE

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0880 729 o883

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

Transag&o efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

https://autoatendimento.bb.com.br!apf—apj-autoatendimentulindex.htmr?v=2.23.0#/template/-—2Fconsu!tas-2F869-1 .bb
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C W HOSPTALIR S.A (5 - oomemnn A A A
DOCUMENTOAUXILIAR DA l |
C M HOSPITALAR S.A (RPO) NOTAFISCAL ELETRONICA
AV, LUIZ MAGGIONI, 2727 -ENTRADA ,
DISTRITO EMPRESARIAL CEP:14072:055 l 1] CHAVE DE ACESSO DANF-E
NIQTMAd  eerorrerose 1-SAIDA > 3523 1012 4201 6400 0157 5500 1001 2745 3213 1127 7369
Jisteimsirras aide Fone: 551621019400 N. 001271532 T A "
SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
| FOLHA 01/01 wwwinfe.fazenda.govbr/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USO
VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS 135231662716872 03/10/2023 18:01:11-03:00
INSCRIGAD ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ
532557% e ———— | | —— B D —— 12.420.164/0001-57 - S—
w | NOMERAZAO SOCIAL: IRVANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU (00D306-0001) | CNPJICPF: 55.559.900/000165 | ot . Emiss. 03/10/2023
| ENDEREGO: R EMILIANO VILA NOVA £6 [ BAIRRO/DISTRITO: CENTRO CEP: 19400-000 |  DATA ENTRADA/SAIDA:
MUNICIPIO: PRESIDENTE VENCESLAU | FONEIFAX: 0181832712411 UF:SP INSCRIGAO ESTADUAL: | HORA ENTRADA/SAIDA:
—e——— ! e ———————————————————————— g pi— —_— — -— ! —
CNPJ/CPF: INSCRIGAO ESTADUAL:

NOME:

IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU

ENDEREGO: R EMILIANO VILA NOVA, 66 -

1 BAIRRO/DISTRITO: CENTRO

| cep:

19400-000

MUNICIPIO: PRESIDENTE VENCESLAU \UF: SP ! FONE/FAX: 0181832712411 | OBS/ENTREGA:ID N 312523699 - ENTREGAR URGENTE
001 | | | |
|| 31/10/2023 \ | [ w |
| 633,00 | | !
BASE DE CALCULO DO ICMS | vaLorpoicms BASE DE CALCULO DO ICMS ST | VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAD | vALOR TOTAL DOS PRODUTOS
633,00 113,94 0,00 0,00 | 633,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO | OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 633,00
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJICPF
HEALTH LOGISTICA HOSPITALAR -T2016 0EMTENTE [ 18.320.396/0001-10
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
RUA OSASCO, 948 GALPAC D CAJAMAR SP
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
o 2 CAIXAS . | 2,0000 2,0000
| cop. PROD  DESCR PROD 'NCM/SH  |CST |CFOP [UN |QUANT. V.UNITARIO  |[VLRTOTAL | BC.ICMS  |BC.ICMS ST |VLRICMS  |VLRICMS S]%ICMS ALIQIPI |Q.LOTE [LOTEPROD. | D.VALID. |DFABR
Ui, | | /- | | | G | | Sk R | N—— | el e
.| 209855 |ANGIOCATH 22G1 B 90183929 |500 (5102 |UN 300,0000 2,110000 633,00 633,00 0,00 113,94 0,00 18.00% 0.00% | 300 | 3167366 130/06/2028 01/07/2023
o 'DUNID REF 3883 | . | €8 8|
3514 - BECT | © 23| |
| | m g [as] | |
CKINSON -IT (IN -1 , |
| zZ =
|FUSION) ! o= . |
| | |
! | Pl | |
| | 4 | | |
I \ | = i ' |
| | | [ =]
=
| ‘ | ISIY S | R
| 1 | g | | ) ___L Al . EM_' = e |
INSCRIGAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS <5\|?) =3 | BASE DE CALCULO DO ISSQN " VALOR DO 1S§ @
| | .t
20000696 i | MTA A_OJ. FAY 5
INFORMAGOES COMPLEMENTARES | Pedido: 99SJBJ 1
. | IDN312523899 - Rep.: 012082
) Nosso Pedido: 99SJBJ | N°da 0§ Volumes
H A Viveo possui o Programa de Integridade e a Politica Antissubomo como feramentas que direcionam e orientam | 600002989150 (P) 1
! | atodos a atuarem com etica, moralidade, integridade e transparencia. Para maiores informacoes, acesse : 600002989152 (G) 1
| https:/iwww.viveo.com.bricompliance |
| Total 2




Bradesco |237'2 |

Comprovanle de Entrega

Benefic,ario Agéncia/Cod. Beneficiario | Nro.Documento () Mudou-se
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5 001271532 ( ) Ausente
Pagador Vencimento Valor do Documento ( ) Nao existe n® indicado
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 31/10/2023 633,00 () Rsusao
( ) N&o procurado
Data Assinatura ( ) Enderego insuficiente
Recebi(emos) o blogueto/titulo com as caracteristicas acima. ( ) Desconhecido
Data Entregador ( ) Falecido
( ) Outros (anotar no verso)
— Recibo do Pagador

Bradesco | 237-2 |
Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 31/10/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Codigo do Beneficiario
C M HOSPITALAR S.A. (RPO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAQ PRETO - SP 14072-055
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
03/10/2023 001271532 DM N 03/10/2023 09/00001179485-0
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento

09 R$ 633,00
Instrugoes (Todas as informagoes deste boleto sdo de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% (-)Outras Dedugoes
COBRAR JUROS DE R$ 1,27 POR DIA DE ATRASO > -
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. M
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE & o
BANCARIA, NAO SAQ IDENTIFICADOS, PORTANTO NAQ QUITAM )
0(0S) DEBITO(S). (=)Valor Cobrado o

Ll IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU
R EMILIANO VILA NOVA,66 - CENTRO
PRESIDENTE VENCESLAU - SP -

Sacador/Avalista

Cédigo Interno: 000306-0001
CNPJ: 55.559.900/0001-65

MAFRA

Autenticagao Mecanica

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
couv&mo:%/ 2023

UGE.

Bradesco |237-2 | 23793.37609 90000.117946 85000.249400 1 9520000063300

Local de Pagamento Vencimento
REALIZAR PAGAMENTO SOMENTE POR MEIO DESTE BOLETO BANCARIO 31/10/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Ageéncia/Codige do Beneficiario
C M HOSPITALAR S.A. (RPQO) - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002494-5
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAQ PRETO - SP 14072-055
Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Namero
03/10/2023 001271532 DM N 03/10/2023 09/00001179485-0
Uso do Banco Carteira Espécie Quanlidade Valor Valor do Documento

09 R$ 633,00

Instrugoes (Todas as informagoes deste boleto sdo de exclusiva responsabilidade do beneficiario)

APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00%

(-)Desconto/Abatimento

COBRAR JUROS DE R$ 1,27 POR DIA DE ATRASO © B v
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. (+)Mora/Multa —
NAO AUTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
BANCARIA, NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAM | (+)Oulros Acréscimos
0O(0s) DEBITO(S),
(=)Valor Cobrado

Pagador IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU Cédigo Interno: 000308-0001

R EMILIANO VILA NOVA 66 - CENTRO CNPJ: 55.559.8900/0001-65

PRESIDENTE VENCESLAU - SP -

MARRA
Sacador/Avalista
Mecanica Ficha de Compensagao




06/11/2023, 15:39 Banco do Brasil

Consultas - Emissdo de comprovantes

(G3330615352773741
06/11/2023 15:39:07

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
06/11/2023 - AUTOATENDIMENTO - 15.39.08
@320400320 aea7

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: ©326-4 CONTA: 27.928-5

1D: E60000RAR20231106172634891080300
CNPJ DO PAGADOR: 55.559,900/6001-65
VALOR: 717,12
TARIFA: 7,89
DATA: 96/11/2023 - 15:35:30

PAGO PARA: Bmg Distribuidora de Produtos Hospit
CNPJ: 17.441.839/0001-68

CHAVE PIX: 17441839600168

INSTITUICAD: 71328769 SICOOB COCRED CC

AGENCIA: 3214 - CONTA: B2002000000000525383
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

AUTENTICACAQ SISBEB: F.CB1,CF@.C49.2EB.5FD

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

SAC BB

@e8ee 729 8722

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

Ouvidoria

e8oe 729 5678

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

atendimento. SECRETARIA OE ESTADO DA SM';;‘
Atendimento a deficientes auditivos ou fala CONVENIC: ey ,”%
@see 729 0088 UeEs e

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

Transagéo efetuada com sucesso por: JG658086 OSMAR PERUSSO,

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. htm|?v=2.23.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb
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# Wareline - Informatizagao Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss&0:06/11/2023 - Hora:10:54 Pag:0001

e, IRMANDADE DA SANTA CASA DE
2 PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - &(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

6 adm.santacasapv@hotmail.com | (9 cuidar.carepv@hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 Cuidando de Pessoss

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO......: 22091 coTagcio: 0 SOLIC: SOLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000012-FARMACIA - DISPENSARIO DE MEDICAMENTO N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 004807 BMG DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
RAZAO SOCIAL: BMG DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

ENDERECO. ...: RUA TAMBAU, 358 CEP. .. ..: 14075010
BATRRO......: VILA ELISA CIDADE: RIBEIRAO PRETO UHL o« snn wal) BP
CNPJ/CPF....: 17.441.839/0001-68 IE/RG: e 58
FONE ., .o oo nt FAX: CELULAR. . :
FAT. MINIMO.: 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
DATA PEDIDO.: 01/11/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETH .. vuiias i 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAO
COND. PAGTO.: A VISTA FORMA PG.: PR.ENTREGA:
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 01/11/2023
AUTORIZADOR :
EMAIL. .couout FONE. ....:
MOTTIVO . osvisn
OBS P/ FORN,: PIX: 17.441.839/0001-68

|Item|T|Cédigo |Descrigéc ~ |ulunidjgtd  |Prego  |Prego Total|Marca

2 P 00000064 AGULHA PARA SUTURA G-08 1/2 DE CIRC U UNID 12 4,980000 59,76

3 P 00000069 AGULHA PARA SUTURA G-11 1/2 DE CIRC U UNID 12 4,980000 59,76

4 P 00000071 AGULHA PARA SUTURA G-13 1/2 DE CIRC U UNID 12 4,980000 59,76

5 P 00000073 AGULHA PARA SUTURA G-14 1/2 DE CIRC U UNID 12 4,980000 59,76

6 P 00001526 AGULHA PARA SUTURA GR-05 1/2 DE CIR U UNID 12 4,980000 59,76

7 F 00001527 AGULHA PARA SUTURA GR-06 1/2 DE CIR U UNID 12 4,980000 59,76

8 P 00001529 AGULHA PARA SUTURA GR-08 1/2 DE CIR U UNID 12 4,980000 59,76

9 P 00001530 AGULHA PARA SUTURA GR-09 1/2 DE CIR U UNID 12 4,980000 59,786

o P 00001533 AGULHA PARA SUTURA GR-12 1/2 DE CIR U UNID 12 4,980000 59,76

12 P 00001534 AGULHA PARA SUTURA GR-13 1/2 DE CIR U UNID 12 4,980000 59,76

13 P 00001535 AGULHA PARA SUTURA GR-14 1/2 DE CIR U UNID 12 4,980000 59,76

14 P 00001536 AGULHA PARA SUTURA GR-15 1/2 DE CIR U UNID 12 4,980000 59,76

717,12
'OTAL DO PEDIDO : i 2 6 0
i
A

i i et 55;1;;@.;Z&B&i&&'@é\;ﬁﬁﬁjﬁ?}’f%&s aasS
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\

UTORIZADO POR:

\
\

\

Ao B

presso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destrui¢do apos o uso



Recebemos de BMG DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALAR LTDA-EPP, os produl
emissao:06/11/2023 Valor Total: R§717,12, Destinatario; IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU/SP

os conslantes da miota fiscal indicada ao lado: Data d
PRESIDENTE Vi NCESLAU R EMILIANO VILANOVA 66 - CENTRO -

NF-e

DATA DE RENEBIMENTD

IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N° 000.017.994
SERIE: 1

BMG DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALAR

IDENTIFICACAQ DO EMITENTE

LTDA-EPP X
Ne°
RUA TAMBALU, 358

VILA ELISA - RIBEIRAO PRETO - SP
CEP: 14075-010 Fone: (16)3877-4913

Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

0-
-SAIDA

DANFE

T

ENTRADA

IR 1

3523 1117 4418 3900 0168 5500 1000 0179 9417 1779 1982

000.017.994
SERIE: 1

FOLHA: 111

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

NATUREZA DA DPERAGAQ PROTOCOLD DE AUTDRIZAGAD DE USO
VENDA i 1352318951‘720143 06/11/2023 10:28:49
INSCRICAG ESTADUAL INSG EST DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ
582.946.900.111 L 17.441.839/0001-68
%mgﬁEIREMETENTE CNPVCPRIGEstrangaim DATA DE EMISSAD
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 06.”‘3‘1 1/2023
R EMILIANO VILANOVA, 66 CENTRO | 19400-000
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRIGAT ESTADUAL HORA DE SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU (18)9119-0102
FATURA/DUPLICATA
001 07111123 R$ 717,12

CALCULO DO IMPOSTO

DASE DE CALCULD DO

IGMS VALOR DO ICMS

BASE DE CALCULO 0O 1GMS SUBSTITUNGAD

VALOR DO {CMS SUBSTITIANCAD

VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

TrTN2 129,12 0,00 0,00 155,28 717,12
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 71712

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODHEO ANTT PLACA BO VEICULO | UF CNP.VCPF
BRASPRESS TRANSPORTES URGENTES LTDA 0-Rem (CIF) 48.740.351/0054-77
ENDEREGO MUNK 210 uF fN'SCﬂ'ICJDESTADuAL
RUA PROFESSOR ANTONIO PALOCCI 66 RIBEIRAO PRETO SP |582.695.554.112
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERACAG PES0 BRUTO PESO LIQUIDO
1 VOL 0 1,000 1,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

Dn%%um DESCRICAQ DO PRODUTOISERVIGD NEMISH csT CFOR UNID. QUANT Um,"f;lo ‘.‘;gﬁgﬁ Ig,ﬁs \';';_LMG; :}1‘,',,(’3 V#:,;:?g;'
DV0420 (2. g%%g&s‘uwm G 08 PROCARE - Lote * Data Venc... |90183220| 000 | 5102| DZ 1| 59,76| 59,76 59,76, 10,76| 18 | 12,94
DVO717 (2.) éﬁ%’;’?ﬁéiﬁum ‘G 11 PROCARE - Lote * Data Venc... |90183220| 000 [5102| DZ 11 '59,78| 50,76 59,76/ 10,76| 18 | 12,94
DV0719(2.) g%[{[élgfﬁumﬁﬁé'i':{'P'R“OC'KR'E"-'LBié"" Data Venc... |890183220| 000 [5102| Dz | 1| 69,76| 59.76| 569,76 10,76| 18 | 12,94
DV0720 (2.) ‘g(%l’.lzgt:tgs:UTURA'G 14 PROCARE - Lote * Data Venc... |90183220| 000 |5102| DZ 1| 59,76| 59,76| 59,76) 10,76 18 | 12,94
LADD43 (2} gcé:JSLBa-:% FSDU1T.URA ‘GR 05 PROCARE - Lote * Data Venc..: 90183220| 000 [5102| DZ | 1] 59,76 59,76| 59,76| 10,76 18 | 12,94
DVO117 (2.) ,;%gg?gspfuaxéﬁns PROCARE - Lote * Data Venc..:| 90183220 | 000 |5102| DZ 1| 59,76| 59,76| 59.76| 10,76 18 | 12,94
DVOT14(2) gﬁgﬁgéumﬁﬁ;‘éﬁbé PROCARE - Lote * Data Venc..:[80183220| 000 |5102| DZ |~ 1| 59,76 59,76| 59,76| 10,76| 18 | 12,94
DV01287(2.) ?%Lzuéggsuumm ‘GR 09 PROCARE - Lote * Data Venc..:|80183220| 000 [5102| DZ |~ 1| 59,76/ 59,76 59,76 10,76/ 18 | 12,94
DVO116(2.) 2%%'5';'5‘13«“”% ‘GR 12 PROCARE - Lote * Data Venc..:[90183220| 000 |5102| DZ 1| 59,76 59,76| 59,76| 10,76| 18 | 12,94
DVO715 (2.) ggi%%’%ﬁt]ﬁjﬁﬁéﬁ'1'3'PPO(’:'A'FTE"‘L616"Défé'Vé’riE:’.Lf 90183220| 000 [5102] DZ |~ 1| 59,76| 59,76 59,76| 10,76 18 | 12,94
LADD44 (2)) .;\%lélétgsAﬁUTURA GR 14 PROCARE - Lote * Data Venc..:[ 90183220 000 |5102| DZ 1| 59,76| 59,76| 59,76 10,76 18 | 12,94
LADD45 (2.) 2‘%%??1SUTURAGR ‘15 PROCARE - Lote * Data Venc..: 90183220 | 000 [5102| Dz |~ 1| 59,76| 59,76| 59,76| 10,76| 18 | 12,94

DADOS ADICIONAIS

SECRETARIA DE ESTADO DA S"
convenio Y T

: ___QE{_OJ_‘LQ-———

UGE.:

2. ““PEEDIDO N° 32110622
B : 9.1 /// EMPRESA ENQUADRADA NO REGIME ESPEGIAL CF
ARTIGO 482 INC 3 DO RICMS, APROVADO PELO DECRETO 45.490 DE 30/11/2000

RESERVADO AC FISCO

GUEDO SISTEMA DE INFORMACAQ
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21/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 16:23:02
832000320 0003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: @328-4 CONTA: 27.928-5

©3399143278500000015978759101913195360000029150
BENEFICIARIO:

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR

NOME FANTASIA:

NACIONAL COML.HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 52.202.744/0001-92
BENEFICIARIO FINAL:

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A
CNPJ: 52.202.744/0081-92

PAGADOR :

IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDEN
CNPJ: 55.559.900/0091-65

NR. DOCUMENTO 112,182
DATA DE VENCIMENTO 16/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 21/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 291,50
JUROS/MULTA 15,83
VALOR COBRADO 306,53
NR.AUTENTICACAO D.1EC.223,EF3.AEA.563

Central de Atendimento BB

4004 0BQ1 Capitais e regioces metropolitanas
9800 729 00e1 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SECRETARIA DE ESTADO DA SA”
SAC BB
9800 729 0722 CONVENIO: W F %)

v
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de U.GE. O "fﬁ'?f? g
produtos e servicos.

Ouvidoria

e8ee 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
8800 729 0088

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

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html 7v=2.23.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 213



e\ N i oo | L L L

ALAR SA. NOTA FISCAL ELETRONICA
AV DOUTOR CELSO CHARURL, 7500 | 0-ENTRADA |, | CHAVE DE ACESSO DA NF-E
W fal  JARDIM MANOEL PENNA Cep:14098-515 | 1-SAIDA - ' 3523 1652 2027 4400 0192 5500 1000 9099 2115 4570 8083
Hospalar BEIRAQ PRETO/SP ;
i KINEIRS N. 000909921 - - .
| Fone: 1639639090 | SERIE 1 | Consulia de autenticidade no porial nacional da NF-e
| | FOLHA 01/01 - www.nf fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
[ It
| NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USG
l\vENDAS DE MERC ADQUIRIDAS E/OL RECEBIDAS DE TERCEIROS 13523 1751836508 16/10/2023 12:38:54-07:00
| INSCRICAO ESTAZUAL | nsc.EsTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPUICPF
15821560151 19 52,202, 744/0001-92
DESTINATARIO/REMETENTE B i N
NOME/RAZAO SOCIAL | CNPJICPF | DATA DE EMISSAO
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU ~ |sssso.c00000165 ' 16/10/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO |cep DATA ENTRADA/SAIDA
RUA EMILIANO VILA NOVA,66 _ CENTRO . R _ | 19400000 16/10/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 01832711124 sp f =t | |[jiEsean
FATURA - T ‘
001
15/11/2023 | \
291.50 [ J
_CALCULO DO IMPOSTO i S ] —
| BASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO 1CMS |BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO | VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
| 291,50 52,47 | 0,00 | 0,00 291,50
‘ B e 2 SR i | g s
VALOR DO FRETE ' VALOR DO SEGURO | DESCONTO | DUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1P1 VALOR TOTAL DA NOTA
i 0.00 \ 0,00 5 0,00 ‘ 0,00 | 0.00 291.50
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS ) R . B R
| RAZAO SOCIAL |FRETE POR CONTA  |CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UF CNPJICPF
[PVN TRANSPORTES E SERVICOS |C-EMITENTE , ‘ 12.270.745/0004-00
ENDERECO MUNICIPIO TuF | INSCRICAO ESTADUAL
RUA SAO PAULO 41 SALA 1706 SANTOS sp 633751854115
lqumm,\m: |ESPECIE | MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
|1 X [ 9,630 9,650
DABOS DO PRODUTO / SERVICO ) ) - o _
€OD. PROD DESCRICAO DO PROD./SERV. INCW/SH  CST CFOP IN QUANL.  VUNITARIO  |\TOTAL  BCICMS  VICMS |VIPL AICMS |AIPI
0002569 TOUCA C 100 0093201 - DESCARPACK |65050090 200 5102 |PT 50,00 83 291,50 291,54 52,47 0,00 18.00% 0.00%
XEAN: 7898283814888 Reg Anvisa: 10330660180 - Lore | w [
@K 2TEFAA0012 - Dt Fabric: 01/05/23 - Dt. Valid:
S—— [ |
30/04/28 Marca: DESC ARPACK
......................................................... T ) Ty ory S| MRl e
' J
l ‘ |
i : | |
| | J |
| |
r | J
[ . |
| |
ir
| | |
I
. |
|
\
ALCULO DO ISSQN . S )
INSCRICAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSON

JADOS ADICIONAIS

INFORMAQOES COMPLEMENTARES
Pedido Interno: 211708
*rotocolo; 13523 1751836508

*edido cliente 3173934635 - Local de entrega - Nro. Pedido Intemo: 211708 - Foma de ‘
2agamento: BOLETO ‘

| SECRETARIA 5515)00 DA

CONVENIO!
UGE. 090796 -

RESERVADO AQ FISCO

gt
Q

poweredby @) TOTUS
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: 033"7 : Comprovante de Entrega

Benaﬁcuérlo [Agénma.'Céo Beneficiario| Nro.Documento -( Mudou-se
NACIONAL COMERCIAL HOSFITALAR S.A. 0288/1432850 000809521 ‘( Ausente
Pagador Vencimento Valor do Documento ( ) N&o existe n® indicado
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 16/11/2023 291,50 ( ) Recusado
— ( ) Nao procurado

Data Assinatura ( ) Enderego insuficiente
Recebi(emos) o blogueto/titulo com as caracteristicas acima. | ( ) Desconhecido

Data [ Entregadar ( ) Falecido

I l { ) Outros (anotar no verso)
LrRi Ry | Recibo do Pagador
& Santander § 033_7 '
Local de Pagamento J Vencimento
Pagavel em qualquer Banco até o Vencimento, ! 16/11/2023
Bensficiario/CNP J/Endereco "Agéncia/Cédigo do Beneficianio
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 Processamento | Nosso Nimero
16/10/2023 | 000802821 DM N 16/10/2023 1 15787591
Uso do Banco |Carteira ‘ Espécie Quantidade Valor Valor do Documento
| RCR RS |

Instruqées (Todas as informagbes deste boleto sdo de exclusiva rasponsabllldade do beneficiario) | (-)Desconto/Abatimento

APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE 0,033% E MULTA DE 5%.SUJEITO A PROTESTO APOS 5 DIAS UTEIS | (-)Outras Deducbes
SERA COBRADO JUROS NO VALOR DE RS 0,08 POR DIAAPOS O VENCIMENTO

WMoralMulta

(+)Outros Acréscimos

—
(=)Valor Cobrado

e IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU

RUA EMILIANO VILA NOVA, 66 - - CENTRO
PRESIDENTE VENC - SP - 18400000
CNPJ. 55.559.600/0001-65

Sacador/Avalista

Autenticag@o Mecéanica

SECRETARIA DE ESTADO DA SA'"
CONVENIO:
UGE ; 7

il 033-7 | 03399.14327 85000.000159 78759.101013 1 95360000029150

Local de Pagamento ‘ Vencimento
Pagavel em qualquer Bance até o Vencimente 16/11/2023
Beneficiario/CNPJ/Endere¢o TAgénn:ia’C«‘:di.go 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 Dccumento INro.Documento iEspécie Doc. |Aceite  Data do Processamento  Nosso Nimero
16/10/2023 | 000909921 DM . N 16/10/2023 | 15787591
Uso do Banco |Carteira Espécie |Quantidade \Valor | Valer do Documento

__RCR __R$ | | 291,50
Instrucbes (Todas as informagbes deste boleto sdo de exclusiva responsabilidade do beneficiaric) (-)Desconto/Abatimento

APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE 0,033% E MULTA DE 5%.SUJEITO A PROTESTO APOS 5 DIAS UTEIS

SERA COBRADC JUROS NO VALOR DE RS 0,09 POR DIAAPOS C VENCIMENTO fracutipes. Diliches

(+)Meora/Multa

| (+70utros Acréscimos

" (=)Valor Cobredo

Pagador IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU
RUA EMILIANO VILA NOVA, 66 - - CENTRO
PRESIDENTE VENC - SP - 18400000
CNPJ: 55,559.900/0001-65

Sacador/Avalista

Autenticagdo Mecanica Ficha de Compensacgido

L B AR A



21/11/2023, 16:23 Banco do Brasil
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21/11/2823 - BANCO DO BRASIL -  16:23:02
032000320 6ea3

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: @320-4 CONTA: 27.928-5

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
©3399143278500000015978798201014195360000020743
BENEFICIARIO:

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR

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 :

IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDEN
CNPJ: 55.559.900/0001-65

NR. DOCUMENTO 112,183
DATA DE VENCIMENTO 16/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 21/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 207,43
JUROS/MULTA 16,67
VALOR COBRADO 218,10
NR.AUTENTICACAQ A.112.EF2.9A0.@B5.F50

Central de Atendimento BB

4004 0eel Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 eeel Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8860 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicaos.

Ouvidoria

08060 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala SECRETARIA DE ESTADO DA SA”

800 725 0038 CONVENIO: ¢ 27);}U9'§

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao, UGE. ONaq07 7/

outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transacao efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

3/3



NACIONAL COMERCIAL HOSPTT i
ALAR SA.

NCHS

BOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

AL AFRICA (POLO EMPRESARIAL), SN 0-ENTRADA ]
Nocfona! Comercial Complemento; 337 1-SAIDA
Hospialar Y "
- R TAMBORE ('ep.OﬁS:U-Jllﬁ N 000028757
SANTANA DE PARNAIBA/SP | skrms
Eosd " FOLHA 01/02

L EE AR OEN VR L

CHAVE DE ACESSO DA NF-E
3523 10522027 4400 0788 5500 1000 0287 5711 6823 4834

Consultade autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fizenda.govbrportal ou no site da SEFAZ Autonzada

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

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
135231752579241 16/10/2023 13:59:40-03:00

INSCRICAO ESTADUAL
623179926119 \

DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL

i INSC.ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CONPJ/CPF

CNPJ/CPF
52.202.744/0007-88

DATA DE EMISSAO

JIRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU | 55.559.900/0001-65 ‘ 16/10/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
RUA EMILIANO VILA NOVA.66 CENTRO 19400-000 [16/10/2023

MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA ENTRADASAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 01832711124 sp _J| ) 1300
FATURA

001 [

15/11/2023 \

207,43 ‘

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO 1ICMS VALOR DO ICMS

IBASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO

[
VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PROUTOS

(+ xEAN: 7898309965228 Reg.Anvisa: 80876470001 - Lote |/

SALCULO DO ISSON

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS

MADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Pedido Interno: 030605

Protocolo; 13523175257924)

Pedido chente 317488562 - Local de entrega - Nro. Pedido Intemo: 030605 - Forma de
Pagumento: BOLETO

BASE DE CALCULO DO ISSQN

207,43 37.34 0.00 0,00 207,43
I 1 — 1 ¥ 1
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO { DESCONTO | OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1PI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 | 0,00 | 0,00 w 0,00 \ 0.00 207.43
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS ‘
RAZAO SOCIAL (FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |UF CNPICPF
| PVN TRANSPORTES E SFR‘-’IC’OS_ - - | 0-EMITENTE i ‘ o L ) 12.271:.7510::!;441(: L
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
RUA SAO PAULO 41 SALA 1700 SANTOS SP 633751854115
QUANTIDADE ESPECIE | MARCA NUMERACAOQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
ox [ 0.320 0,320
DADOS DO PRODUTO / SERVICO — B
0D, PROD DESCRICAO DO PROD./SERY, | NCM/SH ST CFOP |UN QUANT,  VINITARIO [NTOTAL  BCICMS  [MICMS  VIPT ACMS [ AIPI
(0009144 PROPE SOFT € 100 229C - ANADONA (62101000 000 5102 |PT 10,00 6.71 67.70 67.70 12,19 0.00 ls.nu"-.sl 0.00%
XEAN: 7898433202299 Reg. Anvisa; 80175349004 - Lote [
408-23 - Dt. Fabnc: 30/08/23 - Du. Valid: 30/ ‘
0%/25 Marca: ANADONA f i |
Vst s S iR e R S S o Sub e s R s s wae ste T R o S T ] [ Mt ey Wy T
0030898 DOSADOR ORAL 20ML € 40 0710501 - DESCARPACK 190183119 200 5102 |P1T 2.00 18,424 16,85 36.85 6.63 0.00 18.00% 0 0o
xEAN: 7808283817193 Reg. Anvisa: 10330660257 - Lote |
: 28EUAAQO2E - Dt. Fabric: 01/01/23 - Dr. Valid: ,
31/01/28 Marca: DESCARPACK / J
0002651 ABAIXADOR DE LINGUA C 100 - ESTILO (44219900 000 5102 | P1 10,00 483 48.30 48.34 8.09 0.00 18 00% 0.00%
XEAN: 7896187800501 Reg.Anvisa: 81453139001 - Lou |
©18223A771 - Di. Fabric: 31/07/23 - DL Valid: } ‘ '
3107726 Marca: ESTILO
0004305 Sl):\‘lll'\ FOLEY LATEX 2 VIAS N.16 C BL 5-153ML C IO‘SOLi‘)OIB.\‘)II 700 5102 ICX 1.00 23.049 23.08 23.05 4035 0,00 18.00% 0.00%
KEAN: 1 7898157725095 Reg. Anvisa: 10369460176 - Lot |
e Q8522081 - Dt, Fabric: 31/08/22 - Dt Valid: /
31/08/27 Marca; LABOR IMPORT
T ey e e e T "
0003945 FITA ADESIVA 16MMXS50M MASTERFIX 1000034 -POL.[TAé[BlMI 10 000 5102 [UN 10,04 Ll:«;ﬁ 31.53 1,53 S.68 0,00 ls_nt)‘a 0000

| VALOR DO ISSON

RESERVADO AO FISCO

SECRETARIA DE ESTAD{J DASA
CONVENIO: 23

| vee, 090796

poweredby () TOTVS



Identificacio do emitente ) l)_ANFE

NACIONAL COMERCIAL HOSPIT boccro st sk os | | ‘ | ||| I I I n |”|""||||| m” “III““ |||||| |‘
ALAR SA. NOTA FISCAL ELETRONICA

NCH ® s

B wacionat Comarciar - AFRICA (POLO EMPRESARIALY. SN n.;,.\tll:am " CHAVE DE ACESSO DA NE-E
&Eﬂuﬂnfﬂr Cimplempath 337 | SicEs 3523 10522027 4400 0788 5500 1000 0287 5711 6823 4834
e TAMBORE Cep:06543-306 N. 000028757 o e Mamnbty Rk Sl -
SANTANA DE PARNAIBA/SP S_ER'E L Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
- Fone: FOLHA 02/02 | www.nfe.faizenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

VENSAS Die MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS 135231752579241 16/10/2023 13:59:40-03:00

| INSCRICAO ESTADUAL | INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ/CPF
1623179926119 52.202.744/0007-88

DADOS DO PRODUTO / SERVICO - = =
COD. PROD DESCRICAQ DO PROD./SERY. NCM/SH CST CFOP UN QUANT. V.UNITARIO
:230223-10. 2 D1, Fabne: 23/02/23 - Du. Valid:

.:'0_2___{;‘_\1“3: POLI TAPE
................................................................................ TL'J b s sanae ofs nstia

VTOTAL BC.ICMS VICMS  VIPE AKCMS AP

SECRETARIA DE ESTADO DA S/
CONVENIOS) 2o®

UGE. ()QO?




21/11/2023, 16:23 Banco do Brasil

& G3372116161852051
: - Consultas - Emiss@o de comprovantes 21/11/2023 16:23:02

B

21/11/2023 - BANCO DO BRASIL -  16:23:62

032000320 @003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: 0326-4 CONTA: 27.928-5

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
©3399143278500000015980181001019495400000014728
BENEFICIARIO:

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR

NOME FANTASIA:

NACIONAL COML.HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 52.202.744/0001-92
BENEFICIARIO FINAL:

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A
CNPJ: 52.202.744/0601-92

PAGADOR :

IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDEN
CNPJ: 55.559.900/0001-65

NR. DOCUMENTO 112.101
DATA DE VENCIMENTO 20/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 21/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 147,28
VALOR COBRADO 147,28
NR.AUTENTICACAO B.F@4.5DC.679.FA2.876

Central de Atendimento BB

4004 @001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

e80e 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

2800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala SEEHETAHM OE ESTADO DA 3.".'
0800 729 0088 CONVENIO, = RO *

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao, U'GE--\(ZQ_QEE’_

outros produtos e servicos de Ouvidoria.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimentofindex. html ?v=2.23.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 1/3




NACIONAL COMERCIAL HOSPIT
ALAR SA.

AL AFRICA (POLO EMPRESARIAL), SN
Complementa: 337

TAMBORE Cep:06543-306

SANTANA DE PARNAIBA/SP

Fone:

W Nagiona! Comereial
- Hospialar

| DOCUMENTO AUXILIAR DA
| NOTA FISCAL ELETRONICA
0-ENTRADA | |

1-SAIDA =

N. 000028977
SERIE 1
FOLHA 01/01

S 00 ACT R R o A

' CHAVE DE ACESSO DA NF-E
3523 1052 2027 4400 0788 5500 1000 0289 7711 6296 5946

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

| -

NATUREZA DA OPERACAO

‘ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE LSO
| 135231786823768 20/10/2023 18:14:08-03:00

VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS

INSCRICAO ESTADUAL
023179926119
DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

ONPJ/CPF

55.559.900/0001-65

CNPJ/CPF
52.202.744/0007-88

DATA DE EVISSAOD
20/10/2023

|cer | DATA ENTRADA/SAIDA

ENDERECO BAIRRO/DISTRITO

RUA EMILIANO VILA NOVA,66 CENTRO ) | 19400-000 20/10/2023

M UNICIPIO FONE/FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 01832711124 SP [ ~[18:00:00 -

FATURA
001

19, 11/2023
147.28

_E/ ,-Q "('m’t‘é&/

f

L ! " B

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DF CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS

iBASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO

VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

147.28 26,51 ; 0,00 0,00 147.28
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO 1 DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0.00 0,00 0.00 147.28
TRANSPORTADORVOLUMES TRANSPORTADOS .
RAZAO SOCIAL JFRETE POR CONTA  CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF ONPJCPF
PVN TRANSPORTES E SERVICOS 0-EMITENTE | | 12.270,7450004-00
ENDERECO MUNICIPIO [ UF [ INSCRICAQ ESTADUAL
RUA SAOQ PALLO 41 SALA 1706 SANTOS sp 633751854115
QUANTIDADE ESPECIE I MARCA NUMERACAOQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2 X [ 1.070 1,070
BADOS DO PRODUTO / SERVICO — - o .
‘t'tll). PROD DESCRICAD DO PROD./SERY. NCM/SH ST CFOP ftJN QUANT. V.UNITARIO | MTOTAL BC.ICMS VICMS  [MIPL ALICMS AW ]
0009 1 44 PROPE SOFT C 100 229C - ANADONA 62101000 000 5102 !PT 10,00 0.74. 67.70 67,70 12,19 0,00 18,00% 0.00%
xEAN: 7898433202200 Reg.Anvisa: $0175349004 - Lote [
0‘\.. 408-23 - Dt Fabric: 30/08/2023 - D, Valid: 3 .
0/08/2025 Marca: ANADONA '
. ... SIS I S e e S S S R e S A SR S R e .* ......................... I L L . |. ...............
0002651 ABAIXADOR DE LINGUA € 100 - ESTILO 44219900 000 5102 PT 10.00 483 48.30 4830 5,09 0.00 18.00% 0.00%
xEAN, 7896187800501 Reg.Anvisa: §1453139001 - Lote |
o : 18223A771 - Du. Fabrie; 31/07/2023 - Dr. Valid | Qi w
31/07/2026 Marca: ESTILO | { ‘
-------------------------------------------------------------------------- {
...... Resabecsssnsrsrrssrs Tl s e M en se el s sl su s e
0004305 SONDA FOLEY LATEX 2 VIAS N.16 C BL 5-15ML C 10 SOL|90183921 700 5102 |CX 1.00 23.049 23,05 23,05 405 0.00 18.00% 0.00%
xEAN: 17898157725095 Reg.Anvisa: 10369460176 - Lot I
o\ e ORS22081 - Dt. Fabric: 31/08/2022 - Dt. Valid ‘
: 31/08:2027 Marca: LABOR IMPORT |
0003445 GEL P ECG 100G ULTRAGEL - MULTIGEL 30067000 000 5102 |UN 6.00 1.3713 8,23 8.23 148 0,00 1%.00% 0.00%
1 1
9
" xEAN: 7898924950203 Reg.Anvisa: 0080316110002 -Lo | . ‘
o te: 1112 - Dt. Fabnc: 01/09/2023 - Di. Valid: 0 [ LA
1/09/2025 Marca: MULTIGEL |
......................................................... R e TR WS NP =S IO ! -

CALCTLO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS

DADNOS ADICIO NALS

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Pedide Interno: 030843
Protocolo: 135231786823768

BASE DE CALCULO DO ISSQN

Pedido cliente 318825750 - Local de entrega - Nro. Pedido Intemo: 030843 - Forma de

Pagamento: BOLETO

VALOR DO ISSON

‘RE.SERVADO AD FISCO

SECRETARIA
CONVENIO:
UGE.

