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QUADRO DEMONSTRATIVO DA MOVIMENTACAO FINANCEIRA

REPASSES AO TERCEIRO SETOR

COM PROPOSITO DE EVITAR SEQUESTRO JUDICIAL

ORGAO CONCESSOR:

TIPO DE CONCESSAO: (1)

EXERCICIO:

ENTIDADE CONVENIADA;

CNPIJ:
ENDERECO e CEP:

RESPONSAVEL(IS) PELA ENTIDADE:

PREFEITURA MUNICIPAL DE PIACATU
SUBVENCAO

2023

A H B B I gﬁﬁ%\ CASA

ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
45.349.461/0001-02
RUA 7 DE SETEMBRO, 529 - BILAC — CEP 16210-000
ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO

Data Ag. Origem Lote [Histdrico Valor
03/01/2024 3062 99015 |[Transferéncia recebida AHBB 52.470,25
03/01/2024 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -51.147,79
04/01/2024 3062 99015 [Transferéncia recebida AHBB 51.147,79
04/01/2024 6790 99015 |[Transferéncia enviada AHBB -37.071,28
05/01/2024 3062 99015 |[Transferéncia recebida AHBB 37.071,28
05/01/2024 6790 99015 (Transferéncia enviada AHBB -29.215,46
08/01/2024 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 29.215,46
08/01/2024 6790 99015 |Tranferéncia enviada AHBB -27.308,81
10/01/2024 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 27.325,81
10/01/2024 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -13.206,66
12/01/2024 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -52.000,00
15/01/2024 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 13.206,66
15/01/2024 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -11.931,19
19/01/2024 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 11.931,19
19/01/2024 6790 99015 [Transferéncia enviada AHBB -10.994,47
31/01/2024 3062 99015 (Transferéncia recebida AHBB 52.000,00
31/01/2024 3062 99015 |[Transferéncia recebida AHBB 10.977,47
31/01/2024 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -62.547,47

Saldo da movimentagdo -10.077,22

(1) Auxilio, subvencdo ou contribuigdo
A Associacdo Hospitalar Beneficente do Brasil - AHBB, com o intuito de preservar os recursos

publicos e impedir que eventuais blogueios judiciais sequestrem os valores nas contas do contrato,

efetua transferéncia de valores para conta de seguranga.

Essa movimentagdo estd acima apresentada e é o fiel do movimento apresentado no extrato

bancario.

Nos colocamos a disposi¢do para eventuais esclarecimentos necessarios.
Bilac. 05 de margo de 2024.

P
g

#
| L\

i | A
/ Alex §'andro Fernandes
/" Diretor Administrativo



02/02/2024, 17:18

zar Pix agrupados

Banco do Brasil

g Consultas - Extrato de conta corrente

Cliente - Conta atual

Agéncia 6790-3

Conta corrente 526-6 ASSOCIACAO H B DO BRASIL

Periodo do

extrato 01/2024
Langamentos
balarlj'lttlzele movli:}n:;e nto Ag. origem
29/12/2023 0000
03/01/2024 3062
03/01/2024 6790
03/01/2024 0000
04/01/2024 3062
04/01/2024 6790
04/01/2024 0000
04/01/2024 0000
04/01/2024 0000
04/01/2024 0000
04/01/2024 0000
05/01/2024 3062
05/01/2024 6790
05/01/2024 0000
05/01/2024 0000
05/01/2024 0000
05/01/2024 0000
05/01/2024 0000
05/01/2024 0000
05/01/2024 0000
05/01/2024 0000

Lote

00000

99015

99015

13105

99015

99015

13134
13105

13105

13105

13105

99015

99015

13134
13105

13105

13105

13105

13105

13105

13105

Histdrico

000 Saldo Anterior

870 Transferéncia recebida

03/01 13:53 ASSOCIACAO H B BRASIL
470 Transferéncia enviada

03/01 13:59 ASSOCIACAO H B BRASIL
109 Pagamento de Boleto

WHITE MARTINS

870 Transferéncia recebida

04/01 14:46 ASSOCIACAQ H B BRASIL
470 Transferéncia enviada

04/01 17:53 ASSOCIACAO H B BRASIL
250 Folha de Pagamento

393 TED Transf.Eletr.Disponiv

033 2990 028296082000182 NAIR VILELLA

393 TED Transf.Eletr.Disponiv

260 0001 40527349801 KELLEN RODRIGUES

375 Impostos

FGTS ARRECADACAO GRF

109 Pagamento de Boleto

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO
870 Transferéncia recebida

05/01 15:08 ASSOCIACAQ H B BRASIL
470 Transferéncia enviada

05/01 17:57 ASSOCIACAQ H B BRASIL
250 Folha de Pagamento

109 Pagamento de Boleto
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENS
109 Pagamento de Boleto

GUIZZO CONTROLE DE VETORESE P
109 Pagamento de Boleto

WHITE MARTINS

108 Pagamento de Boleto
OMICOME MAN EQ INFORMATIC
109 Pagamento de Boleto

MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFOR
109 Pagamento de Boleto

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LT
383 TED Transf.Eletr.Disponiv

237 0028 002007909000105 JP BILAC MATE

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU
Documento Valor R$ Saldo
GeoC

553.062.007.004.231

553.062.007.004.231

10.301

553.062.007.004.231

553.062.007.004.231

40.758
10.401

10.402

10.403

10.404

553.062.007.004.231

553.062.007.004.231

82.940
10.501

10.502

10.503

10.504

10.505

10.506

10.507

(G338021707234993113
02/02/2024 17:19:05

52.470,25C

51.147,78 D

1.32246D

51.147.78 C

37.071,28 D

9.641,870D
2165000

361,00D

1.308.64 D

600,00 D

37.071,28 C

29.21546 D

221166 D

2.539.14 D

203,70D

1.322,46 D

40716 D

§5.00 D

230,00D

16,80 D

https:!fautoalendimenl02.bb.com.bn’apf-apj-auloatendimentoﬁndex.html?v=2.24.Z#a’lempiatef~2Fconsultas~2F009~2.bb%SFh=sim

g00cC

opoc

1/3



02/02/2024, 17:19

05/01/2024

05/01/2024

08/01/2024

08/01/2024

08/01/2024

08/01/2024

08/01/2024

10/01/2024

10/01/2024

10/01/2024

10/01/2024

10/01/2024

10/01/2024

10/01/2024

12/01/2024

12/01/2024

15/01/2024

15/01/2024

15/01/2024

15/01/2024

15/01/2024

15/01/2024

19/01/2024

19/01/2024

19/01/2024

19/01/2024

https://autoatendimento?2.bb.com.br/a pf-apj-autoatendimento/index.html?v

0000

0000

3062

6790

0000

0000

0000

3062

6790

0000

0000

0000

0000

0000

6952

6790

3062

6790

0000

0000

0000

0000

3062

0000

6790

6790

13105

13105

99015

99015

13105

13105

13113

99015

99015

13105

13105

13105

13105

13113

99015

99015

99015

99015

13105

13105

13105

13105

99015

14175

99015

99015

Banco do Brasil
393 TED Transt.Eletr.Dispaniv 10.508
237 5247 052922548000192 ARUNALAB LABO
393 TED Transf.Eletr.Disponiv 10.509
033 3750 035383545000109 LABORATORIO L
870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231
08/01 11:33 ASSOCIACAO H B BRASIL
470 Transferéncia enviacla

08/01 14:51 ASSOCIACAO H B BRASIL

553.062.007.004.231

393 TED Transf.Eletr.Disponiv 10.801
748 3021 005480415000123C. O. T. I. -
383 TED TranskEletr.Disponiv 10.802

237 0028 006232354000148 ROBERTO EUGEN
170 Tar Pag Salar Créd Conta 820.080.802.440.545
Cobranca referente a 05/01/2024
870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231
10/01 14:54 ASSOCIACAQ H B BRASIL
470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231

10/01 15:06 ASSOCIACAO H B BRASIL

393 TED TranstEletr.Disponiv 11.001
237 7319 026346923000193 MED FARMA ALY

393 TED Transf Eletr.Disponiv 11.002
748 3021 014534280000122 PAULO EDUARDO

393 TED Transf.Eletr. Disponiv 11.003
403 0001 052933050000125 AE SERVICOS M

393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.004

237 0110 033823072000198 DRUZIAN E DRU
170 Tar Pag Saldr Créd Conta 820.100.802.427.692
Cobranca referente a 08/01/2024
870 Transferéncia recebida 556.952.000.000.067
12/01 14:25 P. M. P F M DE SAUDE
470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231
12/01 15:25 ASSOCIACAO H B BRASIL
B70 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231
15/01 14:49 ASSOCIACAO H B BRASIL
470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231
15/01 17:07 ASSOCIACAO H B BRASIL

393 TED Transf Eletr.Disponiv 11.501

536 0655 052665617000120 52.665.617 JO

109 Pagamento de Boleto 11.502
HERALDO MATERIAIS PARA CONSTRU
375 Impostos 11.503

RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

375 Impostos 11.504
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

870 Transferéncia recebida

19/01 14:10 ASSOCIACAO H B BRASIL

553.062.007.004.231

976 TED-Pag Fornecedores 318.975.912
756 5042 45349461000374 ASSOCIACAO HOS
470 Transferéncia enviada

19/01 16:19 ASSOCIACAO H B BRASIL

553.062.007.004.231

470 Transferéncia enviada 556.790.000.000.227

371.85D

498,05D

29.21546 C

27.308,81D

B44.65 D

1.045,00D

17,00D

27.32581C

13.206.66 D

1.100,00D

5.161,75D

6.600,00 D

1.254,00D

340D

52.000,00 C

52.000,00 D

13.206.66 C

11.931,19D

700,00 D

216,88 D

8746 D

271,13D

11.931.19C

192,70 C

10.994 47 D

100,83 D

=2.24.2#/template/~2Fconsultas~2F009-2.bb%3Fh=sim
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02/02/2024, 17:19

Banco do Brasil

19/01 14:14 ASSOCIACAO H B DO BRASIL

19/01/2024 0000 13105 393 TED TransfEletr.Disponiv 11.901 88,60 D
756 5042 045349461000374 ASSOCIACAO HO
19/01/2024 0000 13105 363 Pagto conta telefone 11.902 114,020
EMBRATEL
19/01/2024 0000 13105 363 Pagto conta telefone 11.903 33268D
VIVO FIXO/BRASIL
19/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.904 332.10D
ENSITE BRASIL TELECOM LTDA
19/01/2024 0000 13105 393 TED TranstEletr.Disponiv 11.905 26,290
756 5042 045349461000374 ASSOCIACAO HO
19/01/2024 0000 13113 170 Tarifa Modulo 12 62,700
Cobranga referente a 17/01/2024
19/01/2024 0000 13113 310 Tar DOC/TED Fletrénico 810.191.100.208.148 12,00D
Cobranga referente 19/01/2024
19/01/2024 0000 13113 435 Tarifa Pacote de Servicos 880.190.801.859.304 60,00 D 0.00C
Cobranga referente a 17/01/2024
31/01/2024 3062 89015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231 52.000,00 C
31/01 11:00 ASSOCIACAO H B BRASIL
31/01/2024 3062 99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231 1097747 C
31/01 11:00 ASSOCIACAO H B BRASIL
31/01/2024 6790 98015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231 62.547,47 D
31/01 15:42 ASSOCIACAO H B BRASIL
31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf Eletr.Disponiv 13.101 418,00 D
033 0004 046104573000166 ALLSEG ENGENH
31/01/2024 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 800.311.100.320.885 12,00 D
Cobranga referente 31/01/2024
31/01/2024 0000 00000 999SALDO ooocC
Ha tarifas pendentes de cobranca. Total em TERMO DE COLABORACAO
82/62/2024 R$ 12,00. ?u?'eito a cobranca N2 001/2023
quando ocorrer saldo positivo na conta corrente.
Procure sua agéncia. PIACATU

Transagao efetuada com sucesso por: JA015962 ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO.

https:ﬂautoatendimento2.bb.com.bn’apf—apj-auloatendimentoﬁndex.html‘?v

=2.24.2#ftemplatef-2FconsuIlas~2F009-2.bb%3Fh=sim
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02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

e3/e1/2024 - BANCO DO BRASIL - 13:59:58
679886790 SEGUNDA VIA eee1
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASTL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA e3/e1/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 51.147,79

******+  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3@62-7 CONTA: 7.804.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAO 4.3B2.AAD.77C.EB6.B5B

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com, briapf-apj-autoatendimentofindex.html'?v=2,24.z#ftemplalel-—2Fconsultas~2F869-1 .bb 2/40



WHITE MARTINS GASES INDUSTRIAIS LTDA
RJOAO COSTA MARTIN 1-68
5 nwsthm Ebaqﬁz“ DISTR INDUSTRIAL CHAVE DE ACESSG
LI BAURLU LF: Sp 1. 5AiDA invL e aCk
T ¥ 3523 1235 8204 4800 9516 5560 3000 0008 5814 1692 5573
08007699000 CEP: 17034-480 |\ 858 . = ;
g Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
SERIE 603 g 3 R / 2y £
171 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
NATUREZA DA DPERACAD PROTOCOLO DE ACTORIZACAD DE 180
Venda prod. estab. efet. fora estabelecimento 135232145729614 2023. 12-06T09:03:21.03:00
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUBST. TRIBUTARIA CNPY
200072186110 35.820.448/0095. 16
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAO SOCIAL CNPICPF INSCRICRO ESTADL AL DATA DA EMISS A0
ASSOUIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE D 45.349.461/0001-02 06.12.2023
ENDERECO N® COMPLEMENTD BATRRODISTRIFQ DATA SAIDAENTRADA
AVENIDA JOSE ARIANO RODRIG 303 JARDIM ARIANO 06.12.2023
MUNICiPI0 FONE/FAX UF CEP HORA DA SAiDA
LING 1435325198 sp 16400-400 09:02:37
FATURA
NUMERD VENCIMENTO VALOR NUMERO | vexcmesto VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR VENCIMENTO VALOR
858 1.322,46 001 | w1202 1.322,46
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO 10MS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO 1CMS S1BSTITUICAD VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR DO FCp VALOR TOTAL DOs PRODUTOS
132246 238,04 0,00 0.00 0,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA AOT
188,55 0,00 0,00 0.00 0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETEPOR CONTA _ﬁ.cc:z. ANTT _ "LACA BOVEICT LD CNPLCPF
CAVI ARMAZENS GERAIS LTDA 0 - Remetente 04.695.423/0001-24
ENDERECO MUNICiPIO INSCRICRO ESTADUAL
AVENIDA GOVERNADOR MARIO COVAS 3848 FUNDOS ARACATUBRA 1772100915110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAOQ _ PESO BRUTO PESO LiQUIDO
2,000 Unidade 26.400
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
ALIOUOTAS
COB, PROD. DESCRICAO DOS PRODL TOSSERVICOS NCMASH | 08T | cFop Q1D VUUNIT V.TOTAL BOICYS VICMSST V.I0MS VAPl TCMS | 1pl
40000157 [ OXIGENIO MEDICINAL CIL T (000 000 | oo | 4103 20,000, 06,6955 113391 132246 0.0 T 0ol 1moo| oo
OXU 1072, OXIGENIO COMPRIMIIG, 2.2 (5.1
CALCULO DO I1SSQN
INSCRICAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO 188D VALOR DO ISSQN
19138
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERYADO AO FISCO
CENTRO/DEPOSITO: 2460/U963, Tipo de Ordem: WOR. VEICULO: 031 2. VIAGEM: 448966 Cond.Puto D028 028 Dias Data Liquida. Codigo do ¢ iente: 0060014358,
Nome do cliente: ASSOC BEN BILAC Endereco: RUA 7 DE SETEMBRO ©529, . C TRO, BILAC, SP, CEP:16210-000,.Declara Que 0s produlos perigosos estao
adequadamente classificados, embalados, identificados ¢ estivados para supontar os riscos das operacoes de fransporie ¢ que atendem as exigencias da regulamentacan. - Item:
40000197 Lote: 2333800677 Cilindro: 037007753 - [tem: 40000197 Lote: 2333500813 Cilindro: 039348257
AR =
oanital Pyl e,
PRDIA Putre Boital TERMO DE COLABORACAQ
L~ T2
i A .,b._.c-mw N2 001/2023
1A PIACATU
RECEBEMOS DE{ WHITE MARTINS GASES NTES DA NOTA FISCAL INDICADA AD LADD st se e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINAT URA DO RECEBEDOR, NF-¢
N° 858 - SERIE 603




02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

g G3380217072349931
Consultas - Emissao de comprovantes 02/02/2024 17:19:40
Ewrnesa
e2/e2/2024 - BANCO DO BRASIL - 17:19:4e
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

23792373044101123713201027642987195840000132246
BENEFICIARIO:

WHITE MARTINS

NOME FANTASIA:

WHITE MARTINS

CNPJ: 35.820.448/0001-36
BENEFICIARIO FINAL:

WHITE MARTINS

CNP]: 35.820.448/0001-36

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D
CNPJ: 45.349.461/0001-82

NR. DOCUMENTO 10.3e1
DATA DE VENCIMENTO e3/e1/2e24
DATA DO PAGAMENTO e3/e1/2824
VALOR DO DOCUMENTO 1.322,46
VALOR COBRADO 1.322,46
NR.AUTENTICACAO 7.18F.929.E67.ACC.96C

Central de Atendimento BB

40@4 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 6801 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8800 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
9868 729 9088

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

TERMO DE COLABORACAOD
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com. br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2,24.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 1/40



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

e4/e1/2e24 - BANCO DO BRASIL - 17:53:25
679006790 SEGUNDA VIA eeo1
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6796-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 04/01/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 37.e71,28

*H****  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3@62-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.0800.526
NR.AUTENTICACAO 5.ABF.70A.070.66A.9B9

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-a pj-autoatendimento/index.htm|? v=2.24.2#template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 7/40



Empresa: ASSOCIAC&O HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 1/1
CNPI: 45.349.461/0007-06 Emissao: 04/01/2024
Céleculo: Folha Mensal Horas: 11:46:32
Competéncia: 12/2023
RELACAO DE CREDITO EM CONTA
Cédigo N do empregad Identidade CPF Ndmero conta Valor
Empregados
7835 CRISTIANO DA SILVA 33099009 998.799.990-53 104183-5 1.789,48
4137 JAQUELINE SOUZA GAMA 500801982 480.702.188-51 10127-3 1.675,04
5532 JESSICA DAIANE DA SILVA 473913896 402.192.198-26 75727-6 2.359,12
5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 452350670 306.201.998-06 11265-8 1.578,38
7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO Of 305942207 295,019.298-09 11272-0 2.239,85
Empregados: 5 Estagidrios: 0 Contribuintes: 0 Total da Empresa: 9.641,87
(nove mil seiscentos e quarenta e um reais e oitenta e sete centavos)
BILAC, 04/01/2024 Responsavel:

TERMO DE COLABORACAO

N¢001/2023
PIACATU

Sistema licenciado para ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



Empresa: 106 - ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 1/3
CNPJ: 45.349.461/0007-06 Emissdo: 02/01/2024
Calculo: Folha Mensal Horas: 16:45:50
Competéncia: 12/2023
C. Custos: 25
EXTRATO MENSAL
Empr.: 7835 CRISTIANO DA SILVA Situacdo: Trabalhando CPF: 998.799.990-53 Adm: 24/06/2023
Vinculo: Celetista CC;:25 Depto: 101 Horas Més: 220,00
Cargo: 12 MOTORISTA C.B.O: 782510 Filial: 1 Salario; 1.487,29
1 HORAS NORMAIS 210,00 1.487,29P 998 LN.S.S. 7,98 155,16 D
8924 REFLEXO HORAS ADIC, NOTURNO [ 0,00 37,31p 8214  INSS DIFERENGA 130 SALARIO 0,00 0,05D
8181 DIFERENCA MEDIA HORA 130 0,00 0,65P
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 264,00P
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 57,48 15544 P
ND: 0 Proventos: 1.944,69 Descontos: 155,21 Informativa: 155,57 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.789,48
NF: 1 Base INSS: 1.944,69 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.944,69 Valor FGTS: 155,57 Base IRRF: 1.416,69
Empr.: 4137 JAQUELINE SOUZA GAMA Situagdo: Licenca maternidade CPF: 480.702.188-51 Adm: 08/02/2021
Vinculo: Celetista CC: 25 Depto: 102 Horas Més: 220,00
Cargo: 11 AUXILIAR DE ESCRITORIO C.B.O: 411005 Filial: 1 Salério: 1.488,00
4 SALARIO MATERNIDADE 220,00 1.488,00P 998 LN.S.S. 7,87 13798 D
894 MEDIA LIC. MATERNIDADE 0,00 1,20pP
995 SALARIO FAMILIA 1,00 59,82 P
8011 INSALUB 20% LIC,MATERN 20,00 264,00 P
ND: 0 Proventos: 1.813,02 Descontos: 137,98 Informativa: 140,25 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.675,04
NF: 1 Base INSS: 1.753,20 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.753,20 Valor FGTS: 140,25 Base IRRF: 1.615,22
Licenca maternidade: 15/09/2023 a 12/01/2024
Empr.: 5532 JESSICA DAIANE DA SILVA Situagdo: Trabalhando CPF: 402.192.198-26 Adm: 02/01/2022
Vinculo: Celetista CC: 25 Depto: 100 Horas Més: 220,00
Cargo: 18 TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 C.B.O: 322205 Filial: 1 Salario: 2.128,93
1 HORAS NORMAIS 220,00 2.128,93P 8205 DESCONTO DIFERENCA MEDIA HOR/ 0,00 0,90 D
8924 REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO [ 0,00 39,02pP 998 ILN.S.S. 8,26 214,39 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 264,00P 999  IMPOSTO DE RENDA 7,50 20,11 D
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 42,00 162,57 P
ND: 0 Proventos: 2.594,52 Descontos: 235,40 Informativa: 207,56 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.359,12
NF: 0 Base INSS: 2.593,62 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.594,52 Valor FGTS: 207,56 Base IRRF: 2.380,13
Empr.: 5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS Situagdo: Trabalhando CPF: 306.201.998-06 Adm: 08/02/2022
Vinculo: Celetista CC: 25 Depto: 4 Horas Més: 220,00
Cargo: 18 TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 C.B.O: 322205 Filial: 1 Salario: 2.128,93
1 HORAS NORMAIS 161,33 1.561,22P 8205 DESCONTO DIFERENCA MEDIA HOR/ 0,00 3708D
3 HORAS FERIAS 58,67 567,71 P 9507 DESCONTO FERIAS TRAB INTERMITE 62,26 62,26 D
806 MEDIA HORAS FERIAS 62,98 62,98 P 9508 DESCONTO 1/3 FERIAS TRAB INTER! 20,75 20,75 D
B07 VANTAGENS FERIAS 70,40 70,490pP 937 ADIANTAMENTO DE FERIAS 0,00 757,76 D
931 1/3 DAS FERIAS 33,33 233,70P 812  INSS FERIAS 8,96 76,48 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 193,60 P 821  INSS DIFEREMNCA FERIAS 0,00 1,23D
998 [.N.S.S. 7,87 138,13 D
942  IRRF FERIAS 15,00 17,54 D
ND: 0 Proventos: 2.689,61 Descontos: 1.111,23 Informativa: 208,52 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.578,38
NF: 0 Base INSS: 2.569,52 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.606,60 Valor FGTS: 208,52 Base IRRF: 1.615,46
FERIAS DE 09/11/2023 - 08/12/2023
TERMO DE COLﬁBORA(;»io
N2001/2023
PIACATU

sistemna licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



Empresa: 106 - ASSOCIAGCAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 2/3
CNPJ: 45.349.461/0007-06 Emissdo: 02/01/2024
Célculo: Folha Mensal Horas: 16:45:50
Competéncia: 12/2023
-
C. Custos: 25
EXTRATO MENSAL
Empr.: 7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAQ"  Situagdo: Trabalhando CPF: 295.019.298-09 Adm: 14/06/2022
Vinculo: Celetista CC: 25 Depto: 4 Horas Més: 220,00
Cargo: 18 TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 C.B.O: 322205 Filial: 1 Saldrio: 2.128,93
1 HORAS NORMAIS 220,00 2.128,93P 8205 DESCONTO DIFERENCA MEDIA HOR} 0,00 365D
8924 REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO [ 0,00 12,08P 998 LN.S.S. ’ 8,19 201,17 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 264,00 P 999 IMPOSTO DE RENDA 7,50 10,66 D
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 13,00 50,32P
ND: 0 Proventos: 2.455,33 Descontos: 215,48 Informativa: 196,42 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.239,85
NF: 0 Base INSS: 2.451,68 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.455,33 Valor FGTS: 196,42 Base IRRF: 2.254,16
Totais por Filial Proventos Descontos Liquido
1 ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRA 11.497,17 1.855,30 9.641,87
Total: 11.497,17 1.855,30 9.641,87
Total Geral Proventos: 11.497,17 Total Geral Descontos: 1.855,30
Liquido Geral: 9.641,87
Resumo por Rubrica ®
1 HORAS NORMAIS 811,33 7.306,37P B12 INSS FERIAS 8,96 76,48 D
3 HORAS FERIAS 58,67 567,71 P 821 INSS DIFERENCA FERIAS 0,00 1,23D
4 SALARIO MATERNIDADE 220,00 1.488,00 P 937 ADIANTAMENTO DE FERIAS 0,00 757,76 D
16 INSALUBRIDADE 20% 80,00 985,60 P 942 IRRF FERIAS 15,00 17,54 D
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 112,48 368,33 P 998 I.N.S.S. 40,17 846,83 D
806 MEDIA HORAS FERIAS 62,98 62,98P 999 IMPOSTO DE RENDA 15,00 30,77 D
B07 VANTAGENS FERIAS 70,40 70,90P 8205 DESCONTO DIFERENCA MEDIA HORY 0,00 4163D
894 MEDIA LIC. MATERNIDADE 0,00 1,20P 8214 INSS DIFERENGA 130 SALARIO 0,00 005D
931 1/3 DAS FERIAS 33,33 233,70P 9507 DESCONTO FERIAS TRAB INTERMITE 62,26 62,26 D
995 SALARIO FAMILIA 1,00 59,82 P 9508 DESCONTO 1/3 FERIAS TRAB INTERI 20,75 20,75 D
8011 INSALUB 20% LIC.MATERN 20,00 264,00 P
8181 DIFERENCA MEDIA HORA 130 0,00 0,65P
8924 REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO [ 0,00 8841P
Liquido Geral: 9.641,87

