AHBB | &5 casa

PRESTACAO DE CONTAS
PIACATU

1° TERMO ADITIVO DO
CONVENIO N° 001/2023

AGENCIA: 6790-3
CONTA: 526-6

FEVEREIRO/2024

www.ahbb.org.br
contato@ahbb.org.br
14 3532 5198

Av. José Ariano Rodrigues, 203
Jardim Ariano - Lins - SP
Cep 16400 400



ORGAD CONCESSOR:
TIPO DE CONCESSAO: (1)

OBJETO DO CONTRATO DE
GESTAO:

EXERCICIO:

ENTIDADE CONVENIADA:
CNPJ:

ENDERECO e CEP:

REDE
SAMTA CASA

AHBB

ANEXO 24 - AREA MUNICIPAL
REPASSES AO TERCEIRO SETOR
DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS - AUXILIOS / SUBVENGOES / CONTRIBUIGOES
PREFEITURA MUNICIPAL DE PIACATU

SUBVENGAD

Q obyeto a ser pelo p plana ref & disp ilizacho de servigos médic pil em Pronto A - PA e Prento Socorre - OS, procedimentos cirirgicos de midia complexidade, exames
. entre outros méd pil . haja vista que o municipio ndo possui estrutura fisica para realizar esses servigos,

2024

ASSOCIAGAOC HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

45,340 451/0001-02

RUA 7 DE SETEMBRO, 529 - BILAC - CEP 16210-000

RESPONSAVEL(IS) PELA
ENTIDADE: JOAO PEDRO MONTEIRQ PINOTTI AFFONSO
VALOR TOTAL RECEBIDO: RS 52.000,00
ORIGEM DOS RECURSOS (1): MUNICIPAL
DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PUBLICOS RECEBIDOS
VALORES 7
ATA PRI PARA
D. EVISTA PARA.O PREVISTOS DATA DO REPASSE NUMERD DO VALORES REPASSADOS
REPASSE (2) DOCUMENTO
(R$)
09/02/2024 RS 52.000,00 09/02/2024 556.952.000 000.067 | RS 52,000,00
RECEITA COM APLICAGOES FINANCEIRAS DOS REPASSES PUBLICOS ks
SALDO MES ANTERIOR RS 62.547.47
TOTAL RS 114.547.47
RECURSOS PROPRIOS APLICADOS PELA ENTIDADE RS 187.10

O signatirio, na qualidade de

da entid.

de RS 52.000,00 (CINQUENTA E DOIS MIL REAIS)

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS
CATEGORIA OU FINALIDADE DA DESPESA PERIODO DE REALIZAGAO ORIGEM RECURSO | VALOR APLICADO
MANUTENGCAO/CUSTEID R$ 46.234,11
MANUTENGAGICUSTEG 12/12/2023 a 28/02/2024 MUNICIPAL
TOTAL DAS DESPESAS| RS 46.234,11
RECURSO PUBLICO NAO APLICADO| R$ 68.480,46
VALOR DEVOLVIDO AO ORGAOC CONCESSOR| R$
VALOR AUTORIZADO PARA APLICAGAO NO EXERCICIO mmoc_zqm.w‘ 68.480,46

beneficidria: ASSCCIAGAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL, vem indicar, na forma abaixo detalhada, a aplicagio dos recursos recebidos no exercicio supra mencionado, na importéncia total



DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO

NATUREZA DA
DATA DO i DESPESA DATA DA
L DOCUMENTO ESPECIFICAGAD CREDOR RESUMIDAMENTE VALOR MULTAJUROS VALOR PAGO N* DOCUMENTO COMPENSACAD
RS 48488 | RS RS 484 88 20201 02/02/2024
QUTROS MATERIAIS
1 06/01/2024 7.416.662 REVAL ATACADO DE PAPELARIA LTDA D CONSUMD
outROS waTeRAS | 23000 | RS RS 230,00 20202 02/02/2024
2 09/01/2024 3701 ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTDA | OVTROS MATERY
a 050172024 157.420 FUTURA COM. DE PROD. MEDICOS HOSP. | MATERIAL MEDICO E | RS 1260.56 | RS RS 126056 20203 D2/02/2024
! LTDA HOSPITALAR
MATERIAL MEDICO E| RS 989,32 | RS RS 989,32 20204 02/02/2024
4 0510172024 57.045 MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA vt
5 ——_—".-" S FABIO RODRIGUES DE ALMEIDA MATERIAL MEDICO E | RS 99.75 | RS RS 90.75 20205 0210212024
" FARMACIA LTDA HOSPITALAR
DESPESAS RS 12,00 | RS RS 12,00 | 670330 802425603 02/02/2024
5 02/02/2024 870,330,802 425,603 BANCO DO BRASIL FINANCEIRAS E
BANCARIAS
RS 179556 | RS R 179556
7 3110172024 HOLERITE CRISTIANG DA SILVA xﬂﬂuﬂuommwwu § 69.848 0610212024
RECURSOS R$ 836,86 | RS RS 818,85 69,848 06/02/2024
8 2110112024 HOLERITE JAQUELINE SDUZA GAMA HUARGS )
RECURSOS RS 251506 | RS RS 251506 69,848 06/02/2024
9 3110112024 HOLERITE JESSICA DAIANE DA SILVA Py
RECURSOS RS 228050 | RS RS 2.280.50 59.648 06/02/2024
10 3110112024 HOLERITE LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS HUMANGS (6
RECURSOS RS 221550 | RS RS 221550 69,648 06/02/2024
11 3110112024 HOLERITE PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAD | RECURSC P
X R R 600, 20,801 06/0 24
12 02/02/2024 314332 ALELO INSTITUIGAO DE PAGAMENTO S A BEEURSOS L 00,00 [R8 o i Co
HUMANGS (5)
RS 361,00 | RS RS 361,00 20602 06/02/2024
OUTROS SERVICOS
13 01/02/2024 85 KELLEN RODRIGUES PESSOA B TEntE RS
RS 216500 | RS RS 2.165.00 20603 06/02/2024
OUTROS SERVIGOS
14 05102/2024 7 RODRIGO DE LIMA MESSIAS st ol
RECURSOS RS 541,07 | RS RS 541,07 20604 06/02/2024
1 i
5 0810212024 20604 GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS HUMANOS ()
i TS a5 GUIZZO CONTROLE DE VETORESE | OUTRCS SERVICOS | RS 203.70 | RS RS 203.70 20801 09/02/2024
: PRAGAS LTDA DE TERCEIROS
1 S i ARUNALAB LABORATORIO ANALISES | OUTROS SERVIGOS | RS 27202 | RS R% 202 . 08i0212024
CLINICAS LTDA DE TERCEIROS
i dimaranoa s MEGA INFO SUPRIMENTOS DE OUTROS MATERIAIS | R® 5500 | Rs RS 55.00 20903 0ei02/2024
: INFORMATICA LTDA DE CONSUMO
R R 72, 20604 09/02/2024
o P o O.M. COMERCIO E MANUTENCAO DE LOCAGOES RS o L 5 478 2
: EQUIPAMENTOS DE INFORMATICA LTDA DIVERSAS
LOCACOES RS 360357 | RS RS 360357 20605 09/02/2024
20 1410172024 94 388 572 WHITE MARTINS GASES INDUSTRIAIS
DIVERSAS
; 2/2024
21 15/01/2024 58648 MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA meoicamentos | R aT,00: RY ) 7300 20,908 o