555 TADODA S
20

powered by (T) TOTUS



i 033-7 I Comprovante de Entrega
i e R | T

Beneficiano Agéncia/Cod. Baneficiario| Nro.Documento () Mudou-se

NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A qusgmszasu | 000028977 |( )Ausente
— — - P
Pagador Vencimento | Valor do Documento 5 :gao E"'sd‘; n® indicado
20/11/2023 147,28 ecusa
[#MANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU | 1} e s
- ‘Data | Assinatura |( ) Endereco insuficiente
ecebi(emos) o blogueto/titulo com as caracteristicas acima. T | | () Descgnhecica
Data Entregador () Falecida

|
| | ( ) Outros (anotar no verso)
| | e

Recibo do Pagador

033-7. |

Local de Pagamento | Vencimento
Pagavel em qualquer Banco até o Vencimento. 20/11/2023
Beneficiario/CNPJ/Enderego Agéncia/Codigo 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 -
20/10/2023 000028977 DM | N 20/10/2023 ‘ 15801810
Uso do Banco Carteira i Especie Quantidade Valor Valor do Documento

RCR . R$ ‘ 147,28

Instrucoes (Todas as informagdes deste boleto sdo de exclusiva responsabilidade do beneficiario) ' (-)Desconto/Abatimento

APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE 0,033% E MULTA DE 5%.SUJEITO A PROTESTO APOS 5 DIAS UTEIS I(-)Ouiras_Dedu;Evas

SERA COBRADO JUROS NO VALOR DE R$ 0,04 POR DIAAPQOS O VENCIMENTO : .
| (+)Mora/Multa

i {+)Outros Acréscimes

| e
| (=)Valor Cobrado

e

IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU
RUA EMILIANC VILA NOVA, 66 - - CENTRO

PRESIDENTE VENC - SP - 18400000

CNPJ: 55.559.800/0001-65

Pagador

Sacador/Avalista

Autenticacado Mecanica

'033-7 03399.14327 85000.000159 80181.001019 4 95400000014728

Local de Pagamento

[Vencimento

Pagavel em qualquer Banco até o Vencimento. | 20/11/2023
Beneficiario/ CNPJ/Endereco - [ Agéncia/Cadigo do Beneficiario
NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR S.A - CNPJ: 52.202.744/0007-88 | 0289/1432850
AL AFRICA (POLC EMPRESARIAL) - SANTANA DE PARNAIBA - SP 06543-306
Data do Documento [Nro.Decumento [Espécie Doc. |Aceite  |Data do Processamento | Nosso NUumero
20/10/2023 ‘ 000028977 DM | N 20/10/2023 15801810
Uso do Banco [Carteira [Espécie |Quantidade Valor ~ Valor do Documento SN

RCR | _R$ ‘ = 147,28

Instrucdes (Todas as informagoes deste boleto sdo de exclusiva responsabilidade do beneficiario)

]

(-)Desconto/Abatimento
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 RS 0,04 POR DIAAPOS O VENCIMENTO

' (-)Outras Deducdes

;(T)MaranuI!a

| (+)Outros Acréscimos

(=)Valor Cobrado

 IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU
RUA EMILIANO VILA NOVA, 66 - - CENTRO
PRESIDENTE VENC - SP - 13400000
CNPJ: 55.559.900/0001-65 .

Fagador

SECRETARIA DE ESTADO DA &/
COMVENIC: S Z 3-094.3

Sacador/Avalista U.GE.:

T

Compensacao



16/11/2023, 16:08 Banco do Brasil

G3381616032463321
Consultas - Emissdo de comprovantes 2055 16:08:62

16/11/2023 = BANCO DO BRASIL - 16:06:38
232000320 SEGUNDA VIA oeel
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTZ: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: 0320-4 CONTA: 27.928-5

DATA DA TRANSFERENCIA 16/11/2023

NR. DOCUMENTO 553.149.001.000.000

VALOR TOTAL 1.420,62

*rsxxt  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: COML CIRURGIC RIOCLARENSE

AGENCIA: 3149-6 CONTA: 1.000.000-3

NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928

IDENTIFICADOR 1: 55.559,900/0001 65 SECRETARIA DE ESTADO DA §
p sy - o _ CONVENIGL o
NR . AUTENTICACAO A.972.9D1.807.A0F . 069 vee._09079%

Transagao efetuada com sucesso por: JG658086 OSMAR PERUSSO.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htm|?v=2.23.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb



%% Wareline - Informatizagao Hospitalar - http://www.wareline.com.br/

Emiss80:16/11/2023 - Hora:08:19 Pag:0C

=, IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - &(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP. Al I
R adm.santacasapv@hotmail.com | R cuidar.carepv@hotmail.com ":.’y

CNPJ 55.559.900/0001-65 Culdando de Pas
Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO. .. ..: 22165 COTACiO: 4624 SOLIC: 5404 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :
FOR@ECEDOR..: 000926 COMERCIAL CIRURGICA RICCLARENSE - LTDA
RAZAO SOCIAL: COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE - LTDA
ENDERECO., ...: CBP s ! 37701331
BAIRRO......: Campo da Mogiana CIDADE: Pogos de Caldas ¢ ;- ERRTRRCIP MG
CNPJ/CPF....: 67.729.178/0004-91 IE/RG: 0629965800102 2 8y |
FONE..: ...... FAX: CELULAR, . :
FAT. MINIMO.: 0,00 BANCO: 001 AGENCIA: 3149-6 CONTA: 1000000-3
DATA PEDIDO. 14/11/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETE.......1! 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAO
COND. PAGTO.: A VISTA FORMA PG. : PR.ENTREGA: 0 DIAS
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZACEO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 14/11/2023
AUTORIZADOR
EMAIL.......: aline.arantes@rioclarense.com.br FONE.....:
MOTIVO......: MATERIAL (COMPRA PARA SEMANA 13 A0 17)
OBS P/ FORN.: Bancoc Brasil AG: 3149-6 C/C: 1000000-3

!fEemIT!C6digo ]Dei;&ic&o o IUIUnZEiﬁiaii S !Pre¢o TotalIMa:ca S

1 P 00000080 ALCOOL 70% LIQUIDO FRASCO 1000 ML U FRAS 133,11

2 P 00001722 DOSADOR ORAL 20 ML U UNID 41,78

3 P 00002256 ESCOVA COM CLOREXIDINA 2% U UNID 72,00

4 P 00005057 FILTRO HMEF ( BARREIRA) ADULTO U UNID 198, 20

5 P 00005161 FIXADOR P/CATETER PERIFERICO E SOND U UNID 300 435,00

6 P 00000303 FRASCO PARA DIETA 300 ML U UNID 86,20

T+ P 00005578 MASCARA DESCARTAVEL U CAIX 1500 119,565

8 P 00002154 PAPEL LENCOL ROLO 50CMX70M DESCARTA U ROLO 104,086

9 P 0000054€é VASELINA LIQUIDA 1000 ML U FRAS 25,93

10 P 00000083 ALGODAO ORTOPEDICO 10 CM U UNID 50,25

B2 P 00000084 ALGODAO ORTOPEDICO 15 CM U UNID 120 154,54

1420,62
TOTAL DO PEDIDO : 1420,62
SOLIC..:SUZI ADRIANA QUIRINO P

AUTORIZADO POR:

npresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicao apds o uso



AFORLNE A

DOCUMENTO AUXILIAR DA
’?,JR:oclarense 0— ENTRADA CHAVE DE ACESSO
ANOS 1 - SAIDA ! 3523 1167 7291 7800 0491 5500 1001 7959 7514 6842 6999
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA
PC EMILIO MARCONATO 1000 - NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAD ALIX NASSIF - o ici i
IAGUAIUINA - §P N° 1795975 FL1/2 Consulta de autenticidade no portal na_clonal da NF-e
CEP 13916-074 - 1038223800 SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DENTRO ESTADO 135231986962690 16/11/2023 19:40:22
INSCRICAQ ESTADUAL INSCR. EST SUBS TRIBUTARIO CNPJ
395060142110 67.729.178/0004-91
'DESTINATARIO/REMETENTE
NOME /RAZAD SOCIAL CNPJ | CPF DATA DA EMISSAQ
IRM.SANTA CASA DE MISER.D.PRES.VENCESLAU 55.559.900/0001-65 16/11/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA EMILIANO VILLA NOVA 66 CENTRO 19400-000 16/11/2023
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 1832712411 SP
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR
1795975/1 16/11/2023 1.420.,62
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.420,62 253,20 0,00 0,00 1.420,62
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.420.62
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
| NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP. - Por conta do emitente 15.066.184/0001-60
E-‘NMDEI‘{L(,‘(; =S MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP [ 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
[ 9.00 VOLUME(S) 0,27278 48,719 48.719
DADOS DOS PRODUTOS | SERVICOS
CODIGO DESCRICAQ PRODUTO / SERVICO NCM /SH [CST|CFOP | UN | QUANT VALOR VALOR B.CALC VALOR | VALOR [ALIQUOTAS
UNITARIO |  TOTAL 1CMS 1CMS 1] 1cms | et
031290 ALCOOL 70% 1000ML (VIC PHARMA) L 865390 24,000 38089919 | 000 | 5102 [ L 24,00 5.8462 133,11 133,11 23,96 0.00| 18,00] 0,00
0F: 12/09/23 V: 1120912025
031859 DOSADOR ORAL 20ML (DESCARPACK) L: 2SEUAAOO2E Q 90183119 | 200 [ 5102 | PC 80.00 0,5223 41,78 41,78 5,01 000f 12,000 000
80,0000 F: 28/02/23 V: 30/01/2028
031168 ESCOVA DESC.P/ASSEPSIA DE MAOS CLOREXIDI (VIC PHA 30039099 | 000 | 5102 | PC 18,00 1,50 72,00 72,00 12,96 0,00 18,00( 0,00
RMA) L:M355580Q. 48,0000 F: 21/08/23 V: 20/08/2026
033770 FILTRO BACTERIANO VIRAL ADULTO (BE CARE) 1 23060 90192010 | 500 | 5102 | PC 50,00 3,964 198,20/ 198,20 35,68 0,00| 18,00 000
9 Q 50,0000 F: 30/06/23 V* 30/05/2028 e
030404 FIXADOR DE CATETER PERIFERICO ESTERIL (3M) L: 2323 30051090 | 500 | 5102 | PC 300,00 1.45 435,00 435,00 7829 0.00( 18.00f 0,00
300183 Q  300,0000 F; 30/08/23 V; 30/08/2025, nFCI: 1562D259- P
4C C6-4EDT-99DC-BOAATBATIOCA 3
023165 FRASCO PARA NUTRICAO ENTERAL 300ML (BIOBASE) L 39269030 | 500 | 5102 | FR 90,00 0,9578 86,20 86,20 15,52 0,00 18,00] 0,00
5966/217Q: 90,0000 F: 30/10/23 V: 30/10/2028, nFCI, 8FS2A9A
F-07 27-4BFB-9507-9D6C65ACFTC6
031588 MASCARA CIR TRIPLA C/ELASTICO (DESCARPACK) L2 63079010 | 200 | 5102 | PC 1 500,00 0,0797 119,55 119,55 21,52 0,00| 18,001 0,00
MAFAAQQ08 Q:  1.500,0000 F- 28/02/23 V: 28/02/2028
[
CALCULO DO 1SSON '
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSON
550516029 0,00 0.00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES. RISERVADO AQ FISCO
UNID.INEGOC : 002 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS
RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTOQ. PEDIDO 322705123 Pedido: 2659790 Autorizacao de Compra(Pedido
Clicnte): 2659790 *** BANCO DO BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNPJ 67729178000491 - DEP. INDENTIFICADOQ
COM CNPJ DO ORGAO *** AFE: 1.04397-7 ** AE. 122375-2 ** ASS: 1302/16 Validade: 09/05/2023 TIPO ENTREGA:
| EXPRESSA Aliquota ICMS 13,30% cf. an.54, Inc. XVII, RICMS/SP Dec 45490/00,(Codigo Intemo Emitente; 2851 Nome Fantasia
IRM SANTA CASA DE MISER D PRES VENCESLALU)
s
3h
SECRETARIA DE ESTADO DA SAURE
CONVENIO: 20
vee,_09079¢




Identificaciio do emitente DANFE i TRTTTIE T E T T
DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
= Rioclarense 0— ENTRADA CHAVE DE ACESSO o
ANOS 1 —SAIDA ! 3523 1167 7291 7800 0491 5500 1001 7959 7514 6842 6999
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA c =
PC EMILIO MARCONATO 1000 « NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAD ALDO NASSIF - ol i i
st s N° 1795975 FL2/2 Consulta de autenticidade no portal naqonal daNF-e
P 13916-074 - 193822 SERIE 1 www.nfe. fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO
VENDA DENTRO ESTADO 135231986962690 16/11/2023 19:40:22
INSCRICAO ESTADUAL INSCR_EST, SUBS. TRIBUTARIO CNPI
395060142110 67.729.178/0004-91
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO PRODUTO / SERVICO NCM / SH |CST|CFOP | UN | QUANT VALOR VALOR BCALC. | VALOR | VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL ICMS ICMS 71 cMs | el
032848 PAPEL LENCOL 70CM X 50M BRANCO (AMIL DESCARTAV 48030000 | 000 | 5102 | RO 12,00 8,6714 104,06 104,06 18,73 0,00( 18,00[ 0.00
E) L:PLBCORC200-73 Q: 12,0000 F: 30/10/23 V: 30/10/2028 |
016490 VASELINA LIQUIDA 1000ML (VIC PHARMA) L. M35039 Q: 30032099 | 000 | 5102 | L 1,00 25,9305 25,93 25,93 4,67 0,00) 18,00) 0,00
1,0000 F; 29/06/23 V: 28/06/2025
020479 ALGODAO ORTOPEDICO 10CMXIM (CREMER) L: 77508232 30059090 | s00 | $102 | RO 60,00 0,8375 50,25 50,25 9,04 0,00 18,000 000
1Q: 60,0000 F: 30/05/23 V: 30/05/2028, nFCl: 4DO61F17-476%-
0B |- 96D6-46C689DD2680 i
020477 ALGODAO ORTOPEDICO 15CMX IM (CREMER) L 79908231 30059090 | 500 | 5102 | RO 120,00 1,2878 154,54 154,54 27,82 0,00( 18,00( 0,00

8$0Q: 48,0000 F: 30/05/23 V: 30/05/2028 1. 799082324 Q 72,
[OT00 F: 30/06/23 V' 30/06/2028, nFCI: 12F8C511-71CA-49DE-932
6-ET737FO0CFRB

CONVENI
UGE.: 0907G L

SECRETARA D ESTADO 04 4
t OA SAlng




14/11/2023 - BANCO DO BRASIL -
SEGUNDA VIA 0001

032000320
COMPROVANTE DE
DE CONTA CORRENTE

13:47 421

TRANSFERENCIA
B/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE § C P VENCESLAU

AGENCIA: 0320-4 CONTA: 27.928-8
DATA DA TRANSFERENCIA 14/11/2023
NR. DOCUMENTO 553.370.000.066.926
VALOR TOTAL 519,47
***%%% TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: ATIVA COML HOSP LTDA

AGENCIA: 3370-7 CONTA: 66.926-1

NR. DOCUMENTO

550.320.000.027.928

NR.AUTENTICACAO

E.2C0.2A9.DFA.DDB. 96D

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUOE

CONVENIO:
UGE.:

/
040729




~# Wareline - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss&0:14/11/2023 - Hora:11:55 Pag:0001

.. IRMANDADE DA SANTA CASA DeE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emlhano Vila Nova, 66 - 38(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

63 adm.santacasapv@hotmail.com | cuidar.carepv@hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 Cuidando de Pessoas

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO......: 22168 COTAGAO: 4624 SOLIC: 5404 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 002725 ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA.
RAZAO SOCIAL: ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA.

ENDEREGO....: CEP......: 14020680
BAIRRO......: SANTA CRUZ DO JOSE J CIDADE: RIBEIRAO PRETO Tl oanaies i BP
CNPJ/CPF....: 04.274.988/0001-38 IE/RG: 582596876113 T Wi

FONE. .......: 16 39939100 FAX: CELULAR. . :

FAT. MINIMO.: 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:

DATA PEDIDO.: 14/11/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:

FRETH . o v ne00 43 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. ,: NAO
COND. PAGTO.: 02 PARC-28/42 DIAS FORMA PG.: PR.ENTREGA: 0 DIAS
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 14/11/2023
AUTORIZADOR

EMATIL.,...,.: denise@ativahosp.com.br FONE.....:
MOTIVO......: MATERIAL (COMPRA PARA SEMANA 13 RO 17)

OBS P/ FORN,: BANCO DO BRASIL AG. 3370-7 C/C 66926-1

| Item|T|Codigo IDe_slcric;éo .i_UlUnldl_Q_td__k | Prego IPrer!:o Total ‘i
3 P 00000085 ALGODAO ORTOPEDICO 20 CM U UNID 36 1,577200 56,78
4 P 00000103 ATADURA GESSADA 15 oM goNto 40 2,124000 se,96
"5 P 00000237 EQUIPO MACROGOTAS C/INJETOR LATERAL U UNID s00  o0,553500 276,75
"7 P 00000295 FITA MICROPORE BRANCO 25MM X 10M U ROLo 48  2,103700 100,08

______________________________________________ si9,47
TOTAL DO PEDIDO : 519,47

=

umron:znno‘pou: | i [111QX(KQ() QS*&$N&$
GuSt S

Jresso por GUSTAVO - LGPD: Relatorio pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruigdo apos o uso



A
ﬂilvu

RUA HUMAITA, 290

e e ey A

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrénica

ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA| |- 5hima™?

JRA A A

@ CIIAVE DE ACESS0

3523 1104 2749 8800 0138 5500 1000 1066 6110 2186 9251

SANTA CRUZ DO JOSE JACQUES - 14020-680 N°. 000.106.661 = _ = = =
RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: 1639939100 Série 001 Consulta de autenticidade no portal uauonﬂ da NF'e
Fotha 111 www.nfe fazenda,gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLD DI: AUTORIZACAO DI USO
VENDA 135232028446058 - 22/11/2023 14:43:48
INSCRICAD ESTADUAL 1mscmc.&o ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT, 1CNPJ | CPF
582596876113 04.274.988/0001-38"

DESTINATARIO / REMETENTE

(NOMT? / RAZAD SOCTAL

]’cw: 1 CPF

DATA TIA EMISSAQ

22/11/2023

ENDEREQO

R EMILIANO VILA NOVA, 066

IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU

BAIRRO / DISTRITO

CENTRO

55.1459.900/0001 -65 w

CEP DATA DA SAIDA/JENTRADA

19400-000

MLINICIPIO

(PRESIDENTE VENCESLAU

SP

UF FONE/FAX

1832711124

]lNS('R]CF\ﬁ ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA

A

FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Venc. 22/11/2023
L\Valor RS 519.47

CALCULD DO IMPOSTO

BASE CALC ICMS TVALOR DO ICMS VALOR DD ICMS-FCP ]H!\SI- CALCICMSS,T VALOR ICMS ST

260.71 46,93 0,00

0.00

0,00 0.00

VALOR ICMS 5. T-FCP TOTAL PRODUTOS

519.4°

n

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURC [[JESL 'ONTO

C
0.00 0.00 0.00[

JTRAS DESPESAS

0,00

VALOR TOTAL IPL

0,00 0,00}

VALOR IMPORTAGCAQ TOTAL DA NOTA 4

519.4

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

an I RAZAD SOCIAL [1 RETE POR CONTA [CODIGO ANTT

PVN TRANSPORTES E SERVICOS LTDA 0-Remetente

PLACA DO VECULO Uk CNPI/ CPF

12.270.745/0004-00

ENDERECO
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO.2200 GP11B KM 2.2-8P110-330

MUNICIPIO

SUMARE

UF INSCRICAQ ESTADUAL

SP 671495090114

QLIANTIDADE Tspﬂc'm MARCA
5 Volumes

NLUMERAGCAO

PESD BRUTO

43.650

]PES(I LOUIDO

43,65

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

CODIGO ? "3 SR A -
PRODUTO DESCRICAOQ DO PRODUTO ( SERVICO NCM/SH | CS1

Crop | UN

VALOR | VALOR
QUANT UNIT: TOTAL

VALOR VALOR

BASEICMS| Y2y i

VALOR
STHFOP

ALTY

s [ AL

52260 |ATADURA DE ALGODAQ ORTOPEDICA 30059090 | 520
20CMX 1,80M C/ 12 UN CREMER
Lotc: 867082248 (t: 36 Fab; 24/11/22 Val; 23/11/27 /’
FCLZTTIROAD-C 730-44FC-A146-3D25EDS 4TAC
52249 [ATADURA GESSADA 13CMX3M CX (V20 PCT 00211099 | 540
JICYSNE CREMER :
& [Lote: 352762324 Qt: 40 Fab; 25/06/23 Val: 24/06/26 v
(- [FCLR056C036-948C-4F98-8583-99B12B451 530 v
52348 JEQUIPO MACROGOTAS LUER SLIP C/FILTRQ DE AR 90183010 | 520
d E INJ LATERAL 1,5M LAMEDID
Ol Lote: 72122112 Q1500 Pab01/11/22 val: 30711227 4]
ZIFITA MICROPORE 25MMX10M CX C/48 UN CIEX . | 30051090 | 520
=, |Lote: FP398/23-GC Qu 48 Fab: 26/09/23 Val: 26/09/25
J|FCI:BT3UCBCE=2T054AE-OD2F-7RIB 74953071 /

1502 [

5102 | UN

5102 | UN |

36 1.5772
4

7

40 2.1240(

500 i 0,5535

8496 0.00 0,00

56,78 34,07 6.13

276,75 166,05 29.89

TooE] T ease T ooy [T T T

18.00

0,00 |

18,00

18,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Inf, Contribuinte:

BIONEXO 322705123

PEDIDO DE COMPRA:PDC#322705123#BIONEXO

Vendedor: 1-ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA Id Mov:2186925
BANCO BRASIL - AG. 3370-7 C/C. 2651%-4

BANCO BRADESCO - AG. 2401-5 C/C. 15122-0

PIX CNPJ: 04.274,988/0001-38

"C’O;_\l FIRA A MERCADORIA NO ATO DO RECEBIMENTO"

Inf; fisco:

Valor Aprox Tributes Federal: R$ 69,87 Estadual: R$ 76.90 Municipal: RS 0,00 Fonte: IBP
(A) 1sencao Parcial na base de caleulo referente Portaria CAT 42/2021 deereto 65,718,
(B) Isento conforme convenio 126/10

L

T

Y

RESERVADO AO FISCO

CONVENIO:
vee.__ 0907296

SECRETARIA DE ESTADO DA SA7:
0

fmpressa om 22012023 ay 14:43:4%

W g con



06/12/2023, 16:36

Banco do Brasil

@6/12/2023 = BANCO DO BRASIL - 16:32:18
932000320 SEGUNDA VIA 6ee1
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: @320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 06/12/2023
NR. DOCUMENTO 552.755.000.121.556@
VALOR TOTAL 632,21

*¥¥¥¥%*  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: LONDRICIR COM MAT HOSP

AGENCIA: 2755-3 CONTA: 121.558-7
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928

NR.AUTENTICACAQ

SECRETARIA
CONVENIO:
U.GE.

09d02496 _

Transacéo efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

https://autoatendimento.bb.com. br/apf-apj-autoatendimento/index. html?v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb

22
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. «sa. IRMANDADE DA SANTA CASA DE
¢ PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - ®(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

6 adm.santacasapv@hotmail.com | §9 cuidar.carepv@hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 Cuidando de Pessoas

%
:

A

Relatorio de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO......: 22314 COTAGAO: 4679 SOLIC: 5483  SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

FORNECEDOR..: 003822 LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA
RAZAO SOCIAL: LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA

ENDERECO....: AVENIDAR TIRADENTES, 7100 CEP......: 86072000
BAIRRO......: JARDIM ROSICLER CIDADE: LONDRINA OPiivuswat PR
CNPJ/CPF....: 00.339.246/0001-92 IE/RG: 6012875785 M v 65
FONE .ivsinnt FAX: : CELULAR. . :
FAT. MINIMO.: 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
DATA PEDIDO.: 06/12/2023 VENDEDCR, : FONE CONT:
FRETE -z waay 3 0,00 DESCONTO, : 0,00 URGENTE..: SIM
COND. PAGTO.: 30 DIAS FORMA PG.: PR.ENTREGA: 0 DIAS
SIT. PEDIDO.: 3-ENCOMENDADO PROCESSO. : DT .ENTREGA:
AUTORIZADOR
EMAIL.......: denis@londricir.com.br FONE:.:«+:
MOTIVO......: ITENS ACABANDO , ALGUNS ACABOU
OBS P/ FORN.: Banco Brasil AG: 2755-3 C/C: 121550-7

|Item|T|Codige |Descrigae - " 1U|Unid|Qtd  |Prego  |Prego Total |Marca ]

1 P 00000100 ATADURA CREPE 15 CM COMUM U UNID 48 1,009200 48,44

2 P 00000123 CATETER TIPO QCULOS ADULTO U UNID 20 1,065000 21,30

| P 00000131 COLETOR URINA ADULTO FECHADO 2 LITR U UNID 20 3,395000 67,90

4 P (0000233 ELETRODO PARA MONITORIZACAO CARDIAC U UNID 600 0,189600 113,76

5 P 00000240 EQUIPO MULTIVIA 2 VIAS C/CLAMP U UNID 100 1,111000 111,10

) P 00000237 EQUIPO MACROGOTAS C/INJETOR LATERAL U UNID 150 0,580000 87,00

7 P 00000326 LUVA CIRURGICA B U UNID 60 1,151500 69,09

8 P 00002841 SONDA FOLEY N18 C/3 VIAS U UNID 10 3, 340000 33,40

9 P 00001780 TERMOMETRO DIGITAL PARA FEBRE U UNID 3 16,580000 49,74

10 P 00002655 SONDA ENDOTRAQUEAL ARAMADA 7,0 C/BA U UNID 10 3,048000 30,48

632,21

TOTAL DO PEDIDO : 632,21

AUTORIZADO POR:

Sv»tSUZI ADRIANA QUIRIND P COMPRAS:G

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatorio pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicdo apos o uso



IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DAN F E
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Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

|

I

Il

I

LondriCirs

i | 1-SAIDA
Medcamentos e Frodulos Hospitalares \_..-J

B ERIIATA CHAVE DE ACESSO
4123 1200 3392 4600 0192 5500 1000 3941 9016 0087 3658

LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA 0 g
Av Tiradentes, 7100, GLP 03 Modulo 06 ¢ 07 - Jardim Rosicler N 000394 190

J Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
CEP: 86072-000 Londrina-PR SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Fone: (43) 3373-3400 FOLHA: 1/2. ou no site da Sefaz Autorizadora
2z
NATUREZA DA OPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USG
VENDAS FORA DO ESTADO / 141230328815090 07/12/2023 10:24:23

601.28757-95

INSCRIGAD ESTADUAL INSG EST D0 SUBST TRBUTARIO / o CNPY

00.339.246/0001-92

DESTINATARIO/REMETENTE

PCT/C/12 RL NEVE cProdANVISA=0000224000049

PMC=0,00 ~——

Lote=2301010038 Qtd=4 Fab=01/01/2023 Val=31/12/2027 __ ¥
A dcw“rr,,_. CEan). 7898172860156 TR KR Rt e
27027 |CATETER NASAL TIPO OCULOS 1,40M 2807F ADULTO 50783923 000 [6108[ UN
JCOD-ESZB?O UN EMBRAMED cProdANVISA=0080245210268
PMC=0,0G e

Lote=2300032787,Qtd=20 Fah=16/11/2023 Val=01/10/2026
Cod BArras (cEan): 7898468470373 4

25272 |COLETOR DE URINA SIST.FECH 2000ML COD-6280 UN 39269030| 700 |6108| UN

~a-

RETANGULAR ADULTO PCT/C/50 UN ME
cProdANVISA=0080495510048 PMC=0,
Lote=23DIX1906 Qtd=12 Fab=30/03/2023 Val=30/03/2026 r
Cod Barras_ G...Etn)_:7§9.86_52_.322.‘§14._.......,,,,,,,,,,,.m,‘....__.f ..................................
EQUIPO MACRO 1,50M I.L. FILTRO 15 MICRA/AR L.S. PVC (90189010 200 [6108| UN
COD-8968 UN MEDIX cProdANVISA=0080495510033
PMC=0,00

Lote=221230.Qtd=150 Fab=01/12/2022 Val=01/11/202
Cod Barras (cEan): 7898652371790 LE02L

| e ot e A e e S P ML IR sl P

22834

26694

-265835 UN EMBRAMED cProdANVISA=0080245210221

PMC=0,00 ===

90181990| 200 [8108 | PCT | 12| 9,4800[113,76(113,76| 4,55| 4 | 375

EXTENSOR P/EQUIPO 2VIAS ADULTO C/CLAMP L.SLIP GG (90189070 000 [6108[ UN |

NOMERAZAD SOCIAL CNPUCFFEStrangowo DATA DE EMISSAD
IRMANDADE SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 07/12/2023
ENDERECO BAIRRODISTRITO CEP DATA DE SAIDAENTRADA
RUA EMILIANO VILANOVA, 66 CENTRO 19400-000
MUNICIPIO FONEFAX Ur INSCRICAD ESTADUAL HORA GE SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU (18)3271-1124 ‘ SP \
FATURA/DUPLICATA
001 07/12/23 RS 632,21
CALCULO DO IMPOSTO
HASE DE CALCULO DO ICMS VALOR 20 1GMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAD VMGRDOiCMSSUBST"UJC‘D VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
632,21 53,39 . 0,00 0,00 205,71 632,21
VALOA DO FRETE VALOR DO SEGURQ DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESS0HRIAS VALOR DQ IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 632,21
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
FAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CQ{NGDANIT PLACA DO VEICULO | UF CNPUCPF
TAP EXPRESS EIRELLI - ME 0-Rem (CIF) 03.053.802/0007-43
ENDERECO MUNICTPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
ROD CELSO GARCIA CID 373, 373 LONDRINA PR |907.26152-28
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERAGAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 10,000 10,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
PROBUTD BESCRIGAD DO PRODUTOISERVICO NCMSH ot | crop | o, | couan | XiRne | Yo | cms | Yone | lons |Ghaime:
121731 ATADURA CREPE 13FIOS/1,20MT 15CM REF-79119-25 30059090| 000 (6108 PCT 4/12,1100| 48,44| 48,44| 5,81 12 15,5

21,30[ 2,56| 12| 8,8

100] 1,1710[111,10[111,10] 13,33 12| 35,6

Lote=2300028416 Qtd=100 Fab=28/09/2023 Val=22/08/2028 4 /l
— e 7 Lg
CALCULO DO ISSGN
INSCRICAD MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DOS SERVICOS VALGR DO ISSON
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AD FISCO

Valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF destino: R$60,42.

INSCRICAO AUXILIAR NO ESTADO DE SP DE Numero 816.017.660.115, DISPENSADO DO
RECOLHIMENTO DO DIFAL EM GNRE
| PED: 869364 Vendedor: DENIS FERRAZ DA SILVA

Sep: TATIANEBARBOSA Conf: WANDERLEI

PEDIDO N°325595784.1 ;

ALIQUOTA 4% CONFORME ART. 18 INC Ill DECRETO 7871/2017

Val aprox dos tributos R$ 205,71 (32,54%) Fonte:|IBPT

PIS COFINS - ALIQUOTA ZERO CONFORME INCISO IIl ARTIGO PRIMEIRO DECRETO
6426/2008: Produtos(22834, 23499, 23510, 25272, 25343, 26694, 26824, 27027) -
Partilha ICMS operagdo interestadual consumidor final, disposto na Emenda constitucional
87/2015. Valor ICMS para UF destino: R$ 60,42. Valor FCP para o destino: R$ 0,00. Valor
LICMS UF remetente: R$ 0,00

SECRETARIA DE ESTADO DA g!" it

CONVEN

UGE.

NO:
0907 94




IDENTIFICAGAO DO EMITENTE D A N F E

r-L Documento Auxillar da

NOTA FISCAL ELETRONICA I || m" “"” | |I||||||I| | || I"“
' \ 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO

Meckcamentos e Produtos Hospitalares _— 1-SAIDA 4123 1200 3392 4600 0192 5500 1000 3941 9016 0087 3658
LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA N2 000.394.190

Av Tiradentes, 7100, GLP 03 Modulo 06 e 07 - Jardim Rosicler 2 Consulta de autenticidade no portal naclonal da NF-e
CEP: 86072-000 Londrina-PR SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Fone: (43) 3373-3400 FOLHA: 212 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAG PROTOCOLO DF AUTORIZAGAD DE USO
VENDAS FORA DO ESTADO 141230328815090 07/12/2023 10:24:23
INSCRIGAQ ESTADUAL INSC.EST.DO SUBST. TRIBUTARIC CNPJ
601.28757-95 J 00.339.246/0001-92

DADOS DO PRODUTO/SERVICO
p";',%%‘g% DESCRICAO DO PRODUTOISERVICO NCMSH CST | CFOP | UNID, | OQUANT, u:#mo ke s bl o bk s
......... Obd Bafrge (Ean) 7808EB8ATERAE 0 L DL S e DR clr e Wi e TR S T B e e B e Tl e
25343 |LUVA CIRURGICA ESTERIL N®.8,0 LIS PAR SANRO. 40151200| 000 (6108 | PAR 60| 1,1515| 69,09| 69,09/ 8,29/ 12 | 20,73

J’cProdANVISA:OM 0170480014 PMC=0,00 >

< |Lote= 31 Qtd=60 Fab=09/08/2023 Val=09/08/2026 1
....... el ETRGIS R 1 o MG e SR i S SR EUMDEY Il (IS T i) ReEseel BTN MISTSES TSN I Sl
23499 |SONDA FOLEY LATEX SILICONIZADA 3 VIAS 30CC NR 18 [90183921| 700 [6108[ CX 133,4000| 33,40 33,40 4,01 12 | 10,72

CX/C/10 UN @_LIDOH cProdANVISA=0010369460176
PMC=0,00
é Lote=10122091 Qtd=1 Fab=01/09/2022 Val=30/09/2027 //
26322 |TERMOMETRO DIGITAL FEBRE COR BRANCA REF-29832.2 | 90251990 300 [6108 UN~ 3
_I'UN INCOTERM cProdANVISA=ISENTO PMC=0,00
Lote=DI-322 Qtd=3 Fab=01/12/2022 Val=01/12/2032 / /
...... Meod Beras (GEanic veoRpaBetg. < s o B ] e b el B G B e
23510 |[TUBO ENDOTRAQ PVC C/BALAO NR 7.0 GX/C/10 UN 90183929 200 [6108| CX 1(30,4800| "30,48( 30,48| "122] 4 [ 978
z_sL_gu%gngcProdANV|SA=oo10369460219 PMC=0,00
ote=

3031 Qtd=1 Fab=01/03/2023 Val=31/03/2028
@( Cod Harras (cEan): 07898157725364 TV s o /

CONVENIO:
vee. (09019 Yp

SECRETARIA EE,ESTE?U DASAL :




06/12/2023, 16:36 Bancd do Brasil

= (3350616252517421
Consultas - Emissao de comprovantes OG12/2023:10:30114

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

06/12/2023 - AUTOATENDIMENTO -716.36.14

@32e400320 SEGUNDA VIA @81

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: ©328-4 CONTA: 27.928-5

FINALIDADE: 61 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : IRMANDADE S C P VENCESLAU
BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO S.A. -
AGENCIA: 9872-8 - S PAULO RUA PIRATINING
CONTA: 67.866-4

FAVORECIDO: C.B.S. MEDICO CIENTIFICA LTDA
CPE/CNPJ: 48,791.685/0001-68

VALOR: R$ 544,60
DEBITO EM: ©6/12/2023

DOCUMENTO: 1206062
AUTENTICACAO SISBB: 7.847.86A.2B8.431.Cl6

SECRETARIA DF ESTADO DA SAT: :

CONvENIO 27/ 02 _3
UGE.; OC;‘O‘j q’é

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html?v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 1/2



“*# Wareline - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/
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3

Ny,
d_a,n Dr w & be,

Emissa0:06/12/2023 - Hora:14:51 Pag:0001

IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLA

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - @ (18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

6= adm.santacasapv@hotmail.com | 2 cuidar.carepv@hotmail.com ot

CNPJ 55.559.900/0001-65 uidando de Pes

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO. .\ von & 22313 COTACAO: 4679 SOLIC: 5483 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADC FARMACIA N. ALTER :
FORNECEDOR. .: 003298 CBS MEDICO CIENTIFICA SA
RAZAO SOCIAL: CBS MEDICO CIENTIFICA SA
ENDERECO. ...: EER.. sianan 03043000
BAIRRO......: BRAS CIDADE: SAQ PAULO OB e wininn 6 SP
CNPJ/CPF....: 48.791.685/0001-68 IE/RG: 109793403114 B, 7 TP
PO . oo vis wsviiw & 11 33472700 FAX: CELULAR.
FAT. MINIMO 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
DATA PEDIDO 06/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETE.......: 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE..: SIM
COND. PAGTO.: 28 DIAS ~ FORMA PG. : PR.ENTREGA: 0 DIAS
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZACAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 06/12/2023
AUTORIZADOR
EMAIL.......: amanda.furlan@cbsmed.com.br;vendas2@cbsmed.com.br FONE.....:
MOTIVO......: ITENS ACABANDO , ALGUNS ACABOU
OBS P/ FORN.: Banco Itau (341) Agencia: 0072 C/C: &7066-4 -

|Item|T|Cédigo |Descrigao " |U|Unid|Qtd  |Prego |Prego Total |Marca i

1 P 00000080 ALCOOL 70% LIQUIDO FRASCO 1000 ML U FRAS 24 6, 372000 152,93

2 P 000036292 SONDA DE SENGSTAKEN BLACKMORE TAMAN U UNID 1 379,665000 379,867

3 P 00000529 TUBO ENDOTRAQUEAL 5,0 S/BALAO 0 UNID 3 2,000000 6,00

4 P 00000531 TUBO ENDOTRAQUEAL 5,5 S/BALAO U UNID 3 2,000000 6,00

544,60
TOTAL DO PEDIDO
r N
AUTORIZADO POR:
» EMPENRADQO e .
1

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicio apos o uso



(8.5 MEDICO CIENTIFICA | oocumenronoauk on 1 IR M IRT YA  A
LTDA NOTA FISCAL ELETRONICA .
RUA PALMORINO MONACO, 630 0-ENTRADA E] CHAVE DE ACESSO DA NF-E
BRAS Cep:03043-003 1-SAIDA 35231248 7916 8500 0168 5500 3001 3903 9816 4671 8382
SAO PAULO/SP -
N. 001390398 % 7 :
Fone: 551133472700 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
SERIE 3 ; . rad
FOLHA 01/01 www.nf fizenda gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada ‘
NATUREZA DA OPERACAOQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
SAIDA POR VENDA 135232158329536 07/12/2023 12:35:27-03:00
INSCRICAO ESTADUAL msci:srAEAL DO suasrm o CNPJ/CPF
109793403114 48.791.685/0001-68
DESTINATARIO/REMETENTE ] = . — —
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 07/12/2023 )
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
R EMILIANO VILANOVA, 66 CENTRO 19400-000 07/12/2023
MUNICIPIO FONE/FAX INSCRICAQ ESTADUAL :‘;:;'Egm”s"m
PRESIDENTE VENCESLAU 1832711124 ]sr 42
FATURA -
001
07/12/2023
544,60 )
CALCULO DO IMPOSTO N ) - e A B _
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO 1CMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL POS PRODUTOS
544,60 98,03 0,00 0,00 544,60
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 _544.60
TRAWOI!TAD()WVOLUMFSTMWOEI’AM‘} E — SUNS——— R R o - ) - = N ~
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
RDGS CERRUTI TRANSPORTE E LOGISTICA LTDA 0-REMETENTE 30.300.117/0001-51
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
R SANTA CLARA COTIA sp 278329128116
QUANTIDADE 1mma MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
3 CAIXA(S) 23,089 22392
DADOS DO PRODUTO / SERVICO e e
COD. PROD | DESCRICAO DO PROD./SERV. NCM/SH  |CST |CFOP | UN [QUANT. | VUNITARIO VTOTAL |BCICMS | VICMS Jv.m AICMS| A.1P1
008179 | ALCOOL 70% ANTISSEPTICO 1000ML VIC PHARMA (12 30039099000 (5102 |[FR | 24,000( 6,3720833 152,93 152,9 27,5 0,0018.00% 0.00
D LOTE: M32924 DT VAL: 30/10/24 30
002673 | SONDA P/VARIZES ESOFAG BLACKMORE SENGSTAKEN P 90183929700 (5102 |UN 1,0004 379,6700( 379,67 379,6 68,3 0,0018.00% 0.00%
VC 16 BC1  LOTE: 0205823 DT VAL: 31/05/2 0000
I8 { J
011334 |sonpA ENDOTRAQUEAL PVC S/BALAO 5,5 MEDIX 90183929200 (5102 |UN 3,0000 2,0000004 6,00 6,0 1,0 0,0018.00% o.oo"/?
LOTE: 2257055 DT VAL: 30/10/27 00
becranmeacas . .. e B T | AR S S e o e T RN fesacsssnenuaasnnesnsfscncsnanesnsennnsenssnlsasss
011334 | SONDA ENDOTRAQUEAL PVC S/BALAO 5,5 MEDIX 90183929200|5102 |UN 3,0004 2,0000004 6,00 6,0( 1,0 0,0018,00% 0.00°
| LOTE: 2257055 DT VAL: 30/10/27 { 00
| |
CALL‘II.ti DO ISSON
: e = - e .
INSCRICAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS | BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
£3374230
DADOS ADICIONAIS . ) K B
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
ATENCAQ: DADOS PARA DEPOSITO/ Banco ltau (341) Agencia: 0072 C/C: 670664 - CBS
Medico CNPJ 48 791 685/0001-68
Protocolo: 135232158329536
CRIS-ID-325595784 VOLUME(S): 0001326397/0001326437/ **Cubagem: 0.04689 PV:
688626%* Forma de pagamento: DEPOSITO ANTECIPADO
CONVENIO:
uGe.__ 090
Rota/Zona: P.7 - MEMEFS SP -

powered by € TOTUS



12/12/2023, 16:21 Banco do Brasil

Z G3321216081180141

; Consultas - Emissdo de comprovantes THARIZEE T0elae
&ym

12/12/2023 - BANCO DO BRASIL -  16:19:33

932000320 SEGUNDA VIA 00083

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 12/12/2023
NR. DOCUMENTO 552.755.000.121,550
VALOR TOTAL 521,77