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU

Sistema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



Empresa: 106 - ASSOCIA(,‘ﬁO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL
CNPJ: 45.349.461/0007-06
Calculo: Folha Mensal
Competéncia: 12/2023
C. Custos: 25
EXTRATO MENSAL
INSS FGTS, PIS e ISS
Salario contribuicdo empregados: 11.354,34 Base do FGTS:
Saldrio contribuigdo contribuintes: 0,00 Valor do FGTS:
Excedente: 0,00 Base do FGTS Aprendiz:
Base total: 11.354,34 Valor do FGTS Aprendiz:
Segurados: 924,59 Base FGTS - GRRF:
Empresa: 0,00 Valor FGTS - GRRF:
RAT: 0,00 Base FGTS més ant. - GRRF:
Contribuintes: 0,00 Valor FGTS més ant. - GRRF:
Terceiros: 0,00 Base PIS:
Total INSS: 924,59 Valor PIS:
Base INSS Receita Bruta: 0,00 Base ISS:
(-) Salério Familia: 394,81 Valor 1SS:
(-) Salario Maternidade: 11.373,53
Valores pagos a Cooperativas: 0,00
IRRF conforme competéncia do cdlculo IRRF conforme competéncia do pagamento
Base IRRF Mensal: 9.281,01 Base IRRF Mensal:
Valor IRRF Mensal: 30,77 Valor IRRF Mensal:
Base IRRF Férias: 775,30 Base IRRF Férias:
Valor IRRF Férias: 17,54 Valor IRRF Férias:
Base IRRF Partic. Lucros: 0,00 Base IRRF Partic. Lucros:
Valor IRRF Partic, Lucros: 0,00 Valor IRRF Partic. Lucros:
Base IRRF Exterior: 0,00 Base IRRF Exterior:
Valor IRRF Exterior: 0,00 Valor IRRF Exterior:
Base IRRF 13° Salario: 0,65 Base IRRF 139 Salario:
Valor IRRF 139 Saldrio: 0,00 Valor IRRF 13° Saldrio:
Valor Total do IRRF: 48,31 Valor Total do IRRF:
IRRF Aluguéis: 0,00 IRRF Aluguéis:
IRRF contribuintes: 0,00 IRRF contribuintes:
Situagoes
No. Empregados: 5 Demitido: 0
No. Estagiarios: 0 Transferido: o
Trabalhando: 4 Férias: 0
Afastado direitos integrais: 0 Mandato sindical: Y
Afastado acidente de trabalho: 0 Aposentadoria: ]
Afastado servigo militar: 0 Partic. curso/programa de qualificacdo: ]
Salario maternidade: 1 Auséncia justificada: 0
Salario maternidade INSS: 0 Outros afastamentos: 0
Doenca: 0 Admissdes; 0
Doenca Profissional: 0 No. Contribuintes: 0
Licenga sem vencimento: 0
Apuracdo Tributos Federais
Saldo a compensar
(-)Compensagao DCOMP: 0,00 (-)Saldrio Familia: 394,81
(-)Salario Maternidade: 11.373,53 (-)Retengbes: 0,00
Encargos Valor (-)Compensacdo DCOMP (-)Salério Familia (-)Saldrio Maternidade (-)Retengdes
INSS Segurado(Folha): 226.282,99 0,00 394,81 11.373,53 0,00
INSS Retido(Escrita Fiscal): 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
FUNRURAL(Escrita Fiscal): 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
INSS Receita Bruta(Escrita Fiscal): 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
INSS SEST/SENAT(Falha): 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
INSS Empresa e RAT(Folha): 1.635,65 0,00 0,00 0,00 0,00
INSS Terceiros(Folha): 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
IRRF(Folha): 283.954,62 0,00 0,00 0,00 0,00
Saldo a recolher:
Saldo remanescente a restituir
(-)DCOMP: 0,00 (-)Salario Familia: 0,00
(-)Salario Maternidade: 0,00 (-)Retengdes: 0,00

3/3
02/01/2024
16:45:50

Pagina:
Emissdo:
Horas:

11.354,34
908,32
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

8.249,00
28,99
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
28,99
0,00
0,00

Saldo a recolher
214.514,65
0,00
0,00
0,00
0,00
1.635,65
0,00
283.954,62
500.104,92

Aviso:  Conforme legislacdo atual, o valor a recolher dos tributos federais é consolidado entre matriz e filiais. A apuragao do encargo INSS utiliza-se a compenténcia de céleculo e a
apuragao do encargo IRRF utiliza-se a competéncia de pagamento.

TERMO DE COLABORAGAQ

N2001/2023
PIACATU

Sistema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL
CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Dezembro de 2023
Toago Nome 6o Funconana TBED — Departamenia Filal
TB3S CRISTIANC DA SILVA 782510 1
* MOTORISTA Admissdo: 24/06/2023
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 210,00 1.487,29
8924 | REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO DSR 0,00 37,31
8181 | DIFERENCA MEDIA HORA 130 0,00 0,65
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 264,00
300| ADICIONAL NOTURNO 40% 57,48 155,44
998 I.N.S.8. 7,98 155;16
§214| INSS DIFERENCA 130 SALARIO 0,00 0,05
Total de Vencmentos Total da Descontos
1.944,69 155,21
BANCO DO BRASIL 1
conta: 104183-5 Agéncia: 0348 - 4 TN b 1.789,48
Salario Base Sal Contr. INSS Base Cikc. FGTS FG.TS oo Més Base Cdlc IRRF Faixa IRRF
1.487,29 1.944,69 1.944,69 155,57 1.416,69 0,00
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TERMO DE COLABORACAOD
N2001/2023
PIACATU




02/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 17.20.40
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: CRISTIANC DA SILVA
CPF/CNPJ: 998.795.990-53
AGENCIA: 0348 CONTA: 104.183-5
DATA DO PAGAMENTQ: 05/01/2024
VALOR : 1.789,48

NR. DOCUMENTO:

|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informagdes e servigos transacionais.
|sac BB

0800 729 0722

Informagoes, reclamagdes, cancelamentos de
predutos e servigos.

|Oouvidoria

0800 729 5678

Reclamagdes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informagdes, reclamag¢des, cancelamento de
cartdo, outros produtos e servigos e Ouvidoria.

TERMO DE COLABORAGCAQ
N2 001/2023
PIACATU



ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

Declaro ter recebido a imporlandia liquida discriminada neste reciba,

CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Dezembro de 2023
Tadgn Tome o FunConan THD Deparamenio Tihal
4137 JAQUELINE SOUZA GAMA 411005 102 1
* AUXILIAR DE ESCRITORIO Admissao: 08/02/2021
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
4| SALARIO MATERNIDADE 220,00 1.488,00
894 | MEDIA LIC. MATERNIDADE 0,00 1,20
995| SALARIO FAMILIA 1,00 59,82
8011} INSALUB 20% LIC.MATERN 20,00 264,00
9S8 I . N.S.5: 7,87 137,98
Total de Venamentos Total de Descontos
1.813,02 137,98
BANCO DO BRASIL 1
conta corrente: 10127-3 Agéncia: 6790 - 3 Valar Liguido = 1.675,04
Salsno Base Sal Contr, INSS Base Cale. FGTS FG.TS do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.488,00 1.753,20 1.753,20 140,25 1.615,22 0,00
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| Assinatura do Furluq?\l’m‘n

¢
\

\ sl
3

Loy

A

-

0]
Vo]

Data

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU




02/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 17.20.40
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: JAQUELINE SOUZA GAMA
CPF/CNPJ: 4B0.702.188-51
AGENCIA: 6790 CONTA: 10.127-3
DATA DO PAGAMENTO: 05/01/2024
VALOR : 1.675,04

NR. DOCUMENTO:

|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regifes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informag¢bes e servigos transacionais.
| SAC BB

0800 729 0722

Informagdes, reclama¢des, cancelamentos de
produtos e servigos.

|ouvidoria

0B00 729 5678

Reclamagdes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0BOO 729 00B8

Informagdes, reclamagdes, cancelamento de
cartdo, outros produtos e servigos e Ouvidoria.

TERMO DE COLABORAGAQD
N©001/2023
PIACATU



(ff/‘/jé.l)adnro ter
J‘]r

ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL
CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Dezembro de 2023
[ Coogo & Noms 0o Funcionano T8O ~ Deparamento  Fial |
5532 JESSICA DAIANE DA SILVA 322205 100 I
TECNICO DE ENFERMAGEM EM HQSPITAL 1 Admissdo: 02/01/2022
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 220,00 2.128,93
8924 | REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO DSR 0,00 39,02
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 . 264,00
300| ADICIONAL NOTURNO 40% 42,00 162,57
8205 DESCONTO DIFERENCA MEDIA HORA 130 0,00 0,90
998| I.N.S,5. B,26 214,39
999| IMPOSTCO DE RENDA 7,50 20,11
Total de Vencimentos. Total de Descontos
2.594,52 235,40
BANCO DO BRASIL 1
conta corrente: 75727-6 Agéncia: 0348 - 4 Valor Liquido E:) 2359, 12
Salsrio Bage Sal Conltr. INSS Base Cdle. FGTS F.O.TS do Mas Base Calc. IRRF Faua IRRF
2.128,93 2:593, 62 2.594,52 207,56 2.380,13 7,50

neste recibo.

Al POt ‘ liquida discrimi

Lo e Poicin

Assinatura do Funciondrio
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TERMO DE COLABORACAD

N2001/2023
PIACATU



02/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 17.20.40
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6750 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: JESSICA DAIANE DA SILVA
CPF/CNPJ: 402.192.198-26
AGENCIA: 0348 CONTA: 75.727-6
DATA DO PAGAMENTO: 05/01/2024
VALCR : 2.359,12

NE. DOCUMENTO:

NR. AUTENTICACAO: 2.BE6.AF1.78A.07A.FD7

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informagdes e servigos transacionais.
|sac BB

0800 729 0722

Informagdes, reclamagdes, cancelamentos de
produtos e servigos.

|ouvidoria

0800 729 5678

Reclamagdes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 o088

Informagées, reclamagdes, cancelamento de
cartdao, outros produtos e servigos e Ouvidoria.

TERMO DE CCLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU



ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL
CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Dezembro de 2023
Zadign O Uncionan TBD — Departamenio — Faal |
5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 322205 1
[ ® TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 Admissao: 08/02/2022
Codigo Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS N 161,33 1.561,22
3| HORAS FERIAS 58,67 567,71
B06| MEDIA HORAS FERIAS 62,98 62,98
807 ) VANTAGENS FERIAS 70,40 70,40
931|1/3 DAS FERIAS 33:33 233,710
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 193,60
8205) DESCONTO DIFERENCA MEDIA HORA 13o 0,00 37,08
9507 DESCONTO FERIAS TRAB INTERMITENTE 62,26 62,26
9508 | DESCONTO 1/3 FERIAS TRAB INTERMITENTE 20,75 20,75
937| ADIANTAMENTO DE FERIAS 0,00 757,76
812| INSS FERIAS 8,96 76,48
821| INSS DIFERENCA FERIAS 0,00 1,23
998| I.N.S.S. 7,87 138,13
942 | IRRF FERIAS 15,00 17,54
Tolal ¢e Vencimentos Total da Descantos
2.689,61 1 P i
BANCO DO BRASIL 1
conta corrente: 11265-8 Agéncia: 6790 - 3 Valor Liquido = 1.578,38
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.5 do Mis Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.128,093 2.569,52 2.606, 60 208,52 1.615,46 0,00

il

da nests recibo.

o-/"-'r'_._
Assinatura do Funciondrio

liquida dise

Data

TERMO DE COLABORAGAQ
N2001/2023
PIACATU




02/02/2024 - BANCO DO BRASIL = 17.20.40
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR.: ASSOCIACAO HOSPITALAR EENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS
CPF/CNPJ : 306.201.99B-06
AGENCIA: 6730 CONTA: 11.265-8
DATA DO PAGAMENTO: 05/01/2024
VALOR: 1.578,38

NR. DOCUMENTO:

|Central de Atendimento EB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informagdes e servigos transacionais.
|sac BB

0800 729 0722

Informagdes, reclamagdes, cancelamentos de
produtos e servigos.

|Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamagdes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0B0OO 729 00BB

Informagdes, reclamagdes, cancelamento de
cartdo, outros produtos e servigos e OQuvidoria.

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Dezembro de 2023
Toago Nome o Funcaonans [¢f:7] Teparaments Fial |
7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAO 322205 4 1
* TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 Admissdo: 14/06/2022
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 220,00 2.128,93
8524 | REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO DSR 0,00 12,08
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 264,00
300| ADICIONAL NOTURNO 40% 13,00 50,32
8205| DESCONTO DIFERENCA MEDIA HORA 130 0,00 3,65
998 | I.N.S5.S. 8,19 201,17
999 IMPCSTC DE RENDA 7,50 10,66
Tatal de Vencimentos Total de Desconlos
2.455,33 215,48
BEANCO DO BRASIL 1
conta salario: 11272-0 Agéncia: 6790 - 3 vorloucs [ 2.239,85
Salano Base Sal. Contr. INSS Bage Cilc. FGTS F.G.T.S do Més Base Cilc. IRRF Falxa IRRF
2.128:93 2.451, 68 2.455,33 196,42 2.254,16 7,50

naste recibo.

liquida
A
&

Declaro tar

Assinatura do Funciondrio

TERMO DE COLABORACAO
N?001/2023
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02/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 17.20.40
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAO
CPF/CNEJ: 295.019.298-09
AGENCIA: 6790 CONTA: 11.272-0
DATA DO PAGAMENTO: 05/01/2024
VALOR: 2.239,85

NR. DOCUMENTO:

|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0800 729 0001 Demais lecalidades

Consultas, informagdes e servicos transacionais.
|sac EB

0800 729 0722

Informagdes, reclamagdes, cancelamentos de
produtos e servigos.

|ouvidoria

0800 729 5678

Reclamagdes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informagdes, reclamacdes, cancelamentc de
cartdo, outros produtos e servigos e Ouvidoria.

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



NFSe:

DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Acesso da NFS-e

35064092228296082000182000000000001424012438318558

Nimero do NFS-e
14 -

Numero de DPS
19

Competéncia da NFS-e
03/01/2024

Série da DPS
800

-

Data & Hora da emisséo da NFS-e
03/01/2024 07:15.06

Data e Hora da emisséo da DPS
03/01/2024 07:15:.06

A autenticdade desta NFS-e pode ser venhcada
pela lehura doste codigo GR ou pela consulta da
chave de acesso na portal nacienal da NFS»

"EMITENTE DA NFS-e
Prestador do Servigo

CNPJ / CPF I NIF
28.296.082/0001-82

Inscrigdo Municipal

Telelone
(18) 9820-0198

MNome / Nome Empresarial E-mail .

NAIR VILELLA DE LIMA MESSIAS 16561764838 COMPLETARE.A@GMAIL.COM

Enderego Municiplo CEP
MARECHAL DEORORO., 339 Bilac - SP 16210-000
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragio Tributéria pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -
‘"TOMADOR DO SERVICO CNPJ/CPF/NIF inscrigio Municipal Tolefone

45.349.461/0001-02 - -

Noma / Nome Empresarial E-mail

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL -

Enderage Municlpio CEP

DR ORLANDO T SANTOS, 50 Garga - SP 17402-064

INTERMEDIARIO DO SERVIGO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO
Cdodigo de Tributagéo Nacional

17.01.01 - Assessoria ou consultoria
de qualguer natureza, ndo conti...

Descrigao do Servigo

CONVENIO 01/2023 - PREF. MUNICIPAL DE PIACATU-SP - Referéncia 12/2023 - Senvi
especializados no auxilio administrativa, faturamento local e alim

Cédigo de Tributagfio Municipal

SINCONECTA, CIHAQ1, SCNES e BPA.

Local da Prastagdo
Bilac - SP

Pais da Prestagio

Gos prestados na preparagao de documentos € servigos -
entagao, supervisdo e emissao de relatérios dos sistemas SISAIHO1, HOSAUDE,

TRIBUTAGCAO MUNICIPAL

Tribulagdo do ISSON
Operagao Tributavel

Pals Resultado da Prestagio do Servige  Municipio de Incidéncia do ISSQN

Bilac - SP

Regime Especial de Tributagdo
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspensio da Exigibilidade do ISSQN Numeto Processo Suspenséo Benaficio Municipal
- Nao - 2
Valor do Servigo Dasconta Incondicionado Total Dedugdes/Redugies Céiculo do BM
RS 2.165,00 - g =
BC ISSON Aliquota Aplicada Retengdo do ISSQN ISSQN Apurado
- - Nao Retido -
"TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF CcP CSLL
PIS COFINS Ratengo do PIS/ICOFINS

TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo Desconto Condicionado Dasconto Incondicionado ISSQN Retido
RS 2.165,00 RS RS -
IRRF, CP,CSLL - Ratidos PIS/COFINS Rotidos Valor Liquido da NFS-o
RS 0.00 - RS 2.165,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduais Municipais

'INFORMAGOES COMPLEMENTARES

PIACATU-SP

AHBB

Hosehal Pace BoNals:
" Biem- &P

TERMO DE COLABORACAC
N2001/2023

%

PIACATU



02/02/2024, 17:18 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
82/82/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.4e
6798386790 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: ©33 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
AGENCIA: 2998-4 - AGENCIA DIGITAL I
CONTA: 13.e76.350-3

FAVORECIDO: NAIR VILELLA DE LIMA MESSIAS 165617
CPF/CNPJ: 28.296.882/0001-82

VALOR: R$ 2.165,80
DEBITO EM: @4/e1/2024

AUTENTICACAOQ SISBB: 1.7A4.D76.EAE.C89.78E

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU

https:ﬁautoalendimentoz.bb.ccm.brfapf-apj-auloatendimento!index.hlml?v=2.24.Q#IternpIalef-2Fconsultas-2F869-1 .bb 3/40



PREFEITURA MUNICIPAL DE BILAC | e |
=

Secretaria Municipal da Fazenda Data o Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NES-e Dl oy o i !

Nimero da Nota
82

Cédigo de Verilicagdo —'

RTITETNTH

Feletanes

F-Mail®s

6021‘_3350-1 352
PRESTADOR DE SERVICOS
CNI 405 273 468-01 Cad. Mobilidrio 6301115 Insc. Mun, 2500828 Autenticagio
N KELLEN RODRIGUES PESSOA RGIIE 47.784.599-X
Lagradouro RUA-SETE DE SETEMBRO Nimero 529
Bairre CENTRO CEP 16210-000

Lt

<

"a X. ‘|

.4%] Muuicipin BILAC
¥ L

Nio Gptante do Simples Nacianat

{18) 99666-7173 | nutn kelienggmad com

LF 5P

CPEONE
Inserigan Mun,
Nome

F-mail

Inf. Comp.

aduuro

Hairen
Mutieipio

Complemento

45,349.461/0001.02
5500023

ASSOCIACAD HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

apanini@@ahbb.org.br;

-SETE DE SETEMBRO
CENTRO
BILAC

TOMADOR DE SERVICOS
RGIE
“od, Mobiliario 5500023

Telefone (14) 3532- 5198

Nitmero 00529
CEP 16210-000
Ul sp
Pais BRASIL

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

I Servigo ”

Deserigio JL_vicvnitirio [ Otde )| Desconto | Total ]

[ J|SERVIGO

Il 361,0000]| 100 0,00 361,00

Valor Potal dos Servigns - RSAG1,00

SERVICOS DE NUTRICIONISTA
ELABORACAD DE CARDARIOS E DIETAS

ORIENTACAD PARA PACIENTES INTERNADOS
ELABORACAO DO MANUAL DE BOAS PRATICAS E POP
COLETA DE AMOSTRA DDS ALIMENTOS

INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAC DOS SERVICOS

LA LT [

CIDE ity

COFINS (1Y) INNS (15 TH sy CHLE 1Ly Outras Retongares (11S) Outros Tributos (133

O (ity) iRy TCAS (RS

TRIBUTOS

Aividade
G T-NUTRICAD

Operagin

IS5 Fioy
Aiguoka (“a)
C.0000

Sem Langamentos de Matenais Equipamentos

Situaciao da Nora Fisenl

Base de Cale, (RY)
0.00

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 361,00

Dredugan de Materiais/Equipamentos Responsiavel pelo imposto
Nio Prestador dos Servigos
Laoeal do Servigo
Dentro do Municipio
Vir. Total das Dedugices (RS) Vir. Total Rerido (RS) Vir. do IS5 (R%)
0,00 0.00 0.00

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 361,00

Outras informagaes sobre o nota

OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AQ FISCO)

Bttt B P S P R TR

Recebi(emos) do Prestador: KELLEN RODRIGUES PESSOA CNPJ: 405.273.498-01

Os servigos constantes da MNota Fiscal do Servigos Eletrdnica n.* 82 emitida em 02/01/2024 As 10:25:56 - Cod Veril 6024-3860-1352
Condicbes de Pagamento: Yencimento; 02/01/2024 Valor Total RS 361,00 Valor Liquido RS 361,00

Ass:

m / i

@
A a do Desti io/Tomadar de(s) Servigo(s) Data da Assinalura

TERMO DE COLABORACAQ
N2 001/2023

PIACATU

AHBE

2ebda Pacs B

S PIACATU-SP



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
02/62/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.48
6798386790 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: eee1-9

CONTA: 2.868.742-4

FAVORECIDO: KELLEN RODRIGUES PESSOA

CPF/CNPJ: 405.273.498-01

VALOR: R$ 361,00
DEBITO EM: 04/01/2024

DOCUMENTO: ©10402

AUTENTICACAO SISBB: 4.538.5AC.A51.807.F9E

TERMO DE COLABORAGAD
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com. br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 4/40



FETS

FUMNDU GE GARANTLA DD TEMPO DE SERVICO

GFIP -

SEFIP B8.40

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS

GERADA EM

04/01/2024 -

16:46:50

01-RAZAC SOCIAL/NOME

ASS0CIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

02-DDD/TELEFONE

(0014) 35325198

03-FPAS

639

04-5IMPLES

05-REMUNERACAD

16.358,07

06-QTDE TRABALHADORES

5

07-aLiguoTa FGTS

8

08-COD RECOLHIMENTO

ECC

09-1ID RECOLHIMENTOQ

10-INSCRICAQ/TIFPO{ 8 }

11-COMPETENCIA

12-DATA DE VALIDADE

115 017980-9 45.349.461/0007-06 12/2023 07/01/2024
13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15-TCTAL A RECOLHER
1.308, 64 0,00 1.308, 64
“*VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/01/2024%*+*
858600000136 086401792401 107684050840 534946100078 AUTENTICACAC MECANICA

FGTS

FUMNDO OE GASANTIA DD TEMPO DE SERVICO

GFIP -

SEFIP 8.40

GERADA EM 04/01/2024 -

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS

16:46:50

01-RAZAD SOCIAL/NOME

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

02-DDD/TELEFONE

(0014) 35325198

03-FPAS

639

04-5IMPLES

05-REMUNERACRD

16.358,07

06-QTDE TRABALHADORES

5

07-aLiguoTh FoTS

8

08-COD RECOLHIMENTO

115

09-1D RECOLHIMENTO

017980-9

10-INSCRICAQ/TIPO{ B }

45.349.461/0007-06

11-COMPETENCIA

12/2023

12-DATA DE VALIDADE

07/01/2024

13-DEPOSITO + CONTRIB SOCTAL

14-ENCARGOS

1.308,64

0,00

15-TCTAL A RECOLHER

1.308, 64

TERMO DE COLABORACAD

N2 001/2023
PIACATU

**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/01/2024**

1 858600000136 086401792401

107684050840

534946100078

AUTENTICACAC MECANICA

T




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE

MINISTERIC DA FAZENDA - MF

GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022) TABELAS 44.0 (25/01/2022)

RELACAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP

MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTO AQ FGTS E DECLARAGAO A PREVIDENCIA

DATA: 04/01/2024
HORA: 16:46:50

PAG

: 0001/0004

858600000136 086401792401 107684050840 534946100078

EMPRESA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL INSCRIGAO: 45.349.461/0007-06
COMP: 12/2023 COD REC:115 COD GPS: 2305 FPAS: 630 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR/OBRA: INSCRICAO:
NOME TRABALHADOR PIS/PASEP/CI ADMISSAO CAT OCOR DATA/COD MOVIMENTACAO CBO
REM SEM 13° SAL REM 13°SAL BASE CAL 13°SAL PREV SOC CONTRIB SEG DEVIDA DEPOSITO JRM
BASE CAL PREV SOCIAL
JAQUELINE SOUZA GAMA 267.94027.83-4 08/02/2021 01 05 14/09/2023 Q1 04110
1.753,20 889,67 0,00 137,98 211,42 0,00
CRISTIANO DA SILVA 127.38381.18-0 24/06/2023 01 01 07825
1.944,04 480, 90 0,65 156,83 194,00 0,00
JESSICA DAIANE DA SILVA 129.04601.17-3 02/01/2022 01 03222
2.594,52 1.294, 44 0,00 220,34 311,11 0,00
LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 127.13785.17-2 08/02/2022 01 03222
2.606, 60 1.399,52 0,00 221,79 320,49 0,00
PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAQ 127.79293.14-6 14/06/2022 01 03222
2.455,33 939,85 0,00 203,63 271,62 0,00
TOTAIS DA EMPRESA/TOMADOR
11.353,69 5.004, 38 , 65 940,57 1.308,64 0,00

0
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 04/01/2024
GFIP - SEFIP 8,40 (17/10/2022) TABELAS 44.0 (25/01/2022) HORA: 16:46:50
PAG : 0002/0004
RELACAQ DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA
MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTO AQ FGTS E DECLARACAO A PREVIDENCIA
858600000136 086401792401 107684050840 534946100078