MED FARMA ALVARO COSTA SE smmmmmmmm\ICOS B3 3.30000 | Rs RS laoo0| 20807 Qai02/2024
22 2024
02021202 335 MEDICOS EIRELS SERVIGOS MEDICOS
RS 3.300,00 | Rs RS 3.300,00 20.908 08/02/2024
2 021022024 3 VITORIA SERVIGOS MEDICOS LTOA | SERVICOS MEDIGOS
ZANELA SERVICOS MEDICO = ¢ Rs 3.30000 | RS RS 3.300.00 20 ORMSIEIEN
24
02/02/2024 15 HOSPITALLRES LT SERVICOS MEDICOS
RS 417065 | RS RS 417085 20810 00/02/2024
25 021022024 125 1C AF DE OLIVEIRA SERVICOS M= EDICOS | SERVIGOS MEDICOS
DRUZIAN E DRUZIAN ATENDIMESS=——uNT0 RS 125400 | RS RS 1.254,00 20811 09/02/2024
26 4
DemeRe 1488 MEDICO E ODONTOLOGIC————— SERVICOS MEDICOS
RS 104500 | Rs RS 1.045.00 20912 09/02/2024
OUTROS SERVICOS
27 0510,
212024 902 ROBERTO EUGENIO ME PE TEHPEIRGS
DESPESAS RS 17.00 | RS RS 17,00
28 091022024 820,400 801 782 707 BANCO DO BRASIL FINANCEIRAS E 0400801 782707 09/02/2024
BANCARIAS
2% 0210172024 a8 SISQUAL WORKFORCE MANAG E===—————=MENT RECURSOS RS 82.80 | RS RS 88,80 | 3062000006823 16/02/2024
LTDA HUMANQS (5)
- 0910212024 Rk C.O.T.I CLINICA DE ORTOPE i oUTROS SERVIGOS | 244,85 RS i 24463 25004 1ainzizaz
; TRAUMATOLOGIA E IMAG DE TERCEIROS
] T 8/02/2024
5 oirorinas i HERALDO MAT. P/ICONSTRUCAO D e BILAC | OUTROS MATERIAIS | °° sesaz| Ry Ry gasaz 21002 Topa202
: LTDA EPP DE CONSUMD
ENSITE BRASIL TELECOMUNIC A 5 UTILIDADES ] 332,10 | RS ] 33210 21603 16/02/2024
32 09/02/2024 38581 LTDA FUBLICAS
e S 2227302 CUALS B EMIBATEL UTILIDADES RS 114.02 | RS RS 114,02 21604 16/02/2024
PUBLICAS
RS 26,29 | RS R 2629 21605 16/02/2024
4 12/01/2024 2072020 /2972021 | THOMSON REUTERS BRASIL CONT——Tgupo |  RECURSOS >
HUMANOS (5)
RS 220,00 | Rs RS 220,00 21608 16/02/2024
OUTROS SERVIGOS :
5 1211212023 9 CLEBER ALEX BORIN DE TERCEIRQS
z 20/02/2024
DOCUMENTO DE ARRECADAGAc—————p¢ RECURSOS R$ 30.77 [ RS RS ADIET | R 00N
£ ;
Wiz #0.100,000.000.227 RECEITAS FEDERAIS HUMANOS (5)
DOCUMENTO DE ARRECADAGAC—————— s RECURSOS RS 185.50 | R$ RS 185,50 | 56790000000 227|  20/02/2024
I
a7 200022024 556.780,000.000.227 RIS FEm el HUMANGS (5)
i o2z §56.790000.000.227 | DOCUMENTO DE ARRECADAGAC=—=n) DE | OUTROS SERVICOS | P 101,84 [ RS BS 101,64 | 5% TR0 00000227| - 20/02/2024
: : RECEITAS FEDERAIS DE TERCEIROS
RS 316,03 | RS RS 316,03 556 790000000227 20/02/2024
DOCUMENTO DE ARRECADAGACE = DE | QUTROS SERVICOS : :
el 200Ii2028 S56.790000.000.22% RECEITAS FEDERAIS DE TERCEIROS
FTiDADES RS 33943 | RS RS 33943 22001 2010212024
40 01/02/2024 1800696044-0 TELEFONICA BRASIL S/A PUBLICAS
RS 650,00 | RS RS 650,00 22002 2010272024
OUTROS SERVIGOS :
SANT=—
41 2000272024 5 JOSEMAR DOURADO DOS os OE TERCEROS
DESPESAS RS 52,70 | RS RS 62,70 12 20/02/2024
42 2010212024 12 BANCO DO BRASIL FINANCEIRAS E
BANCARIAS
DESPESAS RS 12.00 | RS RS 12.00 | 820511 100214753 20/0272024
43 2002/2024 820.511.100.214.753 BANCO DO BRASIL FINANCEIRAS E
BANCARIAS
DESPESAS RS 60,00 | RS RS 60,00 | 580 510 800 173 963 20/02/2024
44 2010212024 850.510.800.179.963 BANCO DO BRASIL FINANCEIRAS E
BANCARIAS
RECURSOS RS 418,00 | RS RS 418,00 22301 231022024
4
5 221022024 106 ALL SEG ENGENHARIA LTDA i
48 19/02/2024 20005475603-5 BRADESCO VIDA PREVID RECURSOS e e L R 87 2 Zauzianct
HUMANOS (5)
DESPESAS RS 12,00 | RS RS 12,00 | 810541 100 215 796 2310212024
47 23102/2024 810.541,100.215 796 BANCO DO BRASIL FINANCEIRAS E
RS 230,00 | RS 3 230,00 229 28/02/2024
.00 R 30, 80 0.
: OUTROS MATERIAIS
48 01/02/2024 3046 ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTOA [ ONSUMD
48 0210272024 42152 WHITE MARTINS GASES INDUSTR===———o—— ai5 | meDICAMENTOS | "% 3088971 R R A054.07, 22802 200212024
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ORGAO CONCESSOR:

AHBB | &55acasa

REPASSES AO TERCEIRO SETOR

TIPO DE CONCESSAO: (1)

EXERCICIO:

ENTIDADE CONVENIADA:

CNPJ:

ENDERECO e CEP:
RESPONSAVEL(IS) PELA ENTIDADE:

QUADRO DEMONSTRATIVO DA MOVIMENTACAO FINANCEIRA
COM PROPOSITO DE EVITAR SEQUESTRO JUDICIAL

PREFEITURA MUNICIPAL DE PIACATU
SUBVENCAOQ

2024

ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
45.349.461/0001-02

RUA 7 DE SETEMBRO, 529 — BILAC — CEP 16210-000
JOAO PEDRO MONTEIRO PINOTTI AFFONSO

Data Ag. Origem Lote Historico Valor
02/02/2024 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 62.547,47
02/02/2024 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -59.470,96
06/02/2024 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 59.470,96
06/02/2024 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -45.760,41
09/02/2024 6790 99015 |[Transferéncia enviada AHBB -30.613,30
16/02/2024 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 30.613,30
16/02/2024 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -28.122,02
20/02/2024 3062 99015 |Tranferéncia recebida AHBB 28.122,02
20/02/2024 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -26.530,75
23/02/2024 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 26.530,75
23/02/2024 6790 99015 |[Transferéncia enviada AHBB -26.047,02
29/02/2024 3062 99015 [Transferéncia recebida AHBB 26.047,02
29/02/2024 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 45.760,41
29/02/2024 6790 98015 |Transferéncia enviada AHBB -68.480,46

Saldo da movimentagéo -5.932,99

(1) Auxilio, subvengdo ou contribuicio

A Associa¢do Hospitalar Beneficente do Brasil - AHBB, com o intuito de preservar os recursos

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

efetua transferéncia de valores para conta de seguranca.

Essa movimentacdo esta acima apresentada e é o fiel do movimento apresentado no extrato

bancario.

Nos colocamos a disposicdo para eventuais esclarecimentos necessarios.
Bilac. 01 de abril de 2024.

———

o i =g

L -

“AlexSandro Fernandes
Diretor Administrativo



(G3370313143430881

g 03/03/2024 14:39:23
Consultas - Extrato de conta corrente
EMPRESA

Cliente - Conta atual

Agéncia 6790-3
Conta corrente 526-6ASSOCIACAO H B DO BRASIL TERMO DE COLABORACAO
Periodo do extrato 02 /2024 N2 001/2023
PIACATU
Langamentos
Dt. balancete Dt. movimento Ag. origem Lote Historico Documento Valor R$ Saldo
31/01/2024 0000 00000 000 Saldo Anterior g00cC
02/02/2024 3062 89015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231 62.547.47C
02/02 14:41 ASSOCIACAO H B BRASIL
02/02/2024 6790 99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231 59.470,96 D
02/02 16:33 ASSOCIACAO H B BRASIL
02/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 20.201 484,88 D
REVAL ATACADO P LTDA
02/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 20.202 230,00D
ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LT
02/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 20.203 1.26056D
FUTURA COM PROD MEDICOS
02/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 20.204 889,32 D
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
02/02/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.205 99,75 D
756 3190 003576806000110 FABIO RODRIGU
02/02/2024 0000 13113 435 Tarifa Pacote de Servigos 870.330.802.425.603 12,00D 0,00C
Cabr parc ref a 17/01/2024
06/02/2024 3062 99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231 59.470,96 C
06/02 15:08 ASSOCIACAQ H B BRASIL
06/02/2024 6790 99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231 4576041 D
06/02 16:31 ASSOCIACAQ H B BRASIL
06/02/2024 0000 13134 250 Folha de Pagamento 69.848 9.64348D
06/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 20.601 600,00 D
ALELO INSTITUICAQ DE PAGAMENTO
06/02/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.602 361,00D
260 0001 40527349801 KELLEN RODRIGUES
06/02/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.603 2.16500D
260 0001 051739565000126 51.739.565 RO
06/02/2024 0000 13105 375 Impostos 20.604 941,07D 000C
FGTS ARRECADACAO GRF
09/02/2024 6952 99015 870 Transferéncia recebida 556.952.000.000.067 52.000.00C
09/02 10:16 P. M. P F M DE SAUDE
09/02/2024 6790 89015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231 30.613,30D
09/02 16:28 ASSOCIACAO H B BRASIL
09/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 20.901 203,700
GUIZZO CONTROLE DE VETORES E P
09/02/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.902 272,02D
237 5247 052922548000192 ARUNALAB LABO
09/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 20.903 55.00D
MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFOR
09/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 20.904 29276 D
O M| COM E MAN EQ INFORMATIC
09/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 20.905 3.603.57D
WHITE MARTINS
09/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 20.906 573,00D
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
09/02/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.907 3.300,00D
237 7319 026346923000193 MED FARMA ALV
09/02/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.908 3.300,00D