**x*x* TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: LONDRICIR COM MAT HOSP

AGENCIA: 2755-3 CONTA: 121.550-7
NR. DOCUMENTO 558.320.800.027.928
NR.AUTENTICACAO 2.CD8.E58.9DD.F5B.137

SECRETARIA DE ESTADO DA SA(RE
CONVENIO: 5L 2029
UGE. 090794

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html 7v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb

172



%~# \Wareline - Informatizagao Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss&o:12/12/2023 - Hora:14:52 Pag:000

.. IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - %(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP. S0 5}

63 adm.santacasapv@hotmail.com | () cuidar.carepv@hotmail.com xh

CNPJ 55.559.900/0001-65 fando de P ¥

dahﬂldﬁy

ﬁm

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO......: 22376 COTAGAO: O SOLIC: SOLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000012-FARMACIA - DISPENSARIO DE MEDICAMENTO N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 003822 LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA
RAZAO SOCIAL: LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA

ENDERECO. ...: AVENIDA TIRADENTES, 7100 CEP......: 86072000
BAIRRO......: JARDIM ROSICLER CIDADE: LONDRINA OB canees BR
CNPJ/CPF....: 00.339.246/0001-92 IE/RG: 6012875795 o 7 SRR
FDNE..:.....: FAX: CELULAR. . :
FAT. MINIMO.: 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
DATA PEDIDO.: 12/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETE.:.sevat 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NA&0
COND. PAGTO.: A VISTA FORMA PG.: PR,ENTREGA:
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAQ PROCESSO. : DT.ENTREGA: 12/12/2023
AUTORIZADOR :
EMAIL.......: denis@londricir.com.br FONE . 555 o8
MOTIVO., v vod
OBS P/ FORN.: Banco Brasil AG: 2755-3 C/C: 121550-7
IltemITICodigc IDescrlcﬁg_ E e R I} 'W7"”|UIUn1d|Qtd - ]Preco o IP;eco Total [Marca 'frm '|
1 B UQOOOI”B CATETER TIPO OCULOS ADULTO U UNID 60 1, 065000 03,90
2 P 00000100 ATADURA CREPE 15 CM COMUM U UNID 36 1,009200 36,33
3 F 00000089 ATADURA CREPE 10 CM COMUM U UNID 36 0,723300 26,04
4 P 00000233 ELETRODO PARA MONITORIZACAQ CARDIAC U UNID 1500 0,189800 284, 40
5 P 00000240 EQUIPO MULTIVIA 2 VIAS C/CLAMP U UNID 100 1,111000 111,10 B
________________________________________________________________________________________________________________ o
521,77 4
TOTAL DO PEDIDO : 521,717

e e
® EMPENHADO e

AUTORIZADO POR:

..‘ ,;\i

rﬁmme@mﬁmﬂe:s
L A329

wat

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruigéo apés o uso



}

LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA
Av Tiradentes, 7100, GLP 03 Modulo 06 e 07 - Jardim Rosicler

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

i iCir=

|
|
|
‘ Medcamentos e Produtos Hospitalares
|

CEP: 86072-000 Londrina-PR
Fone: (43) 3373-3400

0
\’J 3
N¢

Documento Auxillar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

DANFE

- ENTRADA

- SAIDA

CHAVE DE ACESSO

4123 1200 3392 4600 0192 5500 1000 3949 0113 3107 8998

J

000.394.901
SERIE: 1

FOLHA: 11

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

| "NATUREZA DA OPERAGAG

'VENDAS FORA DO ESTADO

PRCTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO

141230335356046 13/12/2023 09:49:41

INSC.EST.D0 SUBST. TRIBUTARIO

1 INSCRIGAO ESTADUAL cnrd
601.28757-95 00.339.246/0001-92
DESTINATARIO/REMETENTE =
NOMERAZAO SOGIAL CNPYCPFAJEstrangeiro DATA DE EMISSAD
} IRMANDADE SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 13/12/2023
ENDEREQO BAIRRODISTRITO CEP DATA DE SAIDAVENTRADA
|RUA EMILIANO VILANOVA, 66 CENTRO 19400-000
MUNICIPIO FONEFAX 3 INSGRICAD ESTADUAL HORA DE SAIDA
|PRESIDENTE VENCESLAU (18)3271-1124 SP
FATURA/DUPLICATA
001 13/12/23 R$ 521,77
\
L J
CALCULO DO IMPOSTO
| BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE GALCULG DO ICMS SUBSTITUIGAD | VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAD VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS |
521,77 39,86 0,00 0,00 169,95 521,77
"TELT-."H DOFRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P1 VALOR TOTAL DA NOTA
| 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 521,77
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
["RAZAD SociAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPICPF
| TAP EXPRESS EIRELLI - ME 0-Rem (CIF) ’ 03.053.802/0007-43
ENDEREGO MUNICIFIO UF INSCRIGAD ESTADUAL
‘.ROD CELSO GARCIA CID 373, 373 LONDRINA PR |907.26152-28
OUANTIDADE | ESPECIE ]’MARGA NUMERAGAQ PESO BRUTO —lm__
‘ 5,000 5,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO Pl
[ Shapiaat DESCRIGAD DO PRODUTOISERVIGO NCMSH ot [icrop | unm | cuawr, | VARER. | VAR | Bo. [ VALGR [aua (VLRAPHOX
21804 |ATADURA CREPE 13FIOS/1,20MT 10CM REF-79119-21 30059090| 000 |6108| PCT 3| 8,680 26,04| 26,04 3,12/ 12 | 8,36
' PCT/C/12 RL NEVE cProdANVISA=0081855830002 PMC=0,00 /
Lote=2302010018 Qtd=3 Fab=01/02/2023 Val=31/01/2028 y [
L _|Cod Barras (cEan): 7898172860132 ... . | S| S| TV I SN IR ioe ‘
|2173K ATADURA CREPE 13FIOS/1,20MT 15CM REF-79119-25 30059090 000 (6108 PCT 3[12,110| 36,33| 36,33 4,36 12 f 11,66
! CT/C/12 RL NEVE cProdANVISA=0000224000049 PMC=0,00 '
I \Lote=2301010038 Qtd=3 Fab=01/01/2023 Val=31/12/2027 / |
' {Cod Barras (cEan): 7898172860156 . Y A S il o= !
27027 |CATETER NASAL TIPO OCULOS 1,40M 2807P ADULTO 90183929| 000 [6108| UN 60]/1,065/ 63,90 63,90 7,67 12| 20,51
"\, COD-662870 UN EMBRAMED cProdANVISA=0080245210268 /
PMC=0,00
Lote=2300032787 Qtd=60 Fab=16/11/2023 Val=01/10/2026
. |Cod Barras (cEan): 7898468470373 . .| B e ] VRN, (DU | Ne— |
26824 |ELETRODO ECG ESPUMA/GEL DESC. SF22 FORMATO 90181990| 200 |6108| PCT 30| 9,480(284,40/2684,40| 11,38 4 | 93,77
RETANGULAR ADULTO PCT/C/50 UN MEDIX P ’
‘ \ cProdANVISA=0080495510048 PMC=0,00 i
Lote=23DIX1906 Qtd=30 Fab=30/03/2023 Val=30/03/2026 /
_____\CodBarras (cEan): 7898652372414 ~ | | | S I N A S T N
22834 |EXTENSOR P/EQUIPO 2VIAS ADULTO C/CLAMP L.SLIP GC ™ '[90189010| 000 6108 UN | 100 1,111[117,10[717,10 13,33 12 | 35,65
C-265835 UN EMBRAMED cProdANVISA=0080245210221 - [
\ |PMC=0,00 ” |
|Lote=2300029175 Qtd=100 Fab=29/09/2023 Va!=26/08/2026/
|Cud Barras (cEan): 7898468475248 l
SALCULO DO ISSGN =
INGCHIGAG MUNIGIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DOS SERVICOS VALDR DO ISSON
JADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AD FISCO e
Valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF destino: R$54,086.
INSCRICAO AUXILIAR NO ESTADO DE SP DE Numero 816.017.660.115, DISPENSADO DO
RECOLHIMENTO DO DIFAL EM GNRE
PED: 872244 Vendedor: DENIS FERRAZ DA SILVA
Sep: FERNANDO Conf: WANDERLE!
2EDIDO N°326362889.1 .
ALIQUOTA 4% CONFORME ART. 18 INC Il DECRETO 7871/2017 SECRETARIA DE ESTADO DA SAUCZ
Jal aprox dos tributos R$ 169,95 (32,57%) Fonte:IBPT CONVENIO: 2/ H)
3|S COFINS - ALIQUOTA ZERO CONFORME INCISO |Il ARTIGO PRIMEIRO DECRETO OA G,
3426/2008: Produtos(22834, 26824, 27027) - uee;, U907
*artilha ICMS operagéo interestadual consumidor final, disposto na Emenda constitucional
17/2015. Valor ICMS para UF destino: R$ 54,06. Valor FCP para o destino: R$ 0,00. Valor
CMS UF remetente: B$ 0,00




12/12/2023, 16:21 Banco do Brasil

12/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 16:19:33
©32000320 SEGUNDA VIA 00082
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: 0320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 12/12/2023
NR. DOCUMENTO 553.370.000.086.158
VALOR TOTAL 115,67

*E¥%¥k  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: MEDICAMENTAL H LTDA

AGENCIA: 3370-7 CONTA: 6.158-1

NR. DOCUMENTO 556.320.000.0827.928 -
................................................ SECRETARIA DE ESTADO DA SAU
IDENTIFICADOR 1: 55.559.980/6001 65 CONVENIO: 7 '
T e R N N e R e e ———— U.G.Eu

NR.AUTENTICACAO E.F5A.238.D44.C48.B78

Transagdo efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2,24,0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb
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“*#  Wareline - Informatizagao Hospitalar - http://www.wareline.com.br/

Emissao0:12/12/2023 - Hora:15:45 Pag:00C

- «am. IRMANDADE DA SANTA CASA DE
¢ PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - & (18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP,

9 adm.santacasapv@hotmail.com | 2 cuidar.carepv@hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 Culdando de Pessoas

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO...... : 22372 COTAGCRO: 4694 SOLIC: 5502 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :
FORNECEDOR. .: 004523 MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
RAZAO SOCIAL: MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
ENDERECO. ...: AVENIDA 15 DE NOVEMBRO, 450 CHE, 3505 w58
BAIRRO......: CIDADE: RIO DE JANEIRO 6 UTRDCHERRI Sp
CNPJ/CPF....: 31.378.288/0004-09 IE/RG: TiMacaets
FONE, . 14004t FAX: CELULAR.
FAT. MINIMO.: 0,00 BANCO: 001 AGENCIA: 33707 CONTA: 61581
DATA PEDIDO 12/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
PRETE : . a0 § 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: SIM
COND. PAGTO.: A VISTA FORMA. PG. : PR.ENTREGA: ( DIAS
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZACAQ PROCESSO. : DT.ENTREGA: 12/12/2023
AUTORIZADOR :
EMETE. i:vs ol FONE. o
MOTIVO......: ITENS ACABQU E ACABANDO, ESTOQUE BAIXO
OBS P/ FORN.: BANCO DO BRASIL AGENCIA: 3370-7 C/C: 6158-1

IIteEj?JQQQ}go lnégbfiégd__"'“m""m"'_ o - Tﬁ]ﬁﬁiﬁ!at& | Preco |pre¢o Totallniééa ) T
2 P 00000295 FITA MICROPORE BRANCO 25MM X 10M U ROLO 30 2,140000 64,20

3 P 00000496 SONDA GASTRICA 20 LONGA U UNID 5 1,213000 6,07

5 P 00000103 ATADURA GESSADA 15 CM U UNID 20 2,270000 45,40

115,67
TOTAL DO PEDIDO 115,67
-

AVO FERRARI NESTI

AUTORIZADO POR:

(m "fCIVO errq
q !
SUPERy, *~n uwas] |
I

L &MPENHADO >

DATA

sresso por GUSTAVO - LGPD! Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicéo apos o uso



@edicmnbd

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
RUA XV DE NOVEMBRO, 450 - GP 02
CENTRO - 27175-000
PIRAT = RI Fone/Fax: 1635054900
www.medicamental.com.br

DANFE

Documento Auxiliar da
Fiscal Eletronica

Nota

RN

(ll . Em: i E] CITAVE DE ACESSD
N® 17 3323 1231 3782 8800 0409 5500 1000 0555 1711 4486 7922
.503 roieoggis Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

Folha 1/1

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

NATUREZA DA OPERACAQ

VENDA DE MERCADORIA

PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO

333230282726828 - 12/12/2023 19:03:22

INSCRICAOQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT, CNP)/ CPF

[ 11864252 819016879114 31.378.288/0004-09
DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAD SOCIAL CNPI/ CPF DATA DA EMISSAO
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 12/12/2023
ENDERECO BAIRRD / DISTRITO CEP DATA DA SATDA/ENTRADA
RUA EMILIANO VILANOVA, 066 CENTRO 19400-000 12/12/2023
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
[PRESIDEN'I‘E VENCESLAU |_SP 1832712411 20:03:00

FATURA / DUPLICATA

Num. 0ot
Venc 12/12/2023
Valor RS 115,67
CALCULO DO IMPOSTO
[llARF CALCICMS VALOR DO ICMS VALOR DX ICMS-FCP BASE CALCICMS S.T ]r\'ALG RICMSS.T. VALOR ICMS S T-FCP TOTAL PRODUTOS
70,27 8.43 0,00 0,00 0.00 0,00 115.67
[\ ALOR DO FRIFTI VALOR DO SEGUROD DESCONTO QUTRAS DESPMIESAS VALOR TOTAL 1P VALOR ICMS DIESONERADO [TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0.00 0.00 0,00 6.19 115.67
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[N(IME ! RAZAO SOCTAL FRETE POR CONTA [CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO TuF [CNPY/ CPF
PVN TRANSPORTES E SERVICOS EIRELI 0-Remetente 12.270.745/0004-00 )
NDEREGO MUNICIFIO UF  |INSCRIGAQ ESTADUAL
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORT0.2200 GP 11B KM 2.2 - SP110-330 SUMARE SP 671495090114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAG F"ES!) BRUTO PESO LIQUIDO
2 Yolumes 0,370 0,370
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
e DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO Nems | esT | crop [ N [ quant | YALOR | ¥ALOR dpigpioms| VAROR [ VALOR | VALOR | ALIQ | Avig il
34%2\ ATADURA GESSADA N/EST I3F. 15 CM X 3IM 90211020 | 040 | 6108 | CX 1 /45.4000 45,40 0. 00 0, 00 0, 6o
NC/20/POLAR FIX HOSP 4
Lote: 092023 Qu: | Val: 31/08/27
34006 |FITA MICROPOROSA BRANCA ADPELE 30051090 | 500 | s108 |UN| 30 )z 1400 ea20| eaz0| w70l | e
N\ SMMX OM/MISSNER y
Lote: RAMI9901 Q: 30 Val: 3110825 /
FCLET4EFD04-1B38-4456-A947-25319852BF 7E7
[ 733781 [SONDA NASOGASTRICA LONGA EM PVC N30 | 90183929 | aoa |&ios [UN| "7 sl vziaal o7l " “eni[  “oml 1 " lhawm| T
~ [ 110CM/MEDSONDA 1
Lote: 73833 Qt: 5 Val: 01/11/27 APt i
L J
DADOS ADICIONAIS
[RESERYADO AO FISCO ]

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Inf. Contribuinte:

1D 326362%K9. 1

RESPONSAVEL GUSTAVO

Orc 14486243 Fichas 1/2 1 vols, 2/2 | vols

ATENDIMENTO 16 3505-4900 R: 1605 hospitalar(@ medicamental . com,br
AFE: AUTORZ/MS: 1.18507.0

AE: AUTORIZMS: 1,18508.3

AFE |.18.507-0- AE 1.18.508-3

Inf. fisco:

Valor Dispensado RS 6,19,

(A) Isencao conforme Convenio [CMS nn 126/2010
(B) Venda para consumo final

(C) Venda para consumo final,

SE040196/000077/2023,

Valor ICMS p/estado destino; RS 4,22
Valor FCP p/lestado destina: RS 0.00
Valor ICMS p/estado origem: RS 0,00

ROTA: CD RIBEIRAO PRETO

Valor Aprox Tributos Federal: RS 15,56 Estadual; RS 21,85 Municipal: RS 0,00 Fonte: IBPT

Regime Diferenciado de Tributacao instituido pelo Decreto 36.450/2004, atraves do processo SEI-220010/000386/2020 e

Produtos sujeitos a aliquota zero de PIS/COFINS conforme Decreto 6.426/2008, artlo, inciso 111 e anexo IT1

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
CONVENIO:; Y
UGE. 040194

Imprresyo em 12/02/2025 ax 20:09: 5K

ww, geweh.com.br



13/12/2823 - BANCO DO BRASIL - 16:13:23
832800320 SEGUNDA VIA @001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5

DATA DA TRANSFERENCIA 13/12/2023

NR. DOCUMENTO 552.591.000.102.525

VALOR TOTAL 36,90 1
#xkA%%  TRANSFERIDO PARA: ) SE[;RETAFHABEESTAUUUASﬂ:liDE
CLIENTE: HDL LOGISTICA HOSPITALAR CONVENIOD 1L
AGENCIA: 2591-7 CONTA: 102,525-2 vee._ 0890196

NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928

NR.AUTENTICACAQ 7.27D.588.06E.8CC.783

Transagac efetuada com sucesso par; JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.



“~# Wareline - Informatizacao Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emissao:13/12/2023 - Hora:10:27 Pag:0001

. IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - S8 (18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

B adm.santacasapv@hotmail.com | B9 cuidar.carepv@hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 Jidando d

)

A DE
d."l

S

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO......: 22382 COTAGAO: 0 SOLIC: SOLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000012-FARMACIA - DISPENSARIO DE MEDICAMENTO N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 001323 HDL LOGISTICA HOSPITALAR LTDA
RAZAO SOCIAL: HDL LOGISTICA HOSPITALAR LTDA

ENDERECO....: CEP......: 38405186
BATIRRO......: CUSTODIO PEREIRA CIDADE: UBERLANDIA OB v 8 MG
CNPJ/CPF....: 11.872.656/0001-10 IB/RG: 0015588110.00-6 ToMcion s
FON"E (34) 3221-5300 FAX: CELULAR. . :
FAT., MINIMO.: 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
DATA PEDIDO.: 13/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETE: .osva s 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAC
COND. PAGTO.: A VISTA FORMA PG.: PR.ENTREGA:
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZACAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 13/12/2023
AUTORIZADOR :
EMAIL.......: geovanna.caixeta@hdlhospitalar.com.br FONE. ;...:
MOTIVO......:
OBS P/ FORN.: Banco Brasil AG:2591-7 C/C:102.525-2
| ITtem|T|Cobdige |Descrigao |U|Unid|Qtd | Preco | Prego Total |Marca i
| P 00000526 TUBO ENDOTRAQUEAL 4,5 C/BALAO U UNID 10 3,690000 36,90
36,90

TAVO FERRARI NESTI

AUTORIZADO POR:

npresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicdo apos o uso
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G3321316079929551
13/12/2023 16:20:21

@ Consultas - Emissao de comprovantes
Emprugsa
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.20.21
9320400320 0001

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5

iD: E006060002023121318505439461a8501
CNPJ DO PAGADOR: 55.559.908/0001-65
VALOR: 819,86
TARIFA: 8,11
DATA: 13/12/2023 - 16:13:58

PAGO PARA: Futura Medicamentaos

CNP): 8.231.734/0001-93

CHAVE PIX: 0823173486193

INSTITUICAO: 6070119@ ITAU UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 4522 - CONTA: £00Q002R000000853026
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

DOCUMENTO: 121301

AUTENTICACAO SISBB: @.199.D35.17B.6F0.B97
Central de Atendimento BB

4004 eee1

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

esee 729 @722

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

Ouvidoria

9BBD 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

PBeD 729 PORE

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

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

CONVENIO!
UBE:

0
090196




“#s  Wareline - Informatizagao Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss&o:13/12/2023 - Hora:08:59 Pag:000

e IRMANDADE DA SANTA CASA DE
¢ PRESIDENTE VENCESLA

SANT,

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - ®(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

69 adm.santacasapv@hotmail.com | (R cuidar.carepv@hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 idando de Pessoa

Relatorio de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO......: 22339 COTAGAO: 4680 SOLIC: 5484  SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINC PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 003460 FUTURA COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSP.LTDA
RAZAO SOCIAL: FUTURA COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSP.LTDA

ENDEREGO. ...: 21 7 SR 18271210
BAIRRO...... : CHACARA JUNQUEIRA CIDADE: TATUI VB, e riiwns S
CNPJ/CPF....: 0B.231.734/0001-93 IE/RG: 687161985111 TaM i oot
FOME: +.- 200 503 A5 32593261 FAX: CELULAR.
FAT. MINIMO.: 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
DATA PEDIDO.: 07/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETE: & viods wid 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAO
COND. PAGTO.: 28 DIAS FORMA PG.: PR.ENTREGA: 0 DIAS
SIT. PEDIDO.: 2-EM RUTORIZAGAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 07/12/2023
AUTORIZADOR :
EMAIL...... .: vendasll@futuramedicamentos.com.br FONE.....:
MOTIVO......!: MATERIAL
OBS P/ FORN,: PIX: 082317340001%3

[itemTiCodigo |Desorivdo - [UiUnidigtd  iPreso _ |Prego Total Marca

1 P 00000080 ALCOOL 70% LIQUIDO FRASCO 1000 ML U FRAS 36 5,430000 195,48

2 P 00005575 AVENTAL DESCARTAVEL MANGA LONGA EM U PACO 200 1,322000 264,40

3 P 00000120 CANULA DE GUEDEL 3 U UNID L) 2,523100 2,52

4 P 00004115 CLOREXIDINA 0,12 % HIGIENE BOCAL 25 U FRAS 2 7,499000 89,99

5 P 00002256 ESCOVA COM CLOREXIDINA 2% U UNID 48 1,528900 73,38

6 P 00000497 SONDA PARA ALIMENTACAC ENTERAL 12 C U UNID 101 8,380000 83,80
___________________________________________________________________ T i S S-S 5 SSE S S
7 P 00000517 TELA DE MARLEX 26X36 CM U UNID 1 67,080000 87,08

8 P 00000516 TELA DE MARLEX 7,6X15 CM U UNID 2 21, 600000 43,20

819,86

TOTAL DO PEDIDO 819,86 ‘ :

AUTORIZADO POR: W 5 )

Gustovererrar

SUPERVISUR

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicio apés o uso
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Documento Auxiliar da Nota

www.futuramedicamentos.com.br Fiscal Eletronica

Saida: 1
Futura Comércio de Produtos Médicos e Entrada: 2
Hospitalares LTDA
i , No. 153.977
Rua Doutor Gualter Nunes, 100 Ch.Junqueira SERIE 0
Cep: 18271-210 Tatui/SP i
Paging 1 de 2

l Fone/Fax (15) 3251-9494 / (15) 3305-4787

(Nalureza da Uperagao

VENDA
NSCIiga0 Estadua
687.161.985.111

nscrngao cstadual do

Chave de Acesso da NF-e

35231208231734000193550000001539771001756618

| Consulta de autenticidade no portal nacional da NIF-e www_nie.lazenda.gov. br/portal ou no site

da Sefaz Autorizadora

| Protocolo de Aulorizagao de Uso

14/12/2023 16:21

| 135232219864101

J
l 08.231.734/0001-93

]

DESTINATARIO/REMETENTE

Nome/Razao social

1.529 IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU
e

PJICPE Data da Emissao
“ 55.559.900/0001-65 \ 08/12/2023

("Enderego Bairro/Disirio ep Dala de Salo@/Enirada
RUA EMILIANO VILANOVA SN ] 08/12/2023

(Municipio One/Fax nSericao Estadua ora de Saida

| PRESIDENTE VENCESLAU ]' (18)032716240 | SP ' ISENTO | I

FATURA

~

Dupl. : 153.977/ 1 Valor: 819,86 Vencto. 08/12/2023

\

CONVENIO:
use: O Y¢a

CALCULO DO IMPOSTO

sase de

alor do Fre
0,00

aiculo ae

case ge

= v ub alor do ICMS Sub )
0,00 0,00 |

»

Valor [otal dos Frodutos
819,86

alor lolal da Nola
819,86 |

alcuio de

cessonas
0,00

aior do IFT h
0,00 |

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

("Razao social E el e,{)o.: onta Igo [aca do velculo ) J/CPF
- emitente
PVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE EIR || 2 - destinatano 12.270.745/0004-00
\ J
((Enderego unicipio UF \( TnScrigac Esfadual
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO, 2200 GALPAO 11B KN SUMARE SP J 671495090114
e el bl T —
(Quantidade Specie arca umeragao eso Brulo 'eso Liquido
g 8 CAIXAS 76,000 76,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
pod Prod/Servigo Descrigio do Produto/Servigo INcwsH csT |lcFoP UNID. aTo. VLR.UNIT VLR TOTAL BC.ICMS VLR ICMS VLR.IPI Aua flAuia
icMs || IPi
569457 ALCOOL 70% LIQUIDO ANTISSEPTICO 1000ML 30039099 || ©coo || 5102 cX ::.ool - es,wooool 195,48 185,48 3519 18,0
C/12 FR VICPH
Lote: M35686 5 Val.: 07/08/2025 3,00 /
571971 AVENTAL TNT PROC BCO MANGA LONGA 1,20 X ]fanrsmo n ooo | 5102 || PCT 2u.oo| 1322000\1 264,40 264.40 47,59 18.0 II |
1,40 21 T /10U T
Lote | 4595/AV Val . 30/04/2025 20.00
570246 CANULA GUEDEL 03 PVC SILICONIZADO ESTERIL 90183629 I 000 I 5102 " UND n |.ooﬂ z‘szamcﬂ 252 ﬂ 252 “ 045 || I 18.0 I |
DESCARPACK S
Lote . SGUAAGDIF Val . 31/10/2025 1,00
l 560487 || CLOREXIDINA 0,12% 250ML (ANTIS, aucn;gg_\laamsmul 080 lsws " cX H 1.;H. as.mnoaﬂ 89.89 | 0,00 I 0,00 I Il " I
C/12FR "CHLORCLEAR VICPHARMA
Lote: CO775 , Val .\ 30/06/2025" 100
500703 ESCOVA DESC SCRUB 22ML CLOREXIDINA i 7
| || P 7 5}4‘% i I30CI mna“ 000 ,I!nDZ |[ CX “ I,DO" 173_3&7?4 7330 Il 3,39 I 1321 ﬂ II 18.0 “ —|
Lole - M380S7 7 Val M@ 1.00 /
| 51007 Il SONDA PARA NUTRICAQ ENTERAL C/GUIAN® 12 lsmaswnﬂ 040 “ 5102 “ UND ﬂ moon a.asomxﬂ 83.80 || 0,00 0.00 || II II l
SOLUMED
Lote: 7871 Val . 06/1072026 10,00
| 572320 || TELA PROTESICA INORGANICA CIRURGICA 26CM I 3uue1cso|[ 040 ﬂrsloz " UND l‘ yooJI s?.usoooo,l 67,08 |l 0,00 I 0,00 “ “ “ |
X g
Lote . T30532 Val; 08/0872026 1,00
| 573780 || TELA PROTESICA INORGANICA CIRURGICA 7,5CM Ianomoau“ 040 ﬂ5102 " UND ﬂ 2.00[1 21.suooooﬂ 4320 |I 0,00 n 0,00 Il n n |
15CM "MARLEX" VENKUR|
Lote: T31026 Val: 01/10/2026 200
M= rr ﬂ ‘
-{ _ CENTRO 18400-000 ;IDENTE VENCESLAU SP

Local de entrega:. RUA EMILIANO VILANOVAﬂ\

e

AMACHES
& L,Hmh{fu:-_u 66

EM ATE 24hs
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Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

>{‘5~ FLtures

AVAERRRIATM

www.futuramedicamentos.com.br

Futura Comércio de Produtos Médicos e gﬁ{?:dé: 2 @ Chave de Acessc da NF-e
Hospitalares LTDA
; No. 163.977 35231208231734000193550000001539771001756618
Rua Doutor Gualter Nunes, 100 Ch.Junqueira |
SERIE: 0 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e vivw. nie. 1azenda.gov. br/porial ou no site

Cep: 18271-210 Talui/SP ; 2 4 12 da Sefaz Autorizadora

Fone/Fax: (15) 3251-8494 / (15) 3305-4787 Pégina L Protocolo de Autorizagado de Uso

—— — L1 35232219864101 14/12/2023 16:21

alureza da Operagao
nscrigao Estadual Inscrigao estadual ubst. Tnbutano =)
687.161.985.111 I IGB.VZMJSNOOM-BB ]

g
SECRETARIA %FL ESTADUDB’k ng;j

CONVENIO: ==
< o
vee,_ 090296 —

CALCULO DO ISSQN
W ]( Valor Tofal dos Servicos )( ?ase de Calculo do 1SSGN ][’Vilm j
DADOS ADICIONAIS

ormagoes Complementares REG.'Ribeirao Preto Eservado ao FISCO
V.111 FRANCISCO CESAR DA SILVA N/P.175.833

PEDIDO 3255964986.1




14/12/2023, 10:08 Banco do Brasil

=z G3311409585513701
Consultas - Emiss@o de comprovantes 14122023 10:08:20
cn b R
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 10.08.20
2320400320 8ea1

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5

SOBRE A TRANSACAO

ID: EQ000000020231214125955623710194
CNPJ DO PAGADOR: 55.559.900/0001-65
VALOR: 353,14
TARIFA: 3,49
DATA: 14/12/2023 - 10:87:56

PAGO PARA: Futura Medicamentos

CNP]: 8.231.734/0001-93

CHAVE PIX: 8823173460193

INSTITUICAQ: 608781198 ITAU UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 4522 - CONTA: 000P00000000000853026
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 14/12/2023 - 10:07:57

DOCUMENTO: 121401
AUTENTICACAQ SISBB: C.QEC.C57.A6A.F@5.B57

Central de Atendimento BB
4004 6001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB SECRETARIA DE ESTADD DA SAUR®
@8ee 729 8722 CONVENIO: 2 2029
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ- U.GE. 90749/,

tos e servicos.

Ouvidoria

e8ee 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
88ee 729 @ess

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

https://autoatendimento.bb.com. br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 1/3



%42  Wareline - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/

3 adm.santacasapv@hotmail.com | B9 cuidar.carepv@hotmail.com

CEP 19.400-059 - Pres. Vencesla

CNPJ) 55.559.900/0001-65

<=, IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - & (18) 3271-1124 ou 3271-6240

u-SP

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Emissdo:14/12/2023 - Hora:09:41 P&g:00C

Pedido
PEDIDD: v v : 22395 coTAcAO: 0 SOLIC: SOLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000012-FARMACIA - DISPENSARIO DE MEDICAMENTO N. ALTER :
FORNECEDOR. ,: 003460 FUTURA COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSP.LTDA
RAZAO SOCIAL: FUTURA COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSP.LTDA
ENDEREGO. . ..: CBP . o s 18271210
BAIRRO...... : CHACARA JUNQUEIRA CIDADE: TATUI VE: it BB
CNPJ/CPF....: 08.231.734/0001-93 IE/RG: 6871861985111 e o) TR
FONE .« o onoens 15 32593261 FAX: CELULAR.
FAT. MINIMO 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
DATA PEDIDO 14/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT
FRETE, . 00043 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAO
COND. PAGTO.: A VISTA FORMA PG. : PR.ENTREGA:
SIT. PEDIDO,: 2-EM AUTORIZAGAO - PROCESSO. : DT.ENTREGA: 14/12/2023
AUTORIZADOR :
BMAIE: oais o8t : vendasll@futuramedicamentos.com.br FONE. 5 vaie §
MODPIVD o wiaca B
OBS P/ FORN,: PIX: 08231734000193
IltemlTlCodlgo | Descrigao L —- IUIUn:LdIQtd IPree;o e IPreco Totai)n.d.arca -
1 00000006 ABAIXADOR DE LINGUA U PACO 200 0, 056800 11,36
2 00002256 ESCOVA COM CLOREXIDINA 2% U UNID 48 1, 600800 76,83
3 00000053 AGULHA DESCARTAVEL 25X%8 U UNID 1000 0,055500 55,50
4 00000052 AGULHA DESCARTAVEL 25X7 U UNID 1000 0,055500 55,50
5 00000237 EQUIPO MACROGOTAS C/INJETOR LATERAL U UNID 250 0,615800 153,95
353,14
TOTAL DO PEDIDO : 353,14

AUTORIZADO POR:

-

o CMZENHADO ®

DATA :

/l&/&}

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais efou sensiveis, recomenda-se a destruicio apos o uso

Wi )



Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrénica

L

www.futuramedicamentos.com.br

Saida: 1
Futura Comércio de Produtos Médicos e En;rada: 2 Chave de Acesso da NF-e
e nuera | NO. 154.638 35231208231734000193550000001546381001763266
DRECECR o e i SERIE: 0 Tonsulla de aulenticidade no portal nacional da NF-e www. n1e. 1azenda. gov. br/poral ou no site
Cep: 16277-210 TatullSP da Sefaz Autorizadora

Pagina 1 de 2

Fone/Fax: (15) 3251-0404 / (15) 3305-4787 Protocolo de Aulorizagao de Uso
135232221475469 14/12/2023 20:07
atureza da Uperagao -

VENDA

A J
687.161.985.111 I 08.231.734/0001-93 ]

DESTINATARIO/REMETENTE
(Nome/Razao Social

1.529 IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU
e S ———

ala da Emissao
l 55.559. 900!0001-65 13/12/2023
(Endereco Bairro/on ala de Salda/Entrada
RUA EMILIANO VILANOVA SN CENTRO 19400—000 13/12/2023
ek S e —
(Municipio one/Fax nscrigao Estadua ora de Salda
| PRESIDENTE VENCESLAU ]l (18)032716240 | " ISENTO I | ;

CNFJ/CFF

FATURA
[ Dupl.: 154.638/ 1 Valor: 353,14 Vencto. 13/12/2023 ]
CALCULO DO IMPOSTO

ase ae culo de alor do ILMS ase de Calculo de ICMS Sub Valor do ICMS Sub i alor folal aos Froduios
353,14 Eﬂ 56,90 ]‘ 0,00 |L 0,00 I 353,14
3 or do Frete alor do seguro Desconi’o ulras Lespesas Acessoras alor do IFI -: alor /olal aa Nola
0,00 I 0 oo o.oo]l 0,00 |(V o.oojl 353,14 |

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

((Razao social Frete ‘,’3?72_,"0"’3 1 CodigoANTT aca do velculo )
| PVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE EIR] 2 - destinatario [_] '[ ][_p’_ | I 12.270.745/0004-00
("Endereco Municipio UF \( /nScrigao Estadua
ROD ADAUTO CAMPCQ DALL ORTO, 2200 GALPAQO 11B KN l[ SUMARE ][ sP 671495090114
| ——— —
("Quantidade Specie arca umeragao ‘€50 Bru. (Peso Liquido )
L 2 ] CAIXAS j ] j 19,000 L 19,000

DADOS DO PRODUTO/SERVICO

Lod Prod/Servigo Descrigao do Produto/Semvigo NCM/SH csT |lcFop UNID. aro. VLR.UNIT, VLR.TOTAL BC.ICMS VLR.ICMS VLRIPI || Auc Jlaug
icMs || 1P
50420 ABAIXADOR DE LINGUA CN00 ESTILO 44219900 000 5102 PCT z.oon 5_55000{1' 11,36 11,36 2,04 18,0
Lote! 21323AT71 Val: 31/08/2026 2,00
r 568783 " ESCOVA DESC SCRUB C/ 2% 22ML CLOREXIDINA 30038099 | 000 I51D2 II CX ﬂ mol 78, 828861 76.83 l| 76,83 I 13.83 l| n 18.0 l I
CX C/48 VICPHARMA
Lote : Val: 251072026 1,00
f - 4
52801 AGULHA HIPODERMICA 25X8 C/100 UND I 90183219 l 000 l 5102 cX lﬂ.Oﬂl S,SEODOCI 55,50 55,50 l 6856 12,0 “ |
DESCARPACK
Lote | 2AGAAADZSE Val . 30/06/2028 10,00
28197 AGULHA HIPODERMICA 25X7 C/100 UND I §0183218 I 000 I 5102 'I CcX 1D.ODH 5,55000Cﬂ 5550 " 55,50 n 686 || I‘ 120
| DESCARPACK yd
Lole . 2AGAAAD22B Val: 30/06/2028 10,00
571328 EQUIPC MACRO/CAM FLEX/SLIPIN LAT/F PART/F ] 90189010 I 000 N 5102 " PCT ! muoﬁ 15.39504 153,95 || 153,85 ﬂ 27,71 II ﬂ 18,0 ]I I
AR C125 P MEDIX Z
Lote 20230805 Val. 3100772025 10.00

Local de entrega: RUA EMILIANO VILANOVA 66 ;C\ECTRO 19400-000 3IDENTE VENCESLAU SP
nA o BT
11|

24nhe

SECRETARIA DE ESTADO DA SAL

CONVENIO:
UGE.__09Y9p 7_94

' A i
. #g_ Future DANFE J
Dpcumento Auxiliar da Nota
www.futuramedicamentos.com.br Qs'(;.'al E:etmmca
Futura Comércio de Produtos Médicos e E:tr:&a‘ 2 Chave de Acesso da NF-e
Hospitalares LTDA ) 1 3
Fiun Ok Guilior Munos: 400 & Jomaualés No. 54,63 35231208231734000193550000001546381001763266 |
. SERIE: 0 Consulla de autenticidade no portal nacional da NF-e Wwww. nie. fazenda. gov. br/pornal ou no sie

Cep: 18271-210 Tatui/SP | =55 = = rla Qefar Autorizarnra




SkE Furure W R
= Documento Auxiliar da Nota
www.futuramedicamentos.com.br ;lszal.iletmnlw
Futura Comércio de Produtos Médicos e E:;raada, 2 Chave de Acesso da NF-¢
L
B No. 154.638 35231208231734000193550000001546381001763266
Rua Doutor Gualter Nunes, 100 Ch.Junqueira
SERIE: 0 Tonsulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nie.fazenda.gov.br/portal ou no site
Cep: 18271-210 Tatui/SP da Sefaz Autorizadora
Paging 2 de 2 ‘
FonelFax; (15) 3251-9494 / (15) 3305-4787 Prolfocolo de Aulonizagao de Uso
z 135232221475469 14/12/2023 20:07
alureza da Uperagao \ . J
VENDA
MSCIGa0 Esladu; MSCriga0 Estadual do TTTDUTEN0 )
L 687.161.985.111 08.231.734/0001-93 ]
SECAETARIA DE ESTADO D é% st
CONVENIO: 52 [
UGE. 0796
CALCULO DO ISSQN
('ﬁscn;ao Municipal ](‘VEWTEIEI?OS Semvigos ] [Bmmw-—](wm ]
DADOS ADICIONAIS
Trformagoes Complementares REG.Ribeirdo Preto eservado ao FISCO
V.111 FRANCISCO CESAR DA SILVA N/P.176.443

PEDIDO 326362889.1




14/12/2023 10:08

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?7v=2.24. 0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb

Banco do Brasil

14/12/2623 - BANCO DO BRASIL - 10:07:24
032000320 SEGUNDA VIA eeel
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: @320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 14/12/2023
NR. DOCUMENTO 556.0897.000.1085.157
VALOR TOTAL 131,00

*#%%4*  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: COMERCIAL CIRURGICA UNIVE

AGENCIA: 0097-3 CONTA: . 185.157-1
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928

E.40D.DAB.A7C,928,22A

SECRETARIA DE ESTADO DA
CONVENIO 202 3
UGE ;

213
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IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - @& (18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

=) adm.santacasapv@hotmail.com | § cuidar.carepv@hotmail.com i

CNPJ 55.559.900/0001-65 lidands de Pesson

SADENG,
(r% ﬂf"f) [ 3

\d
s

qssﬁ?pkiﬂNl‘

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO......: 22394 COTACAO: 0 SOLIC: SOLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000012-FARMACIA - DISPENSARIO DE MEDICAMENTO N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 000185 COMERCIAL CIRURGICA UNIVERSITARIA LTDA
RAZAO SOCIAL: COMERCIAL CIRURGICA UNIVERSITARIA LTDA

ENDERECO....: RUA VIRIATO VALENTE DE ALMEIDA, 33, CEP......%
BAIRRO..,....: CID. UNIVERSITARIA CIDADE : { € - IPURIY -
CNPJ/CPF....: ©9.344.950/0001-30 IE/RG: 562.120.955.110 EoI ve. vadach
TR ; o cafe = a : 18 39086002 FAX: CELULAR. . :
FAT. MINIMO.: 0,00 BANCO: 001 AGENCIA: 0087-3 CONTA: 105157-1
DATA PEDIDO.: 14/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETE. «ii & s : 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAD
COND. PAGTO.: A VISTA FORMA PG. : PR.ENTREGA:
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGCAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 14/12/2023
AUTORIZADOR : 4
EMATL....... : cirurgica@uol.com.br FONE.....:
MOTIVO......:
OBS P/ FORN.: Banco Brasil AG:00 97-3 Cc/C: 1051571
| Ttem|T| Codigo |Descrigao |U|Unid|Qtd | Prego | Prego Total |Marca |
1 P 00005161 FIXADOR P/CATETER PERIFERICO E SOND U UNID 50 2,620000 131,00
131,00

IC..:GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRAS : GUSTAVO FERRA.F'\'J;- NESTI

AUTORIZADO POR: ‘ G”Stav :
L qUPFRVISORDECD "2

i b e EMPENHADO o.