N® ARQUIVO: LrFAI2G1xW70000-9

EMPRESA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASTL N° DE CONTROLE: Mq7um9XnHRI0000-3 INSCRIGAO: 45,349.461/0007-06
COMP: 12/2023 COD REC:115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMARDOR/OBRA: INSCRICAO:

LOGRADOURO: RUA SETE DE SETEMBRO 529 BAIRRO: CENTRO CNAE PREPONDERANTE 8610102
CIDADE: BILAC UF: SP CEP: 16210-000 CNAE: 8610102
CAT QUANT REMUNERACAC SEM 13° REMUNERACAQ 13° BASE CAL PREV SOC BASE CAL 13° PREV SOC
01 5 11.353,69 5.004, 38 9.600,49 0,65
TOTAIS: 5 11.353,69 5.004, 38 9.600,49 0,65

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU



MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 04/01/2024
GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022) TABELAS 44.0 (25/01/2022) HORA: 16:46:50
PAG : 0003/0004
RELACAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA

FGTS

858600000136 086401792401 107684050840 534946100078

X ) N° ARQUIVO: LrFAI2G1xW70000-9

EMPRESA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL N® DE CONTROLE: Mg7um9XnHRI0000-3 INSCRIGAQ: 45.349.461/0007-06

COMP: 12/2023 COD REC: 115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR/OBRA INSCRICAO:

LOGRADOURO: RUA SETE DE SETEMBRO 529 BAIRRO: CENTRO CNAE PREPONDERENTE 8610102

CIDADE: BILAC UF: SP CEP: 16210-000 CNAE: 8610102

MODALIDADE : "Branco"-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARACAC A PREVIDENCIA

FGTS - 8%

REMUNERACAO SEM 13° SALARIO 11.353,69
REMUNERAGAO 13° SALARIO 5.004, 38
QUANTIDADE TRABALHADORES 5
VALORES DO FGTS
DATA DE RECOLHIMENTO ATE 07/01/2024

DEPOSITO FGTS ENCARGOS FGTS CONTRIB SOCIAL ENCARGOS CONTRIB SOCIAL TOTAL RECOLHER

1.308, 64 0,00 0,00 0,00 1.308, 64

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE

GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022) TABELAS 44.0

(25/01/2022)

MINISTERIO DA FAZENDA - MF

RESUMO DAS INFORMAGOES A PREVIDENCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
EMPRESA

EMPRESA: ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

N® DE CONTROLE: Mg7um3XnHRI0000-3

DATA:
HORA;
PAG :

04/01/2024

16:46:50
0004/0004

N® ARQUIVO: LrFAI2G1xW70000-9

INSCRICAO: 45.349.461/0007-06

COMP: 12/2023 COD REC:115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR/OBRA : INSCRICEO:
LOGRADOURO: RUA SETE DE SETEMBRO 529 BAIRRO: CENTRO CNAE PREPONDERANTE 8610102
CIDADE: BILAC UF: SP CEP: 16210-000 TELEFONE: 0014 3532 5198 CNAE: 8610102
VALOR DEV PREV SOC CALCULADO SEFIP: -872,45 CONTRIB SEGURADOS - DEVIDA: 940,57
SALARIO FAMILIA: 59,82 RECEITA EVENTO DESP/PATROCINIO: 0,00
SALARIO MATERNIDADE : 1.753,20 PERC DE ISENCAQO DE FILANTROPIA: 100,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - SEM ADICIONAL: 0,00 13° SALARIO MATERNIDADE: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 15 ANOS: 0,00 COM PRODUCAQ PJ: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 20 ANOS: 0,00 coM PRODUCAO PF: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 25 ANOS: 0,00 VALOR DAS FATURAS EMITIDAS PARA O TOMADOR: 0,00
COMPENSAGAO
PERIODO INICIAL: PERIODO FINAL: VALOR SOLICITADO: 0,00
VALOR ABATIDO: 0,00 VALOR A COMPENSAR: 0,00 VALOR EXCEDENTE AQO LIMITE DOS 30%: 0,00
RETENGCAO (LEI 9.711/98)
VALOR INFORMADO: 0,00 VALOR ABATIDO PELQO SEFIP: 0,00 VALOR A COMPENSAR/RESTITUIR: 0,00
BASE DE CALCULO APOSENTADORIA ESPECIAL/CCORRENCIA
15 ANOS: 0,00 20 ANOS: 0,00 25 ANOS: 0,00
QUANTIDADE: QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0
QUANTIDADE DE MOVIMENTACOES / CODIGOS
H = 0 I1: 0 I2: g I3: 0 14: 0 1I5: g T 0 K : A L d 0 M : 0
N1: 0 N2: 0 N3: 0 01: 0 o02z2: 0 03: 0 P1: 0 P2 0 P3: 0 0Q1: 1
p2: G 0Q3: 0 04: 0 Q5: 0 Q6: 0 Q7: 0 R : 0 Rl: 0 s2: 0 83: 0
T1: 0 T2: 0 Ul: 0 u2: 0 Uu3: 0 wv3: 0 W : 0 X : 0 X1: 0 Y : 0
21 0 z2: 0 Z3: 0 24: 0 Z5: 0 Z6: 0 2Z6: 0

TERMO DE COLABORACAQ

N2001/2023

PIACATU



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
02/02/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.48
67908306790 SEGUNDA VIA eee1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

Convenio FGTS ARRECADACAO GRF
Codigo de Barras 85860000013-6 08640179248-1
18768405084-0  53494610007-8

Data do pagamento 04/81/2024
CNPJ1/CEI/CPF 45349461/0007-06
COMPETENCIA 12/2823
CODIGO RECOLHIMENTO 115
VENCIMENTO 07/01/2024
VALOR DEPOSITO 1.308,64
Valor Total 1.308,64

DOCUMENTO: 18483
AUTENTICACAQ SISBB: C.A49.129.4CD.FF1.3CC

TERMO DE COLABORACAOD
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com. brfapi—apj-autoatendimentoﬁndex,html?v=2,24.2#ftemplale!—ZFconsultas-2F869-1 .bb 5/40



SR Mata fiseal Batrbocs d2 Sengos

= BARLER

PREFEITURA MUNICIPAL DE BARUERI
SECRETARIA DE FINANGAS

Data Emissao

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFE

04/01/2024

Hora Emissio

12:18

NOTA FISCAL ELETRONICA DE
SERVICOS E FATURA

A autenticidade desta Nota Fiscal Eletrénica de Servigos

podera ser confirmada na pagina da Prefeitura de Barueri CotpeAebciaton :;;2;:;““ Sieca Mo
na Internet, no Enderego: 1
<http://www.barueri.sp.gov.br/nfe> 549Q.2391.041 2.0303499-Y Nimero RPS Série RPS Dala RFS
0024060335 RP 04/01/2024
Prestador do Servicas ALELO INSTITUIGAO DE PAGAMENTO S.A.
ALAMEDA XINGU , 512 - Andar 3°,4°,16°
ALPHAVILLE CENTRO INDUSTR E EMPR ! ALPHAVILLE
CEP 06455-030 - BARUERI - SP
CNPJ/CPF 04.740.876/0001-25 Inscrigao Municipal 4.44096-8
Telefone e-mail
Nome Tomador de Servigos CPFICNPJ
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR 45.349.461/0007-06
Endereco Complemento
SETE DE SETEMBRO, 00529
CEP Bairro Cidade UF
16210-000 | CENTRO Bilac SP
E-mad
cbss@cbss.com.br
Otde Dascricho do Servigo Cadigo Servigo Aliguota Valor Unitiria Valor Total
1 AGENCIAMENTO, CORRETAGEM E INTERM. DE CONTR. QUAISQUER 100203219 2,00 1.00 1,00
DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS E INFORMAGOES RELEVANTES
ALELO ALIMENTACAO = RS 600,00
Auto-retencao conf. determinado pelas INs n® 153/87, 177/87 e 107/91, art. 15.
Termo de Fomento -001/2018
VALORES DE REPASSE A TERCEIROS QObservagdes
RS 599,00 ISSQN devido a: BARUERI-SP
IRRF PISPASEP COFINS csLL
0,00 0,00 0.00 0,00
[ VALOR TOTAL DA NOTA 600,00
Fatura N* Valor da Fatura RS Forma Pagamenta
240603 RS 600,00 Veto=04/01/2024
Vakor por Extenso
seiscentos reais
. . I Cédigo Autenticidade
A autenticidade desta Nota Fiscal Eletrdnica de Sarvigos podera ser confirmada
na pagina da Prefeitura de Barueri na Internet, no Enderecoa:
9Q. 0412, -
hitp:thwww. barueri.sp.gav.brinfe 54 Q 2391 04 2 0303499 Y
RECEBEMOS DA EMPRESA ALELO INSTITUICAQ DE PAGAMENTO 0S8 SERVICOS CONSTANTES DESTA Numero da Nota Série da Nota

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS

Assinatura

493630

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU




AHBB [
SANTA CASA

NOME DO USUARIO . . : DATA DE NASCIMENTO CODIGO DE SEXO TIPO DE LOCAL ENTREGA LOCAL DE ENTREGA
- _CRISTIANODASILVA ")\ '~ . #8870088083 = =~ " 23/12li980 e M A A e i S £ NS

JAQUELINE SOUZA GAM, 48070218851 ) 14/02/1998 Foo 120 . AF 25

............ JESSICA DAIANEDASILVA 40219219026 s Sl TRAIlIERY 0 T B e 120 20T et el M b B 28 :
- LUCIANOFERREIRADOS SANTOS 30620199806 L ) G . 120 I = 25 _
| PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAO B S DRI0BOB2I LAY 1205 S ARG S RGN SRR T
TERMO DE COLABORACAO

N2001/2023
PIACATU



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

e2/e2/2024 - BANCO DO BRASIL - 17:19:40
679006790 eoe1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

23?923?4039930288965216818139?95995859860069968
BENEFICIARIO:

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO

NOME FANTASIA:

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO SA
CNP): 94.740.876/00801-25
BENEFICIARIO FINAL:

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO SA
CNPJ: @4.740.876/0801-25

PAGADOR :

ASS0CIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D
CNPJ: 45.349.461/0801-02

NR. DOCUMENTO l1e.404
DATA DE VENCIMENTO ea/e1/2024
DATA DO PAGAMENTO e4/e1/2024
VALOR DO DOCUMENTO 688,80
VALOR COBRADO 608,88
NR.AUTENTICACAO 2.AA6.5E3.D90.10F.F3A

Central de Atendimento BB

4884 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 @001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

e8ee 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

@Be0 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
08ee 729 o@ess

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

TERMO DE COLABORACAD
N2 001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com. br!apf—apj-autoalendimentoiindex.hlm|"?v=2.24.2#fternplatef~2FconsuItas-—2F869-1 .bb 6/40



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

85/01/20824 - BANCO DO BRASIL - 17:57:04
679686790 SEGUNDA VIA eee3
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 05/e1/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 29.215,46

****%+  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.008.526
NR.AUTENTICACAO 6.B38.1CD.A85.8EF.CDA

TERMO DE COLABORACAO
N©001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com .br;’apf~apj-auloatendimentoﬁndex.html‘?v=2.24,2#ftempfate!-2Fconsuﬂas-2F869-1 .bb 17/40



AVISO E RECIBO DE FERIAS

AVISO PREVIO DE FERIAS
. NOTIFICAGAO
Nome do empregado Numero Carteira Profissional Série
JAQUELINE SOUZA GAMA . 055427 00370
PERIODOS
De Aquisicio De Gozo das Férias De Abono

08/02/2022 A 07/02/2023

16/01/2024 A 14/02/2024 = 30 Dias

BASE PARA CALCULO

Faltas nao justificadas:
Salario Base:

Média Horas:

Média Valores:

Outras Vantagens:
TOTAL BASE CALCULO:

PROVENTOS E DESCONTOS
00 Férias: 1.806,47
1.488,00 1/3 das Férias: 602,16
54 47 Abono de Férias: 0,00
0,00 1/3 do Abono de Férias: 0,00
264,00 Adicional do Dobro das Férias: 0,00
1.806,47 1/3 do Dobro das Férias: 0,00
Salério Familia: 0,00
1° Parcela 13° Salério: 0,00
Desconto da Previdéncia: 196,97
Desconto do imposto de Renda: 0,00
TOTAL DOS PROVENTOS: 2.408,63
TOTAL DOS DESCONTOS: 196,97
TOTAL LIQUIDO: 2.211,66

w)

Pelo presente comunicamos-ihe que, de acordo com a Lei, ser-
importancia liquida de R$ 2.211,66 (dois mil duzentos e onze reai

CIENTE,

Y.

W a7
"JJLL.‘——JJ

SOXTCA

C)T/-‘/.'I) KLU\LN :P)f ‘L{ Q QLL L0

lhe-ao concedidas férias relativas ao periodo acima descrito e a sua disposigao fica a
§ e sessenta e seis centavos) a ser paga adiantadamente.

Data: 15/12/2023

JAQUELINE SOUZA GAMA {

\

ASSOS‘AAQAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

RECIBO DE FERIAS

Recebi da firma ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFI
2.211,66(dois mil duzentos e onze reais e sessenta
concedidas e que vou gozar de acordo co

documento firmo o presente recibo dando plena e geral quitagdo.

Data: 14/01/2024
BILAC

TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU

e seis centavos) que me é
m a descri¢do acima, tudo conforme o

C DO BRASIL, estabelecida a Rua SETE DE SETEMBRO, 529 em BILAC a importancia de R$
paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulares, ora
aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu ciente. Para clareza e

a1~ ST,
...C\vm.-. £ \{(’;\ (N,

( JAQUELINE SOUZA GAMA




02/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 17.20.40
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CThA

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 8]
BENEFICIARIO: JAQUELINE SOUZA GAMA
CPF/CNPJ: 480.702.188-51
AGENCIA: &790 CONTA: 10.127-3
DATA DO PAGAMENTO: 08/01/2024
VALOR: 2.211,66

NR. DOCUMENTO:

|central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0BOO 729 0001 Demais leocalidades

Consultas, informagdes e servigos transacionais.
|Sac BB

0800 729 0722

Informagdes, reclamac¢des, cancelamentos de
produtos e servigos.

|ouvidoria

0800 729 5678

Reclamagdes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demals canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informagdes, reclamag¢des, cancelamento de
cartdo, outros produtos e servigos e Ouvidoria.

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU



"i'n'l'rul;l':l"oucln do entitente == - DAN FE TR T i R e i
e - | e

CNT TAVE DE ACESSO
Rioclarense 0 - ENTRADA [’ a
-i( OMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 1 - SAIDA 3523 1267 7291 7800 0491 5500 100} 8059 1315 8108 8557

L s TEF RAARUERN TO) FRemr o NPT RE ST RCIAT 1000 L0E JOAN ALY NASSIF

| IAGUARIINA - 00 FlL1J2 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e |
[err e - s i www.nie.fazenda gov.br/portal ou no site da Sefaz Autonzadora |
: NATUREZA DA OPFRACAD TPROTOCOND BIF AUTORTZACRAD BI TS0 e ]
| VENDA DENTRO ESTADO | 135232199205536  12/12/2023  15:56:09 ,
[ INSURICAD ESTADUAL INSCR EST SUBS. TRIBUTARIO CNIJ |
| 395060142110 L e S £ 67.729.178/0004-91 S—— |

L

E

[ NOME TRAZRO SOETAL TONPI/C DATADAEMISSAD b
| ASSOCIACAO ) HOSPITALAR R BENEFICENTE DO BRASIL L as, 349 A61/0001-02 | 12/12/2023 |
ENDERECO l HAIRRO J DISTRITO Tere DATA DA ENTRADASATDA |

)R (JR[ ANDO T SANT 0S8 50 WILLIAMS | 17402-064 12/12/2023 |
FONE [ FAX UF INSCRICAO FSTADUAL TIORA DE SAIDA
| GAR( RCA ) 1836591243 | sp

FALURADUPLIC
FATURADIL

180391371

VALOR | FATURADUPLIC | VENCIMENTO | VALOR VERCIMENTD | VALOR
IE {
I

2.539-'7‘..\1...

VENCIMENTO |
09/01/2024 {

LOR THY 108N - BASE DE CALCULO DO ICWS §1 VALTIR 10 I T VATOR TOTAL DOS PRODBUTON 1
2.493,° e 40404 0,00 ) 2.539.14
'\AI_()R TH SEGURO IR DO DESCONTO i OUTRAS £>!—‘\[l SA% VALUR TOTAL DA NOTA
000 000 0,00 | s e AN 000 253914
/ RANSPORYADOS e : I — i e
] NOME S W\Ir\()\ﬁ(‘l-\] RETE POR CONTA Lo R Ll
NIKKEY R'() PR' TO L O(l. ET RANSP ¥ Por conta do enmitente 15.066.1 84"0(]0] -60
e Y AR A — " e L — — T P — resares —i - - v - S —
CENDERIFCO CMUNICIPIO i INSCRICAD FSTADUAI
R MARIA CERON VOLPE 2260 SAOJOSEDORIOPRETO | §p 647598751114 |
TOUANTIDADE | ESPECHT MAREA NUMERO RSO B0
3.00 | VOLUMEES) 0.03761 ! 13.792
IADOS DOS PRODUTOS  SERVICOS — A
CaniGo Dl"ﬁf'ﬁ'!t’-‘\ll FRODTTO N SERVICO NOMUSINCST Cror o QUANT VALOR VALOR HeALC VALOR VALOR [ ALIGUOTAS
UNDFARIO | 10T AL MS 10MS 1 oMs |
2640 ATADURA GESSADA ISCMNIM (CREMER) 1. 38226232 L3 W2 | 840 | £102 | RO :l),!HJ‘, 22770 45,55 “fJ!) [LRE43 D000 00D] 00
IGOHYE 170723V 16072026 *lsencas conf Anexa I, An |
fIne 1, RICMS2000-81 (Conv 126710), nFCE $056CH50-0180 -4 |
FUR-RSR3-9GI 1 2HAS 1 830
031049 MONITOR (MEDIEVENSOHN) L 123608736 LOOOO 1 3 COXTIREND | 200§ S0 | PO 1o /11.»_:-113 IS 0.2 L] LT B E R I OT
OS2IV 306028
arnTe TIRAS IREAL I\\ INDIV (MEDLEVENSOHN T 1291891 IR0 [0 | S102 | 11 /em&w 12740 B ] 1R e
0 SOO,0000 F3MUD423 V30042004
00 FESTE RAPIDO COVIL- 19 (MEDTEVENSOIN) 1 COVEG2207 W20 | Too | 102 | KT ;"-;1_\\ 12384 8794 neaf 1Rl oo
D00 €) 2E0000 VORI N S0MT02 |
LT CETOPRON TNO sm\u,ntmnm ARODRY (ITEM GENFRICO MMM0020 L i | 5102 | AP \m_m JRA5 148, 4% 41,81 LILE b (VL]
PLOBGAO2E23 () IO 200NN ILDR02S, nl] 13
r TORI2 LS A DO BADB-CFRBCAREDS Y
WISTT0 FUROSEMIDA 20MGIMLTIVPOFARMA) (ITEM GENERICO W IORG [ 000 ] S102 | Al T / i} RRS RR &1 KK 40 i s? LIXEC SR PR T
PLO256T01T () VNG00 1 DAARI2E Y NIIIN2S
! — -
Al &[}_ﬂﬂ IN‘\Q\
TINSURICAG MUNICTPAL ] 'ALOR TOTAL DOS SERVICOS S0 == VALOR DO ISSON |
Lo 550516029 | . 0boo} . 000} 0,00 |
LADUS ADICLDNALS
INFORMALDES € - ) : P ST RVATN ACY ISE T ]
. I MIRRO 529 Banro/Disini, CF )
| . : EGA 127 P.“uzl
| Pedido 2685404 ;\mm:acm dcl’.«npﬂll'rdldo(lm:rrl 2635406 *** ﬂrwmmmlu devera ser rrﬂmulu atraves do beleto ancxo a .
| mota fiseal, caco nao receba entre em contato atraves do email holetoc@rinelarente com br o no telelfone (1913522-5800, Setor de |
Cobianca Povado AFE LO4307.7 ** AR 1223752 ** ASS 130216 Validade (0082023 TIPO ENTREGA EXPRESSA | -
| LOCAL DE ENIREGA Endeteco RUA 7 DE S MBRO 329 Barmof st CENTRO Municipio BILAC CEP 16210000 1T} |
| OSE Pais BRASILICodipo Intamo Vmitente 4768 Nome Famaua ASSOCIACAO THOSPITALAR RENEFICENTE DO BRASTL)
1
i
| : AHBR
TERMO DE COLABORAGAO Hoscital Pacre &.nam |
| |
% N2001/2023 Blzao. - !
|
PIACATU ;
i

___________ — : e ey . L




*

en nu:i'n'dawniranlr o - DANFE

% |1 IIIHIIIIIHIHIHIHHIIlllll!ll IIIIIIIIHHIII!I
( NOTA FISCAL ELETRONICA |
Riaclarense ool I I
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE 1,TDA I -SAIDA 3523 1267 7291 7800 0491 5500 1001 8059 1315 8108 85_5;________,-
PO PRUE I AEARCONATO 0 - NICT FO RESIEN MCTAT IO TOR HOADY AL TN NASSIF . o 5
| rac iAoy .\"‘. 1805913 L2722 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e I
[rbione0n i e et “ RIE | voww nfe.fazenda gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora [
[ NATURTZA DA OFERACAG T : FROTOCOLO DE AUTORIZACAG DE 180 T [
[ VENDA DENTRO ESTADO 135232199205536  12/12/2023 15:56:09 =
INSCRICAD ESTADUAL INSCR EST SUBS TRIBUITARIO (5T
395060142110 b ——— 67.729.178/0004-91

i’ { (li O DESCRICAO PRODITTO ¢ SERVICO NOMISHCST Cror | LN QUANT \"M,_UR VALK HESEIES VALOK MALOR P ALIQUIOTAS
MTAI{I{) TOTAL IOMS [CMS Pt ICMS | el
BI2633 HROMETO DE N-RUTH ESC 20MGDIPIR SOD L5 (FARMAC IOV [ 000 | 102 | A 200,66 1,%487 309,74 I T4 T 0.00F 12001 000
ERTEM GENERICO)L HE230031 ) 200L60060 F. 2670723
V2082025
(1L i PENICH lM\t. BENZATINA !‘mnr)mu\’l)ll (TEUTO) 1. 2% Jo041003 §soa | sio2 | FA L] / 4978 4K k) 24K 84,800 | 1RG0 oo

M2y SOO0M - O90R2Y V- G90E2028, nFCT 4SBFDTIE-
GSRIARAF.ATHD.COSGDTEOSH

warsanssnseee B TR ord [LTETTY PRSI S P raen

2R242 (I\'ARNI‘W\‘H\Ih{‘\[(](}ll'}i' MRAINY 1 I)Irnmlq I0040060 [ 200 S102 | P 30,000 04771 JERT] 14,31 258 LIRS I R ]

00000 F2R02I N 2K01/2028

NILRI0 MCTLOFENACO SOIICO TSMGOAML (FARMACT) 1 DE23ED 0039047 | 100 | S102 | AP LILIRLY LARS 63 15,08 RLULL B B LA AL ]
) 1600000 F 20007723 v TINS202S, nFCE 90000 16-04F
G430 DO EOICD24S I B

BIIORT CLORIDRATO DE PIRIDONINA, DIMENIDRINATO, GLICOSE OIS0 | 200 | S102 | AP O, 00 / R.2M0 820,46 K200 700 LR RGO D

CPRUTOSE (NEO QCOSMED) 1 12459403 Q100,005 F 2
VORIV 2 1022028

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

PIACATY-SP

H'-\ 3?:&‘ par'_re -8-‘_




02/02/2024, 17:18 Banco do Brasil

02/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 17:19:48
679006790 eee1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 679@-3 CONTA: 526-6

©0190000090171153600101316168176195900000253914
BENEFICIARIO:

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENS

NOME FANTASIA:

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTD

CNPJ: 67.729.178/0004-91

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D

CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO le.5e1
NOSS0 NUMERO 17115368001316168
CONVENIO 01711536
DATA DE VENCIMENTO es/e1/2e24
DATA DO PAGAMENTO e5/e1/2024
VALOR DO DOCUMENTO 2.539,14
VALOR COBRADO 2.539,14
NR.AUTENTICACAO 4.08B.D53.E75.618.70B

Central de Atendimento BB

4804 0001 Capitais e regioes metropolitanas
8800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

B8ee 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

9800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
e8ee 729 pess

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

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2. bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. htmi?v=2.24.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb
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G ‘H GUIZZO CONTROLE DE VETORES E PRAGAS LTDA
J RUA PECRO MODESTO ANDREO PADILHA, Nro 64 - PQ IND. - VALENTIM PAULO VIOLA
CORTACLT OC VETHICS * Pria 34 CEP : 15708-034 - JALES - SP

Ins.Municipal: 23136 CNPJ: 22.688.290/0001-40 L.E:
NOTA FISCAL DE PRESTAGAO DE SERVICOS

Data e horario da impressao Data‘tEServit;o Situagdo da nota || Namero de conlrole
08/12/2023 - 07:59:08 08/12/2023 Emitida 2023/293028 Nota Eletronica n°21054 - série A

Norme/ Razio Social: ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL/IASSOCIACAQO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRA

{4 Enderego: 7 DE SETEMBRO, Nro 529 - CENTRO
€ CEP/Cidade/UF: 16210-000 - BILAC - SP
4 Email:  apanini@ahbb.org.br
h-1
5 CNVPY: 45.349.461/0001-02
B Inscigéo Estadual:
5
-
Local db prestacdodo sorvigo. BILACSP
; T | DESCRICAO'DOS SERVIGOS 7 10 :

cod.servigo quantidade descrigio do servigo vir.unitirio vir.total dedugio aliquota

0713 1 MIP - MONITORAMENTO INTEGRADO DE PRAGAS ' - 20370 203,70 | 0.00 3%

TERMO DE COLABORAGAQ

Hespital Padre Bomaedy S L PIACATD

PIACATU-Gp 8828

Prefeitura Municipal de Jales - SIMPLES NACIONAL: [ NAG OPTANTE
Estado de SAO PAULO : !
5 i Valor B ta: 203,7
Secretaria Municipal de Fazenda ; G bk e
Divisao de Tributagdo e Fiscalizagdo . Basede Célculo do ISS: 203,70
RUA 05, N 2266 - CENTRO : | :
C.E P 15700-010, JALES(SP) <L o Valor do 1SS: 6,11
CNPJ 45,131 885/0001.04 = www jales sp.gov br : ; ik
Fundamentos legais: Lei Complementar Municipal 110/2003 alterada pelas Iois 136/2006 o (o IBS retido nafontesi]  escessveveserees
169/2008. X a2 PIS: srereasveneressane
NOTA FISCAL emitida através do site www.jales.sp.gov.br, com escrituragio digital no banco ; ; Rt
de dados do municipio. 1% 7 g CARRF:]  sveererersescenes
Qualquer rasura ou adendo que ndo faga parte da sua impressio original tornara esta nota : ; :
fiscal invélida. ; |
N&o tem valor como recibo. ;
: con"s: l"ﬂ.!l.".i..b‘ﬂ'
L Previdéncia Social: .. :l
[Locai da incidéncia do ISS: JALES-SP Responsavel Recothimento: Prestador _’ “ Valor quldo_ni Nota: jﬂl

INFORMAGOES COMP MENTARE

Lista de Seragos do Lei Complementar Federal 116/2003, M c S COMPLE NTARES

07.13(02.39.00300) - DEDETIZAGAO, DESINFECCAO, DESINSETIZAGAQ, IMUNIZAGAD, HIGIENIZAGAO, DESRATIZAGAO, PULVERIZAGAO E CONGENERFS,
M2 - MONITORAMENTO INTEGRADO DE PRAGAS..... s RS 203,70 DOCUMENTOS DE COBRANCA

NRO DOC VALOR DOC VENCIMENTO
302 RS 203,70 10/01/2024 CONFORME A LEI 1274 112 - VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: FEDERAL RS 0,00, ESTADUAL RS 0,00: MUNICIPAL RS 0,00 FONTE I8PT

ESTABELECIMENTO IMPEDIDO DE RECOLHER O ICMS/IS5 PELO SIMPLES NACIONAL, NOS TERMOS DO § 1°DO ART. 20 DA LEICOMPLEMENTAR N * 123, DE 2006.