237 1920 052869749000173 VITORIA SERVI
09/02/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.908 3.300.00D



089/02/2024

09/02/2024

09/02/2024

09/02/2024

16/02/2024

16/02/2024

16/02/2024

16/02/2024
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20/02/2024

20/02/2024
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23/02/2024
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TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU

0000

0000

0000

0000
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6790
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0000

0000

0000

0000

0000

0000
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6790

6790

6790
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0000

0000

0000
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0000
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6790

0000

0000

0000

3062

237 0028 048813852000124 ZANELA SERVIC

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.910
756 3183 037039007000127 | C A F DE OL

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.911
237 0110 033823072000198 DRUZIAN E DRU

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.912

237 0028 006232354000148 ROBERTO EUGEN

13113 170 Tar Pag Salar Créd Conta 820.400.801.782.707
Cobranga referente a 07/02/2024

99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231
16/02 14:32 ASSOCIACAQ H B BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 553.062.000.036.829
16/02 14:36 ASSOCIACAQ B BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231
16/02 15:56 ASSOCIACAO H B BRASIL

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 21.601
748 3021 005480415000123 C. O. T. I. -

13105 109 Pagamento de Boleto 21.602
HERALDO MATERIAIS PARA CONSTRU

13105 109 Pagamento de Boleto 21.603
ENSITE BRASIL TELECOM LTDA

13105 363 Pagto conta telefone 21.604
EMBRATEL

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 21.805
756 5042 045349461000374 ASSOCIACAO HO

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 21.606
748 3021 026997532000139 CLEBER ALEX B

98015 870 Transferéncia recebida 553.062.000.036.829
20/02 14:42 ASSOCIACAO B BRASIL

99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231

20/02 14:25 ASSOCIACAQ H B BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231
20/02 15:58 ASSOCIACAQ H B BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 556.790.000.000.227
20/02 14:30 ASSOCIACAO H B DO BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 556.790.000.000.227
20/02 14:30 ASSOCIACAO H B DO BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 556.790.000.000.227
20/02 14:30 ASSOCIACAQ H B DO BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 556.790.000.000.227
20/02 14:30 ASSOCIACAO H B DO BRASIL

13105 363 Pagto conta telefone 22.001
VIVO FIXO/BRASIL

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 22.002
536 0655 052665617000120 52.665.617 JO

13113 170 Tarifa Modulo 12
Cobranga referente a 19/02/2024

13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 820.511.100.214.753
Cobranga referente 20/02/2024

13113 435 Tarifa Pacote de Servigos 880.510.800.179.963
Cobranca referente a 19/02/2024

99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231

23/02 13:53 ASSQCIACAQO H B BRASIL
99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231
23/02 14:27 ASSOCIACAO H B BRASIL

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 22.301
077 0001 046104573000166 ALLSEG ENGENH

13105 109 Pagamento de Boleto 22.302
BRADESCO VIDA E PREVIDENCIA

13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 810.541.100.215.796
Cobranea referente 23/02/2024

99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231
28/02 14:27 ASSOCIACAO H B BRASIL

99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231

29/02 14:27 ASSOCIACAO H B BRASIL

4.17065D

1.254.00D

1.04500 D

17.00D

30613,30C

88.80D

28.122,02D

844 65D

86542 D

332,10D

114,02 D

26290

220,00D

167,10 C

28.122,02C

26.530,75 D

30,77 D

185,50 D

101,84 D

316,03 D

33943D

650,00 D

62,70D

12,00 D

60,00 D

26.530,75C

26.047.02 D

418,00 D

5373 D

12,00D

26.047,02C

45.760.41 C

0.00C

goocC

g.00C

g00cC



29/02/2024 6790 99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231 6848046 D
29/02 16:13 ASSOCIACAQ H B BRASIL
29/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 22.901 230,00D
ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LT
20/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 22902 3.08497D
WHITE MARTINS
29/02/2024 0000 13113 435 Tarifa Pacote de Servigos 880.600.800.417.620 12,00 D
Cobr parc ref a 19/02/2024
29/02/2024 0000 00000999 SALDO 0.00C
OBSERVACOES :

Transagao efetuada com sucesso por: JA015962 ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO.
Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU

Para deficientes auditivos 0800 729 0088



02/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:33:32
679006790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA : 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 02/02/2024
NR. DOCUMENTOC 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 59.470, 96

***k%kxx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAC H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA : 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAQ A.D55.FA9.473.9A9.B68
TERMO DE COLABORACAO