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatdrio pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicdo apds o uso



Pedido: 163270 14/12/23 Vendedor : 2 OUTROS

BC 131,00- Subst. Tributaria

TROCA DE PRODUTO SOMENTE COM DEFEITO DE FABRICACAO

[-Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Nacional 1I-NAO GERA DIREITO A
| CREDITO FISCAL DE ICMS E ISS

Vendedor : 2 OUTROS

[ Val. Aprox. Tributos: R$ 17,62 (13,45%) Fonte: IBPT ]

L

DATA / HORA DA IMPRESSAO: 14/12/2023 10:19:29 -

g b e s 1
< ' DANFE
h RSITARIA I
NOTA FISCAL ELETRO T
AV. DA SAUDADE, 1.401 - CID.UNIV. - i RADA | CHA CESSO
u RN .. CEP:19050-310 - PRESIDENTE PRUDENTE - ? x EEILA ‘ 1 ‘ ‘ 3523 1269 3449 5000 0130 5500 1000 0744 0910 0146 3903
NIVERSITARIA sp " Consulta de autenticidade no pona! nacional da NF-e
TEL: (18)3908-6002 | N° 00007‘!409 ﬂ. 141 | wyw.nfe.fazenda, gov.br/portal
SERIE 001 | ou no site da Sefaz Aulorimd_ora S
| NATUREZA DE OPERACAO - o - - "_PR_O'rbébw DE AUTORIZAGAODEUSO
VENDA ESTADUAL 135232216151883 14/12/2023 10:18:42 B
INSCRICAD ESTADUAL o | INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB [ onp1 i CPF
562120955110 - - | 69.344.950/0001-30 -
DESTINATARIO / REMETENTE -
NOME / RAZAO SOCIAL N - [ cnes s cer } DATA DA EMISSAQ
|
IRM. DA STA. CASA PRES. VENCESLAU | 55.559.900/0001-65 14/12/2023
| ENDERECO = | BAIRRO/DISTRITO aia) l CEP DATA SAIDA/ENTRADA
RUA EMILIANO VILLANOVA, 66 | CENTRO | 19400-000 14/12/2023
UNICiPIo — Rl R | FONE s FAX i [oF | INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA o
_ PRESIDENTE VENCESLAU - | (18)3271-6240 1B S P L .
FATURA - e N
[ A S e e e ot e MBI S e et - =15 v S VATORC IGINAG ~ VALORDESCONTO VALOR LIQUIDO =
| DADOS DA FATURA - 0booo74409 - 131,00 0,00 13,00
DUPLICATAS - o, - : = -
N’ DUPLICATA VENC, VALOR | N°DUPLICATA VENC VALOR | N°DUPLICATA VENC.  VALOR | N'DUPLICATA VENC. VALOR
001 422023 00, 7 [ - ] B -
CALCULO DO IMPOSTO - -
[HASEDE CALCULODOICMS | VALORDOICMS I BASE CALC ICMSSUBST | VALOR DO ICMS SUBST. [ VALOR APROX. DOS TRIBUTOS i VALOR TOTAL DOS PRODUTOS =
0, 00 1. - 0,00 | 0,00 | 0,00 | 17,62 | 131,00
VALOR DO FRETE | VALORDOSEGURG | DESCONTO B | OUTRASDESP.ACESS. | VALORDOIPI * | VALOR TOTAL DANOTA e |
e 0,00 0,00 000 000 0,00 | 131,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[ RAZAD SOCIAL s | FRETE POR CONTA CODIGO ANTT I PLACA DO VEICULO ’ UF —T*ciﬁf_ﬁ" el
| TRANSPORTE PROPRIO T ' 0 - REMETENTE | [
ENDEREGO o —= T ' | ‘Municio 'k"—t UF | INSCRICAO ESTADUAL _T
[ \
| QUANTIDADE ESPECIE [ MARCA (Nﬁﬁﬁuﬁ)_ | pEsoBRUTO 1" PESO LIQUIDO J{
b e 17# S B e S Sa— S | R S N ]l o .
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS .
o DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICD | NCMISHI Twop’ UNID. | QuANT. I Bl "'m Im i s ' 1cms.—[ o F%%
i3735 ;:zelaxsFr:IXADOR ESTERIL 5CMX7,4CM i30051090‘ 0500 i 5495IUN 50,0000| 2,6200 131 ,00| 0, DO{ 0, 00' 0, 00’ 0,00 ‘ 0,00 D.DO[
|
' FCI: 1562D259-4CC6-4ED7-99DC- i [ ‘
| | BO4ATBATTECA S 71 Al | | ] _L ‘ ‘ |
SECRETARIA D&ESTMJU DA-
CONVENIO: & 7/ 027
UGE: 09029¢
DADOS ADICIONAIS
f INFORMACOES COMPLEMENTARES . [ RESERVADO AG FI5CO R e

Desenvolvido por Provenco Informadtica - LTDA



14/12/3023, 15:43 Banco do Brasil

14/12/2@23 - BANCO DO BRASIL -  15:42:28
032000320 SEGUNDA VIA eeaz
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 14/12/2023
NR. DOCUMENTO 552,755.800.121,550
VALOR TOTAL 1.546,42

*¥*¥xxx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: LONDRICIR COM MAT HOSP

AGENCIA: 2755-3 CONTA: 121.550-7 SECRETARIA DE ESTADO DA SAL.
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928 convenio_ov 7 7/ 2027

==== == == = UGE: 0990 296

NR.AUTENTICACAO 6.594,845,5C5,66A.94D

Transacao efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html ?v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 313
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Emissao;14/12/2023 - Hora:15:28 Pag:

. IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - ®(18) 3271-1124 ou 3271 6240

0001

CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

63 adm.santacasapv@hotmail.com | (R cuidar.carepv@ hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO......: 22415 COTAGAO: 4698 SOLIC: 5508 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRART
CC SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :
FORNECEDOR. .: 003822 LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA
RAZAO SOCIAL: LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA
ENDEREGO. . : AVENIDAZ TIRADENTES, 7100 CEP. vvn vt 86072000
BAIRRO, ....:: JARDIM ROSICLER CIDADE: LONDRINA UF.......t BR
CNPJ/CPF....: 00.339.246/0001-92 IE/RG: 6012875795 3 . [
FONE: = a5 svam & FAX: CELULAR. .
FAT. MINIMO.: 0,00 BANCO: AGENCIA CONTA:
DATA PEDIDO 14/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT .
FRETE....... : 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE, .: NAO
COND. PAGTO.: 30 DIAS FORMA PG. : PR.ENTREGA: (0 DIAS
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAQ PROCESSO. : DT.ENTREGA: 14/12/2023
AUTORIZADOR :
EMATL ...t denis@londricir.com.br FONE.....:
MOTIVO......: MATERIAL INTERNADO
OBS P/ FORN.: Banco Brasil AG: 2755-3 C/C: 121550-7

\'ItemlTICédigo |Degcrigao |UlUnid|Qtd .“T_P.IGQ!O | Prego Total |Marca B

1 P 00000060 AGULHA PARA RAQUE 27G BD SPINAL U UNID 25 18, 372800 459, 32

2 P 00000099 ATADURA CREPE 10 CM COMUM U UNID 48 0,723300 34,72

3 P 00000100 ATADURA CREPE 15 CM COMUM U UNID 72 1,009200 72,66

4 P 00000123 CATETER TIPO OCULOS ADULTO U UNID 20 1,065000 21,30

5 P 00000131 COLETOR URINA ADULTO FECHADO 2 LITR U UNID 20 3,395000 67,90

6 P 00000233 ELETRODO PARA MONITORIZACAC CARDIAC U UNID 500 0,189600 94,80

7 P 00000237 EQUIPO MACROGOTAS C/INJETOR LATERAL U UNID 150 0,580000 §7,00

8 P 00000240 EQUIPO MULTIVIA 2 VIAS C/CLAMP U UNID 120 1,111000 133,32

9 P 00000303 FRASCO PARA DIETA 300 ML U UNID 270 0,870444 262,02

10 p 00000325 LUVA CIRURGICA 7,5 U UNID 60 1,148500 68, 91 e

11 P 00000476 SERINGA DESC. 3 ML S/AGULHA SLIP U UNID 500 0,106500 53,25

12 P 00000477 SERINGA DESC. 5 ML S/AGULHA SLIP U UNID 500 0,131700 65,85

13 P 00000483 SONDA FOLEY 16 (2-VIAS) (CC 5-10) U UNID 10 2,445000 24,45

14 P 00000484 SONDA FOLEY 18 (2-VIAS) (CC 5- 101 U UNID 10 L,067000 26,867

15 P 00000512 SONDA URETRAL 14 U UNID 100 0,742500 74,25

1546,42

TOTAL DO PEDIDO 1546,42 !

. ¥BUZI ADRIANA QUIRINO P

COMPRAS :GUSTAVO FERRARI I\G StaVU l 2
SUPERVISOR DE L

AUTORIZADO POR:

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruigdo apos o uso

[ s EMF‘ENHADOQ'O T .




LonciClirs

Vedcamentos e Frodutos Hoapitalares

Ay Tlradentes, 7100, GLP 03 Modulo 06 e 07 - Jardim Rosicler

IDENTIFICAGAO DU EMITENTE

-

LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA

CEP: 86072-000 Lond rina-PR
Fone: (43) 3373-3400

DANFE

Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

Il

|I||

H

|

Il

0- ENTHADA [Il

1-SAIDA

CHAVE DE ACESSO
4123 1200 3392 4600 0192 5500 1000 3952 5318 1109 5562

N 000.395.253
SERIE: 1

FOLHA: 1/2

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

VEND

NATUREZA DA OPERAGAD

AS FORA DO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USQ

141230337597963 14/12/2023 17:39:54

INSCRICAQ ESTADUAL

INSC.EST.DO SUBST TRIBUTARIO

601.28757-95

CNPJ

00.339.246/0001-92

DESTINATARIO/REMETENTE

NOMERAZAG

SOCIAL

IRMANDADE SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU

CNPUICPFoGstrangeino

55.559. 900/0001 -65

DATA DE EMISSAQ

14/12/2023

ENDEREGO

RUA EMILIANO VILANOVA, 66

CENT

BAIRACDISTRITO

RO

Tecer

| 19400-000

DATA DESMENENTW

MUNICIPIO

PRES

IDENTE VENCESLAU l(

FONEFAX

18)3271-1124

3

SP

WSCHJaO ESTADUAL

HORA DE SAIDA

FATURA/DUPLICATA

1001

L

14/12/23 RE 1.546,42

CALCULO DO IMPOSTO

["BASE DE CAL

CULO DO ICMS

1.546,42

VALOR DO ICMS

124,75

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAD
0,00

VALDA DO ICMS SUBSTITUIGAD
0,00

VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS

478,46

VALOR TOTAL DOS PROCYUTOS

1.546,42

VALOR DO FRETE

VALOR DO SEGURC DESCONTO

0,00 0,00

0,00

OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS

0,00

VALOR DO 1P/

VALOR TOTAL

0,00

DA NOTA

1.546,42

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
[ AZAD SOCIAL

' TAP EXPRESS EIRELLI - ME

FRETE POR CONTA

0 Rem (CIF)

CODIGO ANTT

PLACA DO VEICULO | UF

3“5”353 802/0007-43

| EnpEREGO

'ROD CELSO GARCIA CID 373, 373

["GUANTIDAGE | ESPECIE

6

LONDRINA

PR|9

MARCA

NUMERAGAD

PESO BRUTO

22,000

O ESTADUAL

907.26152-28

22000

L
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO
PRODUTO

DESCRICAO DO PRODUTO/SERVIGO

NCMSH

UNID.

VALOR
UNITARIO

VALOR
TOTAL

BC
ICMS

VALOR
ICMS

ALIQ. VLR APRC
ICMS | TRIBUTO

i 244865

(21804

2T AT,

irz?ﬁz?

5273
I Y

26824 |

AGULHA RAQUI ANEST 27G 3 1/2 DESC C-408381-PONTA

Sﬂl{lz\ICKE CX/C/25 UN BD cProdANVISA=0010033430144
=0,00

Lote=3027651 Qtd=1 Fab=01/02/2023 Val=30/01/2028

Cod Barras (cEan): 37891463005664.

ATADURA CREPE 13FIOS/1,20MT 10CM REF-79119-21

PCT/C/12 RL NEVE cProdANVISA=0081855830002

PMC=0,00

Lote=2302010018 Qtd 4 Fab=01/02/2023 Val=31/01/2028

PCT/C/12 RL NEVE cF’rodANVISA 0000224000049
PMC=0,00

Lote=2301010038 Qtd=6 Fab=01/01/2023 Val
Cod Barras (cEan): 7898172860156
CATETER NASAL TIPO OCULOS 1,40M 2807P ADULTO ™
COD-662870 UN EMBRAMED

=31/12/2027 /

[ |cProdANVISA=0080245210268 PMC=0,00
| %

Lote=2300032787 Qtd=20 Fab=16/11/2023 Val=01/10/2026 /

|Cod Barras (cEan): 7898468470373

COLETOR DE URINA SIST.FECH 2000ML COD-6280 UN
MEDIX cProdANVISA=0080495510024 PMC=0,00
Lote=221210 Qtd= 20 Fab=01/12/2022 Val=01/11/2027 /

RETANGULAR ADULTO PCT/C/50 UN MEDIX

[ N\

cProdANVISA=0080495510048 PMC=0,00

90183219 800

30059090 000 |6108

30058090

6108

90183929| 000 6108

90181990

CX

BCT|

20

0,
A

459,3200
L~

459,321 459,32

|Lote=23DIX1906 Qid=10 Fab=30/03/2023 Val=30/03/2026
-

CALCULO DO ISSQN

INSCRIGAD MUNICIPAL

VALOR TOTAL DOS SERVIGOS

3472

21,30

18,37

4,17

872

2,56

4 |137,0

31,2

BASE DE CALCULO DOS SERVICOS

VALOR DO IssoN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOLS COMPLEMENTARES

Valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF destino: R$153,60.

INSCRICAQO AUXILIAR NO ESTADO DE SP DE Numero 816.017.660.115, DISPENSADO DO

RECOLHIMENTO DO DIFAL EM GNRE

PED: 8
Sep: G

73808 Vendedor: DENIS FERRAZ DA SILVA
UILHERME Conf: ANDREAUGUSTO

PEDIDO N°326377614.1
ALIQUOTA 4% CONFORME ART. 18 INC Il DECRETOQ 7871/2017

Val apr

‘ PIS COFINS - ALIQUOTA ZERO CONFORME INCISO Il ARTIGO PRIMEIRO DECRETO
6426/2008: Produtos(22834, 22852, 23067, 23070, 23495, 23496, 24465, 25078, 25272,

25342,

Partilha ICMS operagao interestadual consumidor final, disposto na Emenda constitucional
n..E$JSS.ﬁDJaJm.EQEp

ox dos tributos R$ 478,46 (30,94%) Fonte:IBPT

26694, 26824, 27027) -

|87/2015. Valor ICMS para UF destin

SECRETARIA
CONVENIO:

U.G.E.

alar |

RESERVADO AO FISCQ

gissmnu DA SAUDE



IDENTJFJ'CM;JD DD EMITENTE DAN FE
r'—j-"" Documento Auxillar da
1 .\ |NOTA FISCAL ELETRONICA
I l I = °'ENIT"A°A CHAVE DE ACESS0
Madcamentos e Produtes Hospitalares L 1= 2AlRA 4123 1200 3392 4600 0192 5500 1000 3952 5318 1109 5562
LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA N2 000.395.253
Av Tiradentes, 7100, GLP 03 Modulo 06 e 07 - Jardim Rosicler 5 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
CEP: 86072-000 Londrina-PR SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Fone: (43) 3373-3400 FOLHA: 2/2 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USQ
VENDAS FORA DO ESTADC 141230337597963 14/12/2023 17:39:54
INSCHIGAQ ESTADUAL INSE EST DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ
601.28757-95 00.339.246/0001-92
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
I,GR%%'ST“O DESCRIGAD DO PRODUTO/SERVIGO NCM/SH csT | cFoP | UND. | GuanT. e Yo it “ous, | fovs |'TRsutos
AAAAAAAAA Cod Barras (cEan); 7898652372414 _ . . .| .| [ [ | 1t | | I 1 1 .
26694 |[EQUIPO MACRO 1,50M L. FILTRO 15 MICRA/AR L.S. PVC (901839010 200 [6108| UN 150[ '0,5800( 87,00/ 87,00 348 4 | 27,92
COD-8968 UN MEDIX cProdANVISA=0080495510033 p
PMC=0,00
Lote=230103 Qtd=150 Fab=01/01/2023 Val=01 55527)
... |Cod Barras (cEan): 7898652371780\ -~ | (R R Lo e e MO ) R el
2283¢.|[EXTENSOR P/EQUIPO 2VIAS ADULTO G/CLAMPLSLIP ~ [§0189070( 000 [6108] UN 120) . 1,1110[133,32/133,32| 16,00 12 | 42,78
%.Gc C-265835 UN EMBRAMED ) 4
'cProdANVISA=0080245210221 PMC=0,00
Lote=2300029175 Qtd=120 Fab=29/09/2023 Val=26/08/2026
__..\Cod Barras (cEan): 7898468475248 | e e ol e e NG| NSS! F |
25078 |FRASCO ALIMENTACAO ENTERAL 300ML COD-AAR020  |39269030| 500 |6108| CX 3| 87,3400|262,02(262,02| 31,44| 12 | 84,08
CX/C/90 UN BIOBASE cProdANVISA=0080212349002 ;
PMC=0,00
™\ |Lote=5621/84 Qtd=3 Fab=07/06/2023 Val=07/06/2028,,
_________ Cod Barras (cEan); 17898556280025 7 | | | | | o
2534;\ LUVA CIRURGICA ESTERIL N®.7,5 LIS PAR SANRO 40151200( 000 6108 | PAR 60| 1,1485| 68,91| 68,91 827/ 12| 20,67
tcProdANVISA=0010170480014 PMC=0,00 aF
Lote=158231 Qtd=60 Fab=07/06/2023 Val=07/06/2026 /
.......\Cod Barras (cEan): 7896243101177 . | | | | B B
23067 |SERINGA DESC 03ML S/AG SLIP UN SR 90183119| 200 6108 UN 500 , 0,1065) 53,25 53,25 2,13[ 4 | 14,02
cProdANVISA=0080026180029 PMC=0,00 e
Lote=K581,Q1d=500 Fab=06/05/2023 Val=06/05/2028 .
......... Cod Barras (cEan): 7842826030037 .. .7 . . | | | o
23070 |SERINGA DESC 05ML S/AG SLIP UN SR 90183119[ 200 (6108 UN 500, 0,1317| 65,85 6585 2,63 4 | 17,34
cProdANVISA=0080026180029 PMC=0,00
Lote=K1347/Q1d=500 Fab=12/09/2023 Val=12/09/2028
,,,,,, Cod Barras (cEan): 7842826050085 . .. ° | | .\ | | | o |
23495 |SONDA FOLEY LATEX SILICONIZADA 2 VIAS 05CC NR 16 |90183921| 700 [6108| X 1|,24,4500| 24,45 2445 293/ 12 [ 7,85
CX/C/10 UN SOLIDOR cProdANVISA=0010369460176 _— /”
EMC=0,00
Lote=0852307 L@atd=1 Fab=01/07/2023 Val=31/07/2028
.....cod Barras (cEan). 17898157725005 | | | SO SRR WO WS N — Sy E——
23496 |SONDA FOLEY LATEX SILICON!ZADA 2 VIAS 05CC NR 18 90183921 700 [6108 | CX 1],/26,6700| 26,67 26,67| 3,20| 12 | 856
gﬁfé:fb OOUN SOLIDOR cProdANVISA=0010369460176 — .
=0,00
Lote=08622061 Qtd=1 Fab=01/06/2022 Val=30/06/2027
,,,,,,,,, Cod Barras (ofan): 17898157725101 . | | | | | | |
2235{ SONDA URETRAL N14 COD-664072 UN EMBRAMED 90183929 000 (6108 UN 100| 0,7425] 74,25| 74,25) 8,91 12 | 23,83
cProdANVISA=0080245210246 PMC=0,00
N Lote=2300026583 Qtd=100 Fab=01/08/2023 Val=31/07/2026
Cod Barras (cEan): 7898468477617
—__1|
GONTINUA¢§ 0 - INFORMAGOES COMPLEMENTARES:
ICMS UF remetente: R$ 0,00.
SAUDE
5 2

CONVENIO 572

SECRETARIA DS ESTADO DA
vee. 090796




14/12/2023, 16:37 Banco do Brasil

4 G3321416312316961
Consultas - Emissdo de comprovantes e

ML s R

14/12/2023 - BANCO DO BRASIL -  16:34:56

832000320 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: @320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 14/12/2023
NR. DOCUMENTO 556.665.000.001.644
VALOR TOTAL 2.640,00

k#sk+x  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: CIRURGICA NEVES LTDA

AGENCIA: 66@5-2 CONTA: 1.644-6
NR. DOCUMENTO 550.3206.000.027.928
NR.AUTENTICACAQ 6.194,947.F12.042.70A

Transagao efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
CONVENIO: 202

{
uGk. Q901796

https:/autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatend imentorindex. html ?v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb



Recebemos de CIRURGICA NEVES LTDA os produtos /ou servigos constantes da Nota Fiscal Eletr8nica indicada ao lado.
Emissdo; 14/12/2023 Dest/Reme: IRMANDADE DA SANTA C. DE MIS. DE PRES VENCESLAU Valor Total: 2.640,00 NF-e
N° 000.019.187
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Série 003
CIRURGICA NEVES LTDA DANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica
0 - ENTRADA ]
RUA 24 DE DEZEMBRO, 1360 - ALTO | | _gAiDA g
‘ CAFEZAL - MARILIA - SP - CEP: 17504-010 . 3523 1204 1820 0300 0144 5500 3000 0191 8710 2971 0919
‘ Fone: (14)3413-2483 N 900-01 9.187 icidad | nacional da NF
cirurgicaneves@cirurgicaneves.com.br Série 003 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
eves Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA * 135232220298409 14/12/2023 17:05:38
INSCRICAO ESTADUAL 1NSCRIC‘5\0 ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ/ CPF
438194872116 04.182.003/0001-44
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNP1/ CPF DATA DA EMISSAQ
IRMANDADE DA SANTA C. DE MIS. DE PRES.VENCESLAU 55.559.900/0001-65 14/12/2023
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA EMILIANO VILA NOVA, 66 CENTRO 19400-000 14/12/2023
MUNICIPIO UF TELEFONE / FAX INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU SP [ (18)3271-1124 17:05:13
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ITMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO 105 SLEST YALOTR DO ICKIS SUBST, VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 2.600,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
40,00 0.00 0.00 0,00 0,00 2.640.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
MOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNP) § CPF
0O MESMO 1 - DESTINATARIO
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
O MESMO O MESMO SP
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGCAO PESO BRUTO PESO LIQU{DO
1 | Vol./Caixas Diversos
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
caDIGO A = VALO! VALO VALOH BASE DE VALOR VALO! ALIQ. %
St DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CSOSN | CFOP |UNID.|  QTDE. UNGA;}O DESCON}}I'O TmAE cAtC. v = v N T
5071 EQUIPO GIRASET EG 0421 000 EST ( CX S0UN) 90189099 [ 0300 [ 5102 | UN 100,0000) 26,0000 0,00]  2.600,00 0,00 0,00 0,00[ 0,00 0,00
LOTE SET 2390023004084510
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
LINHA DE INFUSAO ARTERIAL E OU VENOSO PROJETADO P/ USO EM BOMBA DE INFUSAQ CONJUNTO DE CIRCULACAQ
ASSISTIDA EQUIPE CASSETE ISENCAO DE ICMS CONFORME CONVENIO 178/2021 CLAUSULA XLV PRORROGA O CONVENIO
ICMS 01/99 ATE 30/04/24 ALIQUOTA ZERO DE PIS E COFINS DE ACORDO COM DECRETO 6426/2008 LEI 10637/2002 ARTIGO 2
PARAGRAFO 3 LEI 10833/2003 .
Vr Aprox Trib, IBPT/Empresometro 222D/33EABO ==> RS Fed:390,26 Est 345,80 Munic.0,00 I
Ve AprocTi.| SECRETARIA Egmng DA sHlog
DOCUMENTO EMITIDO POR ME QU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, CONVENIO:
NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI v
NUMERQ DO PEDIDO:022409 G Q9079
PEDIDO; 024226 VENDEDOR: __ CONDICAO DE PAGTO: A VISTA___ COBRANCA. _ CLIENTE: 145

DATA E HORA DA IMPRESSAQ! 14/12/2023 17.05:50 Deltress Sistemas - Versio 4




14/12/2023, 15:43 Banco do Brasil

14/12/2023 - BANCO DO BRASIL -  15:42:28
032000320 SEGUNDA VIA 2001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: @328-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 14/12/2023
NR. DOCUMENTO 552.591.000.102.525
VALOR TOTAL 712,31

*kE%¥%%x  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: HDL LOGISTICA HOSPITALAR

AGENCIA: 2591-7 CONTA: le2.525-2
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928
NR.AUTENTICACAD 9.CF9.79E,506.77E.038

SECRETARIA DE ESTADO DA SAL:
CONVENIOSL 27/ L3 3 3

UGE. Q49079¢

https://autoatendimento.bb.com. br/apf-apj-autoatendimento/index. html ?v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1:bb



Emiss&o:14/12/2023 - Hora:15:31 Pag:0001

USTAVO :—Emﬁ&stru

B g\;’?ﬁN\S

AUTORIZADO POR:

.

*“** Wareline - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/
2o, |RMANDADE DA SANTA CASA DE
oSADE 4
£ § PRESIDENTE VENCESLAU
Rua Emiliano Vila Nova, 66 - & (18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.
6 adm.santacasapv@hotmail.com | cuidar.carepv@hotmail.com
CNPJ 55.559.900/0001-65 inda de Pessoa
Relatoério de Pedido Por Fornecedor
Pedido
PEDIDO......: 22412 coOTACAO: 4698 SOLIC: 5508 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVC FERRARI
CC SOLICIT,..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :
FORNECEDOR. .: 001323 HDL LOGISTICA HOSPITALAR LTDA
RAZAO SOCIAL: HDL LOGISTICA HOSPITALAR LTDA
ENDEREGO. . . .: CE, o= .o : 38405186
BAIRRO......: CUSTODIO PEREIRA CIDADE: UBERLANDIA 107 T MG
CNPJ/CPF....: 11.872.656/0001-10 IE/RG: 0015588110.00-6 Tl voss
FONE........: (34) 3221-5300 FAX: CELULAR. .
FAT. MINIMO 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA :
DATA PEDIDO.: 14/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FREBTR, i voi e b 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: HNAQO
COND, PAGTO.: 28 DIAS FORMA PG.: PR.ENTREGA: 0 DIAS
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 14/12/2023
AUTORIZADOR :
EMAIL.......: geovanna.caixeta@hdlhospitalar.com.br FONE,....:
MOTIVO......: MATERIAL INTERNADO
OBS P/ FORN.: Banco Brasil AG:2591-7 C/C:102.525-2
ﬂigém|m|cadigg”"1nesc£i$5¢“ . ) |U|Unid|Qtd [Precéuwmn-'Tifeéa_botaifﬁéré;ﬁ” i Y
1 P 00000050 AGULHA DESCARTAVEL 13%4,5 U UNID 100 0, 052500 5,25
2 P 00000052 AGULHA DESCARTAVEL 25X7 U UNID 500 0,062800 31,40
3 P 00000053 AGULHA DESCARTAVEL 25X8 0 UNID 1000 0,060000 60,00
4 P 00000054 AGULHA DESCARTAVEL 40X12 U UNID 500 0,056%00 28,45
5 B 00000090 APARELHO DE BAREEAR DESCARTAVEL U UNID 24 0, 640000 15, 36
8 P 00002194 COMPRESSA GAZE ESTERIL PCT C/10 UND U BACO 900 0,455500 409,95
g P 00000295 FITA MICROPORE BRANCO 25MM X 10M U ROLO 24 3, 600000 86,40
g P 00000511 SONDA URETRAL 12 U UNID 100 0,755000 75,50
712,31
TOTAL DO PEDIDO : 712,31

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicio apos o uso




HDL LOGISTICA HOSPITALAR
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HDL LOGISTICA HOSPITALAR
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Politica de Devolucao

A HDL Logistica Hospitalar Ltda vem através desta orientar sobre o
recebimento de nossos produtos e sua Politica de Devolugao.

E imprescindivel a conferéncia da mercadoria no ato da entrega, pois caso
aja alguma ocorréncia ou irregularidade elas devem estar descritas no
documento da transportadora para que se possam apurar os fatos e tomar
as medidas cabiveis em relagio ao ocorrido.

Solicitamos que no momento do desembarque o responsavel pela
conferéncia da NF e carga, aja da seguinte maneira:

-Verifique se o Numero de Volumes corresponde ao nimero de volumes
descrito na nota fiscal;

-Verifique se as Etiquetas de Despacho nos produtos correspondem a
nota fiscal recebida;

-Verifique se a Embalagem Externa esta intacta, inviolada, seca e sem
qualquer fipo de dano aparente;

-Para Produto Termolabil(2 A 8°c) abra a caixa e verifique a
temperatura;

-Fotografe sempre que possivel divergéncias encontradas;

NAO ACEITAREMOS DEVOLUGOES DE PRODUTOS APOS 03
(TRES) DIAS DA DATA DE SEU RECEBIMENTO PELO CLIENTE.
CASO O CLIENTE RECEBA PRODUTO TERMOLABIL COM
ALGUMA OCORRENCIA/IRREGULARIDADE, DEVERA SER
DEVOLVIDO NO ATO DA ENTREGA, UMA VEZ QUE A HDL NAO
RECEBERA TAIS PRODUTOS APOS A ENTREGA EFETIVAMENTE
REALIZADA.

Seguem abaixo modelos de observagdes a fazer como ressalva no verso
do CTE (Conhecimento de Transporte Eletrdnico) e no canhoto da DANFE
(Documento Auxiliar Nota Fiscal Eletrénica) que devera ser realizado no
momento do recebimento, somente desta forma as transportadoras
reconhecem a avaria.

EM CASO DE RECEBIMENTO COM AVARIAS/DESVIO DE
TEMPERATURA:

“Declaro estar recebendo a carga da NF xxx, com quantidade(s) xxxdo(S)
lote(S) xxx avariada (descrever tipo de avaria)"carimbo, assinatura e data.
Encaminhar uma copia da ressalva para farmacia@hdlhospitalar.com.br e
logistica@hdlhospitalar.com.br e aguardar orientagoes.

EM CASO DE RECEBIMENTOS PARCIAIS:

“Declaro estar recebendo a carga da NF xxx, com xxx a menos lote(S)
xxx. Do total de xxx estdo sendo entregue(s) apenas xxxx lote(S) xxx”
carimbo, assinatura e data. Encaminhar cépia da ressalva para
farmacia@hdlhospitalar.com.br e logistica@hdlhospitalar.com.br e
aguardar orientacoes.

CASO DE RECUSA:

“Declaro ndo ter recebido o material referente & NF xxx, por conta de estar
(em) com o(S) seguinte(s) problema(S): xxoooooox.” Encaminhar copia da
ressalva para farmacia@hdlhospitalar.com.br e logistica@hdlhospitalar.
com.br e aguardar orientacoes.




14/12/2023, 15:43 Banco do Brasil

g G3361415158826091
Consultas - Emissdo de comprovantes PISROES TaaNE

14/12/2023 - BANCO DO BRASIL -  15:42:28

032000320 SEGUNDA VIA 0002

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 14/12/2023
NR. DOCUMENTO 553.358.000.006.248
VALOR TOTAL 755,37
***%%£* TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: RIAADE SUPRIMENTOS MEDICO

AGENCIA: 3358-8 CONTA: 6.248-0
NR. DOCUMENTO 550.320.606.027.928
NR.AUTENTICACAO A.1C8.DB9.493.8E6.9@8

ECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
iouﬁnto:ii?i&:g 23

UGE: 09019 [

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html ?v=2,24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 1/3



“** Wareline - Informatizacdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/

s, IRMANDADE DA SANTA CASA DE

g

Emiss&o:14/12/2023 - Hora:15:09 Pag:0001

A%

i3 PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emuhano Vila Nova, 66 - @8(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP,

60 adm.santacasapv@hotmail.com | R cuidar.carepv@hotmail.com
CNPJ 55.559.900/0001-65

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido

PEDIDO. v i & 22342 coTagio: 0 SOLIC: SOLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAV(Q FERRARI
CC SOLICIT..: 000012-FARMACIA - DISPENSARIO DE MEDICAMENTO N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 002628 RIAADE SUPRIMENTOS MEDICOS LTDA — EPP

RAZAO SOCIAL: RIAADE SUPRIMENTOS MEDICOS LTDA - EPP

ENDEREGO. ...: 2011 JRI 14092540
BAIRRO......: RESIDENCIAL E COMERC CIDADE: RIBEIRAQ PRETO UF.......: SP
CNPJ/CPF....: 15.037.934/0001-75 IE/RG: 582881260110 I.M......:
FONE,,..,...: 16 36241737 FAX: CELULAR.