L

Orgamento N° Fatura N° Vencimento AIDF N° Limite das nolas (AIDF)
st bl - 2022/56 15001 a 50000

Para a certificagio de autenticidade desta nota acesse e informe o Cédigo de Validagio P459B0.U4C5G3.M9IN
demais informagées constante da nota. Codigo de Verificagdo: FSE364DBE

CEISS - CONTROLE ELETRONICO DE 1SS




02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

e2/e2/2024 - BANCO DO BRASIL - 17:19:40
679806790 eeol

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
74891123216030290703520335621007195910080820370
BENEFICIARIO:

GUIZZO CONTROLE DE VETORES E P

NOME FANTASIA:

GUIZZO CONTROLE DE VETORES E P
CNPJ: 22.688.290/0601-40
BENEFICIARIO FINAL:

GUIZZO CONTROLE DE VETORES E P
CNPJ: 22.688.290/0001-48

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D
CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 10.502
DATA DE VENCIMENTO 18/01/2024
DATA DO PAGAMENTO e5/e1/2e24
VALOR DO DOCUMENTO 203,78
VALOR COBRADO 203,70
NR.AUTENTICACAD 7.78F.57B.9C7.5E4.823

Central de Atendimento BB

48084 0801 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9800 729 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

@800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
8800 729 pess

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

TERMO DE COLABCRACAO

N2001/2023
PIACATU

https:/fautoatendimento2.bb.com. brfapf—ap;'~autoalendimentoﬁndex.htmI?v=2.24.2#ltemplalef--2FconsuIlas-—2F869-1 .bb 9/40



WIHITE MARTINS GASES INDUSTRIAIS LTDA
RJIOAO COSTA MARTIN 1-65
- STRINDLS AL - T——
ZZWHITE MARTINS s~ s [ [1] [omvenescmo
e AVRL e hESAOA 3523 1235 8204 4500 9516 5562 9000 0023 5113 0977 8526
08007099000 CEP: 17034-480 | v+ 2351 ks - —
RiE 639 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e )
Sl 11 www.nle.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
FOLHA
NATUREZA DA OPERACAO FROTOCOLO DE AUTORIZACIO DE 150
Venda prod. estab. efer. tora estabelecimento 135232205353267 2023-12-13T09:00-00-03:00
INSCRICAO ESTADEU AL INSCRICRO ESTADUAL SUBST, TRIBETARIA CNPY
209072186110 35.820.448°0095-16
:mm._._,z.}ﬁpx_c,__mm.u_mq...”.,/.q.m
NOMERAZAO SOCIAL CNPHCRF INSCRICAO ESTADUAL DATA DA EMISSAD
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D 45 349.461/0001.02 13.12.2023
ENDERECO bl COMPLEMENTO BAIRROMISTRITO DATA SAIDAVENTRADA
AVENIDA JOSE ARIANG RODRIGU 301 JARDIM ARIANO 13.12.2023
MUNICIPIO FONEJFAN Ur CEP HORA DA SAIDA
LiN 1435325198 sSp 16400500 09:07:51
FATURA
NIMERO VENUIMENTO VALOR NEMERO VENCIMENTO YALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERD VENCIMENTO VALOR
2351 132246 00} 10012024 1.322.46
CALCULO DO IMPOSTO
HASE DE CALCULO DO 10Ms VALOR DO LCMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTHUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICRO VALOR DO FOP VALOK TOTAL DOS PRODUTOS
1322 46 238,03 0,00 000 0,00 1.133.09]
VALOR DO FRETE VALOR IM) SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALDR DO 191 VALOR TOTAL DA NOTA
188,55 0 0,00 0,00 0,00 132246
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA _ COMGO ANTY _ PLACA DO VEICULO ur CNPLCPF
CAVI ARMAZENS GERAIS LTDA 0 - Remetente 04.695. 423000124
ENDERECO MUNICiPIO L¥ INSCRICAO ESTADUAL
AVENIDA GOVERNADOR MA RIO COVAS 3848 FUNDOS ARACATUBA sp 177210915110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA SUMERACAG PESO BRITO PESU LIOUIDG
2,000 Unidade 158.800 26.400
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
ALIQUOTAS
COL. PROD, BESCRICAO DOS PRODUTOSSERVICOS : CST | Cror| us Q1D V.UNIT V.TOTAL BOICMS BCICMSS 1 VICMSST VICMS \LIRL 1CMS
40000197 [ OXIGENIO MEDICINAL CIL T 1083 28044000 | 000 | S103 | a3 20,000 46,6955 113381 132246 0 0,00 DN 0001 18] 000
ONU 1072 OXIGENIO COMPRIMING, 23 (5 1)
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DON SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO 15505
19138
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES ¢ OMPLEMENTARES HESERVADO AQFISCO
CENTRO/DEPOSITO: 2601963, Tipo de Ordem: WOR. VEIC ULO: 3237, VIAGEM: 455225 ﬁca;,vwa,ncoum 028 Dias Data Liquida. Codigo do ¢l iente: 0060014358,
Nome do cliente: ASSOC BEN BIJ. A . Endereco: RUA 7 DE SETEMBRO -'529, - CENTRO, BILAC, SP, CEP:16210-000.. Declaro que 05 produlos perigosos estao
adequadamente classificados, embalados, identificados ¢ estivados para SUROILAr 03 riscos das operacoes de transpone ¢ que atendein as cexigencias da regulamentacao. - ftem:
40000197 Lote: 2334600075 C ilindro: 039240431 - lem: 40000197 Lote: 2334600075 Cilindro: 037016496,
=
A H -
w .w g TERMO DE COLABORAGAO
Axspital Pace B har. - o003
L 9
2 P N
PIACATU
RECEBEMOS DE ({ WHITE MARTINS GASES INDL FISCAL INDICADA AO LADO -
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N

N° 2351 - SERIE 629




02/02/2024, 17:19

Banco do Brasil

82/e2/2e24 - BANCO DO BRASIL - 17:19:40
6798086790 eeo1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

23792373044101123833827027642902995910000132246
BENEFICIARIO:

WHITE MARTINS

NOME FANTASIA:

WHITE MARTINS

CNPJ: 35.820.448/0001-36
BENEFICIARIO FINAL:

WHITE MARTINS

CNPJ: 35.820.448/0001-36

PAGADOR:

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D
CNPJ: 45.349.461/0601-02

NR. DOCUMENTO 10.583
DATA DE VENCIMENTO 10/01/2024
DATA DO PAGAMENTO 85/e1/2024
VALOR DO DOCUMENTO 1.322,46
VALOR COBRADO 1.322,46
NR.AUTENTICACAO B.229.C2F.2A5.EE3.8CC

Central de Atendimento BB
4064 0001 Capitais e regioes metropolitanas
8808 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8868 729 9722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
e8ee 729 pess

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

TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU

https:ﬂautoalendimenloz.bb.com.bn’apf-apj-auloatendimentoﬁndex,html?v

=2.24.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb
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PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGCATUBA

Secretaria Municipal da Fazenda

Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e

Numero da Nota
16182

Data de Emissio
14/1212023

Data o Hora da
Competéncia
14/12/2023 as 16:43:59

Codigo de Verificagio

5733-1630-1200
PRESTADOR DE SERVICOS
NP 08 517.361/0001-11 Cod. Mobilisrio 53643 1:‘5‘": 56643 Autenticagio
O M 1. COMERCIO € MANUTENCAG DE EQUIPAMENTOS DE ’
Ntimie INFORMATICA LTDA RG/E 177 253999 119
Lagradoura RUA-BAGUACU Nimera 65697
Ranwro SUMARE CEP 16015-290
Municipio ARAGATUBA F sp

Insericio Mun.
N
F-mmi

Int. Comp.

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

prostacan@ahbb org br

Céd. Mobilisrio

Telelane

MRS 1 Optante do Simplos Nagional
Felefanes 118) 3622-5803
FaAaile crpedienieggioqueioncontabil com br | GTOOUETONCON TABILGTERRA COM BR
TOMADOR DE SERVICOS
CPEONPD 45.349.461/0001-02 RG/IE ISENTO

]

(16) 33748438

I oeradaura RUA SETE DE SETEMBRO Nimera 529
Haireo CEP 16210-000
Mumnivipio BiLaC UF sp
Complemento P'ais BRASIL
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Aliq.
Servigo Deserigio Vir. Unitdrio Qide Dresconto Tribute Total
(1orPT)
[353 JIALUGUEL DE IMPRESSORAIMPRESSAD MONOCROMATICA [ 00400 10.179,00]| 0.00 000 407,16}

Valor Total des Servicos - RS 40700

CONSUMO-NOVEMBRO

INFORMAGOES REFERENTES A DISCRIMINACAO DOS SER VICOS

l

Pl (itsy

L T VT A AN

COVING (ks

TOF (1tsy

INKS (HS)

PR

1R (R3)

TRIBUTOS
CSLL (Hy)

TOMIS 1Sy

Outras Retengdes (K

Qutros Tributos (K

Mvadarle

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 407,16

7133100 -Aliguel de MAGUADS € eQUIpImentos para escrildrio

Operagio

Sem Lancamentos de MatenaisEquipamentos

Sthangao da Neia Fiseal

Sem ncnca de 1SS
Aiguatn (%)
0.0000

Base de Cile, (RS)

0.00

Dedugao de Materiais/Equipamentos

Nao
Local dao Servigo
Dentro do Municipia

Vv Total das Dedugiies (RS)

0.00

Responsivel pelo imposto
Prestador dos Servicos

Vir. Total Retido (RS)

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 407.16

Vir. dn IS5 (R3)

0,00

l

OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AO FISC( ]

@3 155 desta NF-g,

O croato gerado ostard o

apas o reco’s

Recebi(emos) do Prestador: O, M. L COMERCIO E MANUTENCAO DE EQUIPAME

Os servigos constanles da Nota Fiseal de Servicos Eletrdnica n.® 16182 emitida o
Condigdies de Pagamento: Yencimento. 14/12/2023 Valer Tota

Ass:

{ Y ;

A sra do D

am
iofT do(s) Servico(s) Data da Assinatura

e/ T o

NTOS DE INFORMATICA LTDA CNPJ: 08.517.361/0001-11

m 14/12/2023 45 16:43:59 - Cod Vorif 5733-1630.1200
I RS 407,16 Vaior Liquide RS 407,16

/ i
i T I |

= T RS

-~

™y I
C 3

s Bumarde

-5

PIACATU-SP

TERMO DE COLABORACAD
N2001/2023

PIACATU




02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

82/082/2024 - BANCO DO BRASIL - 17:19:48
679006790 eeel

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 67906-3 CONTA: 526-6

42297267036005811240096829433323395910000040716
BENEFICIARIO:

O M I COME MAN EQ INFORMATIC
NOME FANTASIA:

OMI COME MAN EQ INFORMATIC
CNP]: ©8.517.361/0001-11
BENEFICIARIO FINAL:

0O MTI COME MAN EQ INFORMATIC
CNP]: ©8.517.361/0801-11
PAGADOR :

ASSOC. HOSPITALAR BENEFICENTE
CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 10.5084
DATA DE VENCIMENTO 18/01/2024
DATA DO PAGAMENTO @5/e1/2024
VALOR DO DOCUMENTO 497,16
VALOR COBRADO 407,16
NR.AUTENTICACAO D.95A.FC4.B7F.D46.F7B

Central de Atendimento BB

40804 @881 Capitais e regioes metropolitanas
88008 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

ea8ee 729 o722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 eess

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

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU

https:ﬁautoatendimenlo?.bb,com.brfapf—apj-auloalendimentofindex.hlml?v=2.24,2#ltempIatef~2FconsuIlas-—2F859-1 .bb 11/40



[ #%  PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI
T 16200029 - R OSWALDO CRUZ - CEN TRO - BIRIGUL - 5P
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e
L
( ) Numero RPS: | Ndmero Nota Fiscal: Data Emissdo: Chave:
l 5423| 04/01/2024 EUXO-FIUY
K
4 (MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFORMATICA )
AR LTDA
g
s 16200-001 - R BARAO DO RIO BRANCO, 1836 B - CENTRO
M E G A BIRIGUI - SP - CEP: 16200-001
—— se——— CNPJICPF:09.239.145/0001-14 Inscr. EstadualiRG: 214.174.044.116
' N FO Email: MEGAINFO.BGI@CEREALISTALS.COM.BR
L J \__Telefone: (18) 3634-2980 CCM 23183 J
[ Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO CNAE: 9511-8/00 g
Natureza Operagdo: Prestagio de Servigos Compaténcia’ 01/2024
Atividade: 01.07 - Suporte técnico em informélica, inclusive inslalacéo, configuragdo e manutengio de programas de computagdo e bancos de
|_dados )
( Dados do Tomador de Servigo '
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
RUA SETE DE SETEMBRO, 529 - CENTRO
BILAC - SP - Brasil - CEP: 16210-000
CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscrigdo EstaduallRG: ISENTO Inscri¢do Municipal:
E-mail:
|__End. Cobranga: 5
: B
f Dados do Intermedisrio
CNPJICPF: Inscrigdo Esladual/RG: Inscrigao Municipal:
- -CEP:
L v
. 3 N
[ Qtd Un Discriminagdo dos Servigos Valor Unitario Valor Total
1 Recarya de Loner HP 43S5A 55,00 55,00
Valor Aprox. Tributos: R$ 3.30 (6.00%) Fonte simples
/S iB B TERMO DE COLABORACAO
b7 s Podre Bemardo N2001/2023
C.sn~ 80 P , AC ATU X S P PIACATU
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. )
=R ( Total dos Servicos 5500 )
(opsenvagao: Total de Dedugdes 0,00
ISS SEM RETENCAO| 2,01%] 1,11
Desc. Incondicionado 0,00
3 Desc. Condicionado 0,00
(TotaldaNota ) - J[_Total Liquide )
L 55,00 JLISS 0,00, IRRF o‘mlPIS 0.00' COFINS o.oo] CSLL 0.001 INSS 0.00' CUTROS 0,00JL 55,00 J

A validagado dessa nota pode ser realizada no enderego: www.birigui.sp.gov.br



02/02/2024, 17:18 Banco do Brasil

82/e2/2024 - BANCO DO BRASIL - 17:19:48
679006790 eee1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6
BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
B339945263338899&9&8661114491919495918669065500
BENEFICIARIO:

MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFOR

NOME FANTASIA:

MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFORMATIC

CNPJ: ©9.239.145/0001-14

BENEFICIARIO FINAL:

MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFORMATIC

CNPJ: ©9.239.145/0001-14

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BR

CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO le.585
DATA DE VENCIMENTO le/e1/2024
DATA DO PAGAMENTO 05/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO 55,00
VALOR COBRADO 55,ee

NR.AUTENTICACAO ©.885.6E5.771.639.870

Central de Atendimento BB

4884 6001 Capitais e regioes metropolitanas
0808 729 @001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

8800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
88080 729 poass

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

TERMO DE COLABORACAOD
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento?2. bb.com,brfapf—apj-auIoatendimentoﬁndex.htmI?v=2,24,2#.’temp!ate!-2Fconsultas—-2F889~1 .bb 12/40



| RECEBEMOS DE ECO FAFER SERVICOS DIVERSOS LTDA 05 PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AQ LADO
EMISSAO. 13/1212023 - DEST /REM. ASSOCIACAO HOSPITALR BENEFICIENTE DO BRASIL - VALOR TOTAL. RS 230,00

NFe |

| DATA l‘[.‘hl.t"i:}il.\!t;?\'({] IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEHEDOR

N° 000003581
SERIE 001

' I-Dl NTIFICACAD DO EMITENTE

| ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTDA

E RUA MARECHAL DEODORO, 1025 - CENTRO - CEP:16210-

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0 - ENTRADA

LT

CHAVE DE ACESSO
3523 1244 9321 4000 0254 5500 1000 0035 8110 1021 0346

[1]

i l;{lﬂ: - BILAC - SP I - SAIDA
=L ° Consulta de le no portal lda NF-e
N 000003581 fl. 1/1 www.nfe fazenda, gov. br/portal
SERIE 001 ouno site da Sefaz Autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO
135232210286487 13/12/23 16:27:27

CNPI S CPF

44.932.140/0002-54 |

NATURLZ A DF OPERACAD

VENDA

T INSCHICAD ESTADUAL

213.02:4.410.116

INSCRICAO ESTADUAL 10O SUBST_ THID

T
DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAQ SOCTAL NP CPF DATA DA EMISSAO
| ASSOCIACAO HOSPITALR BENEFICIENTE DO BRASIL 45.349.461/0001-02 13712/2023

ENDERECO DAIRRO f DISTRITO CEP DATA SAIDA F ENTRADA |
| N |
| RUA 7 DE SETEMBRO, 529 CENTRO 16210-000 13/122023
[ micTrn FONE / FAX ur INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA

BILAC Sp i
DUPLICATAS
N DUPLICATA VENC. VALOR N DUPLICATA VENC. VALOR N*DUPLICATA VENC. VALOR N DUPLICATA VENC. VALOR

[ 001 13/01/2024 230,00

CALCULD DO IMPOSTO )
| BASE DE CALCULO DO [CMS VALOR DO 10MS BASE CALC 1CMS SUBST VALOR D ICMS SUBST, VALOR APROX. DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL BOS PRODUTOS il
0,00 0.00 0,00 0,00 39,65 230,00 |
| VALGR DO FRETE VALGR DN SEGURG DESCONTO OUTRAS DESP, ACESS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA - ]
1 i
i 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 230,00 |
™ ORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[ RAZAD SOCTAL FRETE POR CONTA COULGO ANTT PLACA DO VER1LO ur CNPLCPF i
| 9 - SEM FRETE i
["ENDERECO MUNICIFIO UF INSCRICAQ ESTADUAL ]
| QUANTIDADE ESPECIE f MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESG LIQUIDO _€
L 1| CX I 23,600
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
[ conico g 3 ALOR. ALOR ESCONTO ALOR 'ALOR 3

modlsiay | oscuclovomooumosseveo [ o [ cron] . | ounne | iy | TaRE [P 0| eatdios | IAE | W RSO
PAPEL SULF. A4 210X297 75g/m2 CX CHO [39202019] 0500 [ s408[cx | 1.0000 230,000/ 230,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0.00/ 0.00]
A H B B TERMO
Heosgital Padre B narr. DE COLABORACAD
Bfc- £p PIACATU”SP N 001/2023
PIACATU

DADOS ADICIONALS

T INTORMACOFS COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO 1

BOLETO BANCARIO PEDIDO N* 11540/23 EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES
| NACIONAL
Trib aprox RS 39,65 Federal, RS 0,00 Fstadual RS 0,00 Municipal

Fonte: IBPT/FECOMERCIO(SP) Xe67Eq

Propto ACTHE « waw Propetssche oom br



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

82/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 17:19:48
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

BANCO DO BRASIL
©0190000096348458980300000316174995940000023000
BENEFICIARIO:

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LT

NOME FANTASIA:

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTDA

CNP]: 44.932.140/0002-54

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICIENTE

CNPJ: 45.349.461/0e01-02

NR. DOCUMENTO 10.586
NOSSO NUMERO 34849890000000316
CONVENIO 03484989
DATA DE VENCIMENTO 13/01/2824
DATA DO PAGAMENTO e5/01/2e24
VALOR DO DOCUMENTO 230,00
VALOR COBRADO 230,00
NR.AUTENTICACAO 6.BBC.458.787.2BC.ClC

Central de Atendimento BB

40804 @eel Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9800 729 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

9800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
8800 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO

N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2. bb.com.br.fapf-apj-autoatendimentoh‘ndex.htm|?v=2,24.2#ilempiater-2Fconsuilas—2F869-1 .bb 13/40



[ DANFE
| A POLIZEL
ks - v erisa mels Documanto Amainr_da Nota
| EP 118) J!‘..!.i i ;.552 Fiscal Eletrdnica
JP BILAC MATERIAIS PARA CONSTRUCAO LTDAME | 0. ENTRADA CHAVE DE ACESSO
i RUA BANDEIRANTES. 440 1 - SAIDA 35231202007909000105550010000047121000047133
| CENTRO
| CEP 16210000 - BILAC/SP N°® 000004712
Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
wwwenfe fazenda.gov.briportal ou no site da Sefaz autorizadora
Falha 11
TATURE 24 DA OFE RAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USO
NDAS 135232315825688 29/12/2023 10:07:23
SERIGAD £5TADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUDSTITUTO TRIGUT ARG CNPICPT
213003895111 02007909000105
DESTINATARID/IREMETENTE .
FOMLRAZAD SOCIAL CHRPICPF lrr:scmc»’.o ESTAGUAL CATA DA EMISSED
ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL 45349461000102 29/12/12023
ENOERECD BARRGUSTRITD GATA DA SAIDA
RUA SETE SETEMBRO, 529 CENTRO . 2811272023
CEP LAUNICIOUF TELEFONEFAX HORA DA SAIDA
16210000 [BILACFSP 1836591243 10:06:28
CALCULO DO IMPOSTO e
BASE OE CALCULD CO ICMS. WVALCHR DO ICMS JGASE BE CALC DO ICMS SUBST VALGH GO ICMS SUBST [WALOH APROX DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DO5 PROCUTOS
0.00 0.00) 0,00 0,00 5,57 16,80
VAL DO FRETE VALOH DO SEGURD DESCONTD OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS |VALDR DO 7 VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0.00 0,00 0.00 16,80
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADDS -
HOMERAZAD SOJIAL FRETE BCR CONTA CRELCPF
. 9 - SEM OCORRENCIA DE TRANSPORTE
ENCLRLLO MUNIZ#0 In;F Ico&:icu ANTT IP'.A(:A VEICULDUF |INSCRIGAD ESTADUAL
CUANTIIADE ESPECIE lws.ﬂca |-‘-‘UHL*¢*‘~U»‘~0 |Pi;w BRUTO PESD LICUIDG
0 2
DADOS DOS PRODUTOSISERVICOS
cODIGD DESCRIGAD DO PRODUTOISCRVICO | NCMSH | CST | GFGP | UNID QTDE | wvaloR VALOR VALOR BC- | VALCR VAMLOR | auo @ aua
| | unitArio | pesc. dauico ICMS | IeMs 1Pt icMs | ip
0UCG004423 [PILHA ALGALINA (2 UNIDADES) - RELOGIO | 85061020 | 0400 | 5102 | €1 1.0000] 16,5000 0.00] 18,8000 0,00| 0,00 0.00] goof o000
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU
AHRBEC
£ | ]
Hospital Padre Boma,,
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGGES COMPLEMENTARES RESERVADO AD FISCD ]
Valor aproximada tnbutos. Municipal: 0.00 Estadual: 3.02 Federal: 2.55 - Foma IBPT

oemasien Siatem

S W ntomastorsestiomas com by

Data o Hora da impressdo; 29/12/2020 - 1007 26




02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
02/62/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
6798386798 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: ©0828-0 - BILAC

CONTA: 16.8086-8

FAVORECIDO: JP BILAC MATERIAIS PARA CONSTRUCAO
CPF/CNP]: @2.007.909/ep01-85

VALOR: R$ 16,80
DEBITO EM: ©5/01/2824

DOCUMENTO: e1e5e7
AUTENTICACAO SISBB: 1.3E7.B73.47F.557.DC4

TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU

htlps:ﬂautoalendimento2.bb.ccm.br»’apf—apj—auloaterldim3ntofindex.htm|?v=2.24‘Z#J’Iemplate!—ZFconsultas~2F869~1 .bb 14/40