N2 001/2023

PIACATU



WO VA

VOMUAD DL PPAPET ARIA LITIA OS PROPUTOS CONSTANTES LA NOTA Ry AL INDICADA A ADOE PUPLICA TASICUNHORMVE INDICADONA AT RA

|
|
7
|

Gy RECER e Tm\nm ACA (NOVE/CARIVBOYCPF) E ASSINATURA DORECEBEDOR NFee SR
; H07416662
i L
Idennficacio do emitente DANFE ‘ i‘ ”
Ppa | ACADO DEPAPELARIA oo svmuuneon |||H"“”"|”"MI m"|||||||| Im ”mHI“II | m “f! J ’ M
LTDA NCTA FIUAL FLETRONICA i !

RUA SANTO ANTONIO Nr., 1699
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.2 Identificaciio do cmitente DANFE
" LTDA NOTA FISCAL ELFTROINICA

]
Aﬂ RUA SANTO ANTONIO Nr., 1699 (0-ENTRADA m CHAVE DE ACESSO DA NF-E
REVAL DISTR INDUSTRIAL Cep: 17232-232 1-SAIDA 3524 0152 4341 5600 0184 5500 1007 4166 6215 6470 6167
ITAPUUSP N. 007416662 ] S - s g
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!\'-\'ILR}Z\ DA (JI’FR.«('.:\(J PROTOCOLO DE ALTII)RIYACR() DELUSO
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G3370313143430881
g o 03/03/2024 14:40:03
Consultas - Emissdo de comprovantes
EMPRESA
03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:39:58
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAQ H B DO BRASIL
AGENCIA: £790-3 CONTA ; 526-6

34191090080494979020023592610002296170000048488
BENEFICIARIO:

REVAL ATACADO P LTDA
NOME FANTASIA:

REVAL ATACADO P LTDA
CNPJ: 52.434.156/0001-84
BENEFICIARIO FINAL:

REVAL ATACADO P LTDA
CNPJ: 52.434.156/0001-84
PAGADOR :

ASSOC HOSP BENEFICENTE BR
CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 20.201
DATA DE VENCIMENTO 05/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 02/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 484,88
VALOR COBRADO 484,88
NR . AUTENTICACAO 7.275.C3C.F5B.F07.93C

Central de Atendimento BE

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0B0OO0 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0B0O0 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



LA UF B A, AR s eimad f et e

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTDA

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

000 - BILAC - 5P
TEL:

-

DANFKE
DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0 - ENTRADA
1 - SAIDA
N° 000003701

|

A

1]

CHAVE DE ACESSO
3524 0144 9321 4000 0254 5500 1000 0037 0113 6101 0590

’ fl.1/1
SERIE 001

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

PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO

NATUREZA DE OPERACAO

-

135240057518880 09/01/2024 10:50:39

VENDA
INSCRICAD ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPIJ CFF
213.024.410.116 44,932.140/0002-54
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
ASSOCIAGAO HOSPITALR BENEFICIENTE DO BRASIL 45.349.461/0001-02 09/01/2024
ENDERECO . BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA | ENTRADA
~ RUA 7 DE SETEMBRO, 529 CENTRO 16210-000 09/01/2024
“MUNICIFIO FONE | FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
- BILAC Sp
DUPLICATAS
N DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR N DUPLICATA VENC. VALOR N DUPLICATA VENC. VALOR
oot 09/02/2024 230,00
CALCULO DO IMPOSTO
’73*55 DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST, VALOR APROX, DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 29,81 230,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DANOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 230,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPI/ CPF
9 - SEM FRETE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAD ESTADUAL -
! QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1] CX 23,600
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
g P DESCRICAO DO PRODUTO / SERVIGO | nemsit |G crop| Unm. | QUANT. LT Bl e B A Y e A TAS
1 PAPEL SULF. A4 210X297 75g/m2 CX C/10 8025610 | 0500 | 5405|CX 1,0000 230,0000 230,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00{ 0,00
P‘ACATU 'SP Hospital Padre Bomare:
Biac- §p
TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
P'IACATU
DADOS ADICIONAIS
RESERVADO AQ FISCO

Fonte: IBPT/FEC

INFORMAGOES COMPLEMENTARES )
Trib aprox R$ 29,81 Federal, R$ 0,00 Estadual R$ 0,00 Municipal

OMERCIO(SP) Xe67Eq

Projeto ACB - www. projetoachr.com. b

VRN




03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:39:58
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

00150000090348498900300000325175396210000023000
BENEFICIARIO:

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LT

NOME FANTASIA:

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTDA

CNPJ: 44.932.140/0002-54

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICIENTE

CNPJ: 45.345.461/0001-02

NR. DOCUMENTC 20.202
NOSS0 NUMERO 34849890000000325
CONVENIO 03484989
DATA DE VENCIMENTO 09/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 02/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 230,00
VALOR COBRADO 230,00
NR.AUTENTICACAO 1.70D.461.BAF.F92.0CE

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditiveos ou de Fala
0800 729 Qo088

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

TERMO DE COLABORACAD
N2001/2023
PIACATU



FUTURA COM.DE PROD.MEDICOS

_——HOSP.LTDA

RUA DOUTOR GUALTER NUNES, 100 - CHACARA JUNQUEIRA | |

. -TATUI - SP- CEP: 18271-210
Fone: (15)3251-9494

DA

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica

0

N° 000.157.420
Série 000
Folha 1/3

- ENTRADA

JIEHRTRAT

- SAIDA

[1]

CHAVE DE ACESSO

3524 0108 2317 3400 0193 5500 0000 1574 2010 0179 1166

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

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

SATUREZS DA UPERACAL

PROTUCOLO DE AUTORIZACAD DE USO

VENDA 135240034454215 05/01/2024 19:46:03
NSCRIC L0 S TADUAL TKSCRICAD FSTADUAL DO SURSTITUTO TRIBUTARIO ONP1/ CPF
687161985111

08.231.734/0001-93

DESTINATARIO / REMETENTE

YOME / RAZAD SOCIAL

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

CNPJ i CPF
45.349.461/0001-02

DATA DA EMISSAC

05/01/2024

NIERECO

AV DR ORLANDO T SANTOS 50, 50

|HATRRO f IISTRITO

CrP

DIATA DA SATDA

WILLIAMS 17402-064 05/01/2024
AUNICIPIO IF TELEFONE / FAX INSCRICAQ ESTADUAL TIORA DA SAIDA
GARCA SP | (14)0353-5198 19:46:02
'NFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
JOME / RAZAO SOCIAL CNPI/CPF INSCRICAO ESTADUAL

45.349.461/0001-02

NDFRECO BATRRO / DISTRITO CLp
RUA SETE DE SETEMBRO 529 CENTRO 16210-000
UNICIPIO UF TELEFONE / FAX
BILAC Sp
‘ATURA
JADOS DA FATURA Nimero: 157420 - Valor Original: R$ 1.260,56 - Valor Desconto: R$0,00 - ValorLiquido: RS 1.260.56 ‘]
'ARCELAS
Numero : 001 - |
'encimento : 02/02/2024
‘alor RS 1.260,56
'ALCULO DO IMPOSTO

ASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULODO ICMS SUBST. | VALOR DO [CMS SUBST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.125.23 163,53 0,00 0,00 1.260.56
ALUR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.260,56
RANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
IME [ RAZAQ SOCIAL FRETH POR CONTA |COMGO ANTT PLACA DO VHICULO U¥ CNPI /I CTF
VN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE EIREL] 0- REMETENTE 12.270.745/0004-00
{DERECO MUNICIPIO ur TNSCRICAQ ESTADIAL
X0OD ADAUTO CAMPO DALL ORTOQ, 2200 GALPAO 11IBKM 2.2 - SP110-3 | SUMARE SP
JANTIDADE CSPECTE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
6 | CAIXAS 1/6 65,000 65,000
ADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
cODIGO v VALOR VALOR BASE DE VALOR VALOR Al e,
i DESCRICAQ DO PRODUTD  SERVICO NCMsH | st | cror junin| ook \922:“ vesconto | Totar | At maes | ey e R
12240 MORFINA 10MG ML 1ML C 50AMP DIMORF Al 30044990 | 000 | 5102 | CX 1,000\ 86,0000 0,00 86,00 86,00 1548 0,00]18.00] 0,00
C.P. ANVISA 1029800970032
PMC: RS86,00
LOTE: 23080110
QTD: 1,00
FAB: 19/1072023
VAL: 01/082025
DOS ADICIONAIS