FAT., MINIMO 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:

DATA PEDIDO.: 07/12/2023 VENDEDOR.. : FONE CONT

FRETE. oz 20t 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAO

COND. PAGTO.: A VISTA FORMA PG.: PR.ENTREGA :

SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGCAD PROCESSO. : DT.ENTREGA: 07/12/2023

AUTORIZADOR :
EMATL.......:
MOTIVO
OBS P/ FORN. :

] It°m| TI Codigo

2 5 000002
3 ? 000035
1 p 000002
s P 000041

SOLIC, . :GUSTAVD

AUTORIZADO POR:

sac3.rp@gruposuprimed.com.br;silvia.grupcsuprimed@gmail.com

Bance do Brasil Ag 3358-8 cc 6248-0

) 1Descr1¢ao IUlUnid|Qtd _|Prego B ____I Prego Total |Marca

73 FIO NAYLON 3-0 C/AGULHA NP45330 U UNID 48 3,233333 155,20

81 FIO CATGUT SIMPLES 2-0 C/AGULHA CS2 U UNID 24 4,81750  11s,62

65 FIO CATGUT SIMPLES 2-0 C813120 vunp 24 4801250 17,6

08 FIO POLYCRYL 2-0 C/AGULHA 1580-20 U UNID 18 7,644160 366,92
_____________ 788,31

FERRART NESTI

®

> 7

Impressa por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicio apos o uso




NFE ||

N° 316.676 | i
SERIE1 |:

53 s

g

i

Identifica¢do ¢ assinatura do recebedor (Irmandade da Santa Casa de Presidente Venceslau)

b

g

GRUPO

‘ SUUPARIMED

RIAADE Suprimentos Médicos LTDA
Rua Farjala Moises, 335 — Sala 01
Parque Residencial Candido Portinari

ANOS

CEP: 14.093-524 / Ribeirdo Preto - SP

SAIDA

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

N°316.676 FL.1/1

1l

Chave de acesso a NFe - Consulte a autenticidade no Site www.nfe.fazenda.gov.br

SERIE 1 35-2312-15.037.934/0001-75-55-001-000.316.676-154.764.318-4
i | NATUREZA DA OPERACAO Consulte a autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br ou no site da Sefaz autorizadora.
| Venda de Mercadoria
1| cnes INSCRICAQ ESTADUAL INSC.ESTAD.SUB.TRIB. Protocolo de autorizaciio
i| 15.037.934/0001-75 582.881.260.110 135232228215577 15/12/2023 15:12:45
{ B RazAo0 soCIAL CNPJ/CPF EMISSAO
: Irmandade da Santa Casa de Presidente Venceslau 55.559.900/0001-65 15/12/2023
H ENDERECO BAIRRO CEP SAIDA HORA
H Rua Emiliano Vilanova, 66 Centro 19400-000 15/12/2023
: MUNICIPIO TELEFONE UF INSCRICAO ESTADUAL/RG
: Presidente Venceslau (18) 3271-6240 SP ISENTO
BASE DO ICMS VALOR DO ICMS BASE ICMS SUB. TRIB. VAL. ICMS SUB. TRIB. TOTAL DOS PRODUTOS
: 755,37 135,97 755,37
: VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO ESPECIAL OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
5 755,37
RAZAO SOCIAL FRETE PAGO PELO| CODIGO ANTT| PLACA UF CNPJ
: = LOGMED RIBEIRAO PRETO [0JEMITENTE 09.303.268/0003-39
: Bl ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
Bl RUA FARJALA MOISES, 335 RIBEIRAO PRETO SP 797.249.956.110
2l QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAOQ PESO BRUTO (KG) PESO LiQUIDO (KG)
= CAIXA RIAADE 0,000 0.000

2
E
-
8
2
8
&
=
D
o
I
]
=
g
-2
8 i 316676/1 15
=l H
"é { Dados dos Produtos/Servigos
s ¢ oo, provuro ~ DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVICO RMS NowsH ot |eror funp| Qe | vimowr | vieTorar BCICMS viriems | vam | LG ALQ QIDE/LOTEVALIDADE(S)
1%__, i (158020 POLYGLACTIN VIOL. 2-0 70CM CC3 CX C/36 80052020050(30061090 (500]5.102 |CX 1 366,92 366,92 366,92 66,05 18% 1 2360442N 21.10.28
g_ CS13120 PLAIN GUT 2-0 75CM CC20 CX C/24 80052020058|30061090 [5005.102 |CX 1 117,63 117,63 117,63 21,17 18% 1 2324753C 16.5.28
S CS27120 PLAIN GUT 2-0 75CM MCR40 CX C/24 80052020058|30061090 {500 |5.102 |CX 1 115,62 115,62 115,62 20,81 18% 1 2344812C B.8.28
é‘- NP45330 MONOSOF PRETO 3-0 45CM CT30 CX C/24 80052020064 30061090 {500 |5.102 |CX 2 77,60 155,20 155,20 27,94 18% 2 2326062N 12.8.28
-
[72]
(=]
= ik
El _‘é (o
= &d
: =3
g =0
3 —=——
= =
2 @
= &)
@ =2
=) = Z
5 e ] g wi
5 B 50
3 814 ©80>3
<3 ol INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
E § 5 "Redugdio & zero das aliquotas PIS/COFINS, conf. Decreto 6,426 de 07/04/2008, dos produtos classificados nas posigoes 30.02, 30.06, 39.26, 40. 15 € 90.18, da NCM, relacionados no Anexo H1". Valor aprox.
5 ol ¢ 1rib, (fonte IBPT); Federais = RS 101.59 (13.45%) + Estaduais = RS 90.64 (12.00%) Pecido(s):022342{218887] ATENGAO LOG MED : SEPARAR E LIBERAR PARA FATURAMENTO POR FAVOR, NAO
g e : ENVIAR MATERIAL ATE A IDENTIFICACAQ DO COBRANGA VIA E-MAIL. Numero do pedido: 022342 Numero da cotagdo principal: 000000
| &
g




14/12/2023, 10:08 Banco do Brasil

14/12/2823 - BANCO DO BRASIL - 10:07:24
232000320 SEGUNDA VIA @0e2
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: @320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 14/12/2023
NR. DOCUMENTO 553.370.000.160.087
VALOR TOTAL 622,15

FxE¥*kx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: NAC COML HOSPITALAR LTDA

AGENCIA: 3370-7 CONTA: 160.087-7
NR. DOCUMENTO 550.320,000.027.928
IDENTIFICADOR 1: 55.559,980/0001 65
NR.AUTENTICACAO C.F2D.8AA.9FE.8@D.92A

Transagdo efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

SECRETARIA E s i
CONVENIO:B- ¥ g"ﬂﬂs“gﬂf

https:ffautoatendimento.bb.com.br/apf-apj—autoatendlmento!index.hzml?v=2.24.0#/template.‘—-2chnsuitas~2 F869-1.bb 3/3




“** \Wareline - Informatizagao Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss&o:14/12/2023 - Hora:09:29 Pag:00

PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emillano Vila Nova, 66 - @&(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

B9 adm.santacasapv@hotmail.com | 9 cuidar.carepv@ hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 fando e Pes

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO......: 22363 COTACAO: 4694 SOLIC: 5502 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINC PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

FORNECEDOR..: 000319 NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR - LTDA
RAZAO SOCIAL: NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR - LTDA

ENDEREGO....: AV DO CAFE,1B836,1846 CBP o e : 14050220
BAIRRO......: VILA TIVERIO CIDADE: RIBEIRAO PRETO 55 : SP
CNPJ/CPF....: 52.202.744/0001-92 IE/RG: 582.155.635.119 ;) g
FONE........: (16)3963-9050 FAX: CELULAR. . :
FAT. MINIMO, : 0,00 BANCO: AGENCIA: ) CONTA:
DATA PEDIDO,: 12/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETE:. sy 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: SIM
COND. PAGTO.: 28 DIAS i FORMA PG.: PR.ENTREGA: 0 DIAS
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAOD PROCESSO. : DT.ENTREGA: 12/12/2023
AUTORIZADOR : . )
EMAIL...,....: adriel,fonsecalatrialsaude.com E FONE..,..!
MOTIVO......: ITENS ACABQU E ACABANDGC, ESTOQUE BAIAO
OBS P/ FORN.: Banco Brasil AG: 3370-7 C/C: 160087-7

| Item|T|Codigo |Descrigéo o ”m'|uwmmgm. "|mmm”_”|pmmamuunmma o

1 P 00005161 FIXADOR P/CATETER PERIFERICO E SOND U UNID 200 1,450500 298,10

2 P 00000483 SONDA FOLEY 16 (2-VIAS) (GG 5-10) U UNID 10 2,304900 23,05

3 P 00000476 SERINGA DESC. 3 ML 'S/AGULHA SLIP U UNID 1000 0,301000 301,00

622,15

TOTAL DO PEDIDO 622,15

ANR QUIRINO P COMPRZ

STAVQ *FERRARI NESTI

AUTORIZADO POR:

et
LuVUT' ’

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicdo apos o uso




NACIONAL COMERCIAL HOSPIT
ALAR SA.

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

AV DOUTOR CELSO CHARURL, 7500
JARDIM MANOEL PENNA Cep:14098-515
RIBEIRAO PRETO/SP

Fone. 1639639090

| O0ENTRADA |

1-SAIDA L

N. 000916522
SERIE 1

(00U 000 USRI OO0 NN DMORRN 0000 AT W

F
L
| CHAVE DE ACESSO DA NF-E

L3523 1252 2027 4400 0192 5500 1000 9165 2215 7605 0244

Consulta de autenticidade no portal nacional

daNF-e

www.n fe.fizenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada

NATUREZA DA OPERACAO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
135232227050405 15/12/2023 13:07:05-03:00

VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS

| INSCRICAD ESTADUAL
|582156635119

DESTINATARIO/REMETENTE

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPJ/CPF
52.202.744/0001-92

[NomMERAZAO SOCIAL CNPJICPF | DATA DE EMISSAO
|IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU - 1 55.559.900/0001-63 - l|1sn2p023 .
| ENDERECO BAIRRO/DISTRITO cEP DATA ENTRADA/SAIDA
1RUA EMILIANO VILA NOVA,66 . - _|CENTRO o 19400-000 — 15/12/2023
| MUNICIPIO FONE/FAX UF hcscmclo ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
| PRESIDENTE VENCESLALU 01832711124 'SP \ [13.06:00
FATURA e I e e e - - = — il o kg
001
15/12/2023
622,15
|
CALCULO DO IMPOSTO — - e Wi e B e o » B = T S
BASE DE CALCULO DO [CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO 1CMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO 'VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
! 622,15 93,93 i 0,00 0,00 ; 622,15
| VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO | ouTRAS DESPESAS ACESSO VALOR DO IPI " VALOR TOTAL DA NOTA
‘ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 622,15
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS o S il LT e LA - It
| RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA  |CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UF CNPJICPF
| PVN TRANSPORTES E SERVICOS 0-EMITENTE 12.270,745/0004-00
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
[RUA SAO PAULO 41 SALA 1706 _ SANTOS _|sp 633751854115
| QuANTIDADE ]r:sn:az MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
[3 |cx 0,326 10,326
DADOS DO PRODUTO / SERVICO e 7 e e
COD. PROD | DESCRICAO DO PROD./SERY. NCM/SH (ST CFOP UN QUANT.  V.UNITARIO VTOTAL  BCICMS |VICMS |VIPI AICMS |AIPI
0006001 FIXADOR DE CATETER IV FIX EST 5,0X7.4CM C 100 3522 [30051090 5005102 |CX 2,00 14905 298,10 298.1 53,66 u.uq 18.00% 0.00%
xEAN: 7891040118168 Reg. Anvisa; 0080284930185 - Lo
! te: 2328300284 - Dt. Fabric: 13/11/23 - Dt Vali | |
: d: 10/10/25 Marca: 3M ‘
rouoozzl - SERINGA 3ML § AG L.SLIP C 1000 990581 - BD 90183119 1‘500 5102 |CE 100, 301 301,00 301,00  36.13 0,00 12.00% 0.00%
xEAN: 7891463002655 Reg.Anvisa: 10033430030 - Lote A
’ "y 2117923 - D, Fabric: 30/03/23 - Dt. Valid: 30 . i
L /04/27 Marca: BD
R R C- ----------------- REEEREAR R SRS P e e YR ryred i e e G o T O S W R D A A i P
inuoaos |SONDA FOLEY LATEX 2 VIAS 16/C BL 5-1SML C 10 SOL 90183921 700 5102 |CX 1,00 23.049 23,05 23,03 4,15 0,00 18.00% 0.00%
| | XEAN: 17898157725095 Reg.Anvisa: 10369460176 - Lot / [
‘ e 08522081 - Dt Fabric: 30/08/22 - Di. Valid; |
| |30/08/27 yﬁmz LABOR IMPORT ‘ |
e e P S - e Ar s s mm s - - s i e e B e R e —
| I
| |
|
| ‘ |
| " |
[ i 1

CALCULO DO ISSQN
|INSCRICAD MUNICIPAL

' VALOR TOTAL DOS SERVICOS
|

DADOS Amz'lgru_us_: -
INFORMACOES COMPLEMENTARES
Pedido Interno: 217601

Protocolo: 135232227050405

BOLETO

Pedido cliente - Local de entrega - Nro. Pedido Intemo. 217601 - Forma de Pagamento:

| BASE DE CALCULO DO ISSQN

RESERVADO AO FISCO

powered by € TOTVS



15/12/2023, 11:20 Banco do Brasil

15/.2/28.3 - BANCO DO BRASIL - 11:17:18
©,2000320 SEGUNDA VIA 8ees
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: @320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 15/12/2023
NR. DOCUMENTO 552.589.000.079.026
VALOR TOTAL 2.289,15

*EE¥¥X TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: DECIO CAMARGO-PRODUTOS E

AGENCIA: 2585-5 CONTA: 79.026-5
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928
NR.AUTENTICACAO 8.711.203.EFE.DCF.596

DA SAU

[ =)
.=

SECRETARIA DE ESTAD
CONVENIO: %’ 41
UGE:

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#hempiate/~2F consultas~2F869-1.bb



~# Wareline - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss&o:15/12/2023 - Hora:09:09 P4g:0001

s, IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - & (18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

63 adm.santacasapv@hotmail.com | £ cuidar.carepv@hotmail.com P
CNPJ 55.559.900/0001-65 sidando de Pessoas

Relatoério de Pedido Por Fornecedor

edido
DEDIDO. ... .. : 22396 COTAGAO: 0 SOLIC: SOLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
"C SOLICIT..: 000017-LABORATORIO N. ALTER :

TORNECEDOR. .: 000197 DECIO CAMARGO PROD. E EQUIP. LABOR. LTDA
RAZAO SOCIAL: DECIO CAMARGO PROD. E EQUIP. LABOR. LTDA

INDEREGO. ...: AV SEVERINO MEIRELES, 1646, CEP......: 13870000

AATRRO. . . ... : CENTRO CIDADE: SANTA RITA DO PASSA UF.......: SP

ONPJ/CPF....: 00.6%1.555/0001-27 IE/RG: 621.006.750.113 I.M..vn..

TOME. ... 5.0 5,08 § FAX: CELULAR. . :

TAT. MINIMO. : 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:

DATA PEDIDO.: 14/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:

FRETE . 00 v0 0! 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAOD

“OND. PAGTO.: & VISTA FORMA PG.: PR.ENTREGA:

SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 14/12/2023

AUTORIZADOR

EMATIL.......: vendasl@deciocamarge.com.br;vendasS5@deciocamargo.com.br FCNE. ....:!

MOTIVO. .. ... 3

OBS P/ FORN.: BANCO DO BRASIL AG: 2589-5 C/C 79026-5

|Ttem|T|Codige |Descrigao |UlUnid|Qtd [Preco |Preco Total (Marea

1 P 00000916 COLETOR UNIVERSAL ESTERIL 8OML GRAD U UNID T2 38,800000 77,60

) P 00000973 LAMINA LISA PARA MICROSCCPIO U CAIX 50 7,700000 385,00

3 P 00001646 LUGOL FRACO 500 ML U UNID 1 83,5%50000 63,55

4 P 00003362 FUCSINA FENIC. GRAM 500 ML MARCA LA U FRAS 1 23,000000 23,00

5 P 00000638 VIOLETA DE GENCIANA U FRAS 1 38,000000 38,00

& P 00001375 ALCOOL ACETONA GRAM 500 ML LABORCLI U FRAS 1 32,000000 32,00

7 P 00003611 TUBO A VACUC & ML COM GEL (AMARELQ) U UNID 1000 1,040000 1040, 00

8 P 00001018 TUBO A VACUO C/EDTA 4,0 OU 5,0 ML ( U UNID 1000 0,490000 490,00

9 P 00001015 TIRA DE URINA U CAIX 5 28,000000 120,00
2289,15

I'OTAL DO PEDIDO : 2289,15

ustave Ferrart
(S;UPEFN\SUR 0F BOMPRAS

AUTORIZADO POR: @ ﬁE?J;F)EEPq}+¢\[)C)_.
| DATA AS J ARy < 3
i ofl Y 3 o
Gt AR
FAA3R- <

OLIC..:GUSTAVO FERRARI NESTI

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatorio pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruigao apas o uso



|

L INSCRIGAQ ESTADUAL

DECIO CAMARGO FRODUTUS L DOCUMENTO
EQUIPAMENTOS LABOR. LTDA AUXILIAR mgo*r.\ Ilm II“ I“ IIII‘II | |||
Av, Severino Meircles, 1656 FISCAL ELETRONICA
Bairro: CENTRO i CHAVE DE ACESSO
13670-000 Santa Rita do Passa Quatro - SP ?:SEEI‘ER:DA I:G 3523.1200.6915.5500.0127,5500,0000,0667.5310.0849.9389
N° 66.753 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
10 CAMARGO FoikE AT SERIE: 0 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
Produtos e {qmz,\am?ﬂm FOLHA: 12 Autorizadora
Labargtorian LLda DADOS DA NF-¢
135232229527853 - 15/12/2023 17:44:51

NATUREZA DA OPERACAO
5102 VENDA DE MER ADQ REC D TERC

INSC, ESTADUAL DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ

621.006.750.113

00.691.555/0001-27

| DESTINATARIO / REMETENTE }

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ DATA EMISSAO

00000633 IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLA 55.559.900/0001-65 15/12/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA

RUA LM[LIM\O VILA NOVA, 66 CENTRO 19400-000 15/12/2023
MUNICTPIO FONE / FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA 17:42:49
Presidente Venceslau (018)3271-2411 SP et
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA

ONE TRAZAG SOCIAL INSCRICAO ESTADUAL
lTW'HI-‘.Q (4] CEP

FONE/FAX

PNIUNICID

FATURA/DUPLICATAS
66753/1 - 15/12/23 - 2251,15

CALCULO DO IMPOSTO

|
|
A
1
I
|
|
11
t

HASE DE CALCULO DO 1( MS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2 405,21 4 0,00 2.251,13
ALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
| 0.00 0,00 0,00 b 0,00 225115
|
CTRANSPORTADOR / VOLUNMNES TRANSPORTADOS
[RAZAQ SaCtAL GoEMITENTE @ TODIGO ANNT | PLACA DO VEICULO | UF | CNPICPF
| MOVIMENTE EX COM SERV LOG LOCA L 34.922.709/0002-47
[TNDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRIGAO ESTADUAL
V ANHANGUERA KM320 RIBEIRAQO PRETO SP [797.530.195.111
[OUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESQ BRUTO PESO LIQUIDO
| -
7 37,0000 37,0000
II).,\ DOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO z
PRODUTO FSCRICA TO I SERV CST VALOR VALOR YALOR | BASECALC. [ VALOR VALOR | sLiq, [ ALIQ
1 SORIS | PESCRICAO DO FRODUTOYSERYIEO crop |UNIB | QTPE | uNrrARID | DESCUNE || TOTAL 1CMs 1CMS | evs | el
Ioen COLETOR UNIVERSAL 80ML ESTERIL INDIVIDUAL 000 | UN 2,0000 188 0,0000 77,60 77,60 13,97 0,00 | 18,00 000
19269040 | TRANSLUCIDO TAMPA VERMELHA C/100 (CLTS0ES RGM) 5102
! Marcu: C PLAST
& Lote 23111807 < 18/11/2025 Qude: 2.00
5 LAMINA 28.4X76,2 (26X76) LISA LAPIDADA COM S0UN (7101) COM | 000 | CX 50,0000 7.7 0,0000 185,00 385,00 69,30 0,00 1800 o000
PAPEL 5102
Marca: EXACTA
Lote: RN202393 - 30/09/2026 Qude 50 00
AT LUGOL CONCENTRADQ 5% FRASCO SO0ML (620509) 000 | FR 1,0000 63,55 0,0000 63.5% 63,55 11,44 0,00 | 18,00 0,00
120000, | Marea: LABORCLIN 5102
J | Lote 231108020 - 317102026 Qrde 1.00
2 FUCSINA FENICADA GRAM FRASCO 1000ML (621219) 000 | FR 1,0000 3 0,0000 23,00 23,00 4,14 0,00 | 18,00 0,00
| i) Marea: LABORCLIN s102
Lote 231017009 - 17/09/2026 Qrde: 1.00

[ DADOS ADICIONATS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

onlerir mercadoria no ato da entrega - Nao aceitaremos reclamacoes posteriores a 24h
Nro. Pedido: 68846/ / 0 SEGURO COBRE MERCADORIA AVARIADA

NTREGA / Dados Bancarios: 001 -

vaencia: 25893 Conta: 79026-5 Tributo aproximado RS: 423,21 Federal RS:

SOMENTE SE CONFERIDA NO ATO DA

333,30 Estadual Fonte: IBPT/

RESERVADO AQ FISCO

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Convenio, T 7/ 840 23
vee: 09616 ¢

CUROWEB® - WWW.OUROWEB.COM.BR



FCT e 108 DI DECIO CAMARGO PRODUTOS E EQUIPAMENTOS LABOR. LTDA OS PRODUTOS DA NOT
DESTINATARIO: 00000633 IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENT

MISSAOL 157122022

A OO A AR

LA

IATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 00000633 IRMANDADE DA SANTA CASA N 66783 NF-e SERIE: 0
TamlRE:  d4BL1s FOLHA: 22
ll)ENTIFI('r\(‘:\LJ DO EMITENTE DANFF CONTROLE FISCO
DECIO CAMARGO PRODUTOS E DOCUMENTO
EQUIPAMENTOS LABOR. LTDA AUXILIAR DA NOTA
Av. Severino Meireles, 1656 FISCAL ELETRONICA
Bairro: CENTRO 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
13670-000 Santa Rita do Passa Quatro - SP 1 -SAIDA 3523,1200.6915.5500.0127.5500.0000,0667.5310.0849.9389
i =) N® 66.753 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
: (19)3582-9797 Y i 5
1 NECI0 CAMARGO Vo SERIE: 0 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
Produtos & Equipamentos FOLHA: 272 Autorizadora
f Laboratorias Lida
‘ DADOS DA NF-¢
[ 135232229527853 - 15/12/2023 17:44:51
|
| NATUREZA DA OPERAGAQ
3102 VENDA DE MER ADQ REC D TERC
INSCRICAO ESTADUAL INSC ESTADUAL DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ
621.006.750.113 00.691.555/0001-27
o ALCOOL ACETONA GRAM (30% ACETONA) FRASCO 1000ML 000 | FR 1,0000 32| 0,0000 32,00 32,00 5,76 000| 1800 o000
IR220000 (620181) 5102
Marca! LABORCLIN
F| Lote 230830030 - 12/09/2028 Qude: 1.00
3952 TUBO VACUO VERMELHO C/GEL 8.0ML C/100 (455071) 000 | PC 10,0000 14| 0,0000 1.040,00 1.040,00 187,20 0,00 | 1800 o000
90183999 | Marca: VACUETTE 5102
| Lote. C230638F - 15/12/2024 Qude. 10.00
[ 2042 TUBG VACUO ROXA K3 4.0ML €/100 PREMIUM (454036) 000 pPC 10,0000/ 49 0,0000 490,00 490,00 88,20 0,00 | 18,00 0,00
90183995 Marea: VACUETTE 5102
| Lote: C230934R - 05/01/2025 Qude: 1000
l' 2284 TIRA URINA 10 AREAS 100 TESTES URI COLOR CHECK (669) 000 | KIT 5,0000 28| 0,0000 140,00 140,00 25,20 000| 1800 000
I 18221010 Marca: WAMA 5102
[ ’ Lote: 008623.- 30/11/2024 Qude: $.00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Conferir mercadoria no ato da entrega - Nao aceitaremos reclamacoes posteriores a 24h

Nro. Pedido: 68846/ / 0 SEGURO COBRE MERCADORIA AVARIADA

SOMENTE SE CONFERIDA NO ATO DA ENTREGA / Dados Bancarios: 001 -

sgencin: 25895 Conta: 79026-5 Tributo aproximado RS: 423,21 Federal RS:

333,30 Estadual Fonte: IBPT/

RESERVADO AO FISCO

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

CONVENIO:
UGE..

Q4017494

OUROWEB® - WWW.OUROWEB.COM.8B




L IRMANDADE DA SANTA CASA DE

OF ¢

PRESIDENTE VENCESLAU
Rua: Emiliano Vilanova. 66 Centro Presidente Venceslau-SP
CEP: 19.400-059  Fone: (18) 32711124/ 32716240
adm santacasapv(@hotmail com\ cuidar.carepv(@hotmail.com
CNPJ- 55.559.900/0001-65

JUSTIFICATIVA

Vimos por meio deste, justificar e esclarecer o pagamento realizado no valor de
R$38,00 (Trinta e Oito Reais) a mais na NF 66753 da empresa Decio Camargo Produtos e
Equipamentos Laboratoriais LTDA, este foi realizado na data de 15/12/2023, valor este pago a
maior para a empresa devido ao Orcamento de pedido conter um produto que ndo foi
entregue e ndo constou na nota. Acrescento ainda que este valor foi restituido através de
recurso proprio aplicado pela entidade.

Sem mais para o momento, e certos de estarmos esclarecendo e justificando.

Presidente Venceslau—SP, 12 de Janeiro de 2023.

“Provedor CRC/SP 169

Cont

' '\ose kuiz Ghizzi Telma Rosane Garcia
€aora



15/12/2023, 11:20 Banco do Brasil

15/12/2023 - 'ANCO DO BRASIL - 11:17:18
932000320 SEGUNDA VIA geel
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 15/12/2023
NR. DOCUMENTO 553.145.001.000.000
VALOR TOTAL 542,59

*k%¥*k%k%k  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: COML CIRURGIC RIOCLARENSE

AGENCIA: 3149-6 CONTA: 1.000.000-3
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928
IDENTIFICADOR 1: 55.559.9@0/0001 65
NR.AUTENTICACAQ B.1CC.198.773.DAC.91B

Transacgdo efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
CONVENIO:; i 1 ! a: P 5
UGE 09079¢

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. htm|?v=2.24.0stiemplate/~2Fconsulias~2F869-1.bb 4/4
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=, IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - 8 (18) 3271-1124 ou 3271—6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

6 adm.santacasapv@hotmail.com | (3 cuidar.carepv@hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 dando de Pese

SANT,

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO...... : 22411 coTagRo: 4698 SOLIC: 5508 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 000926 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE - LTDA
RAZAO SOCIAL: COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE - LTDA

ENDERECO. . . .: CEP......: 37701331
BAIRRO......: Campo da Mogiana CIDADE: Pogos de Caldas UF.......: MG
CNPJ/CPF....: 67.729.178/0004-91 IE/RG: 0629965800102 I.M. ...
FONE: v wise ot FAX: CELULAR. . :
FAT, MINIMO.: 0,00 BANCO: 001 AGENCIA: 314%-§ CONTA: 1000000-3
DATA PEDIDO.: 14/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETE v v o E 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAQ
COND. PAGTO.: A VISTA FORMA PG. : PR.ENTREGA: 0 DIAS
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 14/12/2023
AUTORIZADOR :
EMAIL.......: aline.arantes@rioclarense,com.br FONE.....:
MOTIVO......: MATERIAL INTERNADO
OBS P/ FORN.: Banco Brasil AG: 3149-6 C/C: 1000000-3

Iriéeiﬁ:[;i“lcédigo IDesch.c',:méTc;“ |U| Unid|Qtd lPres;o IFreco Total |[Marca |

1 E 00000006 ABAIXADOR DE LINGUA U PACO 400 0,056100 22,44

3 P 00000133 COMPEESSA GAZE CENTRO CIRURGICO PCT U PACO 2000 0,090200 180,40

4 P 00000497 SONDA PARA ALIMENTACAO ENTERAL 12 C U UNID 15 8,811200 132,19

5 P 00002224 TALA DE ALUMINIO 19¥250 MM PARA IMO U UNID 12 0,792300 9,51

6 P 00000335 MALHA TUBULAR 10 CM ROLC 15 MT U ROLO 1 15,917500 15,92

7 P 00002154 PAPEL LENCOL ROLO 50CMX70M DESCARTA U ROLO 6 8,843100 53,086

8 P 00002257 CLOREXIDINA ALCOCLICA 0,5% FRASCO 1 U FRAS 12 10,757500 129,09

542,59

TOTAL DO PEDIDO 542,59

AUTORIZADO POR i ; E CaMPRAS (
|

Impresso por GUSTAVO - LGPD: Relatorio pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicdo apos o uso

QUIRINO P

EMP‘%‘ENHADO &

oata: 1S | &=
1 one (i

; G ;:3L3:--u4£¥$ Anﬁuﬂgns
| 2292% 5




7 NOTAFICAL FLETRONICA O AR A
e’ vormseniendues | |||l (RN HRETIA
o 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
Ric “larense i ! 3523 1267 7291 7800 0491 5500 1001 8076 3414 1468 8646
COMERCIAL Cii— RGICA RIOCLARENSE LTDA 1 - SAIDA
PC EMILIO MARCONATO 1000 « NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAD AL NASSIF - : | da NF-e
- Si N® 1807634 FL1/1 Consuilta de autenticidade no portal naciona
i?‘.“ii‘ﬁ'.f%’.‘ - ?-Insz:smx SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DENTRO ESTADO 135232228429305 15/12/2023 15:34:52
INSCRICAO ESTADUAL INSCR_EST SUBS TRIBUTARIO CNPJ
395060142110 67.729.178/0004-91
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAD SOCIAL CNPI/CPF DATA DA EMISSAO
IRM.SANTA CASA DE MISER.D.PRES.VENCESLAU 55.559.900/0001-65 15/12/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SATDA
RUA EMILIANO VILLA NOVA 66 CENTRO 19400-000 15/12/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 1832712411 SP
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC VENCIMENTO VALOR
1807634/1 15/12/2023 542.59
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
400,91 72,16 0,00 0,00 542,59
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO [Pl VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 542,59
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP.  [P- Por conta do emitente 15.066.184/0001-60
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
3,00 VOLUME(S) 0,08420 20,341 20,341
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAQ PRODUTO / SERVICO NCM/SH |CST|CFOP | UN | QUANT VALOR VALOR BCALC. | VALOR | VALOR |ALIQUOTAS
UNITARIO TOTAL ICMS 1CMS Pl icMs |
017615 TALA METALICA 19X180 (MSO) L:200578Q:  12,0000F:3 [ 90211020 [040 | 5102 | PC 1200/ 0792 9,51 0,00 0,00 0,00[ 000| 000
0/07/23 V! 30/07/2028 *Isencao conf. Anexo I, Ant. 16, inc. I, RICM /
S/2000-8P (Conv. 126/10)
033988 MALHA TUBULAR 10CM X 25MT (MS0) L: 100577Q: 1,0 | 60029010 | 000 | 5102 | PC 1,00 15,9175 15,92 15,92 2,87 0,00[ 18,00] 0,00
000 F: 30/01/23 V: 30/01/2028 L~
032848 PAPEL LENCOL 70CM X 50M BRANCO (AMIL DESCARTAV 48030090 | 000 | 5102 | RO 6,00) 8,843 53,06 53,06 9,55 0,00/ 18,00 0,00
E) L:PLBCORC200-75Q:  6,0000 F: 01/11/23 V- 30/11/2028 /
025204 CLOREXIDINA 0,5% 1000ML (VIC PHARMA) L. M35493 Q 30039099 | 000 | 5102 | L 12,00 / 10,7575 129,00 129,09 23,23 0,00| 18,000 000
12,0000 F. 11/08/23 V. lommozr,/- S— 4
025311 ABAIXADOR DE LINGUA (ESTJEO) L:21323A771Q: 4000 | 44219900 | 000 | 5102 | PC . 400,00 0,0561 22,44 22,44 4,04 0,00| 18,00] 000
000 F' 30/08/23 V: 30/08/202 Ded
o108 | Pt—
N [FPRC Do, o [
032266 COMPRESSA DE GAZE 13F SDOB 7,5X7,5 (CREMER) L: 33| 30059090 | 000 | $102 | PC 2.000,00 0,0902 180,40 180,40 32,47 0,00 18,00 0,00
462309Q 500,000 F: 30/03/23 V: 30/03/2028): 33]46232?
1.500,0000 F: 30/07/23 V. 30/07/2028
023163 SONDA ALIMENTACAO ENTERAL C/GUIA Nol2 (SOLUMED 90183921 | 040 | 5102 | PC 15,00 88112 132,17 0,00 0,00 0,00[ 000 000
) L:79400Q: 15,0000 F: 28/11/23 V; 28/1 |fzoeb;|-ﬁmo conf’
Anex o 1, Art. 14, RICMS/2000-SP (Conv.01/99) ,/
CALCULO DO ISSON
INSCRICAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSON
550516029 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
UNIDNEGOC.: 002 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS
RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. PEDIDO 326377614 DATA ENTREGA: 18/12/2023 Pedido: 2688827
Autorizacao de Compra(Pedido Cliente) 2688827 *** BANCO DO BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNPJ 6772917800049
= DEP. INDENTIFICADO COM CNPJ DO ORGAD *** AFE |.04397-7 ** AE: 1.22175-2 ** ASS: 130216 Validade: 09/05/2023
TIPO ENTREGA EXPRESSA(Codigo  Interno  Emitente: 2851 Nome  Fantasia IRM SANTA CASA DE
MISER.D PRES, VENCESLAU)
SECRETARIA DE ESTADO DA SA(
CONVENIO: DL F 03
UGE. 049019




15/12/2023, 11:20 Banco do Brasil

G3371511080081601

I
[ Consultas - Emissdo de comprcvantes 151272023 11:18:58

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

15/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.18.58

9320400320 @ee1
Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: 8328-4 CONTA: 27.928-5

SOBRE A TRANSACAO

1D: E@202000020231215140700362803768
CNPJ DO PAGADOR: 55.559.900/0001-65
VALOR: 656,80
TARIFA: 6,50
DATA: 15/12/2623 - 11:17:36

PAGO PARA: Multifarma Comercio e Representacoes
CNPJ: 21.681.325/0001-57

CHAVE PIX: 21681325@00157

INSTITUICAD: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 3523 - CONTA: ©P@000P0e00130832273

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

DOCUMENTO: 121501
AUTENTICACAQ SISBB: 6.D88.1E6.9AB.8B5.C14

Central de Atendimento BB
404 0801
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

e8ee 729 0722

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

Quvidoria

2800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
8800 729 @ess

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

SECRETARIA DE EST,
CONVENIO;
UGEe

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. htmi?v=2.24.0#ftemplate/~2F consuitas~2F869-1.bb 1/4
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oo . IRMANDADE DA SANTA CASA DE
; PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emnhano Vila Nova, 66 - & (18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres, Venceslau - SP.