[ 2% PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI -
T 16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - SP
s Nota Fiscal de Servigos Eletranica - NFS-e
e »
( [N{:mero RPS: | Nomero Nola Fiscal: | Dala Emissio: Chave:
6| 04/01/2024 QGEJ-BVKY )
=
ARUNALAB LABORATORIO ANALISES CLINICAS b
LTDA
16200-054 - AV JOAO CERNACH, 1042 - CENTRO
BIRIGUI - SP - CEP: 16200-054
CNPJ/CPF:52.922.54B/0001-92 Inscr. Estadual/lRG:
Email:
9 _J\_ Telefone: CCM 47778 }
(Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO CNAE: 8640-2/02 NBS: 123019300 e
Natureza Operagdo: Preslagdo de Seorvigos Competéncia: 01/2024
Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina
{ J
( Dados do Tomador de Servigo :
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Rua: Sete de Setembro, n®529 - Centro
Bilac - SP - Brasil - CEP: 16.210.000
CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscrigdo EsladuallRG: Inscrigdo Municipal:
E-mail: ebalista@ahbb.org.br
| End. Cobranga: Rua: Sete de Setembro, n°529 - Centro - Bilac/SP - CEP: 16.210.000 )
Dados do Intermediario d
CNPJICPF: Inscrigdo Estadual/RG: Inscrigdo Municipal:
- - -CEP:
[ Qtd Un Discriminagao dos Servigos Valor Unitario -~ Valor Total
1 i Timinacao dos Servigos Valeor lUnitario Valor Total PRESTACAO DE 396,22 396,22
L 5 LABORATCRIAS **Periodo de 07.12.2023 a 31,12.2023 aos
internos do Hospital Padree Bernardo, residentes ne municipio de Fiacatu
Valor Aprox. Tributos: RS 66.37 (16.75%)
TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU
SP Hoscital Padre Bomancie
PIACA Blea-cp
. A
(Observagao: Dados Bancarios: Banco Bradesco: 237; Ag: 5247; C/C 19.3289-6 (PJ) &ﬂssfﬂ_wivﬁ{f 396,22 )
Total de Dedugdes 0,00
ISS SEM RETENCAO| 2,00% | 7,92
Desc. Incondicionado 0,00
\ J g Desc. Condicionado] 0.00
( TotaldaNota [ RETENCOES ) Total Liquido
L 395I22JL:55 0,00 IRRF 5.94'”5 2.sslf:oms 11,89! csLL 3.96' INSS o'mloumos B.DOJL 371 .85J

A validagao dessa nota pode ser realizada no enderego: www.birigui.sp.gov.br



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
02/02/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
6798386790 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 5247-7 - CEAP - URB CAMPO GRANDE
CONTA: 193.289-6

FAVORECIDO: ARUNALAB LABORATORIO ANALISES CLINI
CPF/CNPJ: 52.922.548/0001-92

VALOR: R$ 371,85
DEBITO EM: ©5/01/2024

DOCUMENTO: ©1e5e8
AUTENTICACAO SISBB: 3.1A9.4A3.240.47F.D45

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU

https:Hautoatendiment02.bb.com.br!apf—apj—auloatendimenlo)‘index.hlml?v=2.24.Z#ﬁemplatea’-2Fconsullas~2F869—1 .bb 15/40



(¥ PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI
‘BT 16200-028 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - 5P
L Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e
( Ty
@]maro RPS: | Numero Nota Fiscal: | Dala Emissio: Chave:
763| 29/12/2023 ZMXZ-SYMW
(LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICOS LTDA
16200-054 - AV JOAO CERNACH, 1042 - CENTRO
BIRIGUI - SP - CEP: 16200-054
CNPJICPF:35.383.545/0001-09 Inscr. Esladual/RG:
Email:
L J{_ Telotone: (18) 3644.7742 CCM 43263 )
("Local do Servigo: 1 - SERVICO PRESTADO NO MUNICIPIO CNAE: 8640-2/02 NBS: 123019300 )
Natureza Oparagio: Prastagdo de Servicos Competéncia: 12/2023
Atividade: 04.02 - Andlises clinicas, patelogia, eletricidade medica, radioterapia, quimiolerapia, ultrasonografia, ressonancia magnélica, radiologia,
lomografia e congéneres J
§ Dados do Tomador de Servigo |
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Avenida José Ariano Rodrigues, n® 303 - Sala 03 - Jardim Ariano
Lins - SP - Brasil - CEP: 16400-400
CNPJICPF: 45.349.461/0001-02 Inscrigdo Estadual/RG: Inscrigdo Municipal:
E-mail: contabilidade@ahbb.org.br
| End. Cobranga: Avenida José Ariano Rodrigues, n° 303 - Sala 03 - Jardim Ariano )
[ Dados do Intermediério
CNPJICPF: Inscricdo Estadual/RG: Inscrigdo Municipal:
-« - -CEP:
\. J
Qtd Un Discriminagao dos Servicos : Valor Unitario  Valor Total)
11 1 PRESTACAO DE SERVIGOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Creatinina 3,64 40,04
3 1 PRESTACAO DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Creatino 3.64 10,92
Fosfoguinase (CPK)
3 1 PRESTACAO DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Creatine 7.62 22,86
Fosfoguinase, Fracdo MB
1 1 PRESTACAO DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Glicose 3.87 3,87
1 1 PRESTACAD DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Lactato [(Acido 12,00 12,00
Lactico)
9 1 PRESTACAO DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Potdssio (K) 2,27 20,43
9 1 PRESTACAO DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de S6dio (Na) 2,26 20,34
1 1 PRESTACAO DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Transaminase 3,32 3,32
Glutdmica Oxalacética (AST/TGO)
1 1 PRESTACAC DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIALIS - Dosagem de Transaminase 3.32 3,32
Glutdmica Piraviea (ALT/TGP)
** Servigos laboratoriais prestadoz no periodo entre 01,11.2023 e
06.12.2023 aos internos do Hospital Padre Bernardo, residentes no
municipio de Piacatu - SP
Valor Aprox. Tributos: R$ 22.96 (16.75%)
o TERMO DE COLABORACZO
A HBC _ N2001/2023
rosoital Pace Buitar P’ PIACATU
L J
[ Observagao: Dados Bancarios: Banco Santander (033); Agéncia: 3750; C/C Total dos Servicos 137,10 )
13.003517-3 (PJ) Total de Deducdes 0,00
ISS SEM RETENCAO 2.00%[ 274
Desc. Incondicionado 0,00
- - Desc. Condicionado 0,00 J
( TotaldaNota [ RETENGOES [ Total Liquido )
l 137,10Jt35 D.OOI IRRF 2'mlms O.SQICOF'NS 4'”Icm 1.37' INSS 0,00| °VTROS 0.00J[ 128.67J

A validagdo dessa nota pode ser realizada no enderego: www.birigui.sp.gov.br
ALTERADA POR CARTA DE CORREGCAO em 29/12/2023 21:11



BIRIGUI, Sexta-feira 29 Dezembro 2023 Carimbo Padronizado do C.G.C,

Ao 35.383.545/0001-09

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICOS LTDA

Prezado(s) senhor(es) 16200-054 - AV JOAO CERNACH, 1042 CENTRO
BIRIGUI SP

CARTA DE CORREGAO REFERENTE A
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS Nro. 763

Em atendimento as disposicées da legislacao fiscal. comunicamos que a Nota Fiscal Eletrénica de Servigo supra
referida sofreu a(s) seguinte(s) retificagao(Ges):

H da - & :
Rg}t?f:iadggo Retcijfi;ga cdo Campo Retificado Original Retificagcgo

29/12/2023 21:11 descritem PRESTACAQ DE SERVICOS: PRESTAGAO DE SERVICOS:
EXAMES LABORATORIAIS - EXAMES LABORATORIAIS -
Dosagem de Transaminase Glutamica Dosagem de Potassio (K)
PirGvica (ALT/TGP)
** Servigos laboratoriais prestados no
periodo enire 01.11,2023 e 06.12.2023
aos internos do Hospital Padre
Bernardo, residentes no municipio de
Piacatu - SP

29/12/2023 21:11 descritem PRESTAGAO DE SERVIGOS: PRESTAGAQ DE SERVIGOS:
EXAMES LABORATORIAIS - EXAMES LABORATORIAIS -
Dosagem de Transaminase Glutamica Dosagem de Transaminase Glutamica
Pirivica (ALT/TGP) Pirivica (ALT/TGP)

** Servigos laboratoriais prestados no
periodo entre 01.11.2023 e 06.12.2023
aos internos do Hospital Padre
Bernardo, residentes no municipio de
Piacalu - SP

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

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

(local e data)

(carimbo e assinatura) .

LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICOS LTDA

TERMO DE COLABORACAD

AHRRE p N2 001/2023
Hesoital Pacre B s ; IA A - PIACATU

BREG~ £,



E‘?{ PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI

16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - SP
Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e

Y

"

~ )[Numero RPS: | Numero Nota Fiscar:
764

Dala Emissao:
29/12/2023

J
Chave: 7
PHSF-WIEB )

BIRIGU! - 5P - CEP: 16200-054
CNPJICPF:35.383.545/0001-09
Email:

16200-054 - AV JOAO CERNACH, 1042 -

[LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICOS LTDA -

CENTRO

Inscr. Estadual/RG;

J \__Telelona: (18) 3644-7742 CCM 43263

FAN

(Local do Servigo: 1 - SERVICO PRESTADO NO MUNICIPIO CNAE: 8640-2/02 NBS: 123019300

Natureza Operagao: Prestagdo de Servicos Competéncia: 12/2023

Alividade: 04.02 - Andlises clinicas, patologia. eletricidade medica, radiotera

pia, quimioterapia, ullrasonografia, ressonancia magnética, radiologia,

|_tomografia e cangéneres )
Dados do Tomador de Servigo i
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Avenida José Ariano Rodrigues. n® 303 - Sala 03 - Jardim Ariano
Lins - SP - Brasil - CEP: 16400-400
CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscrigdo Estadual/RG: Inscrigdo Municipal:
E-mail: contabilidade@ahbb.org.br
\__End. Cobranga: Avenida José Ariano Rodrigues. n® 303 - Sala 03 - Jardim Ariano b
' > = ™
Dados do Intermediario
CNPJ/CPF: Inscrigao Estadual/RG: Inscrigdo Municipal:
- - - -CEP:
, N A
ST g s s SR
f Qtd Un Discriminagdo dos Servigos : Valor Unitario Valor Total
11 1 PRESTACAO DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Ureia 3,87 42,57
13 1 PRESTACAD DE SERVIGOS: EXAMES LABORATORIAIS - Hemograma Completo 6,87 89,31
5 1 PRESTACAO DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Determinagdo Quantitativa 5,63 28,15
de Proteina C Reativa
6 1 PRESTACAQ DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIALS - Dosagem de Troponina 30,00 180,00
1 1 PRESTACAC DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Andlise de Caracteres 247 2717
Fisicos, Elementos e Sedimentos na Urina
1 1 PRESTACAO DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Antibicgrama com 9,10 9,10
Concentragéo Inibitéria Minima (MIC}
1 1  PRESTACAQ DE SERVIGOS: EXAMES LABORATORIALS - Cultura para 9,10 9,10
ldentificacgio de Bactérias
1 1 PRESTACAC DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Cultura para Fungos 8,19 8,19
** Servigos laboratoriais prestados no periodo entre 01.11.2023 o
06.12.2023 aos internos do Hospital Padre Bernardo, residentes no
municipio de Piacatu - 8P
Valor Aprox. Tributos: R$ 65.93 (16.75%)
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU
s J
( Observagao: Dados Bancarios: Banco Santander (033); Agéncia: 3750; C/C Total dos Servicos 393,59 )
13.003517-3 (PJ) Tolal de Dedugdes 0,00
ISS SEM RETENGAO| 2,00%] 7.87
Desc. Incondicionado 0,00
S L Desc. Condicionado 0,00

[ TotaldaNota |

)[__Total Liquido )

(

393.59JU55 0,00] " 5,90|"" zm]corm 11.81'“’“ 3,04| NS

D.OD' OUTROS 0,00 JL

369,38

A validag@o dessa nota pode ser realizada no enderego: www.birigui.sp.gov.br



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
B2/02/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
6790386790 SEGUNDA VIA eeel1

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: @33 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
AGENCIA: 3750-8 - PA BR RIO BCO BIRIGUI SP
CONTA: 13.003.517-3

FAVORECIDO: LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICOS LTD
CPF/CNP]: 35.383.545/@001-09

VALOR: R$ 498,85
DEBITO EM: ©5/01/2024

DOCUMENTO: e1lese9

AUTENTICACAO SISBB: 7.B82.9F0.2A4.7D8.76C
TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU

hltps:Ia’auloatendimento2,bb.com.br!apf—apj—auloatendfmenlo!index.html?v=2.24.2#!lempiatef-2Fconsuitas~2F869-1 .bb 16/40



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

@8/01/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:51:41
679006790 SEGUNDA VIA eeel
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAOC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA e8/01/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 27.308,81

***E%*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAQ H B BRASIL

AGENCIA: 3@62-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.796.0800.000.526
NR.AUTENTICACAO F.CFF.E@2.2FB.2DB.3E@

TERMO DE COLABORACAD
N2001/2023
PIACATU

https:Hautoalendimento.?.bb.com.brfapf—apj-autoatendimentofindex.html?v=2.24.2#!templatel—2Fconsultas-2F869-1 .bb 20/40



PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI

16200029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUL - SP

Nota Fiscal de Servicos Eletrénica - NFS-e

AHBR

Hoscital P, SMarcn
Bizo . ::ZB e P,ACATU—SP

TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023

PIACATU

( E [ Namero RPS: | Numero Nota Fiscal: | Data Emissao: Chave:
1344]| 05/01/2024 CQIG-PFXG
@ b
4 C.O.T.I. CLINICA DE ORTOPEDIA TRAUMATOLOGIA
g E IMAG
M 16200-093 - TRAV FEIJO; PADRE, 72 - CENTRO
BIRIGUI - SP - CEP: 16200-093
CNPJICPF:05.480.415/0001-23 Inscr. Estadual/RG:
J Email: cot.artop@terra.com.br
. \__Telslons: 36416111 CCM 19114 )
(Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NQ MUNICIPIO )
Natureza Operagdo: Prastagio do Servigos Campeténcia: 01/2024
Atividade: All1.01 - Medico J
( Dados do Tomador de Servigo ]
ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
JOSE ARIANO RODRIGUES - JARDIM ARIANO
LINS - SP - - CEP: 16400-400
CNPJICPF: 45.349.461/0001-02 Inscrigdo EsladualiRG: Inscrigao Municipal:
E-mail: contabilidade2@ahbb.org.br
\__End. Cobranga: contabilidade2@ahbb.org.br )
( Dados do Intermediario |
CNPJ/CPF: Inscrigdo EsladuallRG: Inscrigdo Municipal;
- - - -CEP:
( Qtd  Un Discriminagdo dos Servigos Valor Unitério Valor Total|
1 SERVICOS DE IMOBILIZACAO/GESSO - ORTOPEDIA. $00,00 900,00

)

r:,bsma@o_. TS Total dos Servigos 900,00 )

Total de Dedugdes 0,00

ISS SEM RETENGAO e,on%] 0,00

Desc. Incondicionado 0.00

\ J \ Desc. Condicionado] 0,00
[ Totsidanota ) Total Liquido )
L QO0,00J& D.OO, IRRF 13.50IP'5 5.35' COFINS 27'00' csLL 9-°°l INSS o'mIoumos 0.00JL 844.65]

A validagao dessa nota pode ser realizada no enderego: www.birigui.sp.gov.br



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
82/82/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
679@306790 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 67906-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
AGENCIA: 3021-X - SICREDI BIRIGUI

CONTA: 232-1

FAVORECIDO: C. O. T. I. - CLINICA DE ORTOPEDIA
CPF/CNPJ: ©5.480.415/0001-23

VALOR: R$ 844,65
DEBITO EM: @8/e1/2024

DOCUMENTO: @1e861
AUTENTICACAO SISBB: 1.833.353.8E0.2E2.246

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com. bn’apf—apj-autoalendimentor‘index.htm|'?v=2.24,2#lternplalel—2Fconsultas-2F869~1 .bb 18/40



Nimero da Nota
892

PREFEITURA MUNICIPAL DE BILAC

Data de Emissiio
05/01/2024

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

Data e Hora da
Compsténcia
05/01/2024 a5 08:44:58

Cédigo de Verificagdo
0669-6701-1695

FRESTADOR DE SERVICOS

Inf, Comp,

NP 056232 3541000148 Cad. Mobilidrin 4500118 Insc. Mun, 45¢0118 Autenticagio
E"\' "":_"' Nome ROBERTO EUGENIO ME
{ N . Lograiuero -SETE DE SETEMBRO Nimero 00528
i ){\ Hairro CENTRO CEPF 16210-000
SEMBmCEN. :_. Muntoiplo BRLAC UF sp
Situagio Optante do Simples Nacional
Telefunes {18} 3550-1243 ; roberioeugeniobr@hotmail com
E-Mails
TOMADOR DE SERVICOS
CPFICNP] 45,340 461/0001-02 RGNE
Inserigao Mun, 5500023 Cid. Mohiliirio 5500023
Nome ASSCOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D0 BRASIL
-l apanini@ehbb,org.br, Telefone (4] 3532- 5198

Lograduurn -SETE DE SETEMBRO Nimern 00529
Bairro CENTRO CEP 18210-000
Municipio 8ILAC UK sp
Complemento Pais BRASIL
DISCRIMINACAD DOS SERVICOS
[ serigo || Desericin L wirvsitirie [ Gide )| Desconts [ Total ]
fi J[servico [ 3.462,0000][ 1,00/ 0,00][ 3.462,00]

Valor Total dos Servigos - RS1.462.00

INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAQ DOS SERVICOS
T8-RAOS-X FEITOS NA ARAE DE RADIOLOGIA MEDICA NO PERIODO DE 01 A 31 DE DEZEMHRO DE 2023
ESTAQ SENDO ENTRGUE A NOTA FISCAL 05 PEDDOS DOS MEDICOAE AS FAA ( FICHA DE ATENDIMENTO AMBULATORIAL )

TRIBUTOS

CIDE (R$) LOF (ks 1P [kes) TOMS (s

[N RS9 COFINS (Ry) INES (s I (RS CSLL (RY) Ourtras Retencies (185 frutros Tributos (RS)

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 3.462.00
Atividade
04 .02-Andirses clinlcas, patologla, eleirtdnde medica, racioterapla, qunicterap'a, uitrasenografa, re

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 3.462.00

Operagin Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsivel pelo impasto

Sem Langamentes de Matenais/Equipamentas Nio Prestador dos Servigos

Situagio da Nota Fiscal Local do Servigo
Smples Naconal Dentro do Municiplo

Aliguota (%4) Buse de Cile, (RS) Vir. Toral das Deducaes (1S) Vir. Total Retida (HS) Vir. do 1SS (RS)
2,0000 3452,00 0,20 0.00 £9,24

OUTRAS INFORMACOES {RESERVADD AQ FISCO)
Cutras sifermacdes sabra p nots

e ST TR e AR T S SR nm ok md a AE R v e e

Recehi(emas) do Prestador; ROBERTO EUGENIO ME CNPJ: 06,232.354/0001-48

Os servigos constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletrénica n.® 892 emitida e 05/01/2024 45 0B:44:58 - Cad Verit 0669-6701-1696

Candigdes de Pagamento: Vencimento: 05/01/2024 Valor Total RS 3.462,00 Valor Liquico RS 3.462,00
Ags

/ /
ura do Destinatan Tomador do(s} Senigo(s) Data da AS:iTam_r;-a_
’o )
WL BB TERMO DE COLABORACAO
ierital Pedre Bemardo N2 001/2023

Clsn.
&p PIACATU




CGC:06.232.354/0001- 48
Rua: 7 de setembro n.° 529

Raios-X do SUS Feitos de Urgencia feito em Dezembro de 2023

ROBERTO EUGENIO
Inscrigdo Municipal:

Bilac/SP

Periodo de 01/12/2023 & 31/12/2023
CNPJ N° 45.349.461/0001-02

Nome

1 Cecilia Pessoa Moraes

2 Maria Aparecida B Mariano

3 Daiane Oliveira Queiroz

4 Daiane Oliveira Queiroz

5 Daiane Oliveira Queiroz

6 Daiane Oliveira Queiroz

7 Daiane Oliveira Queiroz

8 Luiz Simioni

9 lzaura Marangon Petek
10 lzaura Marangon Petek
11 Emilia Venancio Siqueroli
12 Emilia Venancio Siqueroli
13 Marcelo Henrique Q Leme
14 Jose Carlos R S4& Junior
15 Gildson Silva C Azevedo
16 Gildson Silva C Azevedo
17 Jodo Vitor SilVA Sanches
18 Fortunato Caetano
19 Fortunato Caetano
20 ldalino Gongalves
21 Idalino Gongalves
22 Maria Aparecida G Gouvea
23 Maria Aparacida G Gouvea
24 Airton Jose Carvalho
25 Marcionilia Rosa S Santos
26 Sidinei Alves de Almeida
27 Olindo Maziero

28 Fabio Aparecido S Cardozo Dias
29 Fabio Aparecido S Cardozo Dias

30 Marcionilia Rosa S Santos
31 Marcionilia Rosa S Santos
32 Marcionilia Rosa S Santos
33 Milena Arce B Sousa Santos
34 Raquel Trevisan

35 Raquel Trevisan

36 Raquel Trevisan

37 Ednei Pinheiro Jesus

38 Ednei Pinheiro Jesus

39 Zelia Melhado

J':.\\ H B L‘j
rosditel Padre Barr,
a;-LED—g;)

4

Exame

Térax

Costelas

D Costelas

e Costelas
Escapulae
Ombro E
Tornozelo

Joelho

Costelas

Térax

Antebraco
Cotovelo

Joelho

Costelas

Pé

Dedos do pé
Térax

Cranio

Torax

Térax

Costelas

Ossos da Face
Osso Nasal
Abdomen Simples
Abdomen Simples
Cotovelo

Térax

Pé

Dedos do pé
Abdomen Simples
Controle Abdomen Simples
Abdomen Simples
Térax

Antebrago

Punho

Obliqua do Punho
Ossos da Face
Osso Nasal
Abdomen Simples

TERMO DE COLABORACAOD

N2001/2023
PIACATU

Inscrigao Estadual: Isento

Valor

R$

R$
RS
R3S
R$
R$
RS
RS
R$
R$
R$
RS
R$
R$
R$
R$
R$
R$
R$
RS
R$

RS
RS
R$
R$
RS
R$
RS
R$
R$
R$
RS
R$
R$
R$
R$
RS

Telefone: (0**18) 681-1243 Ramal 31

59,00
45,00
45,00
45,00
35,00
35,00
35,00
45,00
45,00
59,00
35,0C
35,00
45,00
45,00
35,00
35,00
59,00
46,00
59,00
59,00
45,00
47,00
47,00
50,00
50,00
35,00
59,00
35,00
35,00
50,00
50,00
50,00
69,00
35,00
35,00
35,00
47,00
47,00
50,00



40 Odair Jose Silva

41 Odair Jose Silva

42 Zelia Melhado

43 Clarice Zago

44 |va Vendrame Trevizan

45 lva Vendrame Trevizan

46 Andressa Panassi

47 Andressa Panassi

48 Aparecida Santos Patrian
49 Antonia Pirani Mariotto

50 Patrica Sakamoto

51 Patrica Sakamoto

52 Patrica Sakamoto

53 Arthur Gabriel Ferreira

54 Ana Laura Rosseto Santos
55 Ana Laura Rosseto Santos
. ?';'16 Jose Fernando Salustiano
57 Ana Flavia Fernandes Goiz
58 Jose Graciano G Ferreira
59 Michael Junior Batista

60 Agricio Lourengo Silva

61 Marta Rosa Januario

62 Marta Rosa Januario

63 Eduardo Rosseto Oliveira
64 Ana Maria Silva Costa

65 Ana Maria Silva Costa

66 Bruno Henrique Bragin

67 Cristiane Castanhar

68 Cristiane Castanhar

69 Maria Rosa E Gongalves
70 Alice Otaviano S Rocha
71 Antonio Zuchini
72 Benedita Ledoert Palmieri
73 Benedita Ledoert Palmieri
74 Marcelo Henrique Q Leme
75 Matheus Santos Herculano
76 Matheus Santos Herculano
77 Francisca Ferreira Santos
78 Entonhy Henrique Camargo

Total de Exames N° 78

ATME
ATMD
Toérax
Térax

Coluna LOMBAR

Costelas

Pé

Dedos do pé
Torax
Calcaneo
Tornozelo
Pé

Dedos do pé
Cranio

Pe

Dedos do pé
Mao

Térax

Méo

Quadril E
Térax

Pe

Dedos do pé
Mao
Antebrago
Cotovelo
Joelho

Coluna Cervical
Obliqua da Coluna Cervical

Térax
Brago
Térax
Bacia
Femur E
Joelho

Coluna LOMBAR

Bacia
Ombro E
Punho

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU

R$ 48,00
R$ 48,00
R$ 59,00
R$ 59,00
R$ 50,00
R$ 45,00
R$ 35,00
R$ 35,00
R$ 58,00
R$ 35,00
R$ 35,00
RS 35,00
RS 35,00
RS 46,00
RS 35,00
RS 35,00
R$ 35,00
R$ 59,00
R$ 35,00
RS 45,00
RS 59,00
R$ 35,00
R$ 35,00
R$ 35,00
RS 35,00
R$ 35,00
R$ 45,00
R$ 50,00
R$ 50,00
R$ 59,00
RS 35,00
R$ 59,00
R$ 45,00
R$ 45,00
R$ 45,00
R$ 50,00
RS 45,00
RS 35,00
R$ 35.00
R$ 3.462,00

Consorcio
Consorcio
Consorcio
Consorcio
Consorcio
Consorcio
Consorcio



AHBB | cass

ROBERTO EUGENIO ME- RAIOS-X REALIZADOS NO MES DE
DEZEMBRO/2023
VALOR TOTAL- R$ 3.462,00
BILAC GABRIEL MONTEIRO PIACATU
R$ 1.372,00 R$1.045,00 R$1.045,00

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU

www.ahbb.org.br
contato@ahbb.org.br
14 34075066

R. . Orlando Thiago dos Santos, 70
Williams - Garca - 5P

CEP 17402 064



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
e2/ez2/2e24 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
6798306790 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: ©028-8 - BILAC

CONTA: 20.960-0

FAVORECIDO: ROBERTO EUGENIO

CPF/CNP]: ©6.232.354/0001-48

VALOR: R$ 1.e45,00
DEBITO EM: @8/e1/2824

DOCUMENTO: e1e862
AUTENTICACAO SISBB: C.741.CEB.CDB.44B.5B1

TERMO DE COLABORAGAQ
N2 001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com. brfapf—apj-autoatendimentoﬁndex.htmI?v=2.24.2#ftemplatef-ZFconsuItas—zFBGQ-‘l .bb 19/40



02/02/2024, 17:189 Banco do Brasil

18/01/20824 - BANCO DO BRASIL -  15:06:27
6790086790 SEGUNDA VIA eee2
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 1e/e1/2824
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 13.206,66

***EE*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3662-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.796.000.000.526
NR.AUTENTICACAO 6.25A.6E7.9D7.EAL1.607

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

htlps::‘)’autoatendimento2.bb.com.br!apf-apj—autoatendimentofindex.html?v=2.24.z#ftemplate!-2FconsuIlas-2F869-1 .bb 25/40



Nimearo da Nota

331
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA Data e Kiigito
Secretaria Municipal da Fazenda Dt & Hora 9
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e Compaténcia

04/01/2024 as 10:50:56

Cédige de Verificagio
3958-0085-0307

PRESTADOR DE SERVICOS

[ 26,346 923/0001-93 Cad. Mobiliario 81943 Insc. Mun, 81943 Autenticagao
N MED FARMA ALVARO COSTA SERVICOS MEDICOS EIRELI RGIE 177.376.140.111
Logradouro AVENIDA-JOAQUIM POMPEU DE TOLEDO Nimern 1777
Bairea ICARAY CEP 16020405
) :«i Municipia ARAGATUBA UK sp
AT T Optante do Simples Macional
Felelanes 3644-1516 , (18) 38413153
F-Mail's JOELBIRIGUIZI TERRA COM BR
TOMADOHR DE SERVICOS
CPEOUNP) 45,349 .461/0001.02 RGAE ISENTO
Loserigdo Mun, Céd. Mobiliario 0
Nome ASSOCIACAD HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
E-mail prestacaoc@ahbb.crg.br; Telefone (16) 3374-8438
Int. Comp.
Logradourn RUA SETE DE SETEMBRO Ninmero 529
Buairro CEP 16210-000
Municipio BILAC UF sp
Camplemento I*ais  BRASIL
DISCRIMINACAD DOS SERVICOS
Aliq.
Serviga Deseriglio ¥ir. Unitirio Qide Descanto Tributo Tatal
(IBPT)
1 |[sErvicos MEDICOS Il 1.100.0000]| 1,00][ 0.00][ 0.00][ 1.100,00]
Salor Total dos Servigos - RS 10000
INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
1 plantdo de 12 horas, referente ao més de Dezembrof2023, realizados pelo Dr,
Alvaro
TRIBUTOS
IS (RS) COFINS (1S INSS (15 TH (RS CSLL (1eS) Qutras Hetengies (10S) Outros Tributas (RS)
CIDE (1t%) 101 (RS} [1Y N1 14Y] TUNS (KRS)
VALOR TOTAL DA NOTA = RS 1.100,00
Atividadde
8630503-Atwvidado médica ambulatonial restrita a consultas
Operagan Deducao de Materinis’Equipamentos Respansavel pelo imposto
Sem Langamentos de M. ‘Eqump Nio Prestador dos Servicas
Sitwagdo da Nota Fiscal Local do Scrvigo
Simplas Naconal Dertro do Municipo
Aliguota (") Base ide Cile, (RS) Vir. Total das Dedugies (RS) Vir. Fotal Retido (RS) Vir. do ISS (HS)
20000 1.100.00 0.00 0,00 22.00

VALOR LiQUIDO DA NOTA = RS 1.100,00

OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AOD FISCO)
G cridio gerado estard disponivel 30 1o apds o recolh do ISS desta NF-e.

l

Recebi(emos) do Prestador: MED FARMA ALVARO COSTA SERVICQOS MEDICOS EIRELI CNPJ: 26.346.923/0001-93
Os servigus conslantes da Nota Fiscal de Servicos Eletrénica n.® 334 emitida em 04/01/2024 a5 10:50:56 - Cod Verif 3958-0085.0307

Condigbes de Pagamento: Yencimento: 04/01/2024 Velor Total RS 1.100,00 Valor Liquido RS 1,100,00
{

em
Assinalura do Deslinatario/Tomadar do(s) Servigo(s) Data da Assinalurg

AHRBB

TERMO DE COLABORAGAO rinenital Padre Bemnardg

N2 001/2023 Hlao-8p P IACATU'SP

PIACATU

Ass.




REDE

AHBB

SANTA CASA

Plantonista: Alvaro Artur Costa Unfried

Dia Assinatura
rd 7
‘f\ 1\ ,/ // r' 1 -
)Ilong /Y | (A )
gaita) Y ANUG /I~ [/
I r
|
Declaro que realizei os plantdes acima. TERMO DE COLABORACAO
/ .. N2 001/2023
L v PIACATU

(carimbo e assinatura)

AHBB - Associacdo Hospitalar Beneficente do Brasil

Sede Administrativa: Av. José Ariano Rodrigues, 303 — Jd. Ariano — Lins/SP - CEP: 16400 — 400 Tel.: +55 14 3532 5198

www.ahbb.org.br




02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
02/02/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
6798386790 SEGUNDA VIA 8801
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 7319-9 - RUA CARLOS GOMES
CONTA: 20.589-3

FAVORECIDO: MED FARMA ALVARO COSTA SERVICOS MED
CPF/CNPJ: 26.346.923/0001-93

VALOR: R$ 1.100,60
DEBITO EM: 1@/e1/20824

DOCUMENTO: el1ieel
AUTENTICACAO SISBB: ©.5BA.34E.A9E.36C.DE6

TERMO DE COLABORACAOQ
N2 001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoaten dimento/index.html?v=2.24.2#template/~2F consullas~2F869-1 .bb 21/40



NFS-c COMPOSTA POR 1 PAGINA{S) Pagina 1de 1

MUNICIPIO DE PROMISSAO Namero da NFS-e

527
MUNICIPIO DE PROMISSAO Cadigo de Venficagio do Autenticidade
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-o QPSZKUIGG
Data o Hora de Emissdo da NFS-e
05/01/2024 as 10:13:25
rma Fisca
sito gose o Chava do Acesso
Emgivitdade do 1SS Numero do Processo Municipio de Inciddncia do ISS Local da Prestacho BE85131STBYASQO0FFEO1WLBAXOVENDS
Exigivel PROMISSAOQ-SP BILAC -SP
Numaro do RPS Séne do RPS Tipo do RPS Diata do RPS Competéncia
05/01/2024 Para contificagdo da autanticidadae acosse
hutp:ifgs ] icap i com.br:
Optanie Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tnbutagda Tipo 1SS 5661/issweb, menu consultas a informa os
2 - Nio 2 - Ndo Nio Passul 03 - Sobra Faturamenta . dados desta NFS-,
PRESTADOR DE SERVIGOS
CPFICNPY RGinscngio Estadual  Inscrigha Municpal Cadasiro Nome/Razao Sacial
14.534.280/0001-22 ISENTO 4843 00030925 PAULO EDUARDO DE OLIVEIRA QUESSADA
Logradauro Complemento Bairro
RUA DR ERICO DE ABREU SODRE, 490 CENTRO
CEP Cidado Tekefona E-mail
16370000 PROMISSAO-sP
TOMADOR DE SERVIGCOS
CRF/ICNPI Documenio RG/nsencho Estadual Inscricdo Municipal Nome/Razdo Social
45.349.461/0001.02 A iagdo Hospitalar Beneficente do Brasil
Logradourg Complemanto Bawro
RUA DR. ORLANDO T SANTOS, 50 WILLIAMS
CEP/Cod Postal Cidade/Pais Cod, IBGE Telelone E-mail
17402-064 GARCA -SP 3516705 14 35325198 obatista@ahbb.org.br; clsato@ahbb.org.br;
Discriminagio dos Servigos
Qtdo. Un. Medida Descrigio Vir, Unitério Taotal
4 N Servigos médicos p ol mes D 12023 :
00 Plantdes 04 Plantous de 12 hrs cada 1.375,00 RS 5 500 00
TERMO DE COLABORAGAO
i
N2 001/2023 AHBB
LY e - LY Do e,
PIACATU +1o i Pedre Bemardo
1} Bt P S-P i
Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - ISS ! Construgso Civll
LC 11672003. 04.21 Aliquota Abvidade Municipia Céaigo CNAE  Codgo da Obra Codigo ART
Unidade de atendi , assisténcia au trat méval o congénares 2,00% 0000040000021
Vajor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugdes Base Calculo Base de Calculo Total do ISS IS5 Retida Drsconto Condicicnado
RS 5.500,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 5.500,00 RS 110,00 2 -Nio RS 0,00
Retengdes de Impostos
PIiS 15.500,00 x 0,65%) COFINS  {5.500,00 x 3.00%) INSS IRRF  (5.500,00 x 1.50%) CSLL (5.500,00 x 1,00%) QOutras Retengdes
RS$ 35,75 RS 165,00 R$ 0,00 RS 82,50 R$ 55,00 R$ 0,00
Valoer Liquido da NFS-e: RS 5.161,75 Val. Aprox. Tributos: Foderal (13,45%) R$738,75 Estadual (0,00%) RS0.00 Municipal (2,69%) R5147,95

Informagoes Complementares

RECEBIEMOS) DE PAULO EDUARDO DE OLIVEIRA QUESSADA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-0 DE NUMERO 827 E CODIGO DE VERIFICAGAO QPSINUSGG.

Data CPFIRG Asasinatura
/




REDE
SANTA CASA

AHBB

Plantonista: Paulo Eduardo de Oliveira Quessada

Dia Assinatura 3 BY%d .
oY S P £ ) £\ A1\ i payla Eduardo . Quessp.
(WI=4E £ /s ) ° /I Médico
N A = = Ty CRM 147529
} ] I Via) ’ a7 i g ” - JJ f
IAPLLZ (RO = I o o 4% g i
[f | B
| o 1. =\ . -’ CRALS ch e
_-‘Lr) f { 2J (\-..— S Y= J I oo rq752 — ]
' J (_b__éc-{"ﬂr Pﬁﬂiﬂbﬂﬂﬂmﬂ U fize
A A Medico
JNIT 1 Ay A S~ i CRW 747552
= [ l{ ’}‘ r : ". i _/,L———' — '(:_f K fC2 /{-/’I ]
S ; 58 ‘\_I i\
Y RS ~T b Médico
= CRM 147579
Declaro que realizei os plantdes acima
TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

(carimbo e assinatura)

AHBB - Associagdo Hospitalar Beneficente do Brasil

Sede Administrativa: Av. José Ariano Rodrigues, 303 - Jd. Ariano — Lins/SP - CEP: 16400 — 400 Tel.: 455 14 35325198

www.ahbb.org.br



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
82/e2/2e24 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
67908306790 SEGUNDA VIA eeal

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
AGENCIA: 3021-X - SICREDI BIRIGUI

CONTA: 23.043-0

FAVORECIDO: PAULO EDUARDO DE OLIVEIRA QUESSADA
CPF/CNPJ: 14.534.280/0001-22

VALOR: R$ 5.161,75
DEBITO EM: 10/01/2024

DOCUMENTO: ©l11ee2
AUTENTICACAO SISBB: D.AD8.4BB.50F.83B.62A

TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2. bb.com.br!apf—apj-autoatendimenlo!fndexhtm]?v=2.24,2#ftemplalel-2FconsuIlas~2F869~‘l .bb 22/40



[ ‘;’»“-’E! PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGU!
0 16200029 - R O5WALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - SP
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e
L
( ) Numero RPS: | Numero Nota Fiscal: | Data Emissdo: Chave:
3| 04/01/2024 LIEM-QWE
(AE SERVICOS MEDICOS LTDA )
16204-139 - R SANTO MAMPRIM, 550 BLOCO 400 - APTO 454 - RESIDENCIAL
BIRIGUI - SP - CEP: 16204-139
CNPJ/CPF:52,933.050/0001-25 Inscr. Estadual/RG:
Email: AESERVICOSMED@GMAIL.COM
q J_ Telefone: (34) 9989-0104 CCM 47781 )
(Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO )
Natureza Operagdo: Prestagio de Servigos Compoténeia: 01/2024
Alividade: 04.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicémios, casas de sadde, pronlossocorros, ambulatérios e congéneres.
S J
( Dados do Tomador de Servigo i
Assoclacfio Hospltalar Beneficents do Brasil
R. Sete de Setembro, 529 - Bilac
SAQ PAULO - SP - - CEP: 16210-000
CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscri¢ao EstaduallRG: MG Inscrigdo Municipal:
E-mail: ebatista@ahbb.org.br
| _End. Cobranga: _J
( Dados do Intermediario
CNPJICPF: Inscrigdo Estadual/RG: Inscrigo Municipal:
- -CEP )
(Qtd Un Discriminagdo dos Servigos BA i Valor Unitario Valor Total
1 4 nlantfes de 12 horas, referente ao més de Dezemb r0/2023, realizados 6.600,00 6.600,00
pelo Dr. Anderson.
I
TERMO DE COLABORAGAO 5 -"_.‘ii itdeBB
200 P
N 1/2023 i:i.::aa.-sp “SP
PIACATU
DOCUMENTO EMITIDO POR ME QU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. J
(‘Observagao: — —__ Totaldos Servicos| ___ 6.600,00 )
Tolal de Dedugdes 0,00
ISS SEM RETENGAO| 2,00% 132,00
Desc. Incondicionado 0,00
\ ! Desc. Condicionado 0,00 )
[ TotaidaNota | : )(__Totaluquido )
L G.BO0.00JE 0, OOI IRRF B.OOI PIS 0.00] COFINS 0.00, csLL 0,0GI INSS 0,00' QUTROS O,DDJl 6'600'06

A validagao dessa nota pode ser realizada no endereco: www.birigui.sp.gov.br



AHBB| s

Plantonista : Anderson Elizeu de Oliveira Rocha

Dia Assinatura
NOB/ 120238 KT HAZ, 19—
) \ el R P
[702/23 | (9—07 caw [ JbEs -
_// s ;’/ 7
et e SR i 7 ;
112773 19— 09 100 - B
y (S =

JII775 9.0 = 7 o [l

Declaro que realizei os plantdes acima.
TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU

(carimbo e assinatura)

AHBB - Associagdo Hospitalar Beneficente do Brasil
Sede Administrativa: Av. José Ariano Rodrigues, 303 - Jd. Ariano — Lins/SP - CEP: 16400 — 400 Tel.: +55 14 3532 5198
www.ahbb.org.br



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
82/82/2824 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
6798386790 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 483 - CORA SCD S.A.
AGENCIA: eee1-9
CONTA: 4.443.889-4

1
[l
n

FAVORECIDO: AE SERVICOS MEDICOS LTDA
CPF/CNPJ: 52.933.850/0001-25

VALOR: R$ 6.600,00
DEBITO EM: 18/01/2024

DOCUMENTO: ©11ee3

AUTENTICACAQO SISBB: 3.49A.B68.830.837.A7E
TeRNO DE COLABORAEAR
N @/ 2423
FRCAY

https://autoatendimento2. bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html?v=2.24.2#/template/~2F consultas~2F869-1 .bb 23/40



PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA

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

Nimero da Nota
1471

Data de Emissdo
08/01/2024

Data o Hora da
Compaeténcia
0B/01/2024 as 13:13:22

Cédigo do Varificagio
0327-0072-0477

Optante dg Simgles Naconal

= = = =
PRESTADOR DE SERVICOS
U 31.823.072/0001-88 Céd. Mobiliieio 90573 :l‘::‘: 90573 Autenticagio
JDIMENT
R f‘?éizmn € DRUZIAN ATENDIMENTO MEDICO E ODONTOLOGICO SR iR
Logiadinre RUA-GENERAL OSORIO Nimero 28
Bairra CENTRO CEP  16010-290
Municipie ARACATUBA 1r spP

[RY T (M836364430
F-Shat < druzianihaimad com
TUMADOR DE SERVICOS
{ PEAONPD 45.349.461/0001-02 RG/E ISENTO

boserican Mun,
ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFICENTE 0O BRASIL
prestacaci@ahbib.org.br;

N
E-muail

Ik, Comp.

Cad. Mabilidrio

Felefone

1]

(16) 3374.8438

Lovradourn RUA SETE DE SETEMSRO Numern 529
Ranra CEP 16210-000
Municipio BiLAC I+ SP
Camplementn Pais BRASIL
DISCRIMINAGCAO DOS SERVICOS
Alig.
Servigo Descrigio Vir. Unitdrio Qude Desconto Tributo Tatal
BPTY
[ J|[CONSULTA MEDICA EM PRONTO SGCORRO I[ 1.254,0000] 1.00][ 0.00][ 0.00|( 1.254,00]

Noador Total dos Servigos = RY 25000

INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
1254.00 relerento a coordenagdo ¢ remogdo du mas de Dezembro/2023

FRIBUTOS

Pis 1KYy LIS (RM INSS (RN (R CSEL (KRS

CIDE (Kw) W iy T lEsy FCMN (s

Orniras Retengdes (H%)

Outros Tributos (K%

VYALOR TOTAL DA NOTA = RS 1.254,00

My idaade
8637501 Atvidade médica ambulatonal com recurses para reaiitagdo de proced mentos CITGFGICOS

Chpvicn g i

Dedugao de Materbaiy Eguipomenteos

Respoansin el pelo impasia

Sum Langamenios de Mpleams b quigamoentos Hio Prestador 005 Sersgos
setenagaio du Nata Loseal Forcad do Servigcn Local de Prestagio
Simuies MNaggrral Fura do Runvengsio BILAC - 5P
Aot (%) Hase de Cale. (/S Vi, Total das Dedugies (HY) Mir. Total Retido (RS) Vi, do IS5 (RS)

Z.0000 1.254.00 0.00 0.00

2503

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 1.254,00

OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AQ FISCO)
o 155 desta NF-o.

O credto gerada astara disponival s fe apds a roc

P e R R R AN S m i 3 A R R RS S L

Recebijemos) do Prestador: DRUZIAN E DRUZIAN ATENDIMENTO MEDICO E ODONTOLOGICO LTDA CNPJ: 33,823.072/0001-98

Os servigos constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletronica n.* 1471 emitida em 08/01/2024 as 13:13:22 - Céd Verif 0327-0072.9477
Condigdes de Pagamento: Vencimento: 08/01/2024 Valor Tolal RS 1.254,00 Valor Liquido RS 1.254,00
! ! 2

Ass m
Assinalura do DestinalarioTomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura

Hozoital Pedie Bernarde

TERMO DE COLABORAGAQ G
Liso-gp

N2 001/2023
PIACATU

/\HB B
PIACATU-SP



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
02/082/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
67908386798 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: ©118-4 - ARACATUBA-CTO
CONTA: 20.759-4

FAVORECIDO: DRUZIAN E DRUZIAN ATENDIMENTO MEDIC
CPF/CNP]: 33.823.072/0001-98

VALOR: R$ 1.254,00
DEBITO EM: 1@/e1/2024

DOCUMENTO: el1ee4

AUTENTICACAOQ SISBB: 5.88D.B1E.1BE.F58.9060

TERMO DE COLABORACAOD
N2001/2023
PIACATU

hltps:Hauloalendimenl02.bb,com,brfapf—apj-auloatendimentoﬁndex.html?v=2.24‘2#ftempiaie!-—2FconsuItas-2F869-1 .bb 24/40



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

12/01/2024 - BANCO DO BRASIL - 15:25:06
679006790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAD H B DO BRASIL

AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 12/e1/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 52.000,00

***¥%**  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.884.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAD C.BEE.B8F©.08B.097.6CA

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj -autoatendimento/index.html?v=2.24.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 26/40



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

15/01/2024 - BANCO DO BRASIL - 17:07:51
679006790 SEGUNDA VIA e8e1
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6799-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 15/81/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.0804.231
VALOR TOTAL 11.931,19

##*¥%*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 30862-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.7908.000.800.526
iR.nUTENTICﬁCAD 2.307.7E9.62D.2A8.859
TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU

https:/lautoatendimento2.bb.com. bn’apf—apj-autoatendimenlo!fndex,htmI?v=2.242#1temprate!~2Fconsultas~2F869-1 .bb 31/40



DANFSe v1.0 "
Documento Auxiliar da NFS-a

Chave de Acesso da NFS-o

350640922526656170001200000000000004240 10442722323

(]
Nimero do NFS-e Competéncia da NFS-o Data e Héra da emissfio da NFS-e 4
4 05/01/2024 10/01/2024 10:31:23
Namero da DPS Série da DPS Data e Hora da emissio da DPS ' FES
4 900 10/01/2024 10:31:23 A autenbicidade desta NFS-0 pode sor verificada
pels laitura deste cédigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-@
EMITENTE DA NFS-8 CNPJ / CPF [ NIF Inscrico Municipal Telefone
Prestador do Servigo 52.665.617/0001-20 - 5
Noma / Nome Empresarial E-mall
52.665.617 JOSEMAR DOURADO DOS SANTOS -
Endereco Munlelplo CEP
CEZARINO JOAOQ ROSSETO, 961 _ Bilac - SP 16210-000
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragio Tributsria polo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) - )
TOMADOR DO SERVICO CNPJ/CPF/NIF Inscricio Municipal Telefane
45.349.461/0001-02 - (18) 3659-1243
Nome / Nome Empresarial E-mall
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL ebatisla@ahbb.org,br
Enderego Municiplo CEP .
DR ORLANDO T SANTOS, 50, Hospital Padre Bernardo - AHBB Garga - SP 17402-064
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAOD IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVICO PRESTADO
Cadigo de Tributagio Nacional Cédigo de Tributagio Municipal Local da P Pals da Prestacio
14.06.01 - Inslalag@o e montagem de - Bilac - SP -

aparelhos, maquinas e equipament...
Descrigio do Servigo

M.O troca de ar condicionado do quarto 6 para sala de emergéncia R$400,00

M.O troca do capacitor do ar condicionado do quarto 6. R$120.00
M.O troca tubulagéo cobre do ar quarto 6. R$180,00

TRIBUTACAO MUNICIPAL

Tributaglio do ISSQN
Operagdo Tributavel

Pals Rosultado da Prestacfio do Servigo

Municiplo de Incidéncia do ISSQN
Bilac - SP

Rogime Especial deo Tributagio
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspensfio da Exigibilidade do ISsanN Nimero Processo Suspensfio Baneficio Municipal
- Nao - p)
Valor do Servigo Desconto Incondicionada Total DedugBes/ReducBes Céiculo do BM
RS 700,00 - - -
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengo do ISSQN ISSQN Apurado
- - Néo Relido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF CcP CSLL
PIS COFINS Retencio do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTACAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Sorvigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retida
RS 700,00 RS -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Rotidos Valor Liquido da NFS-e
RS 0,00 - R$ 700,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Faderais Estaduais Municipala

'INFORMAGGOES COMPLEMENTARES

 PIAGATU-SP

AHBB

Hespital Padre Bomuamrss
Bi¥zc.- gp»

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU




02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
02/02/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
67908386790 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 536 - NEON PAGAMENTOS S.A INSTITUICAO DE
AGENCIA: ©655-6
CONTA: 30.346.452-6

FAVORECIDO: 52.665.617 JOSEMAR DOURADO DOS SANT
CPF/CNPJ: 52.665.617/0001-20

VALOR: R$ 700,00
DEBITO EM: 15/01/2024

DOCUMENTO: ©11501

AUTENTICACAO SISBB: F.799.FA9.890.CCB.52E

TERMO DE COLABORAGAQ
N2 001/2023
PIACATU

hltps:ﬂautcatendimentoz.bb.com.br,‘apf-apj-auloatendimentc:findex.html?\r:z.24.2#1’{9n'|platei-2FconsuItas-—2F869-1 .bb 27/40



IDENTIFICACAO DO EMITENTE

RUA SAO PAULO, 453

ERALDO

MATERIAIS PARA CONSTRUGAQ

HERALDO MAT.CONSTRUCAO DE BILAC LTDA EPP

BILAC - SPCEP: 16210-000 FONE:(18) 3659-1423

SERIE

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
ELETRONICA
0 - ENTRADA
I - SAIDA
N°® 17.968

FL 1 del

CHAVE DE ACESS

3524010196900000016755001000017968 1000189293

AR

Consulta de autenticidade no portal nacional da NFe

www,nfe,

fazendagovi.brfportal  ou no site da Sefaz autorizada

NATUREZA DA OPERACAO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO

Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros em op 135240049569687
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. IRIBUTARIOY CNP
213.003.868.119 01.969.000/0001-67
DESTINATARIO f REMETENTE
NOME - RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL 45.349.461/0001-02 08/01/2024
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA / ENTRADA
7 SETEMBRO, 529 CENTRO 16210-000 08/01/2024
MUNICIFIO FONE | FAX UF TINSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA 7 ENTRADA
BILAC SP |ISENTO 09:12
FATURA
DUZENTOS E DEZESSEIS REAIS E OITENTA E OITO CENTAVOS
Nimero  Vencimento Valor RS
I 2000172024 216,88

CALCULO DX IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS SUBST, | VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0.00 0.00 0.00 216.88
VALOR DO FRETE VALOR DU SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO [P1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 216,88
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
HAZAO SOCTAL FR[[-I'I'I% POR CONTA__TCODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO UF CNPI7CPF ]
FIEAMLE 0= EMITENTE
O MESMO 1. DESTINATARIO
|<.:4[}1-m-'(_.‘(= MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
RUA, SN BILAC SP | ISENTO
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMER:\CAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 0 0,00 0.00
DADOS DO PRODUTO  SERVICO
GO RO 1 DRESCRAC A DO PROUTON SERVILO ; MNOMSER I i ‘Tl (e g l‘--"“‘ { OUASTIDADE i OUNITARIO N TOTAL | BC.ICMS [ VOICMS VIR I I\LL::: I ‘T-:’_!
11921 CADEADO STAM 30NN 83011000 060 5108 DO T0000 336500 33,08 0.00 0,00 000 0 b
LIS CIMENTO ITAU 50KG 28232910 060 S405 SC LOUDO 43,4800 33,58 4.00 0.00 000 U 0iw
S14E AREIA GROSSA SACO 25059000 060 5405 PO 20000 5,0000 10,00 0,00 0.00 000 O Ou0
10333 CAMPAINHA MUSICAL S/FIO BS3IS000 060 5405 PO LO0OD  139.6500 139,65 0,00 0.00 000 0 Do
AH BBeB TERMO DE COLABORACAO
2 re Bemarco -
Hespital Pad N2 001/2023
W ~8P
PIACATU
CALCULO DO ISSON
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO 1SSQN VALOR DO ISSON
0.00 0.00 0.00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