B adm.santacasapvi@hotmail.com | &2 cuidar.carepv@ hotmail.com
CNPJ 55,559.900/0001-65 ldands diy Pars o

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Yedido
*EDIDO......: 22413 COTAGAO: 4698  SOLIC: 5508  SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVCO FERRARI
>C SOLICIT..: 000082-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

"ORNECEDOR. .: 001785 MULTIFARMA COMERCIAL LTDA-ME
RAZAO SOCIAL: MULTIFARMA COMERCIAL LTDA-ME

ENDERECO. .. .: CEP. . ....5 312585100
3ATRRO. . ....: SAOQ FRAENCISCO CIDADE: BELO HORIZONTE 01 S : MG
*NPJ/CPF,...: 21.681.325/0001-57 IE/RG: 0624859180029 EMis 53 ut
FONE. ., .....: 3271-0190 FAX: CELULAR. . :
"AT . MINIMO. : 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
DATA PEDIDO.: 14/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
TRETE . v = s : 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAOD
JOND. PAGTO.: A VISTA FORMA PG. : PR.ENTREGA: (0 DIAS
3IT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAD PROCESSO. : DT.ENTREGA: 14/12/2023
\UTORIZADOR :
MAIL.......: vendaslé@multifarma.com.br FONE.....!
{OTIVO......: MATERIAL INTERNADO
)BS P/ FORN.: PIX: 21681325000157
JItemITJCGdigc |Descrigao lUIUnidIHBEd | Preco |Preco Total |Marca
2 P 00000473 SERINGA DESC. 10 ML S/AGULHA SLIP 0 UNID 2000 0,190700 381,40
3 P 00000474 SERINGA DESC. 20 ML S/AGULHA SLIP 0 UNID 1000 0,275400 275,40

656,80
[OTAL DO PEDIDO 656,80

OLIC, . :SUZI ADRIANA QUIRINO P COMPRAS:GUSTAVO FERRARI NESTI

\UTORIZADO POR:

npresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruigio apos o uso



ANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletranica
- RADA
MULTIFARMA COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA | § - At
CHAVEDE ACESSO 3123 1221 6813 2500 0157 5500 1000 2358 6013 7557 1315
Avenida TRES, 283 - PARQUE NORTE Ne 235860 CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO PORTAL NACIONAL DA NF-E
Vespasiano - MG - CEP: 33.203-144 - FONE: (31) 2522-8170 serie 1 WWW.NFE FAZENDA.GOV BR/IPORTAL
QU NO SITE DA SEFAZ AUTORIZADORA
FoLHA  1/1
NATUREZA DA OPERAGAC
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros desti PROT. DE AUTORIZAGAQ 131235729306878 15/12/2023 17:34:25
CRT lCMlgo dn Regime I INSCRIGAQ ESTADUAL INSC ESTADUAL SUBST TRIBUTARIA | CNPJ/CPF
3 - Regime Normal 0624859180029 813015392110 21.681.325/0001-57
DESTINATARIQ/REMETENTE
NOME / RAZAQ SDCIAL DATA DE EMISSAD
IRMANDADE SA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU T55 559. 900/0001 -65 15/12/2023
ENDEREGO BAIRRO DATA DE ENTRADA/SAIDA
RUA EMILIANO VILANOVA, 68 [CENTRO 19 400-000 | 15/12/2023
MUNICIPIO UF PAIS JFONEFAX INSCRICAQ ESTADUAL [HORA DE ENTRADA/SAIDA
Presidente Venceslau 1SP—[Brasil (18)3271-1124 17:32:51
FATURA
| i NUMERO FATURA VALOR ORIGINAL _ | DESCONTO VALOR LIQUIDO
{ 235860 656,80 | 0,00 656,80
DUPLICATA
NUMERO | vencmento | VALOR IE NUMERO VENCIMENTO | VALOR | __NUMERD | VENGIMENTO VALOR ]
| 001 15/12/2023] 656,80 | | ]
FORMA DE PAGAMENTO
FORMA PAGAMENTO I VALOR | FORMA PAGAMENTO T VALOR
Boleto Bancario | 656,80 | j -
i T VALOR TROCO
CALCULO IMPOSTOQ
[BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULD DG ICMS DE SUBSTITUIGAD | VALOR DO ICMS DE SUBSTITUIGAO _ |VALOR TOTAL OGS PRODUTOS
6,80 78,82 ; : 56,82
VALOR DO FRETE IVALGFI 00 SEGURQO ]DESCONTO |OJTRAS DESPESAS ACESEORIAS |VALOR TOTAL DO IR |VLR APROX DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,02 ),( ; 118, 656,80
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANT1 PLAGA D2 wen™ULO TUF CNPJ
QUALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS REMETENTE 06.321.409/0013-20
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAQ ESTADUAL
RUA l% SYLVIA DA SILVA BRAGA 415 SETOR AER Campinas SP 122819217110
QUANTIDADE ESPECIE MAFRCA NUMERAGAD PESO BRUTO PESO LIGUIDO
12 caixas 0 39,040 39,040
DOS R 0, N _
CODIGO | DESCRICAD DO PRODLTO NCMSH |ORIGCST |CFOF [UNID | QFDE | VERUNIT | DESC | VIRTOTAL | VTRIB |ECICMS [VLRICMS | VLRIPD
2061052 ERINGA SR 20ML SEM AGULHA SEM 90183118 0/00 |6108 [ €X [ a0000 | 688545 | 002 275.42 49,57 | 27540 | 33,05 0,00 |12.00|0,00
DISPOSITIVO DE SEG. BICO LUER SLIP CX
/250 UND
Lt: 325084 | Qnt: 4.0 | Fab: 24/08/2023 | Val:
3/08/2028
2061068 ERINGA SR 10ML SEM AGULHA SEM 90183119 o0/00 |6108 [ CXx | 80000 | 47.6750 381.40 68,65 | 38140 | 4577 000 [12,00(0.00
ISPOSITIVO DE SEG. BICO LUER SLIP CX
/250 UND
Lt: 297284 | Qnt: 8.0 | Fab: 05/08/2023 | Val:
4/08/2028 i
DADOS ADICIONAIS
RESERVADO AG FISCO

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

cantratada na modalidade nao presencial.
Valor do ICMS para a UF de Destino....R$ = 39.40

PEDIDO 326377614.1Venda a consumidor final conf. Confaz conv. B7/2015 e 93/2015, Vr. Difal ICMS:
Remetente RS 0,00 - vr, Difal ICMS Destino R$ 39.40 - Vr fundo de combata a pobreza R$ 0,00 Operacao

SECRETARIA DE ESTADO DA S °
CONVENIO: /209 3

UGE. %07 A

20|00 23 A%<

NF-g amilida pelo Oobj-NFE - hitp://\www.oobj.com. br




15/12/2023, 11:20 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/12/2823 - AUTOATENDIMENTO - 11.18.58
2320400320 geel

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5

D: E@ee8eRee20231215148736500156373
CNPJ DO PAGADOR: 55.559.900/0001-65
VALOR: 840,00
TARIFA: 8,31
DATA: 15/12/2023 - 11:17:52

PAGO PARA: Soquimica Laboratorios Ltda
CNPJ): 59.225.268/0001-74

INSTITUICAO: 60701190 ITAU UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 0045 - CONTA: ©0000000020000090099
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 15/12/2023 - 11:17:54
DOCUMENTO: 121502
AUTENTICACAO SISBB: D.617.B55.6B2.769.B63

Central de Atendimento BB

48084 ceel
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

@gsee 729 9722

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

Quvidoria

@868 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivoes ou fala

e80e 729 0088

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

SECRETARIA DE ESTADO DA s.@a' '

CONVENIO 2083

UGE 04079 ¢

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htm| ?v=2.24.0#/tempiate/~2F consultas~2F863-1.bb 214



#* Wareline - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss&o:15/12/2023 - Hora:08:48 Pag:0001

s, IRMANDADE DA SANTA CASA DE
: ¢ PRESIDENTE VENCESLA

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - & (18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP. ’ : ‘3’\

) adm.santacasapv@hotmail.com | 3 cuidar.carepv@hotmail.com Ty

CNPJ 55.559.900/0001-65 idardo de Pessnss

Relatorio de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO. .....: 22410 COTAGAO: 4698 SOLIC: 5508 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
~C SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

FORNECEDOR. . : 000445 SOQUIMICA LABORATORIOS LTDA
RAZAO SOCIAL: SOQUIMICA LABORATORIOS LTDA

ENDEREGO. . . .: AVENIDA;DOUTOR JANIO QUADROS;200:DISTRITO INDUSTRIAL ULISSES CEP......: 15092602
BATRRO. .....: DISTRITC INDUSTRIAL CIDADE: SAC JOSE DO RIO PRET UE e ww s owen &SR
CNPJ/CPF....: 59.225,268/0001-74 IE/RG: 647.255.349.114 iMoo rmnt

FONE. 5 » 5.0 5isn ® FAX: CELULAR. .:

FAT. MINIMO.: Q, 00 BANCO: : AGENCIA: CONTA:

DATA PEDIDO.: 14/12/2023 VENDEDOCR. : FONE CONT:

FRETE. . 200 ° 0,00 DESCONTO. : g,00 URGENTE. .: NAQO
COND. PAGTO.: PAGAMENTO ANTECIPADO FORMA PG.: PR.ENTREGA: 0 DIAS
SIT, PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAD PROCESSO. : : DT.ENTREGA: 14/12/2023
AUTORIZADOR :

EMAIL,.......: luan.abreu@gruposoquimica.com.br FONE .« vl

MOTIVO. .....: MATERIAL INTERNADO

ODBS P/ FORN.: Banco Itau AG: 0045 C/c: 09009-9

|Item|T|Cédige |Descrigdo T |ulunidigtd |Prego Total|Marca [
1 P 00005756 FITA PARA GLICEMIA ACCU-CHEK GUIDE U UNID 600 . 0,800000 480,00
2 P 00000308 GLUTARON 2 % PRONTO GALAO 5 LITROS U GALA 2 180, 000000 360,00

840,00

I'OTAL DO PEDIDO : 840,00

iOLIC, . :SUZI ADRIANA QUIRINC P COMPRAS:GUSTAVQO FERRARI NESTI

\WUTORIZADO POR:

e EMPENHADO o
DATA: S [ A 1 273

CONGEreaRERT@NCS
AAAIR-<

presso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais efou sensiveis, recomenda-se a destruigdo apos o uso



| wenUNCHEa0 a0 emitente Dugf\h:zgg\o Fﬁti%mn [ ‘
) : SOQUIMICA LABORATORIOS LTDA ‘ ELETRONICA ‘ |
Avenida Janio Quadros,200 - Distrito Industrial Ulisses ?mn;:m E l
‘ Guimardes - - Sdo José do Rio Preto - SP . S
OQRUIMICA Fone 17213930% SERiE 3523 1250 2252 6800 0174 5500 1000 1528 5212 4878 7440 ]
LABORATORIOS LTDA X 2-602 BV da NF
NATUREZA DA OPERACAO " e

Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros

’ Consulta de autenticidade no portal
£z

INSCRICAO ESTADUAL [E SUBST. TRIBUTARIO
647255349 114

CNPJ
59.225 268/0001-74 {

Protocolo de autorizagdo de uso

135232244050667 - 18/12/2023 11:57:08

DESTINATARIO REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DE EMISSAQ
IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU 55.559.900/0001-65 18/12/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATAENTRADA/ SAIDA
RUA EMILIANO VILANOVA, 66, CENTRO 19400-000
[ MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Presidente Venceslau 183271-2411 sP Isento
FATURA
((Fatura: | Vencimento: 18/12/2023 Valor 840,00 i]
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BC ICMS SUBSTITUICAQ VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ || VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
840,00 151,20 0,00 0,00 840,00
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 0,00 840,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL ER;“-TE !’Nf?r*; CONTA CODIGOANTT  |[PLACA DO VEiCULO || UF CNPI/CPF
NIKKEY RIO PRETO LOGISTICA E TRANSPORTES LTDA ME N i aie |07 | 15.066. 184/0001-60
ENDERECO MUNICIPIO [ UF INSCRICAO ESTADUAL
RUAMARIA CERON VOLPE 2260 JARDIM PASCUTTI 15077020 Sdo José do Rio Preto Sp 647598751114
= L =
(QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2 || CAIXA SOQUIMICA 0 0,000000 Kg 0,000000 Kg
DADOS DO PRODUTO/ SERVICO
COD PROD. DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVICO NCM | csT | crop [UNID.| QUANT V. UNITARIO[ V. TOTAL | BC ICMS | v 1cMS V.IPI [ALIQ. ICMS| ALIQ IPI
D0020322 FITAACCU-CHEK guide strip cx 50 un - (8221920 | 7.00 5102 | UN 12,000000(  40,000000 480,00 480,00 86,40 0,00 1800 0,00
ROCHE DIABETES CARE
Total aproximado de tributos: R$ 130,80
N Lote: 104025 Qude. 12,00
Fab,05/04/2023 Val: 02/01/2025
0020519 PROFISEPT GLUTA Galao 5Litros - FSOS.‘M.B 000 F102 UN 2,000000|  180,000000 360,00 360,00 64,80 0,00 18,00 0.00
PROFILATICA NOVA
Total apreximado de tributos: R$ 98,10
N Lote: 20923PG006 Qtde: 2,00
Fab28/02/2023 Val 28022025
CALCULO DO ISSON
"INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO ISSON VALOR DO ISSON
0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

Total apreximade de tributos: RS 228,90
N° de Pedido: 133544
Banco Itat AG: 0045 CC: 09009-9 SoQuimica

FAVOR CONFERIR AMERCADORIA NO ATO DA ENTREGA. DEVOLUGAO SERA ACEITA NO PRAZO
DE 24 HORAS DO RECEBIMENTO E COM A INTEGRIDADE TOTAL DO PRODUTO E EMBALAGEM

CONVENIO:
) UGE.

) | #
| f

SECRETARIA DE ESTADO DA SAURS

] -
] |

049




19/12/2023, 16:54 Banco do Brasil

g G3341916464202221
Consultas - Emissdo de comprovantes 1122023 10,0042

19/12/2@23 - BANCO DO BRASIL -  16:54:04

832000320 SEGUNDA VIA 0061

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: @328-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 19/12/2023
NR. DOCUMENTO 551.916.000.007.143
VALOR TOTAL 514,30

*k*¥kx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: CM HOSPITALAR LTDA

AGENCIA: 1916-X CONTA: 7.143-9
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928
IDENTIFICADOR 3: C3e6
NR.AUTENTICACAQ A.899.734.BFD.256.78E
P
4

SECRETARIA g i
CoMENOL 3 P

UGE n%

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html?v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 12



%% Ware.ine - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/

wosammc. IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emlhano Vila Nova, 66 - @(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP. P
= adm.santacasapv@hotmail.com | £ cuidar.carepv@hotmail.com 3

SANT

£

o

Relatério de Pedido Por Fornecedor

CNPJ 55.559.900/0001-65

Emiss&o:19/12/2023 - Hora:15:18 Pag:0001

Pedido
PEDIDO,..... 1 22438 COTAQAO: 4715 SOLIC: 5528 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINC PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRART
CC SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :
FORNECEDOR. .: 001572 € M HOSPITALAR LTDA - RPO
RAZAO SOCIAL: C M HOSPITALAR LTDA(RPO)
ENDERECO....: AVENIDA LUIZ MAGGIONI,2727 CEP......: 14072058
BAIRRO..,...: DISTRITO EMPRESARIAL CIDADE: RIBEIRAO PRETO UB.: i s sed BB
CNPJ/CPF....: 12.420.164/0001-57 IE/RG: 582557602113 oy . e
FONE..: ...... (16)2101-9400 FAX: CELULAR. .
FAT. MINIMO. : 0,00 BANCO: 001 AGENCIA: 1916-X CONTA: 7.143-9
DATA PEDIDO.: 19/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETE. ... s .} 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: 3IM
COND. PAGTO.: 28 DIAS FORMA PG. : PR.ENTREGA: [ DIAS
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZACAD PROCESSO. : DT.ENTREGA: 19/12/2023
AUTORIZADOR :
EMAIL.......! renan.passonifmafrahospitalar.com.br FONE.....:
MOTIVO......: ITENS ACABANDO
OBS P/ FORN.: Banco do Brasil Ag: 1916-% C\\c: 7143-9. cédigo: C306

iﬁﬁémiffbééigo |Dnscr1¢ao = | Ul Unid|Qtad ]P:eco IPrego Tofallﬁarca .

1 P 00000045 ABOCATH 226 U UNID 50 2,000000 100,00

2 P 00000124 CLOREXIDINA 4% 1 LITRO U FRAS 8 35, 350000 282,80

3 P 00002547 LUVA PROC.GRANDE C/PO U CAIX 10 13,150000 131,50

514,30

A\UTORIZADO POR:

I ADRIANA

QUIRINO P

e

npresso por GUSTAVO - LGPD: Relatorio pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicio apos o uso



___—— Identificagio do emitente DANFE Il I Iﬂ nllmlll II
C M HOSPITALAR S.A (RPO) DECUMENTO ALARINTDA I
NOTAFISCAL ELETRONICA
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 O-ENT A 5
et ot PRSP | DISTRITO EMPRESARIAL CEP:14072-055 , 18 AFDI Ab \D 55 CHAVE DE ACESSO DANF-E - o=
I\[I a ra RIBEIRAO PRETOISP 3523 1212 4201 6400 0157 5500 1001 3424 7918 7339
disteibuimas satide Fone: 551621019400 ‘ N. 001342479 X
e ' SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
' | FOLHA01/02 wwwinfe.fazenda.govbr/porial ou no site da SEFAZ Autorizada
|
rizada
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS 135232268205557 21/12/2023 00:32:15-03:00
INSCRIGAO ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ
| 582557602113 . Suaall 12.420.164/0001-57 . =
w | NOME/RAZAO SOCIAL: IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU (000306-0001) { CNPJ/CPF: 55.559.900/0001-65 - DT.EMISS. 20112/2023
——— ENDEREGO: R EMLIANO VILA NOVA 66 [ BAIRRO/DISTRITO: CENTRO L CEP: 19400-000 DATA ENTRADA/SAIDA:
|D.VALID. |D.FABR. 1 -
- [ MUNICIPIO: PRESIDENTE VENCESLAU FONE/FAX: 0181832712411 ‘ UF:SP INSCRIGAO ESTADUAL: |  HORA ENTRADA/SAIDA:
\ NOME: IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU ) |mp.ucpi: [INSCRIGAD ESTADUAL:
ENDEREGO: R EMLIANO VILA NOVA, 66 - BAIRRO/DISTRITO: CENTRO |CEP: 19400-000
\ MUNICIPIO: PRESIDENTE VENCESLAU 'UF: SP l FONE/FAX: 0181832712411  OBS/ENTREGA:oCc 327207315
| 001 i [ \
‘ 20/12/2023 [
| |
514,30 = ‘ | [ ' e . —
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST | VALORDO Icws SUBSTITUIGAO ‘ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
514,30 92,57 0,00 1 0,00 ‘ 514,30
| VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO | DESCONTD | OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
' 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00 514,30
‘ 5 RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA ‘ CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
‘ HEALTH LOGISTICA HOSPITALAR - T2016 0-EMTENTE 18.320.396/0001-10
1
‘ ENDERECO MUNICIPIO | uF INSCRIGAO ESTADUAL
RUA OSASCO, 948 GALPAO D CAJAMAR | SP
[
| QUANTIDADE ESPECIE | MARCA | NUMERAGAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
\ 2 CAIXAS \ 13,0000 13,0000
[ COD. PROD | DESCR PROD |[NCM/SH  |CST [CFOP [UN |QUANT. | V.UNITARIO ivut TOTAL |BC.ICMS |BC.ICMS ST |[VLRICMS  [VLRICMS S]°%ICMS ALIQIPI  |Q.LOTE |LOTEPROD. |D.VALID. |DFABR
\ 008406 RIOHEX (CLOREXID | 30043047 |000 |5102 |FRA 8,0000 }/ 35.350005 282,80 282,80 0,00 50,9:1 0,00 18.00% 0.00% | 8/2301849A 7 \30!0512025 01/05/2023
INA 4%) 1L S/DIS \ ‘ ‘
' PENSADOR -RIOQU | | \ ‘ \
\ IMICA | ! ‘ i
203443 LUVA DE PROCED. 40151200 |200 |5102 |CX 10,0000 13,15000 131,50 131,50 0,00 23,67 0,00 18.00% 0.00% 10 |{SRI29023LL 3WOW202f.,01IDN202E
I LATEX CITALCOG | v |
C/100 MEDIX - ME ‘ ‘
loix LP | ‘ ‘ ‘ |
| 209855 ANGIOCATH 22G1 B 90183929 |500 |5102 |UN 50,0000 | 2,000000 10080 o ﬂo.oq 0,00 18,00 0,00 18.00% 0.00% ‘ 50(3241985 s 30/08/202801/09/2023
‘ {DUNID REF 3883 / o2 2
| | | ms e |
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS g Z= | BASEDE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
‘ 20000696 \ o= ‘
f =Y
| INFORMAGOES COMPLEMENTARES i ' Pedido: 99VLS6 RESERVADO AO FISCO
(<] .
oc 327207315- = Rep.: 012082
‘ oc 327207315-Nosso Pedido: 99VLS6 = N°da OS Volumes
A Viveo possui o Programa de Integridade e a Politica Antissubome como ferramentas que direcionam e d E ‘ 600003137073 (G) 1
a todos a atuarem com etica, moralidade, integridade e transparencia. Para maiores informacoes, acesse e~ 80 ‘,,_'-‘ 600003137071 (P) 1
hitps://www.viveo.com.bricompliance = \ Aal
, o Total 2 Urd — 23 925-¢




NF-e

RECEBEMOS DE C MHOSPITALAR S.A. (RPO) 0S PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

N° 001342479

DATA DE RECEBIMENTO

EMPRESA 001001

IRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU (000306-0001)

Identificagao do emitente

C M HOSPITALAR S.A (RPO)
AV. LUIZ MAGGIOM, 2727

nvafra s

digreinuirman sadde Fone: 551621018400

DANFE

DOCUMENTOAUXILIAR DA
NOTAFISCAL ELETRONICA
O0-ENTRADA

1-SAIDA

N. 001342479
SERIE 1
| FOLHA 02/02

A T

CHAVE DE ACESSO DA NF-E

3523 1212 4201 6400 0157 5500 1001 3424 7918 7339 8619

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

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

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
135232268205557 21/12/2023 00:32:15-03:00

INSCRIGAO ESTADUAL
582557602113

I INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPJ
12.420.164/0001-57

|cop. PROD  DESCR PROD 'NcwisH | csT |croP |uN

QUANT. |V.UNITARIO

VLRTOTAL  BC.ICMS

BC.ICMS ST

VLR ICMS

VLR ICMS S‘*HGMS ALIQ.IPI  |Q.LOTE |LOTEPROD. |D.VALID.

|

D.FABR.

'3514 -BECTONDI |
CKINSON -IT (IN
iFUSION)

39N

OINFANOD
RTEEHE

2bL0h0)

SY0

¢t

_i_

|




19/12/2023, 19:10 Banco do Brasil

& : G3341908033643491
Consultas - Emissdo de comprovantes 1947272023 0:10:54

19/12/2023 - BANCO DO BRASIL -  ©9:@9:57

032000320 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: 8328-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 19/12/2023
NR. DOCUMENTO 551.916.000.867.251
VALOR TOTAL 188,22

*kkkk%  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: SERVIMED COMERCIAL LTDA

AGENCIA: 1916-X CONTA: 7.251-6
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928
IDENTIFICADOR 3: 55559900000165

NR.AUTENTICACAO D.B58.DA9.9A5.42C.514

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUD <
CONVENIO: o) F 7 -OU}B
U.GE.: Q 079 &ﬁ

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html?v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 112



## Wareline - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emissdo:15/12/2023 - Hora:11:41 Pag:0001

a2, IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emuhano Vila Nova, 66 - & (18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

63 adm.santacasapv@hotmail.com | (2 cuidar.carepv@hotmail.com

CNPJ 55.559.900/0001-65 Cuidando de Pessoa:

O

:

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido

PEDIDO......: 22398 COTAGAO: 4697 SCLIC: 5507 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINC PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
>C SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA : N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 000430 SERVIMED COMERCIAL LTDA

RAZAO SOCIAL: SERVIMED COMERCIAL LTDA

INDERECO....: AV DAS NACOES UNIDAS,37-37, CER. ..o ot
3ATRRO......: JD CONTORNO CIDADE: o . §Pp
"NPJ/CPF....: 44.4863.156/0001-84 IE/RG: 209.017.636.112 EMiv s a3

PONE .. vvii ome o8 FAX: CELULAR, . :

FAT. MINIMO. : 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:

DATA PEDIDO.: 14/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:

TRETE .ov vos o/t 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: NAC

“OND. PAGTO.: 28 DIAS FORMA PG. : PR.ENTREGA: 0 DIAS
3IT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZACAQ PROCESSO. : DT.ENTREGA: 14/12/2023
AUTORIZADOR :

IMATL.......: josiane.rosalin@servimed.com.br;lincoln.representacaoc@gmail.com FONE.....:
OTIVO......: MEDICAMENTO INTERNADO

DBS P/ FORN.: Banco Brasil AG: 1916-X C/C: 7251-6

{Item TICodlgo IDascrlcéo - UIUnJ.detd } l.‘s?:eco il lPreco TotallMar\,a bl i |
1 P 00003497 ISATRACURIO BESILATO 10 MG/5ML - A U AMPO 10 ll,¢_34000 112 34
2 P 00000650 SORO FISIO. 0,9% 1000ML BOLSA U FRAS 30 6,274000 188, 22

300,56

OLIC, :SUZI ADRIANA QUIRINO P

JUTORIZADO POR:

SECRETA j
Cmﬂ OE ESTADO A SAUDE
UG, E.:

wesso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruigao apos o uso



DATA DE EMISSAQ DATA DO RECEBIMENTO

14/12/2023

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-E

N° 8847050

SERIE 7

ROTA. FPRU SETOR. €752

Servimed

SERVIMED COMERCIAL LTDA
AV, NACOES UNIDAS, 37-37

JARDIM PANORAMA

DANFE

Documente Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrdnica

MR

0 - Em'ma
1 - saipa

CHAVE DE ACESSO

3523 1244 4631 5600 0184 5500 7008 8470 5012 5085 5981

Consulta de autenticidade no portal nacional da

BAURU - SP 8847050 .
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da
CEP: 17.047-903 SERIE 7
Tel.: (14) 2106-2000 Sefaz Autorizadora
FoLEa 1 /1
| RATUREZA DA OPERAGAO FROTOCOLO DE AUTORIZACAC DE USO
Venda merc.adq.receb.de terceires 135232222660068 15/12/2023 00:12:09-03:00
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL SUBST. TRIBUTARIA CHPJ "
209017636112 44.463.156/0001-84
DESTINATARIO/REMETENTE
/ RAZAD SOCIAL 7 D! SSAQ
TRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU i 55.559.900/0001-65 14/12/2023
R® BRIRRO czp DATA DE ENTRADA/SAIDA
R EMILIANO VILANOVA 66 ‘CENTRO 119400"000 14/12/2023
MUNICIPIO FONE/FAX uF INSCRIGAD ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 51458716240 S
FATURA/DUPLICATA
HUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR
001 11/01/2024 188,22
CALCJLO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS DE SUBSTITUIGAO |VALOR DO ICMS DE SUBSTITUIGAOD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
109,79 13,17 0,00 0,00 188,22
VALOR DO FCP VALOR DO FCP ST DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS |VALOR TOTAL DO IFI VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0 0,00 0,00 0.00 188,22
SPOR A.D R/VO! S _TRANSPORTADOS
RAZAO SOC FRETE POR CONTA |CODIGO ANTT| PLACA DO VEICULO / REBOQUE uF CHPJI/CPF
MVT C}WPINAS - COMERCIO, LOGISTICA UCOES EM TRAN - Remeten 28.663.958/0011-03
MuNICiPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
R GUILHERME DE CARVALHO WHITAKER 80 ]PRESIDENTE PRUDENTE sP 562599364110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA HUMERAGAC PESO BRUTO PESO LIQUIDO
| 19,586 19,586
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD| DESCRIGAO DOS PRODUTOS / SERVIGOS ':ﬁ" HCM/SH | CST | CFOP| UN. “::’." V.UNITARIO | VALOR TOTAL BC. ICMS V. ICMS | VL.ICMS ST [AL.ICMS
429759| SORO FISIOL 0,9%% SF 1000ML 1% BS HT 0,00 30042099 [020F102|¢cx 2 24,1100 188,22 108,79 13,17 12,00
EUROFARMA .
PMGV: R$8.63 POS MON LT:886297 2UN
Val:l3.11.2025
SECRETARIA E.‘JJABEIDA SAULY
CONVENIO: 2023
vee: | OYn16¢
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES AG-EISCO.
Setor de Vendas: 2003 Cliente: 0000907022 Rota: FPRU Setor Terceiro: 6752 Vigilancia el W1 -~
Sanitaria: PRCT RENOV 147/23 VSM-PV Nome Fantasia: DE PRESIDENTE VENCESLAU OV: 2014086696 * tm*PENHADQ ®
Remessa: 3013852558 Faturamentc: 4013840152 PEDIDC: OV60833033_0 ID 326376730 Art 3, Inciso DATA '101 / ,‘ Q— / C>'2 j
¥% - Anexo IT : S \’QQ/
i Ass.: (_/ = e
CUNT*—\ L..ORRENTE

=nte oo Fi L‘; ancas




19/12/2023, 09:10 Banco do Brasil

19/12/2023 = BANCO DO BRASIL - 09:09:57
032000320 SEGUNDA VIA geel
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: @320-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 19/12/2023
NR. DOCUMENTO 551.916.000.087.251
VALOR TOTAL 112,34

¥r¥x¥*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: SERVIMED COMERCIAL LTDA

AGENCIA: 1916-X CONTA: 7.251-6
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027.928
IDENTIFICADOR 3: 55559900008165

NR.AUTENTICACAO F.C85.820,271.31B.FFB

Transagao efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

SE
CRETARIA ﬂiESTAfJﬁ DA Satpe

CONVEN] g

https:ffautoatendimantoZ.bb.com.brfapf—a_pj-au!oatendimento/index. html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 2/2




= NF-E
-3
1" VADEEM, A0 DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 8846228 SERIE 7
14/12/2023 ROTA: FPRU SETOR 6752
”~ l' DANFE
" Documento Auxiliar da
serv,m ed Hota Fiscal Eletrdnica
SERVIMED COMERCIAL LTDA 0 - Emmn e
AV. NAGCOES UNIDAS, 37-37 1 - saipa 3523 1244 4631 5600 0184 5500 7008 8462 2811 0417 1483
JARDIM PANORAMA Consulta de autenticidade no portal nacional da
= - 8846228
SR . " NF-e www.nfe, fazenda.gov.br/portal ou no site da
CEP: 17.047-903 strrg 7
Tel.: (14) 2106-2000 roma 1/1 Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAC PROTOCOLO DR AUTORIZACAC DE USC
Venda merc.adg.receb.de terceiros 135232222465126 14/12/2023 23:19:09-03:00
L 209017636112| % s o 44.463.156/0001-84

DESTINATARIO/REME TENTE

HS CRISTALIA .
PMGV: RE163.44 POS MON LT:23080863 2UN
Val:04.08.2025

RAZAO / DATA DE SsA0
TRMANDADE DA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU [ 55.559.900/0001-65| 14/12/2023
ERDERE Y BATRREO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
R EM;IQLIANO VILANOVA 66 lCENTRO l19400-000 14/12/2023

i ur INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
PRESIDENTE VENCESLAU 51 8716240 %
FATURA/DUPLICATA

NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERD | vENCTMENWTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR

001 11/01/2024 112,34 B
CALCJLC IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DC ICMS DE SUBSTITUIGAC |VALOR DC ICMS DE SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 112,34
OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS |VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0.00 112,34
FRETE POR CONTA |CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO / REBOQUE ur CHPJ/CPF
MVT CAMPINAS - COMERCIO, LOGISTICA UCQES EM T - Remeten 28.663,998/0011-03
ENDEREGO MUNICIPIO ur INSCRIGAO ESTADUAL
R GUILHERME DE CARVALHO WHITAKER 80 iPRESIDENTE PRUDENTE SP 562599364110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA HUMERAGRO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0,144 0,144
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
©4D. PROD| DESCRIGAD DCS PRODUTCS / SERVIGOS ':f_" WOoM/SH CST | CPOP | UN, ﬁ V.UNITARIO | VALOR TOTAL BC. ICMS V. IoMS VL.ICMS ST |AL.ICMS
403713| CISATRACURIQ 3ES(CIS5)10MG INJ 5AF 5ML 0,00|300490229|500F102|cx% 2 56,1700 112,34 112,34 20,22 18,00

u

SECRETARIA DE ESTADOIDA SAURE
: é 7

CONVEN

208
GE. 090d79¢

JADOS ADICIONATS

INFORMAGORS COMPLEMENTARES
Setor de Vendas: 2003 Cliente: 0000807022 Rota: FPRU Setor Terceiro: 6752 Vigilancia

Sanitaria: PBROT RENOV 147/23 VSM-FV Nome Fantasia: DE PRESIDENTE VENCESLAU CV: 2014086637
Remessa: 30138598560 Faturamento: 4013838430 PEDIDO: OV60993033_1 ID 326376790 Nao
Contribuinte Cons Final - Art, 313-A e 313-B - Regime Especial Centribuinte Substitutc
Tributario conforme Comunicado DEAT 656/2018 publicado DOE SP 22/01/2019

RESERVADO AO FISCO

—

DATA :

* EMPENMADO ¢ |

Ass.:

10y / IR 23

(mitnclane fyitc 4

C

SRR CORREAE
RA523 -S




19/12/2023, 16:57 Banco do Brasil

19/12/2@23 - BANCO DO BRASIL - 16:54:04
032000320 SEGUNDA VIA eeal
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: @3206-4 CONTA: 27.928-5
DATA DA TRANSFERENCIA 18/12/2023
NR. DOCUMENTO 552,755.000.121.550
VALOR TOTAL 1.857,93

*¥*¥xx%%  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: LONDRICIR COM MAT HOSP

AGENCIA: 2755-3 CONTA: 121.558-7
NR. DOCUMENTO 550.320.000.027,928
NR.AUTENTICACAO F.E7C.E3D.8E4.FCD.5A8

Transagéo efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
Convenio, L 37/202 3
UGE. 040 -

https://autoatendimento2.bb.corm.br/apf-apj-autoatendimento/index. html?v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 212




“ Wareline -/nformatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ Emiss@0:19/12/2023 - Hora:14:59 Pag:0001

., IRMANDADE DA SANTA CASA DE
; PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - ®(18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP. ’h o

3 adm.santacasapv@hotmail.com | §4 cuidar.carepv@hotmail.comn "ot 4

CNPJ 55.559.900/0001-65 iesandi o

A DF

§

Relatorio de Pedido Por Fornecedor

Pedido

>EDIDO......: 22440 COTACAO: 4715 SoLIC: 5528 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
>C SOLICIT..: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 003822 LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA

RAZAO SOCIAL: LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA

ENDEREGO. ...: AVENIDA TIRADENTES, 7100 CEP......: 86072000
3ATRRO......: JARDIM ROSICLER CIDADE: LONDRINA s wen v PR
NPJ/CPF....: 00.339,246/0001-92 IE/RG: 6012875795 T Moea ve

TONE. . ..-4 yiE FAX: CELULAR. . :

TAT. MINIMO. : 0,00 BANCO: ’ AGENCIA: CONTA:

JATA PEDIDO.: 1%/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:

FRETE o4 os oS 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE. .: S5IM

OND. PAGTO.: 30 DIAS FORMA PG.: PR. ENTREGA 0 DIAS
3IT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZACAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 19/12/2023
A\UTORIZADOR :

IMATL.......: denis@londricir.com.br FONE.....:
JOTIVO......: ITENS ACABANDO

)BS P/ FORN.: Banco Brasil AG: 2755-3 C/C: 121550-7

|]temJT|Cod1go IDe_sc::lcéo CRLEC 1o e 7 lee‘,_q_ _:_ I__‘Pré_;o Tr{.'.‘tflﬂ]: |Marca e |
1 P 00000103 ATADURA GESSADA 15 CM U UNID 20 2,293500 45,87

2 P 00003120 EQUIPO PARA NUTRICAO ENTERAL v oD 250  1,822000 ass,50
3 P 00005057 FILTRO HMEF ( BARRETRA) ADULTO U UNID 50  4,004800 200,24
4 P 00000326 LUVA CIRURGICA 8 . uuNID | 100  1,151500 115,15
'S P 00005578 MASCARA DESCARTAVEL . vcax | 50 4,200000 214,50
6 Q0000484 SONDA FOLEY 18 (2-VIAS) (CC 5-10) U UNID 10 2,667000 - I
""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""" 10s7,83

'OTAL DO PEDIDO : 1057,93

ALIC. . :8U21 ADRIANA QUIRINO P

COMPRAS : GUSTAVO FERRARI NEST rl
A C11<I(1V0 rait -
S\)PEYN\SDR 0F COMPRAS o €l APEN%DO %

TETanL S
RRENT

sresso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicao apes o uso



IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

DANFE

|
I

|

I

CHAVE DE ACESSO
4123 1200 3392 4600 0192 5500 1000 3957 7118 7260 2400

VENDAS FORA DO ESTADO

‘ g L, Documento Auxiliar da
0-ENTRADA
. \""\ 1- SADA
Medcamentos e Produlos Hospitalares !
LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA N2 000.395.77
Av Tiradentes, 7100, GLP 03 Modulo 06 e 07 - Jardim Rosicler 2
CEP: 86072-000 Lond rina-PR SERIE;
Fone: (43) 3373-3400 FOLHA:#/2
NATUREZA DA OPERACAD F

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

PROTOCALO OE AUTORIZAGAD DE USO

141230343138837 20/12/2023 09:15:16

INSC.EST.0O SUBST TRIBUTARIO

INSCRIGAD ESTADUAL
601.28757-95

CNPJ

00.339.246/0001-92

DESTINATARIO/REMETENTE e

NOME/RAZAD SOCIAL

IRMANDADE SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU

CNPICPFAJERrangeiro

55.569.900/0001-65

DATA DE EMISSAQ

20/12/2023

ENDEREGO

RUA EMILIANO VILANOVA, 66

BAIRRCDISTRITG

CENTRO

CEP

]

19400-000

DATA DE SAIDAENTRADA

FONEFAX

(18)3271-1124

MONIGIFIG r

PRESIDENTE VENCESLAU

} INSCRIGAD ESTADUAL

sp

HORA DE SAIDA

FATURA/DUPLICATA

iom 20/12/23 R$ 1.057,93

L
CALCULO DO IMPOSTO

{IASE O CALCULO DO IoMS

1.012,08

VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO IOMS SUBSTITUIGAD

104,29 0,00

VALOR DO IcMS SUBSTITLIGAD

0,00

VALOR APROXIMADO DOS TAIBUTOS

338,85

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

1.057,93

“VALOR DO FACTE VALOR DO SEGURO PESCONTO

0,00 0,00 0,00

OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS

0,00

VALOR DQ iPl

0,00

VALOR TOTAL DA NOTA

1.057,93

TRA NSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

RAsAO Se0IAL

TAP EXPRESS EIRELLI - ME

FRETE PCA CONTA

CODIGO ANTT

0-Rem (CIF)

PLACA DO VEICULO | UF

CNPYCPF

03.053.802/0007-43

ENOEREGO

ROD CELSO GARCIA CID 373, 373

MUNICIPIO

LONDRINA

PR

INSCRIGAD

907.26152-28

ESTADUAL

QUANTIDADE | ESPLCIE J MARGA NUMERAGAD

4 |

PESO BAUTO

23,000

PESO Liouino

23,000

DADOS DO PRODUTO/SERVIGO

CODIGO

PROBUTO DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVIGO NCM/SH csT

CFOP

UNID,

VALOR
UNITARIO

VALOR

LU TOTAL

BC
ICMS

VALOR
IcMs

ALIQ,
ICMS

VLR APROX.
TRIBUTOS

7241 |ATADURA GESSADA 15CMX3MT CYSNE G-214352

CX/C/20 RL CREMER cProdANVISA=0080245210070

PMC=0,00

Lote=352262339 Qtd=1 Fab=27/09/2023 Val=26/09/2026

Cod Barras (cEan): 1789180021435

EQUIPO MACRO 1,20M NUTR. ENTERAL PVC G-288197

[CX/C/250 UN EMBRAMED cProdANVISA=0080245210262

PMC=0,00

Lote=2390032794 Qtd=1 Fab=41/10/2023 Val=30/09/°026

Cod Barras (cEan): 17891800288114

FILTRO BACTERIOSTATICO HMEF 48 HORAS

C/TRAQUEIA ADULTC COD-14063 UN SEVEN CARE

cProdANVISA=0081908729002 PMC=0,00

Lote=230708 Qtd=50 Fab=09/07/2023 Val=07/07/2028

A Cod Barras (cEan): 7898971474004
LUVA CIRURGICA ESTERIL N2.8,0 LIS PAR SANRO

| cProdANVISA=0010170480014 PMC=0,00

Lote=221231 Qtd=100 Fab=09/08/2023 Val=09/08/2026

Cod Barras (cEan): 7896243101191

MASCARA DESC TRIPLA C/ELASTICO C/CLIPES BRANCA

PCT.C/50UN MEDIX cProdANVISA=0080495513035

PMC=0,00

Lote=BSA014/23FMW-BG Qtd=50 Fab=01/06/2023

Val=01/06/2028

......... Cod Barras (cEan): 7898652373183

23496 |SONDA FOLEY LATEX SILICONIZADA 2 VIAS 05GC NR 18

3X/C/10 UN SOLIDOR cProdANVISA=00103694601 76

PMC=0,00

90211099 | 540 | 610

610

90182010

700

46151200

90183921

700"

8| CX

8| CX~

UN™

—

45,8700| 4587

4,2900

26,6700

0,00

455,50

200,24

0,00 14,72

CALCULO DO ISSAN

INSGRIGAD MUNIGIFAL VALOR TOTAL DOS SEAVIGOS

BASE DE CALGULO DOS SERVICOS

VALOR DO ISSON

JADOS ADICIONAIS

INFORMNACOES COMPLEMENTARES

Valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF destino: R$77,88.
INSCRICAO AUXILIAR NO ESTADO DE SP
RECOLHIMENTO DO DIFAL EM GNRE
PED: 875766 Vendedor: DENIS FERRAZ DA SILVA

Sep: WILLIAN Conf: WANDERLE]

PEDIDO N°327207315.1

ALIQUOTA 4% CONFORME ART. 18 INC Ill DECRETO 7871/2017

Val aprox dos tributos R$ 338,85 (32,03%) Fonte:IBPT

ICMS ISENTO CONF. POSICAO 34 ITEM 4 ANEXO V RICMS PR: Produtos(7241)

PIS COFINS - ALIQUOTA ZERO CONFORME INCISO |l ARTIGO PRIMEIRO DECRETO
6426/2008: Produtos(23496, 25048, 25343)

PIS COFINS - ARTIGO 28 INCISQ XV DA LEI N 10865 DE 30/04/2004: Produtos

Partilha ICAMS nnararin intaractadiial concimidar

(7241) -

final_disnnstn na EFmenra_cnnstitninnal

DE Numero 816.017.660.115, DISPENSADO DO

RESERVADO AQ FISCO

SECRETARIA DF ESTADO
CONVENIO; 7
UGE, i

9)jg, — 5+12¢-S

DA SAUDE
2093

]

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

LomndriC

DANFE

Documento Auxiliar

0- ENTRADA

—
I

. 1
Medcamentos e Frodutos Hospitalares 1-8AIDA
LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA N? 000.395.771
Ay Tiradentes, 7100, GLP 03 Modulo 06 e 07 - Jardim Rosicler Sl .