VR APRON DOS TRIBUTOS RS 79,11 (36.48%) Fonie 1BPT

DOC EAITIDO POR ME OU EPP - OPFTANTE SIMPLES NACIONAL LCI 2312000

INFORMACOES DE INTERESSE DO FISCO




02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

@2/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 17:19:41
679806790 eeal

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

©8190202090300439000500200334177896010000021688
BENEFICIARIO:

HERALDO MATERIAIS PARA CONSTRU

NOME FANTASIA:

HERALDO MATERIAIS PARA CONSTRUCAO D

CNP]: ©1.969.000/0001-67

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D

CNPJ: 45.349.461/060081-02

NR. DOCUMENTO 11.582
NOSSO NUMERO 3ee43900000000334
CONVENIO 83084390
DATA DE VENCIMENTO 20/01/2024
DATA DO PAGAMENTO 15/e1/2024
VALOR DO DOCUMENTO 216,88
VALOR COBRADO 216,88
NR.AUTENTICACAO 3.A98.29D.390.D61.963

Central de Atendimento BB

4004 6801 Capitais e regioes metropolitanas
8888 729 @881 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8888 729 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

9800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
9800 729 POBS8

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

TERMO DE COLABORAGAQ

N2 001/2023
PIACATU

https://a uloalendiment02.bb,com.bn’apf—apj-autoatendimentoﬁndex.html?v=2.24.2#fternplalef-2FconsuItas—2F869-1 .bb 28/40



@ Receita Federal

Documento de Arrecadacio

de Receitas Federais

CNPJ Razdo Social
45.349.461/0001 -02] ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL ]
Pericdo de Apuragio Data de Vencimento Numere do Documento
31/12/2023 19/01/2024 07.01.24009.5327924-3 | aum
rObsnrva;oes :
PIACATU
(Darf emitido pelo Sicalc Web
Composicao do Documento de Arrecadacio
Cadigo Denominagao Principal Multa Juros Total
17e8 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 87, 46 87, 46
06 IRRF - REMUNERAGAO DE SERVICOS PROFISSIONAIS PRESTADOS POR PJ
PA 12/2023 Vencimento 198/01/2024
Totais 87,46 0,00 0,88 87,486
TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU
e SENDA (Versao:5.1.7) Pagina: 1/1 08/01/2024 16:38:00 j
858400000000 874603852402 190701240093 53279243150 2 AUTENTICACAO MECANICA
Documento de Arrecadagio de Receitas Federais
[ 85840000000 0 | [87460385240 2 | [ 190701240093 | [ 532792431 CNPJ; 45.349.461/0001-02

l

|

!

|

I

|

l

l

il =

07.01.24009.5327924-3
19/01/2024
87,46




AHBB | s

DEMONSTRATIVO DA DARF DE RECOLHIMENTO

IMPOSTO CONTA FINANCEIRA NUMERO DOCUMENTO DATA DOCUMENTO | VALOR DOCUMENTO VALOR IMPOSTO VENCIMENTO | CENTRO DE CUSTO
IRRF A RECOLHER LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICOS LTDA 764 2811212023 RS 393,59 R$ 5,90 20/01/2024 PIACATU
IRRF A RECOLHER LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICOS LTDA 763 20/12/2023 RS 137,10 R$ 2,06 20/01/2024 PIACATU
IRRF A RECOLHER C.C.T 1. CLINICA DE ORTOPEDIA TRAUMATOLOGIA E IMAG 1337 07/12/2023 R$ 900,00 R$ 13,50 20/01/2024 PIACATU
IRRF A RECOLHER MARCELO CABRINI DE CAMPOS CLINICA MEDICA 21 11/12/2023 R$ 4.400,00 RS 66,00 20/01/2024 PIACATU
TOTAL RS 87,46

TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU




02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
82/02/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
6798386790 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Agente Arrecadador: CNC @81 Banco do Brasil S.A.

Codigo de Barras 85840000000-0 87460385240-2
19870124009-3 53279243158-2

Data do pagamento 15/01/2024
Numero do Documento ©7.01.24009.5327924-3
Valor Total 87,46

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n2 @1 de 31 de outubro de 2811

DOCUMENTO: @©115e3
AUTENTICACAO SISBB: C.685.5EB.D@D.1F5.85A

TERMO DE COLABORAGAQ
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html?v=2.24.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 29/40



] Documento de Arrecadacéo
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razao Social
[ 45.349.461/0001 -02] ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL ]

Periodo de Apuragio Data de Vencimento Numera do Documento
(" Sin2r2023) [ 10101/2024) [ "07.01.24009.53227391)

Pagar este documento ate

rOhs»:r-.-ncées
PlACATU Valor Total do u\et
|Darf emitido pelo Sicalc Web
Composicio do Documento de Arrecadagao
Codigo Denominagido Principal Multa Juros Total
5952 RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV 271,13 271,13
07 CSLL/COFINS/PIS/PASEP - RETENGAO DE CONTRIBUIGOES SOBRE PAGAMENTOS DE PJ A PJ DE DIREITO FRIVADO
PA 12/2023 Vencimento 19/01/2024
Totais 271,13 6, 00 0,00 271,13
TERMO DE COLABORACAOQ
N2 001/2023
PIACATU
\_ SENDA (Versao:5.1.7) Pagina: 1/1 09/01/2024 16:36:49 7
858200000023 711303852402 190701240093 532273913654 AUTENTICAGAO MECANICA

Documento de Arrecadacao de Receitas Federais

| 85820000002 3 | [ 71130385240 2 | [ 19070124009 3 | [ 53227391365 4 | CNPJ: 45.349.461/0001-02
Numero: 07.01.24009.5322739-1
T
Valor: 271,13




NivOVid
€707/100 8N
oyHvy08v102 3d OWH3L

E1'HLZ $Y V101
NLYI¥Id FZ0Z/L0/02 00'p¥ 5 00'00F ¥ 54 £20TTULL Lz ¥OI03W YIINND SO4WvD 30 INIHEYD 01308YN ¥3HTOD3H V 4450
Nivavid PZ0TILOI0T 00'ZeL $u 00'00F ¥ $H SE0ZEMLL \Z Y3HI023Y ¥ J4SD
NLvovid FZ0Z/L0I0Z 09'8Z 4 00'00F ¥ $4 EZ0TLILL L2 H3HTI0J3Y ¥ 445D
NLvOvid vZozooe 00'6 §4 00'006 $H EZ0LELILO LEEL Y3HI023Y v JYS0
NLYJvid vZ0Z/L0I0E 00'42 $Y 00'006 S ET0TTLILO0 LEEL 3 ¥IO0I0LYIWNYHL Yid3d0OLH0 33 YIININD 02 H3HT1003Y V¥ 4450
NLYOvid »Z0Z/L0I0T 586 sy 00'006 s E£20LTLIL0 LEEL OTOLYWNYHL ¥IO3d0LH0 3AYIININD 1400 H3IHI0D3Y ¥ 4SO
NLYIWId PEOZ/I0/I0E LE°1 8 OL'JEL 5M £202/ZLEE £9. Y317 SODILSONDOWIA YNIWYT O1H0LYHO8Y ¥3HI003H V 4450
NLYIvid PZ0Z/L0/I02 Ly sy OL'LEL S EC0ZETHEET £9.L %011 SOTILSONDYIA WNIWY1 Ol¥OLYHOaY Y3H023Y ¥ J4SD
NLYIvid PEOZ/LOI0Z 68'0 54 OL'JEL 5H EC0LTELIET €9/ ¥aL1 SOJILSONDYIA YNIWYT O1IH0LYH08Y 1 ¥3H1003Y ¥ 45D
NLYOVId Fe0Z/Lo0E ¥6'€ $Y 6G'E6E §M EZ0ZETLIGE ¥aL ¥QL1 SODILSONOWIA VNIWY OI4OLYH08Y] H3HT003Y ¥ 4450
NLYOvld PZ0IL0I0Z LBLE SY BS'E6E $H EE0TTLBE raL Y011 SOJILSONDWIA YNIWYT OIHOLvHoaY] H3HI0D3H v 4450
NLYI¥Id FE0Z/LOI0E 95T Y B6G'E6E SY E20TITLIBE oL V017 SODILSONOWIA YNIWY T OIHOLYH08Y1 H3H1003H v 4480
0L1SMN90 30 OY¥LNID OLNIWIINIA 01SQdWI HOTWA OLNIWNI0a HOTYA OLNIWND0a Yiva OLNIWNO0A QHIWNN VHIEINYNI VLNOD 01S0dil

OLN3WIHTOO3Y 30 44VA Va OAILVHLSNOWIa

" 8EHY




02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
02/02/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
6798386750 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Agente Arrecadador: CNC 881 Banco do Brasil S.A.

Codigo de Barras 858200000082-3 71130385240-2
1987e124009-3 53227391365-4

Data do pagamento 15/01/2024
Numero do Documento 087.01.240089.5322739-1
Valor Total 271,13

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executive
Conjunto n? @1 de 31 de outubro de 2811

DOCUMENTO: ©115e4
AUTENTICACAO SISBB: 6.2D5.C91.A35.485.BE7

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com. br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 30/40



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

19/e1/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:19:28
6790086750 SEGUNDA VIA 0801
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 19/e1/2024
NR. DOCUMENTO 553.862.007.004.231
VALOR TOTAL 10.994,47

¥*¥x**¥  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3862-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.796.000.000.526
NR.AUTENTICACAO 1.86E.1B9.0EE.3F9.D78

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2. bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html?v=2.24.2#/template/~2Fconsultas-2F869-1.bb 38/40



@ Receita Federal

Documento de Arrecadacio

de Receitas Federais

CNPJ Razdo Social
[45.349.461!0001—02] ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL U

Periodo de Apuragdo

umero do Documento

Data de Vencimento N agar este documento até
Dezembrofzozs] [ 19101:2024] [ 07.16.24018.0860279-3 BTt T e e

(Ohs«ervagdas
N° Recibo Declaragio: 50000199106378 Valor Total:do DeEUReRtS
509.180,20
k. i
Compaosigio do Documento de Arrecadagio
Cadigo Denominagao Principal Multa Juros Total
8561 IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 279.084, 41 279.084, 41
07 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PAIS
PA:12/2023 Vencimento:19/01/2024
1682  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 213.006, 41 213.006, 41
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:12/2023 Vencimento:18/01/2024
1089 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 28 197,50 197,50
02 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20%
PA:12/2023 Vencimento:19/01/2024
1162  CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/08 13.706, 00 13.786, 00
81 CP PATRONAL - RETENGAO LETI 9.711/98
PA:12/2023 Vencimento:19/01/2024
CNPJ Prestador:40.110.628/0001-64
1162  CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/08 3.185,88 3.185,88
01 CP PATRONAL - RETENQAU LEI 9.711/98
PA112/2023 Vencimento:19/01/2024
CNPJ Prestador:46.988.583/0001-01
Totais 509.180, 20 509.180,20
TERMO DE coLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU
\SENDA (Versao:5.1.8) Pagina:  1/1 18/01/2024 17:25:38 J

85800005091 4 80200385240 4 19071624018 3 08602793380 3

Documento de Arrecadagio de Receitas Federais

[ 85800005091 4 | [ 802003852404 | [ 1907162

AR O

CNPJ:
Numero:

Pagar até:

Valor:

AUTENTICACAO MECANICA

45.349.461/0001-02
07.16.24018.0860279-3
19/01/2024

509.180,20




Empresa: 106 - ASSOCIAGCAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 1/1
CNPI: 45.349.461/0007-06 Emissdo: 18/01/2024
Periodo: 01/12/2023 a 31/12/2023 Horas: 10:37:56
C. Custos: 25
RELAGAO DAS BASES DO IRRF
Cédigo Nome do empregado Tipo Base calculo Abatimentos Dependentes ND Deducdo Simplificada Taxa Deducdo Valor IRRF
Periodo: 01/12/2023 a 31/12/2023
EMPREGADOS
7835 CRISTIANO DA SILVA Mensal 11/23 1.900,45 0,00 0,00 0 528,00 0,00 0,00 0,00
7835 CRISTIANO DA SILVA 130 Integral 968,11 0,00 0,00 0 528,00 0,00 0,00 0,00
4137 JAQUELINE SOUZA GAMA Mensal 11/23 1.753,20 137,98 0,00 0 0,00 0,00 0,00 0,00
4137 JAQUELINE SOUZA GAMA 130 Integral 1.779,34 140,34 0,00 0 0,00 0,00 0,00 0,00
5532 JESSICA DAIANE DA SILVA Mensal 11/23 2.450,99 200,78 0,00 ] 0,00 7,50 158,40 10,37
5532 JESSICA DAIANE DA SILVA 130 Integral 2.605,37 215,69 0,00 0 0,00 7,50 158,40 20,83
5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS Mensal 11/23 710,36 59,51 0,00 0 0,00 0,00 0,00 0,00
5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 130 Integral 2.837,94 243,60 0,00 0 0,00 7,50 158,40 36,18
7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAQ Mensal 11/23 2.571,96 211,69 0,00 0 0,00 7,50 158,40 18,62
7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAQ 130 Integral 2.499,19 1.151,09 0,00 0 0,00 7,50 158,40 14,83
Total: 20.076,91 2.360,68 100,83
Empregados: 10 Estagiarios: 0 Contribuintes: Total: 20.076,91 2.360,68 0,00 100,83
Total Geral:
Empregados: 5 Estagidrios: 0 Contribuintes: Total: 20.076,91 2.360,68 0,00 100,83
Resumo Geral IRRF
Cod. de Recolhimento Periodicidade Valores Acum. Comp, Ant. Valor a Recolher Valor a Compensar Valor a Pagar Valor a Acumular
Todos 11/2023 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0561 Mensal 11/2023 0,00 284.135,31 0,00 284.135,31 0,00
0588 Mensal 11/2023 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Totalizador 284.135,31 0,00 284,135,31 0,00

TERMO DE coLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU

Sistema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



AHBB | s

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADAGCAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO INSS REFERENTE A DEZEMBRO/2023

CENTRO DE CUSTO VALOR ]
TABOAO DA SERRA UMTS R$ 101.229,50
NOTA TABOAO DA SERRA R$ 13.706,00
UMTS
GARCA HSL R$ 40.754,75
GARCA MEDIA R$ 43.075,01
GARCA UTI R$ 7.606,17
BILAC R$ 4.854,04
GABRIEL MONTEIRO R$ 1.288,90
PIACATU 5
ITAPOLIS R$ 7.961,20
ITAPOLIS NOTA R$ 3.185,88
TOTAL R$ 223.661,45

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO IRRF REFERENTE A DEZEMBRO/2023

CENTRO DE CUSTO VALOR
BILAC R$ 2.514,61
GABRIEL MONTEIRO R$ 700,96
PIACATU R$ 100,83
TABOAO DA SERRA UMTS R$ 221.503,12
GARCA HSL R$ 21.621,48
GARCA MEDIA R$ 28.504,40
GARCA UTI R$ 8.460,37
ITAPOLIS R$ 2.112,98
| TOTAL R$ 285.518,75 ]

TOTAL GERAL DA GUIA — R$509.180,20

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

www.ahbb.org.br
contatoaahbb.org.br
14 34075066

R. Dr. Orlando Thiago dos Santos, 70
Williams - Garga - sp

CEP 17402 064



| g ' Consultas - Emissao de comprovantes

(G3321915297681241
19/01/2024 15:32:40

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCC DO BRASIL
19/01/2024 - AUTOATENDIMENTO - 15.32.38
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL
AGENCIA: 6790-3 CONTA: 227-5

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Agente Arrecadador: CNC 001 Banco do Brasil S.A.

Codigo de Barras B5B00005091-4 80200385240-4
19071624018-3 08602793380-3

Data do pagamento 19/01/2024
Numero do Documento 07.16.24018.0860279-3
Valor Total 509.180, 20

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n® 01 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 011901

AUTENTICACAO SISEB: 4.112.397.C3A.AB1.F03

Transacao efetuada com sucesso por: JA015962 ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO.

TERMO DE COLABORAGAO

N2001/2023
PIACATU



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

19/01/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:14:44
679ee679%0 SEGUNDA VIA 8001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 19/01/2024
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.227
VALOR TOTAL 1ee,83

*HEEXY TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6798-3 CONTA: 227-5
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAO 3.FA6.804.B9F.7DA.B47

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU

hltps:Hauloatendimenloz.bb.corn.bn’apf—apj-auloatendimenmﬁndex.hlml?v=2.24.2#ItempIalei~2FconsuIlas-2F869~1 .bb 37/40



MNumero da Nota

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO Shoians

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data e Hora de Emissao
01/12/2023 14:42:22

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e Cédigo de Verificagao
RPS N° 8739, emitido em 01/12/2023 N7VF-FKGW
PRESTADOR DE SERVICOS

CPF/CNPJ. 14.454.963/0001-70 Inscrigao Municipal: 4.396.776-0
o Nome/Razao Social’ SISQUAL WORKFORCE MANAGEMENT LTDA
¢ Enderego: AV PAULISTA 1636, ANDAR 10 - BELA VISTA - CEP: 01310-200

Municipio S#o Paulo LF sP

20240223U14454963000170

TOMADOR DE SERVICOS

Nome/Razao Social ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
CPF/CNPJ- 45.349.461/0007-06 Inscrngéo Municipal: --—

Enderego RUA SETE DE SETEMBRO 529, SALAO1 - CENTRO - CEP: 16210000
UF. SP E-mail. dp@ahbb.org.br

INTERMEDIARIO DE SERVIGOS
CPF/CNPJ" —eee Nome/Razéo Social, -

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
ALUGUEL DE SOFTWARE - mensalidade e cloud

Municipio. Bilac

conforme BILAC
PIS/COFINS/CSLL 4,65%: RS 28,009

Referente ao periodo: dezembro de 2023
FOEMA DE PAGAMENTO: BOLETO BANCARIO COM VENCIMENTO PARA 18/01/2024

TERMO DE COLABORACAO

N2 001/2023
PIACATU
VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 603,87
INSS (RF) IRRF (R%) CSLL (R$) COFINS (R$) FISIPASEP (R$)
< - 6,04 18,12 3,93

Cadigo do Servigo
programas de computagdo, inclusive distribuigdo.

02800 - Licenciamento ou cessdo de direito de uso de
Valor Total das Dedugées (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do 1SS (R$) Crédito (R$)
i 0,00 603,87 2,90% 17,561 0,00
Municipio da Prestaco do Senvico Ndmero Inscrigdo da Obra Valor Aproximado dos Tributos / Fonte
- IBPT

OUTRAS INFORMACOES

Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei n® 14.097/2005: (2) Esta NFS-e substitui 0 RPS N° 8739, emitido em 01/12/2023;

S-2 quitada em 02/01/2024

mMw
)




AHBB |53 s

DEMONSTRATIVO DA SISQUAL WORKFORCE MANAGEMENT LTDA
REFERENTE A DEZEMBRO0/2023

: QUANTIDADE
]
CENTRO DE CUSTO SENhS
BILAC
PIACATU 5 88.80
GABRIEL -
MONTEIRO . 38,80

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

www.ahbb.ora.br
contatoaahbb.org.br
14 34075066

R. Dr. Oriando Thiago dos Santos, 70
Williams - Garca - Sp

CEP 17402 064



Data: 23/02/2024

SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

Comprovante de
Pagamento de Boleto

Coop..  5042-3/ CCLA SICOOB UNIMAIS CENTRO LESTE PAULISTA
Conta:  4.589-3 / ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

Hora: 11:37:05

Linha digitavel:

N documento:
Nosso Numero:

No. Agendamento:
Instituigdo Emissora:
Tipo Documento:

Nome/Razao Social do Beneficiario:

Naome Fantasia Beneficiario:
CPF/CNPJ Beneficiario:
Nome/Razao Social do Pagador:
Nome Fantasia Pagador:
CPF/CNPJ Pagador:

Data Agendamento:

Data Pagamento:

Data Vencimento:

Valer Documento:

{-) Desconto / Abatimento:
(+) Outros acréscimos:
Valor Pago:

Situacao:

Autorizou pagar valor diferente do agendado:

Autenticacao:

34181.09008 20495.257303 73744,260008 9 95990000057578

4.274.575

341-ITAU UNIBANCO S.A.

Titulo

SISQUAL WORKFORCE M LTDA
SISQUAL WORKFORCE M LTDA
14.454.963/0001-70

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC
45.349.461/0007-06
18/01/2024-14:52:50

18/01/2024

18/01/2024

575,78

0,00

0.00

575,78

Efetivado

Nao
{434902c-0ad8-43f6-ab5b-e59627f3bc51

TERMO DE COLABORACAQ

N2 001/2023
PIACATU



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
e2/e2/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.41
6798386798 SEGUNDA VIA @eo1

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6
FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.
AGENCIA: 5842-3 - UNIMAIS CENTRO LESTE PAULISTA
CONTA: 4.599-3

FAVORECIDO: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D
CPF/CNPJ: 45.349.461/6003-74

VALOR: R$ 88,80
DEBITO EM: 19/01/20824
DOCUMENTO: e119e1
AUTENTICACAO SISBB: B.AB9.ED5.DEA.EB2.FD1

TERMO DE COLABORACGAO
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.24.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 32/40



17/01/24, 18:47

Embrate/

0O i Mo
o

1-%
SEA4BAN AT T e 14478 g

Embratel {1).him

Situacao

Em aberto

Fatura de Servicos Prestados - Detalhamento

CNP] : Y 0800 72 15 421 Céd. Conta Data do Vencimento Valor da Fatura
45349461000102 i - 115296015 20/01/2024 R$114,02
Nome do Cliente: ASSQCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL Telefone: CONSQUIDAD  ClassoE
Endereco: R 7 DE SETEMBRO 0000529 Més de referéncia:01/2024
Complemento; CENTRQO Dals da Emissdo: 08/01/2024
Cep:16210-000 N°da Fatura: 0290981779837
Cidade BILAC N° da Nota Fiscal: 002211519
UF: SP Céd. Débito Automatico: 115296015 -7
Total dos Servigos (com descontos): R$114,02
Resumo da Fatura Valor Total da Fatura: R$114,02
Valor Total de ICMS: R$20,52
Mensagens Importantes
Servigos e Produtos
Seq. Descricio Quantidade Periodo Valor(R$) ICMS
1 Plano Muito Mais 21 Carporativo - Bloco - 0S/12/2023 a 04/01/2024 114,02 18%
2000 Minutos
Subtotal: 114,02
Resumo Imposto Fatura
Valor Icms: RS$ 20,52
Percentual PIS: 0,65%
Percentual Cofins: 3,00%
Cédigo de barras
846200080012 140200060022 989817798376 202401208003
Hospital Padre Bemardo PIACATU SP
TERMO DE COLABORAGAQ
N2001/2023
PIACATU
11

file:#/C:/Users/Usuano/Downloads/Embratel (1).htm



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
02/02/20824 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.42
6798386798 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

Convenio EMBRATEL
Codigo de Barras 84620000001-2 14020006002-2
90981779837-6  20248120000-3

Data do pagamento 19/81/20824
Valor em Dinheiro 114,82
Valor em Cheque e,ee
Valor Total 114,02

DOCUMENTO: 811902
AUTENTICACAO SISBB: E.31A.D43.82A.71B.496

TERMO DE COLABORACAOD
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com. bn’apf—ap;‘-autoatendimentoiindex.htm!?v=2.24.2#!templalel—2FconauIlas-—2F869-1 .bb 33/40



452620052582

C00D001765 - CODO2D0AIA

vivo %

ff"éi‘ii‘i.‘f.i?[:i"cfiiam 1376, Sode Eco Dome - Cdads Mongbes - IllllII“lllIIIIllllI"lll"lll“ll!"lll”lllI
Y CTCE INDAIATUBA SPIPLES

CEP 04571.935 - 80 Pauby - 5P
ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL

CHPJ 0285857000162 insc Eal 108383545112
et v v Toem e

Caodigo do cliente 8999 4459 8209 DV. 8
e o R SETE DE SETEMBRO 529 COMPL NAO INFORMADO
Data de emissao 01/01/2024 16210-000 BILAC SP
Data de vencimento 18/01/2024
Valor a pagar 332,68 ——
Numero da fatura 1787243033-0 ——— ]
Estado de instalagho Sdo Paulo & m—
Tipo de cliento Nao residencial EE Vencimento
CNPJ/ CPF 45349461000102 iy 18/01/2024
Més de relerdncia Janeira/2024 [r—— 00 71257454 56091 00020052582 2 1 050124
-
Seu Demonstrativo de Despesas pagina: 1/4
T i
TELEFONE(S) h Total d TR
1836591411, 1836591243 [ otal de minutos utilizados no més j
RESUMO VALOR (Rs) Tipo de ligagio em min:seg
PRESTADORA TELEFONICA (103 15)
Servigos 332,68
Desconlos -21,01
TOTAL A PAGAR 311,67
PRESTADORA TELEFONICA BRASIL S.A
Servigos 21,01
TOTAL APAGAR 21,01
TOTAL GERAL A PAGAR 332,68
- |
~
Atendimento para produtos empresariais:
A H B B 10315
Hespital Padre Bemzsrdo
Biloo - 8
h
N
TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU
L .
Importante; mantenha o pagamento em dia ¢ evite 3 suspensdo p itotal dos iges o a inclusSo nos orglos de protegdo do crédito. Para ; apds o i sardo cot
enzargos de 2% e jurss de 1% a0 méx em conta futura. O par ancia & realizado em ¢ com a3 Resokgdes: Pare STFC artigo 32° da Resclugio Anatel n® 42672005, para SCM
artga 46° da Resolugdo Anatel n® B14/2013 e para TV arligo 6 da Resolugdo 48872007, Central de Atendimento Anatel: 1331 0 lL.gov.br. R de di VIVO, ligua com o protocolo am
mios para 10315, ou 142 para peasoas com necevsidade eapecifica de acessibilidade para fals e'ou sudiclo ou acessa 2 Central de I em Libras disponivel em nosso site. H—
B
Toemsweneo o TTTTTTTETTT T E T e e Autonticagdo Mochnica
Name do Chente Dala de Vencimenlo Valar a Pagar (RS) ‘\
ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL 18/01/2024 332,68
o Codigo do cliante Cagg%%i:;iﬁ::::g:gmo Namero da Fatura : =
> 8999 4459 8209 899944598209-8 17872430330

4640000003 6 3268008208 Pagar

AT Ao AR




052582

vivo ¥

PIACATU-SP

TERMO DE COLABORACAQ
N2 001/2023
PIACATU

pagina. 2/4



482620052582

- DO0OJ00434

000001 THT

vivo ¥

Cadigo do Cliente 8899 4459 8209 Dv:8

Més de reforéncia Janeiro/2024
Data de emissido 01/01/2024

Tipo de cliente Ndio residencial
CNPJ ! CPF 45348461000102
Estado dainstalagio  Sao Paulo

Nota Fiscal Fatura de Servigo ¢ ’
de Telecomunicagées - Mod 22 Crp aar1 9% - Sla Pau. 5P

Telalénica Brasil S/iA
Av. Engenheits Lz Caros Berm, 1378 Sede Eco Bermn -
lada

CNPJ 02.558.151/0001-62 Insc Esi 108383949112
BHE Dweaw v o o b

ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL

R SETE DE SETEMBRO 529 COMPL NAO INFORMADO
CENTRO

16210-000 BILAC SP

pagina: 3/4

DETALHAMENTO DOS SERVIGOS POR NUMERO TELEFONICO

Prestadera Telelenica

Telefonica Brasil 5.4, | av. Engenheiro Luiz Carlos Berrini, 1376, Sede Eco Borrini - Cidade Hongbas - 04571-936 530 Paulo sP
Crgrp' 02,558 157/0001-62 - insc. Es1. 108383349112 | Prestagdo de servigo de

Servigos Mensais
Descrigao
! Ilimitado Local Empresas - Vensalidade Principal GT12 UFSP
SUBTOTAL
Descontos
Desecrigio
2 Desconto Protege Erpresas 30068
SUBTOTAL

NFFST  348189341.5p
série: U subsérie:

corunicagio 3 ndo contribuinte - CFOP 5307

Data / Periodo Aliquota PIS/COFINS valor(RS)

2711112023 a 26/12/2023 18% 3.65% 94.31
94,31
Data | Periodo valer(RS)
2711112023 a 2611212023 -21.01
-21,01

ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL

18-3659-1243

R SETE DE SETEMBRO 529 | COMPL NAO INFORMADO | CENTRO
Prestadora Telefonica
Servigos Mensais
Descrigio
3 Telefone Pilete
SUBTOTAL
TOTAL

Data / Periodo Aliquota PIS/COFINS Valor(RS)
2711112023 a 26/12/2023 5% 9,25% 7.35
7,35

7,35

ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL

18-3659-1411

R SETE DE SETEMBRO 529 | COMPL NAO INFORMADO | CENTRO
Prestadora Telefonica

Servigos Mensais

Descrigdo

ITimitado Local Evpresas - Mensalidade Adicional GT12 UFse
Telefone Piloto

SUBTOTAL

TOTAL

o e

Data /| Periodo Aliquota PIS/COFINS Valer{ne;

2711112023 a 2611212023 18% 3.65% 84,31
27111/2023 a 26/12/2023 5% 9.256% 7,35
101,68

101,66

BLC-1012582407-013

ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL_
R SETE DE SETEMBRO 529 | COMPL NAO INFORMADO | CENTRO
Prestadera Telefonica

Servigos Mensais

Descrigdo
6 VIVO Internet 8 vega Empresas GT12 LFSP
SUBTOTAL

TOTAL
TOTAL DA NOTA FISCAL DA TELEFONICA

Data [ Periode Aliquota PIS/COFINS Valor(RS)
2711112023 a 26/12/2023 18% 365% 129,38
129,36
129,36
311,67

Reservado ao Fisco d3db.6b53.3deb.a050.25889.09a5 .edc5.2024

[[=" Base de cilculo: 296,97 Aliguota: 18% Valor do I1CMS: 53,45
155 Valor do 155: 0,73
PIS/COFINS Base de cilculo: 243,51 Aliquota: 3,65% Valor do PIS/COFINS: 8,88

Base de calcule: 14,70 Aliquota: 9,25% Valor do PISICOFINS: 1,35
A TELEFONICA contribui ¢/ 1% do valor de servigos do Telecon ao FUST ¢ 0,5% a0 FUNTTEL sem repasse ao consumidor.

P1S/COFINS

DETALHAMENTO DOS SERVICOS
Prestadora Telefonica
Telefonica Brasil S.A. | Cnpj: 02.558,157/0135.74

Outros Servigos Data / Periodo

Aliquota PIS/ICOFINS Valor(RS)

7 Protege Emprosas 30068 2711142023 a 26/12/2023 2 9,25% 21,01
Oulros Servigos 21,01
SUBTOTAL 21,01

AHBB

P ’ACATU -SP e Rl Bemnt

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU

1



192620052582

Q000001 768 - 000006414

vivo ¥

DETALHAMENTO DGS SERVIGOS POR NUMERO TELEFONICO

Telefénica Brasil SIA
A, Engenhess Lus: Carlos Berrini, 1376, Seda Eco Bernn: -
Cidada

Monohes -
CEP: 04571304 - S30 Pauls - SP
CNPJY 02558 157000162 Insc £ 108383940112

Bhg avva s e com be

pagina: 4/4
Prestadora Telefonica (continuagdo)
TOTAL DA NOTA FISCAL DA TELEFONICA 21.01
1cus Base de calculo: 0,00 Aliquota: o% Valor do ICMS: 0,00
1SS Base de calculo: 21,01 Aliquota: 24 Valor do 1SS: 0,42
PIS/COFINS Base de cilculo: 21,01 Aliquota: $,25% Valor do PISICOFINS: 1,94

TOTAL GERAL A PAGAR

WCAT-SP bt

TERMO DE COLABORACAOQ
N2 001/2023
PIACATU

332,68



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
e2/02/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.42
67983086798 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

Convenio VIVO FIXO/BRASIL

Codigo de Barras 84640000003-6 32680082089-5
994459820891-8  78724303399-2

Data do pagamento 19/01/2824

Valor Total 332,68

DOCUMENTO: ©11983

AUTENTICACAD SISBB: 4.F13.FC@.46D.286.A4@

TERMO DE COLABORACAD
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 34/40
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ASSOCIACAD HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL RECIBO: 000036362
DADOS DE FATURAMENTO:
E
KUA RO 0L PRERG 1 sas itcai NSITE BRASIL TELECOMUNICACOES LTDA
CENTRO, BILALC, SP BRASILIA, 2121 SALA 1904
CEP: 16210000 JARDIM NOVA YORQUE,AR&CATUBA,SP
CNP): 35.349.461/0007-06 CEP: 16018-000

INS. EST.: 177.462.695.115
CNPJ: 07.729.336/0001-39

EMISSAD: 10/01/2024
REFERENCIA: 01/2024
PERIODO: 01/01/2024 A 31/01/202¢

DESCRICAO DOS SERVICOS
ITEM SERVICOS CONTRATO RECIBO ICMS 1SS PIS/COFINS VALOR
0!  LOCACAO 472850 000036362 0,00 % 0,00 % 9,25% RS 332,10

RS 332,10

Contorme inta de tervigos anesos 3 Les Complementar n® 116/2003- "Usta areud - item 301" ndo prevé caobrangade 1SS sobire 2 locagdo de cquipamentos, a Empresa o31a desobrigada 3 emitie Mata Fiscal de Servigos,

servigos de Valar Adicionade estdo desobrigados de Emissdo de Documento Fiseal & Recothimento do ICMS e do ISSQN por faita de previsdo legal na Legalagio do ICMS RICMS Decreto n? 45.490/2000 & na Let
Complementar Federal n® 116/1003 ¢/tei Complementar Mynicipal n® 50/97, e ainda, nos termos da Simula 332 do STL. Acdrdlo 0375115-42.2009 8 26.0000, 3' Cimara de Diredo Poblico do TISP

Astinaturs Basca de Telefon:a, tass Paga a vitula de atividade meio gue nla abrange a franquia de minutos.,
Niaincidénciado ICMS ? RESP 74.393 7 OF {2005/0087855-1)
Niontidénciada 1SS ? RESP 883254/MG)

TERMO DE COLABORAgAO

/HBB PIACATU-SP o

p“’&rﬂ'

08

Vocé ja conhece AmericaBRB, o banco digital para clientes
da Americanet? Aproveite todas as vantagens exclusivas do
‘banco digital que leva vocé para o futuro.

Saiba mais em americabrb.com.br e abra sua conta.

amei@BRB

Pégwa 3ge 3



ENSITE BRASIL TELECOMUNICACOES LTDA
BRASILIA, 2121 SALA 1904

JARDIM NOVA YORQUE, ARACATUBA, SP

CEP. 16018000

INS. EST.; 177.462.695.115

CNPJ: 07.729.336/0001-39

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

DADS [ FATURAMENTG
MA AUL DOM PTDRO W $29 3404 31
CENTRO, BRLAC, 57
CEP 16710000
TR A% 329 4610007 O

72\
america-net
Nis?”

Fonheqa AmericaBRB, o banco digital da American e;\

o Contudigital e isento de
terifos

Cortdo de crédilo com
aruidada zoro o vitoficia
DADGS DF iTALACRD:

RUA DOV PIDN0 i, 529 SALA S

Errprgstimos droeto no
app

CENTED,
er

. 7

IMPORTANTE PARA SUA EMPRESA

RS 332,10
. VEP_JCI‘ME.NTO
 Z0ja1/300

EMISSAO: 10/01/2024

REFERENCIA: 01/2024
CNPJ: 45.349.461/0007-06
CONTRATO: 472850

FATURA UNIFICADA: 67934060

Ague esta @ sua fatura onde 3 nota fiscal ¢ a fatura para pagamenta estdo separadas. Na nota fiscal vood encontra somente inrarm‘ag;muemwg telecom contratados, e na fatura conbruamsendo apresentados

fedos @b sernifos  contratades, alem  dos wvalores  excedentes

Utilize o QRCode PIX para o pagamento. Além de ser facil, répido ¢ pritico o sinal ¢ liberado em minutos!

Im wnude das mfermagdes serem  encontradas na nota fiscal e na fatura, emsas poderio aprotentar  valsres diferentos

Atendimento Whatsapp (11) 93501-2000 | Central de Relacionamento com o Cliente = 103 85 | www.americanet.com.br

VEJA O RESUMO DA SUA CONTA

ITEM  SERVICOS CONTRATO VALOR DESCONTO NF/RECIB ICMS iIss PIS/COFINS VALOR
[ ENSITE | LOCACAD PABX FISICO 4728%0 000036362 0,00 % 0,00 % 925% RS 332,10
J_“\x H B B
respital Padre Bemarg, TERMO Df COLABORACAQ
s PIACATU'SP N2001/2023
TOTAL PIACATU RS 332,10

Retengdes na fonte: IRRF: RS 0,00 / PIS: RS 0,00 / Cofins: RS 0,00 / Csli: RS 0,00/ I5s ¢ Iss Suporte: RS 0,00 - Total de Retengles: RS 0,00
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02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

02/082/2024 - BANCO DO BRASIL - 17:19:42
6796086790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

34191096779348607854815171500000196010000033210
BENEFICIARIO:

ENSITE BRASIL TELECOM LTDA
NOME FANTASIA:

ENSITE BRASIL TELECOM LTDA
CNPJ: ©7.729.336/00081-39
BENEFICIARIO FINAL:

ENSITE BRASIL TELECOM LTDA
CNPJ: ©87.729.336/0001-39
PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICE
CNPJ: 45.349.461/00087-86

NR. DOCUMENTO 11.9%04
DATA DE VENCIMENTO 28/01/2024
DATA DO PAGAMENTO 19/081/2024
VALOR DO DOCUMENTO 332,10
VALOR COBRADO 332,10
NR.AUTENTICACAO C.31B.DC1.89C.077.AAF

Central de Atendimento BB

4804 0801 Capitais e regioes metropolitanas
@860 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8800 729 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

8800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditives ou de Fala
0800 729 pe8s

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

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU

https:a’!auloatendiment02.bb.com.br!apf-apj-autoatendimentoﬁndex.hlml?v=2.24,Z#Jtemplatea’—ZFconsullas-—2F869-1 .bb 35/40



PREFEITURA MUNICIPAL DE CRICIUMA 2777738

Ndmero do RPS Numero da nota

2949132

SECRETARIA DO SISTEMA ECONOMICO Data da emisséo da nota
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e

13/12/2023 21:21:29

Data do fato gerador

13/12/2023 16:34:15

Dominio WEB 2.0 conf. contrato(s): 190860 comp.: 12/2023. 1.066,50 1 1.066,50 1.066,50

VENCIMENTOS: (10/01/2024 - 1.066,50) OBSERVAGAQ: (Valor dos tributos incidentes (Lein} 12.741/2012) R$0,00.)

Cédigo de verificacao
ONTR-JYIKF
PRESTADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 00910509001305 Inscrigdo Municipal: 48.563 Telefone: ((**0x) x11)-5047
Nome/Razao Socia: THOMSON REUTERS BRASIL CONTEUDC Inscrigdo Estadual:
fedleet Endereco: Av. Centenario Nomero: 7405 Bairro: N* Sra. da Salete CEP: 88813325
THOMSON Municipio: CRICIUMA UF: SC
REUTERS E-mail: faturamento@dominiosistemas.com.br Site: www.dominiosistemas.com.br
TOMADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 45.349.461/0001-02 Inscrigdo Municipal: Inscrigdo Estadual:
Nome/Razao Social: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Enderego: Avenida José Ariano Rodrigues, Namero: 303 Bairro: Jardim Ariano CEP: 16400-400
Municipio: LINS Pais: UF: SP
E-mail: financeiro@ahbb.org.br Telefone: (1**43) 5325-198
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Valor Unitario Qtd  Valor Servigo Base de calculo (%) 1SS

x 2,00 = 2133

RETENGOES FEDERAIS

PIS/PASEP COFINS INSS IR CSLL
R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR BRUTO DA NOTA = R$ 1.066,50 VALOR LiQUIDO DA NOTA = R$ 1.066,50

Cédigo do servigo:
0103 / Processamento de dados e congéneres.

Valor das Dedugdes(RS) Base de Calculo(R$) Aliguota(%) Valor ISS(RS)
0,00 1.066,50 2,00 21,33

OUTRAS INFORMAGOES

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU




Namero do RPS

PREFEITURA MUNICIPAL DE CRICIUMA 2777739

Numero da nota
2949133

SECRETARIA DO SISTEMA ECONOMICO

Data da emissao da nota

13/12/2023 21:21:29

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e
Data do fato gerador

13/12/2023 16:34:15

Cédigo de verificacdo

VNQD-GHB5J

PRESTADOR DE SERVIGOS

THOMSON
REUTERS

CPF/CNPJ: 00910509001305 Inscrigdo Municipal: 48.563
Nome/Razao Socia: THOMSON REUTERS BRASIL CONTEUDC Inscricdo Estadual:
Enderego: Av. Centenario Namero: 7405 Bairro: N* Sra. da Salete
Municipio: CRICIUMA UF: SC

E-mail: faturamento@dominiosistemas.com.br Site: www.dominiosistemas.com.br

Telefone: ((**0x) x11)-5047

CEP: 88813325

TOMADOR DE SERVIGOS

Municipio: LINS

CPF/CNPJ: 45.349.461/0001-02
Nome/Razéo Social: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Enderego: Avenida José Ariano Rodrigues,

E-mail: financeiro@ahbb.org.br

Inscrigdo Municipal: Inscrigdo Estadual:
Bairro: Jardim Ariano
UF: SP
Telefone: (1**43) 5325-198

Namero: 303
Pais:

CEP: 16400-400

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

‘ VENCIMENTOS: (10/01/2024 - 2.609,10) OBSERVAGAO: (Valor dos tributos incidentes (Lein!

Dominio Empresarial conf. contrato(s): 129336 comp.: 12/2023.

Valor Unitério Qtd Valor Servigo Base de calculo
2.609,10 x 2,00 =

2.609,10 1 2.609,10

12.741/2012) R$0,00.)

(%) ISS

52,18

RETENGOES FEDERAIS

PIS/PASEP
R$ 16,96

IR
R$ 0,00

COFINS INSS
R$ 78,27 R$ 0,00

CsLL
R$ 26,09

VALOR BRUTO DA NOTA = R$ 2.609,10

VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 2.487,78

Cadigo do servigo:

0107 / Suporte técnico em informatica inclusive instalagao, configuragao e manutencao de programas de computagéo e bancos de dados.

I Valor das Dedugdes(R$) Base de Calculo(R$) Aliquota(%) Valor ISS(RS)
| 0,00 2.609,10 2,00 52,18
| OUTRAS INFORMAGOES
|
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU




AH B B ‘ gﬁﬁ% CASA

DEMONSTRATIVO DA THOMSON REUTERS BRASIL CONTEUDO
REFERENTE A DEZEMBRO/2023

QUANTIDADE

CENTRO DE CUSTO PESSOAS VALOR
BILAC 24 126,20
PIACATU 5 26,29
GABRIEL MONTEIRO |5 26,29
GARCA HSL 170 893,92
GARCA MEDIA 152 799,27
GARCA UTI 39 205,08
TABOAO UMTS 277 1.456,57

ITAPOLIS 27 141,98

TERMO pg COLABORAcAo
N2001/2023
PIACATY

www.ahbb.org.br
contatowahbbvorg.br
14 34075066

R. Dr. Orlando Thiago dos Santos, 70
Williams - Garga - 5P

CEPR 17402 064



SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

Data: 24/01/2024

Comprovante de
Pagamento de Boleto

Coop.:  5042-3 / CCLA SICOOB UNIMAIS CENTRO LESTE PAULISTA
Conta:  4.588-3 /| ASSOCIACAQO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

Hora: 16:14:01

Linha digitavel:

N® documento:

Nosso MNiumero:

No. Agendamento:

Instituicao Emissora:

Tipo Documenta:

Nome/Razao Social do Beneficiario:
Noeme Fantasia Beneficiario:
CPF/CNPJ Beneficiario:
Nome/Razao Social do Pagador:
Nome Fantasia Pagador:
CPF/CNPJ Pagador:

Data Agendamento:

Data Pagamento:

Data Vencimento:

Valor Documento:

(-) Desconto / Abatimento:

(+) Outros acrescimos:

Valor Pago:

Situagao:

Autorizou pagar valor diferente do agendado:
Autenticagao:

74593.18015 11547.017001 01042.695617 3 95910000106650

4.243.514

745-BCO CITIBANK S.A.

Titule

THOMSON REUTERS BRAS

THOMSON REUTERS BRAS

00.910.509/0013-05

ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRA
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRA
45.349.461/0001-02

08/01/2024-14:40:45

08/01/2024

10/01/2024

1.0686,50

0.00

0,00

1.066.50

Efetivado

Nao

3af03dd4-fc0e-4287-bate-3574decabbaf

SICOOB - Sistema de Ceoperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

Data: 24/01/2024

Comprovante de
Pagamento de Boleto

Coop.: 5042-3/ CCLA SICOOB UNIMAIS CENTRO LESTE PAULISTA
Conta:  4.599-3 / ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

Hora: 16:14:01

Linha digitavel.

N? documento:

Nasso Numero:

No. Agendamento:

Instituicéo Emissora;

Tipo Documento:

Nome/Razao Social do Beneficiario:
Nome Fantasia Beneficiario:
CPF/CNPJ Beneficiario:
Neme/Razao Saocial do Pagador:
Nome Fantasia Pagador:
CPF/CNPJ Pagador.

Data Agendamento:

Data Pagamento:

Data Vencimento:

Valor Documento:

(-) Desconto / Abatimento:

(+) Outros acréscimos:

Valor Pago:

Situagao:

Autonzou pagar valor diferente do agendado;
Autenticacao:

74593.18015 11547.017001 01042.695880 8 95910000248778

4.243.515

745-BCO CITIBANK S.A.

Titulo

THOMSON REUTERS BRAS

THOMSON REUTERS BRAS

00.910.509/0013-05

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRA
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRA
45.349 481/0001-02

08/01/2024-14:40:46

08/01/2024

10/01/2024

2.487,78

0,00

0.00

2.487.78

Efetivado

Nao

11afeb67-c124-4ae2-aaa2-d3328dbb98a

TERMO DE COLABORACAOD
N2001/2023
PIACATU



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

02/82/2024 - AUTOATENDIMENTOQ - 17.19.42

6798386790 SEGUNDA VIA eoe1

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6798-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL

BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.

AGENCIA: 5042-3 - UNIMAIS CENTRO LESTE PAULISTA

CONTA: 4.599-3

FAVORECIDO: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D
CPF/CNPJ: 45,349.461/0003-74

VALOR: R$ 26,29
DEBITO EM: 19/01/2824

DOCUMENTO: e119e5
AUTENTICACAO SISBB: 8.51C.F4C.A56.883.58A

TERMO DE COLABORACAQD
N2001/2023
PIACATU

https:h’auloatendimentoi&.bb.com.bn‘apf-apj-autoalendfmenlofindex,htmI?v=2.24,2#ilemplatef-2Fconsu|las-2F869-1.bb 36/40



02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

31/e1/2024 - BANCO DO BRASIL - 15:42:26
679006790 SEGUNDA VIA eoe1
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 31/e1/2e24
NR. DOCUMENTO 553.862.007.004.231
VALOR TOTAL 62.547,47

***%%%+  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3@62-7 CONTA: 7.904.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAOD C.8Ce.CC1.8CD.877.1E9

Transagdo efetuada com sucesso por: JAD15962 ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO.

TERMO DE COLABORACAQO
N2001/2023
PIACATU

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-a pj-autoatendimento/index.html?v=2.24 2#te mplate/~2Fconsultas~2F869-1.bb 40/40



NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Pagina 1 de 1

Informacgoes Fiscais

Exigibilidade do 1SS
Exigivel

Numero do Processo

PM DE PIRATININGA

Municipio de Incidéncia do 1SS
PIRATININGA-SP

Nimero da NFS-e

97
PREFEITURA MUNICIPAL DE PIRATININGA Cédigo de Verificacdo de Autenticidade
RJW
T NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e 7NUV38
Y S Data e Hora de Emissao da NFS-e

22/01/2024 as 13:01:36

Chave do Acesso
Local da Prestagao 183179T48LYSFGZT8F4CAYS39YBJBWRS

BILAC - 5P

Noumero do RPS Série do RPS Tipo do RPS

Data do RPS Competéncia

22/01/2024 Para certificagio da autenticidade acesse

Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal

Regime Especial Tributagao

http:/infe.piratininga.sp.gov.br:8080/issweb
. menu consultas e informe os dados desta
NFS-e.

Tipo 1SS

CPF/CNPJ/Documento
45.349.461/0001-02

RG/Inscrigao Estadual
ISENTO

Inscrigao Municipal

Logradouro
AVENIDA JOSE ARIANO RODRIGUES, 303
CEP/Cod.Postal
16400-400

Cidade/Pais
LINS - SP

1-Sim 2 - Nao Microempresario @ Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento

PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ RG/inscrigdo Estadual  Inserigio Municipal Cadast N Razio Sccial
46.104.573/0001-66 542.031.308.118 6481 018438 ALL SEG ENGENHARIA LTDA
Logradouro Complemento Bairro

RUA ARMANDO PADILHA SILVA, 31 PROFESSORA CELIDA APARECIDA SOARES

CEP Cidade Telefone E-mail
17495-308 PIRATININGA-SP

TOMADOR DE SERVICOS

Nome/Razao Social
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

Complemento Bairro

SALA 03 JARDIM ARIANO
Cod. IBGE Telefone E-mail

3527108

Discriminagdo dos Servigos
Qtde. Un. Medida Descrigio

Vlr. Unitario Total

1,00 UN

Referente aos Servigos de Medicina Ocupacional do Més de dezembro/2023

418,00 R$ 418,00

TERMO DE COLABORAGAO

N2001/2023
PIACATU

Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - ISS Construcgéo Civil
LC 116/2003: 04.01 Aliquota Atividade Municipio Cadigo CNAE  Cddigo da Obra Cadigo ART
Medicina e biomedicina 217% 0000040000001 8630599
Valor Total dos Servigos Desconlo Incondicionada Dedugbes Base Calcule Base de Calculo Total do ISS IS5 Retido Desconto Condicionado
RS 418,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 418,00 RS 9,07 2 - Nao RS 0,00
Retencoes de Impostos
PIS COFINS INSS IRRF CsLL QOutras Retengdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00

Valor Liquido da NFS-e: R$ 418,00

Val. Aprox. Tributos:

Informagoes Complementares

Conta juridica PARA PAGAMENTO: BANCO SANTANDER AGENCIA: 0004 C. CORRENTE: 13.013986-5 ANDRE LUIZ LIMA 31194068804

Data

RECEBI(EMOS) DE ALL SEG ENGENHARIA LTDA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 97 E CODIGO DE VERIFICAGAO TNUV3BRJW.

CPFIRG Assinatura




02/02/2024, 17:19 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
02/62/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.19.42
6790386790 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 833 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
AGENCIA: @ee4-3 - BAURU

CONTA: 13.013.986-5

FAVORECIDO: ALLSEG ENGENHARIA LTDA

CPF/CNPJ: 46.104.573/0001-66

VALOR: R$ 418,00
DEBITO EM: 31/01/2024

DOCUMENTO: e131e1
AUTENTICACAO SISBB: 4.E8F.16D.BO0.1E1.66F

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

https:ﬂautoatendimento2.bb.com,brfapf-apj-auloatendimenlofindex.hlml?v=2.24.2#fternplatef~2FconsuItas-—2F889-1 .bb 39/40