NOTA FISCAL ELETRONICA

da

I

I

Il

CHAVE DE ACESSO

4123 1200 3392 4600 0192 5500 1000 3957 7118 7260 2400

e T T R~ i O A




IDENTIFICAGAQ DO EMITENTE

Medcamentos e Frodutos Hospitalares
LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR I.TDA

Lonc:lr‘iCir‘ -

DANFE

Documento Auxillar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA =
1-SAIDA l—ﬂ

N® 000.395.771

|

CHAVE DE ACESSO
4123 1200 3392 4600 0192 5500 1000 3957 7118 7260 2400

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

Av Tiradentes, 7100, GLP 03 Modulo 06 e 07 - Jardim Rosicler A
CEP: 86072-000 Londrina-PR SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Fone: (43) 3373-3400 FOLHA: 2/2 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAG DE USO
VENDAS FORA DO ESTADO 141230343138837 20/12/2023 09:15:16
INSCRIGAQ ESTADUAL INSC EST DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ
601.28757-95 - 00.339.246/0001-92

DADOS DO PRODUTO/SERVICO

pooniaty DESCAIGAD DO PRODUTO/SERVIGO NOMISH ost | cror | ump. | ouant | NAWOR[ VALOR | B | VAR | s |Tammnes:

Lote=08622061 Qtd=1 Fab=01/06/2022 Val=30/06/2027
Cod Barras (cEan): 17898157725101

CONTINUAGAO - INFORMACOES COMPLEMENTARES:

87/2015. Valor ICMS para UF destino: R$ 77,88. Valor FCP para o destino: R$ 0,00. Valor ICMS UF remetente: R$ 0,00.

smrmnm NE ESTARD 0A SAdipE

J}UZL?

T e

_04079¢ -




20/12/2023, 09:45 Banco do Brasil

G3352009405682791
< Consultas - Emissdo de comprovantes 20/12/2023 09:45:02
EN— it
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
20/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - - 09.45.02
2320400320 see1

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU

AGENCIA: 8328-4 CONTA: 27.928-57

SOBRE A TRANSACAQ »

ID: EG000ePRR20231220124355131502347
CNPJ DO PAGADOR: 55.559.980/0001-65
VALOR: 48,00
TARIFA: 1,00
DATA: 29/12/2023 - 09:44:38

PAGO PARA: Prudenlab

CNPJ: 11.085.642/0081-57

CHAVE PIX: 11085642600157 : .
INSTITUICAO: 10262276 CCLA DO ESTADO DE SAO PAUL
AGENCIA: 4446 - CONTA: 90000000000000065293
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

DOCUMENTO: 122001
AUTENTICACAOQ SISBB: A.F6E.19F.729.A19.562

Central de Atendimento BB
4904 6001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

e8ee 729 @722

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

Ouvidoria V.o
2800 729 5678 . ) /
Reclamacoes nac  solucionadas nos canais

habituais agencia, SAC e Demais canais de

atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala sacﬂ[TAﬂlAﬂ&ESTﬂDﬁ DA SAUDE
@800 729 6088 CONVENIO: 20 %
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao UGE.: O {{O ’}ff

e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

https://autoatendimento.bb.com. br/apf-apj-autoatendimento/index.html ?v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 11



“** -Nareline - Informatizagdo Hospitalar - http://www.wareline.com.br/

i

% SANT,

1\

Emiss&0:20/12/2023 - Hora:09:21 Pag:0001

<. IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Rua Emiliano Vila Nova, 66 - @& (18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

=) adm.santacasapv@hotmail.com | {3 cuidar.carepv@hotmail.com
CNPJ 55.559.900/0001-65

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO......: 22454 COTACAO: 0 SOLIC: SOLICITANTE: GUSTAVO FERRARI NESTI COMPRADOR: GUSTAVO FERRART
CC SOLICIT..: 000017-LABORATORIO N. ALTER :
FORNECEDOR. .: 000780 PRUDENLAB COM DE PROD LABORATORIAIS E HOSP LTDA ME
RAZAO SOCIAL: PRUDENLAB COM DE PROD LABORATORIAIS E HOSP LTDA ME
ENDERECO. . ..: RUA NACOES UNIDAS, 612, . CEP......: 19013330
BAIRRO......: VILA ARISTARCHO CIDADE: PRESIDENTE PRUDENTE  ° T I SP
CNPJ/CPF....: 11.085.642/0001-57 IE/RG: 562.317.563.110 e
FONE........: (18)3223-4147 © FAX: CELULAR.
FAT. MINIMO,: 0,00 BANCO: AGENCTA: CONTA:
DATA PEDIDO.: 20/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT
FRETE ...ioivn 3 0,00 DESCONTO. : 0,00 URGENTE NAO
COND. PAGTO.: A VISTA FORMA PG.: PR.ENTREGA
SIT. PEDIDO.: 2-EM AUTORIZAGAO PROCESSO. : DT.ENTREGA: 20/12/2023
AUTORIZADOR :
EMAIL.......: vendas@prudenlab.com FONE.....:
MOTIVO......:
OBS P/ FORN.: PIX:11.085.642/0001-57
|Item|T|Codigo |Descrigac ) TTlUlUnidiotd | |Preco IPrece Total |Marca
2 P 00000638 VIOLETA DE GENCIANA U FRAS 48,000000 48,00 '
—————————————————————————— ol e S iy Ty S, s s S| S s il s - e i e il i B i Sy ey i, i i ' e ) i s, s i A s e e s s D Al S . S e, .’ e
48,00
TOTAL DO PEDIDO : 48,00
Li AVO FER
AUTORIZADO POR:
o/
<
(24 W74

presso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicdo apos o uso



RECEBEMOS DE PRUDENLAB COM. DE PROD LABORATORIALS E HOSP LTDA ME OS PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AD LADO N F_e
EMISSA0: 20/12/2023 - DEST / REM.: IRMANDADE DA STA CASA DE PRES VENCESLAU - VALOR TOTAL: RS 48,00
7 A DO RECEBEDO) = S . i N° 000011077

[2ATA DE RECEBIMENTO | IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

| SERIE 001

. - ; nd=4 ; | === ha _
[DENTIFICACAQ DO EMITENTE | :
PRUDENLAB COM, DE PROD LABORATORIAIS DANFE
E HOSP LTDA ME DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA

RUA NACOES UNIDAS, 612 - VILA ARISTARCHO - 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESS0

CEP 19013-330 - PRESIDENTE PRUDENTE - SP i S’-\iDA I 3523 1211 0856 4200 0157 5500 1000 0110 7719 9598 9644

= = y

PRL:AIRa2Rg1sT N° 000011077 fl. 1 /1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

: . www.nfe fazenda gov br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autonzadora

NATUREZA DE OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

VENDA 135232261718477 20/12/2023 10:02:08
INSCRICAD ESTADUAL INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST TRIB CNPJ I CPF

562317563110 i ~ 11.085.642/0001-57
DESTINATARIO / REMETENTE -

NOME / RAZAD SOCIAL ["cnpricer © DATADAEMISSAO

IRMANDADE DA STA. CASA DE PRES VENCESLAU 55.559.900/0001-65 2001272023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO o [ cep " DATA SAIDA / ENTRADA

RUA EMILIANO VILANOVA, 66 CENTRO 19400-000 20/12/2023
MUNICIPIO T - FONE / FAX . | INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA

PRESIDENTE VENCE§LAU - (18)3271-6240 ] SP , 10:00:00
CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULODOICMS | VALOR DO 1CMS I BASE CALC. ICMS SUBST | VALOR DO ICMS SUBST. | VALOR APROX. DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 15,40 48.00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO 1 DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 48,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

HAZAC SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPI{ CPF

9 -SEM FRETE

ENDERECO MUNICIPIO Ur i INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE | MARCA R T NUMERACAO - PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

CODIGODOPROD. /SERY. | pagericA0 bO PROBUTO/ SERVICO ﬁ NCM / SH lcsusn{ CFDPI UNID. 1 QUANT. e YoTaL lmml catlions | tons | VR }lgjg‘fml;f
0000000000495-000482 VIOLETA GENCIANA P/ GRAM 30:)21229 0102 5102 FR 100 4800 48,00 0.00 000 000 000 000 000

1000 ML LABORCL | |

SECRETARIA DE ESTADD uA SAUDE

CONVENIO:Z: . :
UGE. _,_.—-—-Q—ZﬂL'"

YADOS ADICIONAIS ) &D‘ ',U &J} q t;v g S

INFORMAQCES COMPLEMENTARES RESERVADO AD F_ISCO
Voce pagou aproximadamente: RS 15,40 de tributos federais R$ 0,00 de tributos estaduais R$ 0,00
de tributos municipais Fonte:IBPT/FECOMERCIO DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP

OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPL.
Vendedor :PRUDENLAB ‘ )

TR i

DESENVULVLDU POR www soflhincautomucio com br - Fong (18) 10 11-28% |




20112/202: 14:37 Banco do Brasil

g G3342014259836411
iS58 20/1: :37:
2 ! Consultas - Emissao de comprovantes 201212023 14:37:02
PR et B
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
20/12/2023 -  AUTOATENDIMENTO - 14.37.02
©320400320 eeal

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE S C P VENCESLAU
AGENCIA: ©320-4 CONTA: 27.928-5

ID: EDB0Pe0PR20231220172617748995041
CNPJ DO PAGADOR: 55.559.968/0001-65
VALOR: : 656,80
TARIFA: 6,50
DATA: 20/12/2023 - 14:36:41

PAGO PARA: Multifarma Comercio e Representacoes
CNPJ: 21.681.325/0001-57

CHAVE PIX: 2168132560157

INSTITUICAO: 90402888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 3523 - CONTA: 90002280000130032273

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

DOCUMENTO: 122082
AUTENTICACAO SISBB: ©.C6D.807.48C.EAA.EAC

Central de Atendimento BB
4004 eeol
Consultas, informacoes e services transacionais.

SAC BB

8800 729 @722

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

OQuvidoria

080@ 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.

Transagao efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO,

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
CONVENIO 2 F 2
UGE. CD‘f(J 7¢?f§

https:ffautoatendimento.bb.com.brlapf—apj-autoatendimentolindex.htmI'?v=2.24.0#/template!~2Fconsultas~2F869—1 .bb
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e, IRMANDADE DA SANTA CASA De
5 PRESIDENTE VENCESLAU

Rua F_mi!iano Vila Nova, 66 - B (18) 3271-1124 ou 3271-6240
CEP 19.400-059 - Pres. Venceslau - SP.

= adm.santacasapv@hotmail.com | R cuidar.carepv@hotmail.com .

CNPJ 55.559.900/0001-65 lidando de Pessas

Relatério de Pedido Por Fornecedor

Pedido
PEDIDO,.....: 22457 COTAGAO: 4717 SOLIC: 5532 SOLICITANTE: SUZI ADRIANA QUIRINO PIR COMPRADOR: GUSTAVO FERRARI
CC SOLICIT.,.: 000092-ALMOXARIFADO FARMACIA N. ALTER :

FORNECEDOR. .: 001785 MULTIFARMA COMERCIAL LTDA-ME
RAZAO SOCIAL: MULTIFARMA COMERCIAL LTDA-ME

ENDERECO. ...: CBP. .....5 31255100
BAIRRO......: SAO FRANCISCO CIDADE: BELC HORIZONTE B oa sttt MG
CNPJ/CPF....: 21.681.325/0001-57 IE/RG: 0624859180029 2 . 7 (R
FONB . sswwns o SETL~D1IRD FAX: CELULAR, . :
FAT. MINIMO.: 0,00 BANCO: AGENCIA: CONTA:
DATA PEDIDO.: 20/12/2023 VENDEDOR. : FONE CONT:
FRETE. . ... sonilt 0,00 DESCONTO. : g,00 URGENTE. .: NAO
COND. PAGTO.: A VISTA FORMA PG. : PR.ENTREGA: 0 DIAS
SIT. PEDIDO,: 2-EM AUTORIZACAOD PROCESSO. : DT.ENTREGA: 20/12/2023
AUTORIZADOR :
EMAIL.......: vendaslé@fmultifarma.com.br FONE.....:
MOTIVO......,: MATERIAL INTERNADC
OBS P/ FORN.: PIX: 21681325000157

IltemITICodlgcr IDescrxcao i S A IUlUnldIQtd S ol iPle¢0 i |P¢ego TctallMaLCd Ay |
2 P 00000473 SERINGA DESC 10 ML S/AGULHA SLIP U UNID “UOO 0, 190700 381,40

3 P 00000474 SERINGA DESC. 20 ML S/AGULHA SLIP U UNID 1000 0,275400 275,40

656,80

TOTAL DO PEDIDO 656,80

OLIC..:5UZ21 ADRIANA QUIRINO P COI

AUTORIZADO POR: fﬁllqt(l e r
\::gl;m\;\ SR MPRES

‘v:\.rwtpﬁﬁrm}ﬂs
D)D,—Cnslzﬂ 3

—

presso por GUSTAVO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruicac apos o uso



RECEBEMOS DE MULTIFARMA COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA - Vespasiano - 21.681.325/0001-57 NF-e |
0S PRC IDUTOS C ONS‘U\NTEE; NA NOTA FIS(AL INDICADA AQ LADO Ne 236161
DATA BE RECEBMENTC IBENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECE BEQOR VALOH [th NGTA 656 77 -
IATA DIE LMESAO 2212023 SERIE 1
N |l|||ﬂ| “I” \||||||ﬂ|||||| ||||ﬂ|||||\ M W” |l|
Predutos Hospitaiares Nota Fiscal Eletrénica
0 - ENTRADA
MULTIFARMA COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA 1. EAEDA
. (A Clest 31231221 6813 2500 0157 5500 1000 2361 6110 9355 3030
Avenida TRES, 283 - PARQUE NORTE Ne 236161 CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO PORTAL NACIONAL DA NF-E
Vespasiano - MG - CEP: 33.203-144 - FONE: (31) 2522-8170 serie 1 WWW.NFE.FAZENDA.GOV.BR/PORTAL
N 0OU NO SITE DA SEFAZ AUTORIZADORA
FoLHA 1/1
NATUREZA OA OPERACAD
Venda de mercadona adquirida ou recebida de terceiros desti PROT DE AUTORIZAGAD 131235736957475 20/12/2023 16:45:28
NSCRIGAS ESTADUAL Taiia | CHPNCPS
3 Reglme Normal ]06248591 80029 181 301 53921 10 21.681.325/0001-57
{ .u' RIQ/IREMETENTE
SLIGTAL CNPRGPF
IRMANDADE SA SANTA CASA DE PRESIDENTE VENCESLAU |55.559.900I0001 -65 20/1 2f2023
I NDEREGC 54 IR R LT
RUA EMILIANO VILANOVA, 66 ENTRO ‘ 19,400-000 20/ 1 2f2023
MLING ) uF PAS FOME T A T RIGAC E S TADLAL 3
Presidente Venceslau I SP |Brasi| (18)3271 -1124 l 16 43 41
FORMA DE PAGAMENTO
FORMA PAGAMENTO I VALOR | FORMA PAGAMENTO l vaLlR
Outros - Outros ] 656,77 [ | "
VALDR TROCO
AL(
TAASE LMS VALOR DG 1CMS BASE DE CALLULD DO OIS DE SURSTITUICAD VALLH D0 IUMS DE BST AL TOTAL DS PROTIUTLY j
656,77 78 81| 0,00 0 00 656,77
DU FRETL ViALDR 0D SEGURG |. ESCONTO | JTRAS DESFESAS AGESSOR -'.;[;m OR TOTAL DO F Ju R APRON DS JALOR TGYAL D 12
0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 118.2 656,77
T TADORVOLUMES TRANSPORTADOS —
[Raz OGIAL *RETE POR CONT CODIGO ANTI BLAGA DO VEICLIL ¥, NP
QUALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS | REMETENTE I [ 06 321 409-’0013 20
RUA R SYLVIA DA SILVA BRAGA 415 SETOR AER }éémpin&s sp| 1228192171 10,
|p,\.u NUMERAGH W BT
12 | caixas , 0 | 39,040 39.040 _\
DADOS DO PRODUTCNERY ICOS
COBIGH DESCRIC AD 1M PRODLTO NCMSH OGO ST [CrOR FUNID | Gaok [ verENE | DESC | Vigitoran | v ris | meess [yvereas | v :":":' "I;_:‘
2061068 SERINGA SR 10ML SEM AGULHA SEM Q0183119 0/00 | 6108 | CX | R0000 | 47665 381,35 6864 | IRIIS | 4576 0,00 [12,00] 0,00
DISPOSITIVO DE SEG, BICO LUER SLIP CX
€230 UND | \
L1: 297884 | Qnt: 8.0 | Fab: 05/08/2023 | Val: l [ |
05/08/2028 | | | |
2061052 SERINGA SR 20ML SEM AGULHA SEM QUIR3LIG] 0/00 | 6108 | CX 40000 68 X345 271542 49,58 7542 33,05 0.00 {llll(li 0,00 ‘
DISPOSITIVO DE SEG. BICO LUER SLIP CX | | |
/250 UND ‘ ‘
Lt: 323984 | Qnt: 4.0 | Fab: 24/08/2023 | Val: |
23/08/2028 1 . |
NADOS ADICIONAIS
F O \E& GCOMPLERE T ARE TRESERVALIC AL 3 A__‘*___—|
PEDIDO; 327307463Venda a consumidar final conf. Confaz conv. 87/2015 e 93/2015. Vr, Difal ICMS
Remetente RS 0,00 - vr. Difal ICMS Destino RS 39,41 - Vr fundo de combale a pobreza RS 0.00 Operacao |
contratada na modalidade nao presencial.
Valor do ICMS para a UF de Destino.... RS = 30,41 \

NF-@ emilida pelo Qobj-NFE - hitp /Awww oobj.com br




G3360208131555331

g 02/10/2023 08:32:40
Consultas - Extrato de conta corrente
EMPRESA
Cliente - Conta atual
Agéncia 320-4
Conta corrente 27928-5IRMANDADE S C P VENCESLAU
Periodo do extrato de 00 /08 /2023 até 02 /10 /2023
Lancamentos
Dt. balancete Dt. movimento Ag.origem Lote Histdrico Documento Valor R$ Saldo
05/07/2023 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00C
03/08/2023 0000 14397 821 Pix - Recebido 3.869.875.738 62,50 C
03/08 07:50 55559900000165 Irmandade D
03/08/2023 0000 13113 170 Tar Manuten Conta Ativa 822.150.801.694.063 62,50 D 0,00 C
Cobranca referente a 02/08/2023
14/08/2023 0000 14138 632 Ordem Bancéria 202.308.110.044.143 150.000,00 C
463772220003-90 SP-SEC DA FAZENDA E PL
14/08/2023 0000 00000 351 BB Rende Facil 9.903 150.000,00 D 0,00 C
17/08/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 550.168.000.012.160 466,40 D
17/08 09:16 ALFALAGOS LTDA
17/08/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 550.368.000.001.162 607,67 D
17/08 09:41 MED CENTER COML LTDA
17/08/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 553.070.000.102.254 1.173,00 D
17/08 15:20 EUROFA 00000000000138320
17/08/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 553.359.000.002.034 379,10 D
17/08 09:16 DUPATRI HOSP COML LTDA
17/08/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.006.158 245,40 D
17/08 09:41 MEDICA 00055559900000165
17/08/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.066.926 710,60 D
17/08 15:15 ATIVA COML HOSP LTDA
17/08/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.160.087 1.332,73D
17/08 09:41 NAC CO 00055559900000165
17/08/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 554.044.000.013.845 990,00 D
17/08 13:41 MEDILAR PROD MED HOSP LT
17/08/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 81.701 540,00 D
17/08 09:18 CIRURGICA OLIMPIO LTDA
17/08/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 81.702 958,91 D
17/08 09:46 DIPHA DISTRIBUIDORA PHARMA
17/08/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.291.100.125.983 1,40 D
Cobranca referente 17/08/2023
17/08/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.291.100.125.984 1,40 D
Cobranca referente 17/08/2023
17/08/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.291.100.125.985 1,40D
Cobranca referente 17/08/2023
17/08/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.291.100.125.986 1,40 D
Cobranca referente 17/08/2023
17/08/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.291.100.125.987 1,40 D
Cobranca referente 17/08/2023
17/08/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.291.100.125.988 140D
Cobranca referente 17/08/2023
17/08/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.291.100.125.989 1,40 D
Cobranca referente 17/08/2023
17/08/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.291.100.125.990 1,40D
Cobranca referente 17/08/2023
17/08/2023 0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado 872.291.200.050.159 14,83 D
Tar. agrupadas - ocorrencia 17/08/2023
17/08/2023 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 7.429,84 C 0,00 C
18/08/2023 0000 14397 821 Pix - Recebido 3.980.959.058 26,03 C
18/08 12:55 55559900000165 Irmandade D
18/08/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 551.242.000.117.116 1.212,00 D

18/08 11:13 ELLO DISTRIBUICAO LTDA -



18/08/2023

18/08/2023

18/08/2023

18/08/2023

18/08/2023

18/08/2023
21/08/2023

21/08/2023

21/08/2023

21/08/2023

21/08/2023

21/08/2023
22/08/2023

22/08/2023

22/08/2023

22/08/2023

22/08/2023

22/08/2023

22/08/2023

22/08/2023

22/08/2023
23/08/2023

23/08/2023
24/08/2023

24/08/2023

24/08/2023

24/08/2023

24/08/2023

24/08/2023

24/08/2023

24/08/2023

24/08/2023

24/08/2023

24/08/2023

24/08/2023

0320

0000

0000

0000

0000

0000
0000

0320

0320

0320

0000

0000
0000

0320

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000
0000

0000
0320

0320

0320

0320

0320

0320

0320

0320

0000

0000

0000

0000

99015 470 Transferéncia enviada 551.916.000.007.143
18/08 11:13 CM HOS 00000000000000000

13105 144 Pix - Enviado 81.801
18/08 11:14 BELIVE MEDICAL

13105 144 Pix - Enviado 81.802
18/08 16:07 BELIVE MEDICAL

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 832.301.100.150.442
Cobranca referente 18/08/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 832.301.100.150.443
Cobranca referente 18/08/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 3.995.441.983
21/08 07:51 55559900000165 Irmandade D

99015 470 Transferéncia enviada 550.368.000.001.162
21/08 14:15 MED CENTER COML LTDA

99015 470 Transferéncia enviada 551.916.000.007.143
21/08 17:27 CM HOS 00000000000000000

99015 470 Transferéncia enviada 553.359.000.002.034

21/08 14:15 DUPATRI HOSP COML LTDA
13113 258 Tarifa Pix Enviado 872.331.100.044.761
Tar. agrupadas - ocorrencia 18/08/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.003.090.147
22/08 07:43 55559900000165 Irmandade D

99015 470 Transferéncia enviada 554.044.000.013.845
22/08 15:04 MEDILAR PROD MED HOSP LT

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 82.201
237 3398 011206099000441 SUPERMED COME

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.340.700.288.189
Cobranca referente 21/08/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.340.700.288.190
Cobranca referente 21/08/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.340.700.288.191
Cobranca referente 21/08/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I| 812.341.100.153.934
Cobranca referente 22/08/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 812.341.100.172.247
Cobranca referente 22/08/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.010.332.742
23/08 08:57 55559900000165 Irmandade D

00000 351 BB Rende Facil 9.903

99015 470 Transferéncia enviada 550.368.000.001.162
24/08 14:54 MED CENTER COML LTDA

99015 470 Transferéncia enviada 551.242.000.117.116
24/08 11:22 ELLO DISTRIBUICAO LTDA -

99015 470 Transferéncia enviada 551.916.000.007.143
24/08 11:22 CM HOS 00000000000000000

99015 470 Transferéncia enviada 553.070.000.102.254
24/08 11:22 EUROFA 00055559900000165

99015 470 Transferéncia enviada 553.149.000.306.406
24/08 14:54 C C RI 00055559900000165

99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.160.087
24/08 16:25 NAC CO 00055559900000165

99015 470 Transferéncia enviada 554.044.000.013.845
24/08 16:25 MEDILAR PROD MED HOSP LT

99015 470 Transferéncia enviada 554.482.000.001.735
24/08 11:22 CIRURGICA OLIMPIO LTDA

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 82.401
237 3398 011206099000441 SUPERMED COME

13105 144 Pix - Enviado 82.402
24/08 11:23 DIPHA DISTRIBUIDORA PHARMA

13105 144 Pix - Enviado 82.403
24/08 14:55 PRECISION COMERCIAL DISTRI

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.361.100.159.669

939,34 D

629,00 D

3.482,00 D

1,40D

1,40D

6.239,11 C
2,80C

2.098,50 D

61,93 D

1.633,40 D

16,22 D

3.807,25C
16,22 C

1.050,00 D

1.809,00 D

1,40D

1,40D

140D

1,40 D

11,50 D

2.859,88 C
17,10C

17,10 D
1.064,99 D

2.028,00 D

191,20 D

782,00 D

575,24 D

446,18 D

1.001,67 D

2.754,00 D

1.050,00 D

855,17 D

582,75D

140D

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C



24/08/2023 0000
24/08/2023 0000
24/08/2023 0000
24/08/2023 0000
24/08/2023 0000
24/08/2023 0000
24/08/2023 0000
24/08/2023 0000
24/08/2023 0000
25/08/2023 0000
25/08/2023 0320
25/08/2023 0000
25/08/2023 0000
25/08/2023 0000
25/08/2023 0000
28/08/2023 0000
28/08/2023 0000
28/08/2023 0000
29/08/2023 0000
29/08/2023 0320
29/08/2023 0000
29/08/2023 0000
30/08/2023 0000
30/08/2023 0320
30/08/2023 0000
30/08/2023 0000
31/08/2023 0000
31/08/2023 0000
31/08/2023 0000

Cobranca referente 24/08/2023
13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 24/08/2023
13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/|
Cobranca referente 24/08/2023
13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I|
Cobranca referente 24/08/2023
13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 24/08/2023
13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 24/08/2023
13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 24/08/2023
13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 24/08/2023
13113 310 Tar DOC/TED Eletronico
Cobranca referente 24/08/2023
00000 798 BB Rende Facil
14397 821 Pix - Recebido

812.361.100.159.670

812.361.100.159.671

812.361.100.159.672

812.361.100.159.673

812.361.100.159.674

812.361.100.159.675

812.361.100.159.676

812.361.100.176.743

9.903
4.023.213.176

25/08 07:29 55559900000165 Irmandade D

99015 470 Transferéncia enviada

551.916.000.007.143

25/08 13:47 CM HOS 00000000000000000

13105 144 Pix - Enviado

82.501

25/08 13:47 HOSPDROGAS COMERCIAL LTDA

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 25/08/2023
13113 258 Tarifa Pix Enviado

812.371.100.201.072

872.371.200.023.504

Tar. agrupadas - ocorrencia 24/08/2023

00000 798 BB Rende Facil
14397 821 Pix - Recebido

9.903
4.039.234.688

28/08 07:08 55559900000165 Irmandade D

13113 258 Tarifa Pix Enviado

842.401.200.039.165

Tar. agrupadas - ocorrencia 25/08/2023

00000 351 BB Rende Facil
14397 821 Pix - Recebido

9.903
4.046.008.900

29/08 07:30 55559900000165 Irmandade D

99015 470 Transferéncia enviada

551.916.000.007.143

29/08 11:28 CM HOS 00000000000000000

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 29/08/2023

00000 798 BB Rende Facil

14397 821 Pix - Recebido

822.411.100.195.690

9.903
4.052.680.154

30/08 07:32 55559900000165 Irmandade D

99015 470 Transferéncia enviada

551.916.000.007.143

30/08 11:14 CM HOS 00000000000000000

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 30/08/2023

00000 798 BB Rende Facil

14397 821 Pix - Recebido

822.421.100.222.059

9.903
4.059.996.641

31/08 07:06 55559900000165 Irmandade D

00000 351 BB Rende Facil
00000999 SALDO

9.903

1,40D

1,40D

1,40D

1,40D

1,40D

1,40D

1,40D

11,50 D

11.353,90 C
22,70 C

448,00 D

2.686,32 D

1,40D

14,22 D

3.127,24 C
15,62 C

10,00 D

5,62 D
10,00 C

555,00 D

1,40D

546,40 C
140C

370,00 D

1,40D

370,00 C
140C

1,40D

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C

H4 tarifas pendentes de
02/10/2023 R$ 29,90. Sujeito

cobranca. Total

em
a cobranca

quando ocorrer saldo positivo na conta corrente.

Procure sua agénci a.

Transacéo efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722

Quvidoria BB 0800 729 5678



Para deficientes auditivos 0800 729 0088



3

EMPRESA

Consultas - Extrato de conta corrente

Cliente - Conta atual

G3360208131555331
02/10/2023 08:32:52

Agéncia
Conta corrente
Periodo do extrato

Lancamentos

320-4
27928-5IRMANDADE S C P VENCESLAU
de 00/09 /2023 até 02 /10 / 2023

Dt. balancete Dt. movimento Ag.origem Lote Historico

31/08/2023
04/09/2023

04/09/2023
05/09/2023

05/09/2023
06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023

06/09/2023
11/09/2023

0000 00000 000 Saldo Anterior

0000 13113 231 Tar Manuten Conta Ativa
Cobranca referente 04/09/2023

0000 00000 798 BB Rende Facil

0000 14397 821 Pix - Recebido

Documento

812.470.700.057.899

9.903
4.097.593.526

05/09 08:32 55559900000165 Irmandade D

0000 00000 351 BB Rende Facil
0320 99015 470 Transferéncia enviada

9.903
550.368.000.001.162

06/09 16:52 MED CENTER COML LTDA

0320 99015 470 Transferéncia enviada

551.210.000.017.951

06/09 16:52 PRECISION C D P M HOSPIT

0320 99015 470 Transferéncia enviada

551.916.000.007.143

06/09 14:50 CM HOS 00000000000000000

0320 99015 470 Transferéncia enviada

551.916.000.007.143

06/09 16:52 CM HOS 00000000000000000

0320 99015 470 Transferéncia enviada

551.916.000.007.251

06/09 16:52 SERVIM 00000000000000000

0320 99015 470 Transferéncia enviada

552.755.000.121.550

06/09 16:52 LONDRICIR COM MAT HOSP

0320 99015 470 Transferéncia enviada

553.070.000.102.254

06/09 16:52 EUROFA 00000000000138320

0320 99015 470 Transferéncia enviada

553.370.000.066.926

06/09 16:52 ATIVA COML HOSP LTDA

0000 13105 109 Pagamento de Boleto

90.601

THA THI FARMACIA DE MANIPULACA

0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

90.602

237 2152 001140868000150 CIRURGICA OLI

0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

90.603

033 3523 021681325000157 MULTIFARMA CO

0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 06/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 06/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 06/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 06/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/|
Cobranga referente 06/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 06/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranga referente 06/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente 06/09/2023
0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletronico
Cobranca referente 06/09/2023
0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico
Cobranca referente 06/09/2023
0000 00000 798 BB Rende Facil
0000 14397 821 Pix - Recebido

862.491.200.075.244

862.491.200.075.245

862.491.200.075.246

862.491.200.075.247

862.491.200.075.248

862.491.200.075.249

862.491.200.075.250

862.491.200.075.251

862.491.200.121.163

862.491.200.121.164

9.903
4.145.478.071

Valor R$

62,50 D

62,50 C
62,50 C

62,50 D
1.329,04 D

7.742,50 D

448,00 D

1.520,00 D

1.097,36 D

664,24 D

1.173,00 D

1.905,18 D

276,00 D

3.980,00 D

1.225,22D

1,40D

1,40D

140D

1,40D

140D

1,40D

140D

1,40 D

11,50 D

11,50 D

21.394,74 C
34,20 C

Saldo
0,00 C

0,00C

0,00C

0,00C



11/09/2023
12/09/2023

12/09/2023

12/09/2023
14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023

14/09/2023
15/09/2023

15/09/2023

15/09/2023
18/09/2023

18/09/2023
22/09/2023

22/09/2023

22/09/2023

22/09/2023

22/09/2023

22/09/2023

0000
0320

0000

0000
0320

0320

0320

0320

0320

0320

0320

0320

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000
0000

0000

0000
0000

0000
0320

0320

0320

0320

0320

0000

11/09 12:13 55559900000165 Irmandade D
00000 351 BB Rende Facil 9.903
99015 470 Transferéncia enviada 550.037.000.001.124
12/09 14:16 MEDMASTER COMERCIAL LTDA

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 862.551.100.102.306
Cobranca referente 12/09/2023
00000 798 BB Rende Facil 9.903

99015 470 Transferéncia enviada 550.368.000.001.162
14/09 12:08 MED CENTER COML LTDA

99015 470 Transferéncia enviada 551.916.000.007.143
14/09 12:08 CM HOS 00000000000000000

99015 470 Transferéncia enviada 551.916.000.007.251
14/09 16:54 SERVIM 00000000000000000

99015 470 Transferéncia enviada 552.755.000.121.550
14/09 12:08 LONDRICIR COM MAT HOSP

99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.006.158
14/09 12:08 MEDICA 00055559900000165

99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.066.926
14/09 12:08 ATIVA COML HOSP LTDA

99015 470 Transferéncia enviada 553.428.000.015.265
14/09 16:54 SULMEDIC COM MED LTDA EP

99015 470 Transferéncia enviada 554.044.000.013.845
14/09 12:08 MEDILAR PROD MED HOSP LT

13105 144 Pix - Enviado 91.401
14/09 12:08 MULTIFARMA COMERCIO E REPR

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 91.402
237 2152 001140868000150 CIRURGICA OLI

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 852.571.100.102.156
Cobranca referente 14/09/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 852.571.100.102.157
Cobranca referente 14/09/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 852.571.100.102.158
Cobranca referente 14/09/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 852.571.100.102.159
Cobranca referente 14/09/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 852.571.100.102.160
Cobranga referente 14/09/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 852.571.100.102.161
Cobranca referente 14/09/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 852.571.100.102.162
Cobranca referente 14/09/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/| 852.571.100.102.163
Cobranca referente 14/09/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 852.571.100.118.275
Cobranca referente 14/09/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

13105 144 Pix - Enviado 91.501

15/09 14:10 FUTURA MEDICAMENTOS

13113 258 Tarifa Pix Enviado 872.581.200.111.325
Tar. agrupadas - ocorrencia 14/09/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

13113 258 Tarifa Pix Enviado 872.611.200.514.449
Tar. agrupadas - ocorrencia 15/09/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

99015 470 Transferéncia enviada 551.242.000.117.116
22/09 15:10 ELLO DISTRIBUICAO LTDA -

99015 470 Transferéncia enviada 551.916.000.007.143
22/09 10:54 CM HOS 00000000000000000

99015 470 Transferéncia enviada 552.755.000.121.550
22/09 11:13 LONDRICIR COM MAT HOSP

99015 470 Transferéncia enviada 553.070.000.102.254
22/09 11:13 EUROFA 00055559900000165

99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.026.500
22/09 15:10 ATIVA COML HOSP LTDA

13105 144 Pix - Enviado 92.201

34,20 D
304,44 D

140D

305,84 C
949,56 D

1.457,69 D

188,51 D

849,04 D

720,00 D

1.247,72 D

701,00 D

3.119,22 D

1.806,95 D

4.720,00 D

140D

140D

140D

140D

140D

140D

140D

1,40 D

11,50 D

15.782,39 C
605,05 D

10,00 D

615,05 C
5,98 D

598 C
2.560,00 D

860,72 D

911,29 D

782,00 D

1.008,38 D

704,25 D

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C



22/09/2023 0000
22/09/2023 0000
22/09/2023 0000
22/09/2023 0000
22/09/2023 0000
22/09/2023 0000
22/09/2023 0000
25/09/2023 0000
25/09/2023 0000
25/09/2023 0000
26/09/2023 0000
26/09/2023 0320
26/09/2023 0000
26/09/2023 0000
26/09/2023 0000
26/09/2023 0000
27109/2023 0000
27/09/2023 0000
28/09/2023 0000
28/09/2023 0000
29/09/2023 0000
29/09/2023 0320
29/09/2023 0320
29/09/2023 0320
29/09/2023 0320
29/09/2023 0320
29/09/2023 0320
29/09/2023 0000
29/09/2023 0000
29/09/2023 0000
30/09/2023 0000

22/09 11:13 MULTIFARMA COMERCIO E REPR

13105 144 Pix - Enviado 92.202
22/09 15:11 DIPHA DISTRIBUIDORA PHARMA

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.651.100.166.173
Cobranca referente 22/09/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.651.100.166.174
Cobranga referente 22/09/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.651.100.166.175
Cobranca referente 22/09/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.651.100.166.176
Cobranca referente 22/09/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.651.100.166.177
Cobranca referente 22/09/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.241.204.361
25/09 08:17 55559900000165 IRMANDADE D

13113 258 Tarifa Pix Enviado 842.681.200.038.726
Tar. agrupadas - ocorrencia 22/09/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.248.278.262
26/09 08:08 55559900000165 IRMANDADE D

99015 470 Transferéncia enviada 551.916.000.007.143
26/09 16:25 CM HOS 00000000000000000

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 92.601
237 3398 011206099000441 SUPERMED COME

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 882.691.100.223.935
Cobranca referente 26/09/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 882.691.100.242.181
Cobranca referente 26/09/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.255.145.152
27/09 07:52 55559900000165 IRMANDADE D

00000 351 BB Rende Facil 9.903

13105 144 Pix - Enviado 92.801
28/09 17:10 MULTIFARMA COMERCIO E REPR

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.273.683.856
29/09 15:43 55559900000165 IRMANDADE D

99015 470 Transferéncia enviada 550.320.000.000.618
29/09 15:40 IRMANDADE DA S C DE P VE

99015 470 Transferéncia enviada 550.368.000.001.162
29/09 15:40 MED CENTER COML LTDA

99015 470 Transferéncia enviada 551.916.000.007.143
29/09 15:40 CM HOS 00000000000000000

99015 470 Transferéncia enviada 553.070.000.102.254
29/09 15:40 EUROFA 00000000000138320

99015 470 Transferéncia enviada 553.149.001.000.000
29/09 15:40 COML C 00055559900000165

99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.066.926
29/09 15:40 ATIVA COML HOSP LTDA

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 92.901
237 3398 011206099000441 SUPERMED COME

13105 144 Pix - Enviado 92.902
29/09 15:51 DIPHA DISTRIBUIDORA PHARMA

00000 798 BB Rende Facil 9.903

00000 999 SALDO

2.752,29 D

140D

140D

140D

140D

1,40D

9.585,93 C
7,00 C

16,97 D

9,97 C
16,97 C

633,00 D

621,99 D

1,40D

11,50 D

1.250,92C
12,90C

12,90 D
2.101,28 D

2.101,28 C
0,01C

56.563,33 D

1.462,46 D

767,00 D

782,00 D

891,85 D

1.430,21 D

1.051,16 D

492,32 D

63.440,32 C

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C
0,00C

H4A tarifas pendentes de cobranga. Total em

02/10/2023 R$ 29,90. Sujeito

a cobranca

gquando ocorrer saldo positivo na conta corrente.

Procure sua agénci a.



Transacéo efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

Servico de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088



3

EMPRESA

Consultas - Extrato de conta corrente

Cliente - Conta atual

(G3340810498075321
08/11/2023 10:55:59

Agéncia
Conta corrente
Periodo do extrato

Lancamentos

320-4
27928-5IRMANDADE S C P VENCESLAU
de 00/10/2023 até 08 /11 / 2023

Dt. balancete Dt. movimento Ag.origem Lote Historico

29/09/2023
02/10/2023

02/10/2023

02/10/2023

02/10/2023

02/10/2023

02/10/2023

02/10/2023

02/10/2023

02/10/2023

02/10/2023

03/10/2023

03/10/2023

04/10/2023

04/10/2023

04/10/2023

09/10/2023

09/10/2023
11/10/2023

11/10/2023
16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

0000 00000 000 Saldo Anterior
0000 14397 821 Pix - Recebido

Documento

4.289.085.619

02/10 07:42 55559900000165 IRMANDADE D

0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado

822.751.200.042.788

Tar. agrupadas - ocorrencia 28/09/2023

0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado

822.751.200.042.789

Tar. agrupadas - ocorrencia 29/09/2023

0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente a 29/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente a 29/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente a 29/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente a 29/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente a 29/09/2023
0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I
Cobranca referente a 29/09/2023
0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico
Cobranca referente a 29/09/2023
0320 99015 870 Transferéncia recebida

832.750.801.465.018

832.750.801.465.019

832.750.801.465.020

832.750.801.465.021

832.750.801.465.022

832.750.801.465.023

832.750.801.645.448

550.320.000.000.618

03/10 09:21 IRMANDADE DA S C DE P VE

0000 13113 231 Tar Manuten Conta Ativa
Cobranga referente 03/10/2023
0000 14397 821 Pix - Recebido

822.760.801.816.909

4.306.408.528

04/10 07:44 55559900000165 IRMANDADE D

0000 13113 170 Tar Manuten Conta Ativa
Cobr parc ref a 03/10/2023

0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico
Cobr parc ref a 29/09/2023

0320 99015 870 Transferéncia recebida

822.770.801.707.056

822.770.802.480.524

550.320.000.000.618

09/10 14:07 IRMANDADE DA S C DE P VE

0000 00000 351 BB Rende Facil

0000 14105 874 Transferéncia Agendada
11/10 SUPERMED COMER

0000 00000 351 BB Rende Facil

0000 14175 983 TED Devolvida

9.903
335.700.000.005.329

9.903
700.006

AG OU CNT DEST DO CRED INVAL

0000 14397 821 Pix - Recebido

4.399.267.622

16/10 14:38 55559900000165 IRMANDADE D

0320 99015 470 Transferéncia enviada

550.037.000.001.124

16/10 16:51 MEDMASTER COMERCIAL LTDA

0320 99015 470 Transferéncia enviada

551.210.000.017.951

16/10 16:08 PRECISION C D P M HOSPIT

0320 99015 470 Transferéncia enviada

551.916.000.007.251

16/10 16:08 SERVIM 00000000000000000

0320 99015 470 Transferéncia enviada

552.755.000.121.550

16/10 16:08 LONDRICIR COM MAT HOSP

0320 99015 470 Transferéncia enviada

553.070.000.102.254

16/10 16:08 EUROFA 00000000000138320

Valor R$

29,90 C

10,00 D

4,87 D

1,40D

140D

1,40D

140D

1,40D

1,40D

6,63 D

4,87 C

4,87 D

62,50 C

57,63 D

4,87 D

56.563,33 C

56.563,33 D
187,70 C

187,70 D
5.385,00 C

40,07 C

599,50 D

1.847,68 D

1.562,89 D

1.392,98 D

1.173,00D

Saldo
0,00 C

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C



16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023

16/10/2023
17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023

17/10/2023
18/10/2023

18/10/2023

18/10/2023

18/10/2023
19/10/2023

19/10/2023

19/10/2023

0320

0320

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000
0000

0320

0320

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000
3392

0000

0000

0000
0000

0320

0000

99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.066.926
16/10 16:08 ATIVA COML HOSP LTDA

99015 470 Transferéncia enviada 553.428.000.015.265
16/10 16:08 SULMEDIC COM MED LTDA EP

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 101.601
341 0715 008618163000144 CIRURGICA KLG

13105 144 Pix - Enviado 101.602
16/10 16:09 CIRURGICA OLIMPIO LTDA

13105 144 Pix - Enviado 101.603
16/10 16:09 MULTIFARMA COMERCIO E REPR

13105 144 Pix - Enviado 101.604
16/10 16:10 NEUPHARMA DISTRIBUICAO DE

13105 144 Pix - Enviado 101.605
16/10 16:10 DIPHA DISTRIBUIDORA PHARMA

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 101.606
033 0715 008618163000144 CIRURGICA KLG

13113 310 Tar DOC/TED Eletronico 892.891.100.044.116
Cobranca referente 16/10/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 892.891.100.044.117
Cobranca referente 16/10/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.403.501.588

17/10 07:27 55559900000165 IRMANDADE D

99015 470 Transferéncia enviada 553.070.000.102.254
17/10 16:05 EUROFA 00000000000138320

99015 470 Transferéncia enviada 553.149.001.000.000
17/10 16:05 COML C 00055559900000165

13105 144 Pix - Enviado 101.701
17/10 16:06 MULTIFARMA COMERCIO E REPR

13105 144 Pix - Enviado 101.702
17/10 16:07 MULTIFARMA COMERCIO E REPR

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.900.700.224.309
Cobranca referente 16/10/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.900.700.224.310
Cobranca referente 16/10/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.900.700.224.311
Cobranga referente 16/10/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.900.700.224.312
Cobranca referente 16/10/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.900.700.224.313
Cobranca referente 16/10/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.900.700.224.314
Cobranca referente 16/10/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 812.900.700.224.315
Cobranca referente 16/10/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 832.901.100.118.005
Cobranca referente 17/10/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 832.901.100.118.006

Cobranca referente 17/10/2023
13113 258 Tarifa Pix Enviado 842.901.200.041.643
Tar. agrupadas - ocorrencia 16/10/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

99015 870 Transferéncia recebida 553.392.000.062.178
18/10 09:44 MULTIFARMA COMERCIO E RE

14397 821 Pix - Recebido 4.410.955.365

18/10 07:44 55559900000165 IRMANDADE D

13113 258 Tarifa Pix Enviado 832.911.200.037.859
Tar. agrupadas - ocorrencia 17/10/2023

00000 351 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.418.309.847
19/10 07:29 55559900000165 IRMANDADE D

99015 470 Transferéncia enviada 553.149.001.000.000
19/10 16:12 COML C 00055559900000165

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 822.921.100.122.983
Cobranca referente 19/10/2023

2.938,90 D

6.294,64 D

5.385,00 D

1.110,00 D

988,41 D

1.112,16 D

843,35 D

5.385,00 D

11,50 D

11,50 D

25.231,44 C
23,00 C

4.657,20 D

1.042,01 D

1.101,67 D

658,94 D

1,40D

140D

1,40D

140D

1,40D

1,40D

1,40D

1,40D

1,40D

38,12D

7.487,54 C
31,78 C

50,72 C

16,52 D

65,98 D
16,52 C

5.526,08 D

140D

0,00C

0,00C

0,00C



19/10/2023 0000
20/10/2023 0000
20/10/2023 0000
24/10/2023 0000
24/10/2023 0000
31/10/2023 0000

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.425.751.469
20/10 07:21 55559900000165 IRMANDADE D

00000 351 BB Rende Facil 9.903

14175 976 TED-Crédito em Conta 305.975.856
341 0710 12420164000157 CM HOSPITALAR

00000 351 BB Rende Facil 9.903

00000 999 SALDO

5.510,96 C 0,00 C
140C

140D 0,00 C
317,50 C

317,50D 0,00C
0,00C

Transacéo efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

Servico de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088



g Consultas - Extrato de conta corrente
EMPRESA

Cliente - Conta atual

G3371413073671891
14/12/2023 13:38:04

Agéncia 320-4
Conta corrente 27928-5IRMANDADE S C P VENCESLAU
Periodo do extrato 11/2023
Lancamentos
Dt. balancete Dt. movimento Ag.origem Lote Historico Documento Valor R$ Saldo
24/10/2023 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00C
01/11/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 110.101 646,93 D
CM HOSPITALAR SA
01/11/2023 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 646,93 C 0,00 C
03/11/2023 0000 13113 231 Tar Manuten Conta Ativa 813.070.700.063.161 62,50 D
Cobranca referente 03/11/2023
03/11/2023 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 62,50 C 0,00 C
06/11/2023 0000 14397 821 Pix - Recebido 4.542.823.758 62,50 C
06/11 07:44 55559900000165 IRMANDADE D
06/11/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 110.601 717,12 D
06/11 15:35 BMG DISTRIBUIDORA DE PRODU
06/11/2023 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 654,62 C 0,00 C
07/11/2023 0000 14175 976 TED-Crédito em Conta 308.045.475 448,00 C
341 0710 12420164000157 CM HOSPITALAR
07/11/2023 0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado 833.111.200.203.559 7,09 D
Tar. agrupadas - ocorrencia 06/11/2023
07/11/2023 0000 00000 351 BB Rende Facil 9.903 440,91 D 0,00 C
08/11/2023 0000 14397 821 Pix - Recebido 4.563.029.776 7,09C
08/11 07:23 55559900000165 IRMANDADE D
08/11/2023 0000 00000 351 BB Rende Facil 9.903 7,09D 0,00C
14/11/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.066.926 519,47 D
14/11 13:47 ATIVA COML HOSP LTDA
14/11/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 813.181.100.101.497 1,40 D
Cobranca referente 14/11/2023
14/11/2023 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 520,87 C 0,00 C
16/11/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 553.149.001.000.000 1.420,62 D
16/11 16:06 COML C 00055559900000165
16/11/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 823.201.200.161.201 1,40 D
Cobranca referente 16/11/2023
16/11/2023 0000 00000 798 BB Rende Fécil 9.903 1.422,02C 0,00C
17/11/2023 0000 14397 821 Pix - Recebido 4.632.784.240 1,40 C
17/11 07:41 55559900000165 IRMANDADE D
17/11/2023 0000 00000 351 BB Rende Facil 9.903 140D 0,00C
21/11/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 112.101 147,28 D
NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR
21/11/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 112.102 306,53 D
NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR
21/11/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 112.103 218,10 D
NACIONAL COMERCIAL HOSPITALAR
21/11/2023 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 671,91 C 0,00 C
22/11/2023 6505 99015 870 Transferéncia recebida 556.505.000.001.411 431,58 C
22/11 17:03 FUTURA C DEP M E HO
22/11/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 550.320.000.000.618 15.402,87 D
22/11 17:14 IRMANDADE DA S C DE P VE
22/11/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 813.261.100.136.416 1,40 D
Cobranca referente 22/11/2023
22/11/2023 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 14.972,69 C 0,00 C
23/11/2023 0000 14397 821 Pix - Recebido 4.675.456.856 1,40 C
23/11 08:23 55559900000165 IRMANDADE D
23/11/2023 0000 00000 351 BB Rende Facil 9.903 1,40 D 0,00 C
30/11/2023 0000 00000 999 SALDO 0,00 C



Transacéo efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

Servico de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088



G3340213364731571
g 02/01/2024 14:03:03
Consultas - Extrato de conta corrente
EMPRESA

Cliente - Conta atual

Agéncia 320-4
Conta corrente 27928-5IRMANDADE S C P VENCESLAU
Periodo do extrato 12 /2023
Lancamentos
Dt. balancete Dt. movimento Ag.origem Lote Historico Documento Valor R$ Saldo
23/11/2023 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00C
04/12/2023 0000 13113 231 Tar Manuten Conta Ativa 813.380.700.082.478 65,30 D
Cobranca referente 04/12/2023
04/12/2023 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 65,30 C 0,00 C
05/12/2023 0000 14397 821 Pix - Recebido 4.767.991.740 65,30 C
05/12 08:09 55559900000165 IRMANDADE D
05/12/2023 0000 00000 351 BB Rende Facil 9.903 65,30 D 0,00 C
06/12/2023 0320 99015 870 Transferéncia recebida 550.320.000.000.618 15.480,16 C
06/12 15:51 IRMANDADE DA S C DE P VE
06/12/2023 0000 14397 900 Pix - Rejeitado 5.581.641.989 544,60 C
06/12 16:33 Pagamento rejeitado pelo P
06/12/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 552.755.000.121.550 632,21 D
06/12 16:32 LONDRICIR COM MAT HOSP
06/12/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 120.601 544,60 D
06/12 16:33 C.B.S. MEDICO CIENTIFICA L
06/12/2023 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 120.602 544,60 D
341 0072 048791685000168 C.B.S. MEDICO
06/12/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 833.401.200.060.738 1,50 D
Cobranca referente 06/12/2023
06/12/2023 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 833.401.200.098.365 12,00 D
Cobranca referente 06/12/2023
06/12/2023 0000 00000 351 BB Rende Facil 9.903 14.289,85D 0,00 C
07/12/2023 0000 14397 821 Pix - Recebido 4.789.003.560 1350 C
07/12 07:29 55559900000165 IRMANDADE D
07/12/2023 0000 00000 351 BB Rende Facil 9.903 13,50 D 0,00 C
12/12/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 552.755.000.121.550 521,77 D
12/12 16:19 LONDRICIR COM MAT HOSP
12/12/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.006.158 115,67 D
12/12 16:19 MEDICA 00055559900000165
12/12/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 813.461.100.089.652 1,50 D
Cobranca referente 12/12/2023
12/12/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 813.461.100.089.653 1,50 D
Cobranca referente 12/12/2023
12/12/2023 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 640,44 C 0,00 C
13/12/2023 0000 14397 821 Pix - Recebido 4.841.570.623 3,00C
13/12 08:02 55559900000165 IRMANDADE D
13/12/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 552.591.000.102.525 36,90 D
13/12 16:13 HDL LOGISTICA HOSPITALAR
13/12/2023 0000 13105 144 Pix - Enviado 121.301 819,86 D
13/12 16:13 FUTURA MEDICAMENTOS
13/12/2023 0000 13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 853.471.100.086.990 1,50 D
Cobranca referente 13/12/2023
13/12/2023 0000 00000 798 BB Rende Facil 9.903 855,26 C 0,00 C
14/12/2023 0000 14397 821 Pix - Recebido 4.849.943.034 150C
14/12 07:47 55559900000165 IRMANDADE D
14/12/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 550.097.000.105.157 131,00 D
14/12 10:07 COMERCIAL CIRURGICA UNIV
14/12/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 552.591.000.102.525 712,31 D
14/12 15:42 HDL LOGISTICA HOSPITALAR
14/12/2023 0320 99015 470 Transferéncia enviada 552.755.000.121.550 1.546,42 D

14/12 15:42 LONDRICIR COM MAT HOSP



14/12/2023

14/12/2023

14/12/2023

14/12/2023

14/12/2023

14/12/2023

14/12/2023

14/12/2023

14/12/2023

14/12/2023

14/12/2023

14/12/2023
15/12/2023

15/12/2023

15/12/2023

15/12/2023

15/12/2023

15/12/2023

15/12/2023

15/12/2023

15/12/2023
18/12/2023

18/12/2023

18/12/2023
19/12/2023

19/12/2023

19/12/2023

19/12/2023

19/12/2023

19/12/2023

19/12/2023

19/12/2023

19/12/2023

19/12/2023
20/12/2023

0320

0320

0320

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000
0000

0320

0320

0000

0000

0000

0000

0000

0000
0000

0000

0000
0000

0320

0320

0320

0320

0000

0000

0000

0000

0000
0320

99015 470 Transferéncia enviada 553.358.000.006.248
14/12 15:42 RIAADE SUPRIMENTOS MEDIC

99015 470 Transferéncia enviada 553.370.000.160.087
14/12 10:07 NAC CO 00055559900000165

99015 470 Transferéncia enviada 556.605.000.001.644
14/12 16:34 CIRURGICA NEVES LTDA

13105 144 Pix - Enviado 121.401
14/12 10:07 FUTURA MEDICAMENTOS

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 833.481.100.099.414
Cobranga referente 14/12/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 833.481.100.099.415
Cobranca referente 14/12/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 833.481.100.099.416
Cobranca referente 14/12/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 833.481.100.099.417
Cobranca referente 14/12/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 833.481.100.099.418
Cobranca referente 14/12/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 833.481.100.099.419

Cobranca referente 14/12/2023

13113 258 Tarifa Pix Enviado 833.481.100.301.312
Tar. agrupadas - ocorrencia 13/12/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.858.468.812
15/12 07:32 55559900000165 IRMANDADE D

99015 470 Transferéncia enviada 552.589.000.079.026
15/12 11:17 DECIO CAMARGO-PRODUTOS E

99015 470 Transferéncia enviada 553.149.001.000.000
15/12 11:17 COML C 00055559900000165

13105 144 Pix - Enviado 121.501
15/12 11:17 MULTIFARMA COMERCIO E REPR

13105 144 Pix - Enviado 121.502
15/12 11:17 SOQUIMICA LABORATORIOS LTD

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 813.491.100.130.750
Cobranca referente 15/12/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 813.491.100.130.751

Cobranga referente 15/12/2023

13113 258 Tarifa Pix Enviado 873.491.200.023.891
Tar. agrupadas - ocorrencia 14/12/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.880.245.105
18/12 07:53 55559900000165 IRMANDADE D

13113 258 Tarifa Pix Enviado 813.521.200.047.236
Tar. agrupadas - ocorrencia 15/12/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.888.978.994
19/12 07:31 55559900000165 IRMANDADE D

99015 470 Transferéncia enviada 551.916.000.007.143
19/12 16:54 CM HOS 00000000000000000

99015 470 Transferéncia enviada 551.916.000.007.251
19/12 09:09 SERVIM 00000000000000000

99015 470 Transferéncia enviada 551.916.000.007.251
19/12 09:09 SERVIM 00000000000000000

99015 470 Transferéncia enviada 552.755.000.121.550
19/12 16:54 LONDRICIR COM MAT HOSP

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 873.531.200.140.310
Cobranca referente 19/12/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 873.531.200.140.311
Cobranca referente 19/12/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 873.531.200.140.312
Cobranca referente 19/12/2023

13113 170 Tarifa Transf Recurso-E/I 873.531.200.140.313
Cobranca referente 19/12/2023

00000 798 BB Rende Facil 9.903

99015 870 Transferéncia recebida 550.320.000.000.618

755,37 D

622,15 D

2.640,00 D

353,14 D

1,50 D

150D

1,50 D

150D

150D

1,50 D

8,11 D

6.776,00 C
17,11 C

2.289,15D

542,59 D

656,80 D

840,00 D

150D

1,50 D

3,49D

4.317,92 C
6,49 C

14,81 D

8,32C
14,81 C

514,30 D

188,22 D

112,34 D

1.057,93D

150D

150D

1,50 D

1,50 D

1.863,98 C
424,09 C

0,00C

0,00C

0,00C

0,00C



20/12/2023

20/12/2023

20/12/2023

20/12/2023
22/12/2023

22/12/2023

31/12/2023

0000

0000

0000

0000
0000

0000

0000

20/12 14:32 IRMANDADE DA S C DE P VE

14397 821 Pix - Recebido 4.897.938.869
20/12 07:11 55559900000165 IRMANDADE D

13105 144 Pix - Enviado 122.001
20/12 09:44 PRUDENLAB

13105 144 Pix - Enviado 122.002
20/12 14:36 MULTIFARMA COMERCIO E REPR

00000 798 BB Rende Facil 9.903

14397 821 Pix - Recebido 4.919.387.352
22/12 07:00 55559900000165 IRMANDADE D

13113 258 Tarifa Pix Enviado 873.561.200.038.915

Tar. agrupadas - ocorrencia 20/12/2023
00000 999 SALDO

6,00 C

48,00 D

656,80 D

274,71 C 0,00C
7,50 C

7,50D 0,00 C

0,00C

Seguro Enpresari al,
patri noni o.
pra sua necessi dade.

protecao conpleta para o seu

Cobertura contra danos e prejuizos

Contrate no App ou agenci as

Transacéo efetuada com sucesso por: JG471193 PEDRO AUGUSTO OBERLAENDER NETO.

Servico de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088



g BB RENDE FACIL

»

Dados do Cliente

Agéncia Conta
320-4 27928-5
Cliente CNPJ

IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Resumo do més - Outubro/2023

Saldo bruto em 31/07/2023
Aplicacbes no més:
Resgates liquidos no més:
IR sobre resgates no més:
|OF sobre resgates no més:
Rendimentos no més:

Saldo bruto em 31/08/2023:

Historico de movimentacao

Data Historico Capital
31/07/2023 Saldo Anterior R$ 0,00
14/08/2023 Aplicacdo R$ 150.000,00
17/08/2023 Resgate R$ 7.429,73
18/08/2023 Resgate R$ 6.238,93
21/08/2023 Resgate R$ 3.807,02
22/08/2023 Resgate R$ 2.859,65
23/08/2023 Aplicacao R$ 17,10
24/08/2023 Resgate R$ 11.352,38
25/08/2023 Resgate R$ 3.126,72
28/08/2023 Aplicacdo R$ 5,62
29/08/2023 Resgate R$ 546,25
30/08/2023 Resgate R$ 369,88
31/08/2023 Aplicacdo R$ 1,40
31/08/2023 Saldo Final R$ 114.293,56

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

55.559.900/0001-65

Rendimento*

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 1,09

R$ 1,22

R$ 0,93

R$ 0,84

R$ 0,00

R$ 4,45

R$ 1,38

R$ 0,00

R$ 0,29

R$ 0,21

R$ 0,00

R$ 72,86

R$ 0,00

R$ 150.024,12

R$ 35.733,62

R$ 7,35

R$ 83,27

R$ 114.366,42

IR IOF

R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,98
R$ 0,00 R$ 1,04
R$ 0,00 R$ 0,70
R$ 0,00 R$ 0,61
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 2,93
R$ 0,00 R$ 0,86
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,14
R$ 0,00 R$ 0,09
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00

Valor Liquido
R$ 0,00

R$ 150.000,00
R$ 7.429,84
R$ 6.239,11
R$ 3.807,25
R$ 2.859,88
R$ 17,10

R$ 11.353,90
R$ 3.127,24
R$ 5,62

R$ 546,40

R$ 370,00

R$ 1,40

R$ 0,00



Impresso em 02/10/2023 as 08:33
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Dados do Cliente

Agéncia
320-4

Cliente
IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Resumo do més - Outubro/2023

Saldo bruto em 31/08/2023
Aplicacbes no més:
Resgates liquidos no més:
IR sobre resgates no més:
|OF sobre resgates no més:
Rendimentos no més:

Saldo bruto em 29/09/2023:

Historico de movimentacao

Data Historico
31/08/2023 Saldo Anterior
04/09/2023 Resgate
05/09/2023 Aplicacao
06/09/2023 Resgate
11/09/2023 Aplicagao
12/09/2023 Resgate
14/09/2023 Resgate
15/09/2023 Resgate
18/09/2023 Resgate
22/09/2023 Resgate
25/09/2023 Resgate
26/09/2023 Resgate
27/09/2023 Aplicagao
28/09/2023 Resgate

29/09/2023 Resgate

Conta

27928-5

CNPJ

55.559.900/0001-65

Capital

R$ 114.293,56

R$ 62,47

R$ 62,50

R$ 21.381,01

R$ 34,20

R$ 305,55

R$ 15.765,38

R$ 614,36

R$ 5,98

R$ 9.572,80

R$ 9,96

R$ 1.249,09

R$ 12,90

R$ 2.098,01

R$ 63.204,83

Rendimento*

R$ 72,86

R$ 0,04

R$ 0,00

R$ 17,83

R$ 0,00

R$ 0,29

R$ 17,01

R$ 0,00

R$ 13,13

R$ 0,01

R$ 1,83

R$ 0,00

R$ 3,27

R$ 101,69

R$ 114.366,42

R$ 109,60

R$ 114.554,92

R$ 0,00

R$ 4,12

R$ 83,02

R$ 0,00
IR IOF
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,01
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 4,10
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 0,00

Valor Liquido
R$ 0,00

R$ 62,50

R$ 62,50

R$ 21.394,74
R$ 34,20

R$ 305,84
R$ 15.782,39
R$ 615,05
R$ 5,98

R$ 9.585,93
R$ 9,97

R$ 1.250,92
R$ 12,90

R$ 2.101,28

R$ 63.306,52



Data

29/09/2023

29/09/2023

29/09/2023

29/09/2023

29/09/2023

29/09/2023

29/09/2023

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

Historico

Resgate

Resgate

Resgate

Resgate

Resgate

Resgate

Saldo Final

Capital

R$ 17,10

R$ 5,62

R$ 1,40

R$ 62,50

R$ 34,20

R$ 12,90

R$ 0,00

Rendimento*

R$ 0,02

R$ 0,00

R$ 0,05

R$ 0,02

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

IOF

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,01

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

Impresso em 02/10/2023 as 08:33

Valor Liquido

R$ 17,12

R$ 5,62

R$ 1,40

R$ 62,54

R$ 34,22

R$ 12,90



»

Dados do Cliente

Agéncia
320-4

Cliente
IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Resumo do més - Outubro/2023

Saldo bruto em 29/09/2023
Aplicacbes no més:
Resgates liquidos no més:
IR sobre resgates no més:
|OF sobre resgates no més:
Rendimentos no més:

Saldo bruto em 31/10/2023:

Historico de movimentacao

Data Historico
29/09/2023 Saldo Anterior
09/10/2023 Aplicacédo
11/10/2023 Aplicacao
16/10/2023 Resgate
17/10/2023 Resgate
18/10/2023 Aplicacédo
19/10/2023 Resgate
20/10/2023 Aplicacao
24/10/2023 Aplicagao
31/10/2023 Saldo Final

g BB RENDE FACIL

Conta
27928-5

CNPJ
55.559.900/0001-65

Capital Rendimento*
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 56.563,33 R$ 0,00
R$ 187,70 R$ 0,00
R$ 25.230,29 R$ 4,77
R$ 7.487,06 R$ 1,77
R$ 65,98 R$ 0,00
R$ 5.510,34 R$ 1,82
R$ 1,40 R$ 0,00
R$ 317,50 R$ 0,00
R$ 18.908,22 R$ 13,20

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

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 57.135,91

R$ 38.229,94

R$ 0,00

R$ 6,11

R$ 21,56

R$ 18.921,42
IOF Valor Liquido
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 56.563,33
R$ 0,00 R$ 187,70
R$ 3,62 R$ 25.231,44
R$ 1,29 R$ 7.487,54
R$ 0,00 R$ 65,98
R$ 1,20 R$ 5.510,96
R$ 0,00 R$ 1,40
R$ 0,00 R$ 317,50
R$ 0,00 R$ 0,00

Impresso em 08/11/2023 as 10:56
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Dados do Cliente

Agéncia
320-4

Cliente

IRMANDADE DA SANTA CASA DE

BB RENDE FACIL

PRESIDENTE VENCESLAU

Resumo do més - Novembro/2023

Saldo bruto em 31/10/2023

Aplicacbes no més:

Resgates liquidos no més:

IR sobre resgates no més:

|OF sobre resgates no més:

Rendimentos no més:

Saldo bruto em 30/11/2023:

Historico de movimentacao

Data

31/10/2023

01/11/2023

03/11/2023

06/11/2023

07/11/2023

08/11/2023

14/11/2023

16/11/2023

17/11/2023

21/11/2023

22/11/2023

22/11/2023

22/11/2023

22/11/2023

22/11/2023

Historico

Saldo Anterior

Resgate
Resgate
Resgate
Aplicagao
Aplicacao
Resgate
Resgate
Aplicagao
Resgate
Resgate
Resgate
Resgate
Resgate

Resgate

Conta

27928-5

CNPJ

55.559.900/0001-65

Capital

R$ 18.908,22
R$ 646,56
R$ 62,45

R$ 654,10
R$ 440,91

R$ 7,09

R$ 520,29
R$ 1.420,37
R$ 1,40

R$ 671,04
R$ 14.360,83
R$ 187,70
R$ 65,98

R$ 1,40

R$ 317,50

Rendimento*

R$ 13,20

R$ 0,48

R$ 0,05

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,58

R$ 1,65

R$ 0,00

R$ 0,87

R$ 19,39

R$ 0,07

R$ 0,00

R$ 0,27

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 18.921,42

R$ 450,80

R$ 18.951,54

R$ 0,14

R$ 11,24

R$ 431,78

IOF

R$ 0,00

R$ 0,11

R$ 0,00

R$ 0,03

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

Valor Liquido
R$ 0,00

R$ 646,93
R$ 62,50

R$ 654,62
R$ 440,91

R$ 7,09

R$ 520,87
R$ 1.422,02
R$ 1,40

R$ 671,91

R$ 14.380,22
R$ 187,93
R$ 66,05

R$ 1,40

R$ 317,77



Data Historico Capital Rendimento* IR IOF Valor Liquido

22/11/2023 Resgate R$ 19,32 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 19,32
23/11/2023 Aplicacéo R$ 1,40 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 1,40
30/11/2023 Saldo Final R$ 431,48 R$ 0,30 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

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

Impresso em 14/12/2023 as 15:05
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Dados do Cliente

Agéncia
320-4

Cliente

IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU

Resumo do més - Dezembro/2023

Saldo bruto em 30/11/2023

Aplicacbes no més:

Resgates liquidos no més:

IR sobre resgates no més:

|OF sobre resgates no més:

Rendimentos no més:

Saldo bruto em 29/12/2023:

Historico de movimentacao

Data

30/11/2023

04/12/2023

05/12/2023

06/12/2023

07/12/2023

12/12/2023

12/12/2023

12/12/2023

12/12/2023

12/12/2023

12/12/2023

13/12/2023

14/12/2023

15/12/2023

18/12/2023

Historico
Saldo Anterior
Resgate
Aplicacéo
Aplicagédo
Aplicagao
Resgate
Resgate
Resgate
Resgate
Resgate
Resgate
Resgate
Resgate
Resgate

Resgate

Conta

27928-5

CNPJ

55.559.900/0001-65

Capital

R$ 431,48
R$ 65,25
R$ 65,30
R$ 14.289,85
R$ 13,50
R$ 356,34
R$ 7,09

R$ 1,40

R$ 1,40

R$ 65,30
R$ 208,51
R$ 855,21
R$ 6.775,50
R$ 4.317,51

R$ 8,32

Rendimento*

R$ 0,30

R$ 0,05

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,38

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,01

R$ 0,03

R$ 1,85

R$ 1,36

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 431,78

R$ 14.368,65

R$ 14.801,93

R$ 0,00

R$ 2,93

R$ 4,43

R$ 0,00
IOF Valor Liquido
R$ 0,00 R$ 0,00
R$ 0,00 R$ 65,30
R$ 0,00 R$ 65,30
R$ 0,00 R$ 14.289,85
R$ 0,00 R$ 13,50
R$ 0,00 R$ 356,72
R$ 0,00 R$ 7,09
R$ 0,00 R$ 1,40
R$ 0,00 R$ 1,40
R$ 0,00 R$ 65,31
R$ 0,02 R$ 208,52
R$ 0,14 R$ 855,26
R$ 1,35 R$ 6.776,00
R$ 0,95 R$ 4.317,92
R$ 0,00 R$ 8,32



Data Historico Capital Rendimento* IR IOF Valor Liquido

19/12/2023 Resgate R$ 1.863,65 R$ 0,75 R$ 0,00 R$ 0,42 R$ 1.863,98
20/12/2023 Resgate R$ 261,15 R$ 0,11 R$ 0,00 R$ 0,05 R$ 261,21
20/12/2023 Resgate R$ 13,50 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 13,50
29/12/2023 Saldo Final R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

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

Impresso em 02/01/2024 as 14:02
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PRESIDENTE VESCESEAL
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Declaracao Negativa

Declaramos junto a Secretaria de Estado da Saude que a Irmandade da Santa Casa de
Presidente Venceslau, CNPJ n° 55.559.900/0001-65, que nao houveram saldos ou
juros a serem devolvidos do recursos publicos administrados pela entidade conveniada,
referentes ao convénio N°271/2023.

Presidente Venceslau — SP, 03 de agosto de 2026.

JOSE LUlZ Assinado de forma

digital por JOSE LUIZ

GHIZZI:030 cHizz03050148896

Dados: 2026.08.03

50148896 13:58:09-0300'

José Luiz Ghizzi

Provedor
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- ' F SANT, . :
v PRESIDENTE VENCESLAL
Risi Brmbane Yilamova, 66 Centro Presadente Vencesleu-S1 Lkt
' CAE

CEP 19 400058 Fone: (1832711124 32716240
acli. sartacasapyvi hotmal com cundar carep i hotmanl coin i
O NP L S5 859 900001 65 T

Declaracao Negativa

Declaramos junto a Secretaria de Estado da Saude que a Irmandade da Santa Casa de
Presidente Venceslau, CNPJ n°® 55.559.900/0001-65, que ndao houveram aquisi¢ao de
bens patrimoniais com os recursos publicos administrados pela entidade conveniada,
referentes ao convénio N°271/2023.

Presidente Venceslau — SP, 03 de agosto de 2026.

JOSE LU |Z Assinado de

forma digital por

GHIZZI:03 JostLuz

GHIZZ1:03050148
05014889 s9s

Dados: 2026.08.03
6 13:58:48 -03'00'

José Luiz Ghizzi

Provedor
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- ' F SANT, . :
v PRESIDENTE VENCESLAL
Risi Brmbane Yilamova, 66 Centro Presadente Vencesleu-S1 Lkt
' CAE

CEP 19 400058 Fone: (1832711124 32716240
acli. sartacasapyvi hotmal com cundar carep i hotmanl coin i
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Declaracao Negativa

Declaramos junto a Secretaria de Estado da Saude que a Irmandade da Santa Casa de
Presidente Venceslau, CNPJ n°® 55.559.900/0001-65, que ndo houve emissao de laudo
de conclusao de obra, pois ndo houve obras realizadas com os valores dos recursos
publicos administrados pela entidade conveniada, referentes ao convénio N° 271/2023.

Presidente Venceslau — SP, 03 de agosto 2026.

JOSE LUIZ Assinado de forma

digital por JOSE LUIZ

GHIZZ1:030 cHizz1:03050148896

Dados: 2026.08.03

50148896 13:59:16-0300

José Luiz Ghizzi

Provedor



' F SANT, . :
PRESIDENTE VESCESEAL
Risi Brmbane Yilamova, 66 Centro Presadente Vencesleu-S1 Lkt
' CAE
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Declaracao Negativa

Declaramos junto a Secretaria de Estado da Saude que a Irmandade da Santa Casa de
Presidente Venceslau, CNPJ n°® 55.559.900/0001-65, que nao houve emissao atestado
de recebimento conclusivo de obra, pois ndao houve obras realizadas com os valores
dos recursos publicos administrados pela entidade conveniada, referentes ao convénio
N° 271/2023.

Presidente Venceslau — SP, 03 de agosto de 2026.

JOSE LUIZ Assinado de forma

digital por JOSE LUIZ

GHIZZ1:030 cHizz:0305014889

Dados: 2026.08.03

50148896 13:59:45-0300'

José Luiz Ghizzi

Provedor



IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU
Rua: Emiliano Vilanova, 66 Centro Presidente Venceslau-SP
CEP: 19.400-059  Fone: (18) 3271 1124
admnistracao(@santacasavenceslau.com.br
CNPJ- 55.559.900/0001-65

Cuidando de Pessoas

Declaracao Negativa

Declaramos junto a Secretaria de Estado da Saude que a Irmandade da Santa Casa de
Presidente Venceslau, CNPJ n° 55.559.900/0001-65, que nao houve rateio
administrativo de custos indiretos, do convénio N° 271/2023.

Presidente Venceslau — SP, 03 de agosto de 2026.

JOSE LU IZ Assinado de forma

digital por JOSE LUIZ

GHIZZI1:030 cHizz1:03050148896

Dados: 2026.08.03

50148896 1400:16-0300'

José Luiz Ghizzi

Provedor



IRMANDADE DA SANTA CASA DE
PRESIDENTE VENCESLAU
Rua: Emiliano Vilanova, 66 Centro Presidente Venceslau-SP
CEP: 19.400-059  Fone: (18) 3271 1124
admnistracao(@santacasavenceslau.com.br
CNPJ- 55.559.900/0001-65

Cuidando de Pessoas

Declaracao Negativa

Declaramos junto a Secretaria de Estado da Saude que a Irmandade da Santa Casa de
Presidente Venceslau, CNPJ n° 55.559.900/0001-65, que nao houve pagamentos de
indenizagdes judiciais realizados no exercicio fiscalizado, do convénio N° 271/2023.

Presidente Venceslau — SP, 03 de agosto de 2026.

JOSE LUI|Z Assinado de forma

digital por JOSE

GHIZZI:03 wiz

GHIZZ1:030501488

05014889 9
Dados: 2026.08.03
6 14:00:39 -03'00'

José Luiz Ghizzi

Provedor



25/08/2026, 09:16 SisCJI - Certidoes

TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DE SAO PAULO
SECRETARIA-DIRETORIA GERAL

CERTIDAO

Nome: JOSE LUIZ GHIZZI
CPF: 030.501.488-96

O TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DE SAO PAULO CERTIFICA que, de
acordo com seus assentamentos, até a presente data, NAO CONSTA em nome do(a)
requerente acima identificado(a) registro de contas julgadas irregulares, nos termos do artigo
19, inciso I, alinea "g", da Lei Complementar n° 64, de 18 de maio de 1990.

Certidao emitida as 09h16min de 25/08/2026.

Esta certiddo é expedida gratuitamente e sua autenticidade poderd ser confirmada na pagina do Tribunal de
Contas do Estado de Sao Paulo na internet, no endereco www.tce.sp.gov.br/certidoes, por meio do cédigo de

controle 2350181560809.

ENDERECO: Av. Rangel Pestana, 315 - Prédio Sede - Centro - SP - CEP 01017-906 - PABX 3292-3266

INTERNET: www.tce.sp.gov.br

https://lwww.tce.sp.gov.br/certidao-negativa-de-contas-julgadas-irregulares-2016?redirected=true 11
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http://www.tce.sp.gov.br/

EXECUGAO DO CONV. 271/2023

Irmandade da Santa Casa de Presidente Venceslau

Categoria Valor Plano Trab. JAN FEV MAR ABR MAI JUN JuL AGO SET ouTt NoOVv DEZ Total Exec. Diferenga
Medicamento R$ 105.000,00 - - - - - - - 36.227,68 41.057,98 27.574,71 300,56
Enfermagem R$ 45.000,00 12.574,11 5.767,12 9.224,90 2.657,21 15.998,97
TOTAL REC. PUBLICOS R$ 150.000,00
Aplicagdo Financeira R$ 182,87
TOTAL DISPONIVEL 150.182,87

JOSE LU |Z Assinado de forma

digital por JOSE LUIZ

GHIZZI:030 cHizz1:03050148896

Dados: 2026.08.18

50148896 0s:31:06-0300"