ORMALOES COMPLEMENTARES

P

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023

PIACATU

ACATU-5P

Hospital Padre Be

AHBRB

Biac - gp

Mare, >

|

i




: RUA DOUTOR GUALTER NUNES, 100 - CHACARA JUNQUEIRA

FUTURA COM.DE PROD.MEDICOS

HOSP.LTDA

- TATUI - SP - CEP: 18271-210
Fone: (15)3251-9494 &

DANFE

1-SAIDA
N° 000.157.420
Série 000
Folha 2/3

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica

0 - ENTRADA E|

AT

CHAVE K ACESSO

3524 0108 2317 3400 0193 5500 0000 1574 2010 0179 1166

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

| MATUREZ A DA OPERACAD

l' VENDA

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
135240034454215 05/01/2024 19:46:03

| INSCRICAD FSTADUA!
|

{ 687161985111

INSCRICAD FSTADUAL DO SURSTITUTO TRIKUTARIO ONPIICPY

08.231.734/0001-93

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

conIGo

]_ PRODUTO

* DESCRICAQ DO PRODUTO  SERVICO

NOM ST

VALOR VALOR VALOR BASH DE VALOR VALOR ALIQ. %
A DESUONTO TOTAL CALC. ICMS Ms Jiy] wems| e

20006

ALGODAO ORTOPEDICO 10CM X 1.0M PCT C/12
C.P. ANVISA 000035931002
PMC: RS3,70

LOTE: 301
QTD: 2,00
FAB: 24/112023
VAL: /112028

$0211020

CST
040

5102

UND.| QrDE
PCT

200 © " 3695 0,00 7,39 0,00 0,00 0,00{ 0,00 | 0,00

ALGODAO ORTOPEDICO 20CM X 1.0M PCT C/12
C.P. ANVISA 0080389310002
PMC: R57,39

LOTE: 302
QTD: 2,00
FAR: 28/122023
VAL: 01/1272028

90211020

5102

2,00 73900 0,00 14,78 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00

27933

ALGODAO ORTOPEDICO I5CM X 1.OM PCT C/12
C.P. ANVISA 0008038931002
PMC: R55,54

LOTE: 302
QTD: 4.00
FAB: 281272023
VAL: 0171272028

“0211020

5102

4,00] ~ \535425 0,00 2217 0,00 0,00 0,00{ 0,00 | mo0

53851

DIAZEPAM 10MG/2ML 2ML C/100 AMP "GENERICO" (B1)
C.P. ANVISA 1134301520018
PMC: RS45,00

LOTE: AD-01623
QTD: 1.00

FAB: 07/12/2023
VAL: 31/10/2028

5102

1.00 88,0000 0,00 88,00 8R.00 10,56 0,00112,00] 0,00

565550

DIAZEPAM 10MG C/30CMP "GENERICO" {R1)
C.P. ANVISA 1677302190033
PMC: RS21.61

LOTE: 3U4578
QTD: 2,00

FAB: 23/11/2023
VAL: 14/06/2025

5102

2,00 1,8450 0,00 3,69 3,69 [ 0,00(12,00] 0,00

568744

SOL FISIOLOGICA 0,9% 1000ML CX C/15 BOLSAS
C.P. ANVISA 1004310470062
PMC: RS109,20

LOTE: 887100
QTD: 2,00

FAB: 02/01/2024
VAL: 17/11/2025

5102

2,001"  109,2000 0,00 218,40 127,41 1529 0,0012,00{ 0,00

568775

THIIDRALAZINA 20MG/ML 1ML CX C/ S0 AMP "NEPRESOL"
C.P. ANVISA 1029800890037
PMC: RS280,93

LOTE: 23090006
QTD: 1,00

FAB: 15/12/2023
VAL: 0170372025

30049039

5102

1,00 ¥ 2809300 0,00 280,93 280,93 50,57 0,00]15.00{ 0,00

571379

ELETRODO ECG ADULTO DESC SE22 (35240MM)
RETANGULO C/50 UND

C.P. ANVISA 0080495519005

PMC: R510,61

LOTE: 23DIX1905 |
QTD: 5,00

FAB: 11102023
VAL: 30¢04/2026

S01819%0

5102

TERMO DE COLABORACAQ
N2 001/2023
PIACATU

R00F 10,61 T %0 84,88 84,88 1528 0,00[18.00] 0,00




i RUA DOUTOR GUALTER NUNES, 100 - CHACARA JUNQUEIRA

FUTURA COM.DE PROD.MEDICOS

HOSP.LTDA

- TATUT - 5P - CEP: 18271-210
Fone: (15)3251-9494 -

Doribeats s
Nota Fiscal Eletronica
0- EN_TRADA
1 - SAIDA

N° 000.157.420
Série 000
Folha 3/3

[1]

CHAVE DE ACESSO

3524 0108 2317 3400 0193 5500 0000 1574 2010 0179 1166

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

NATUREZA DA OPERACAQ

VENDA

PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO

135240034454215 05/01/2024 19:46:03

INSCRICAO HSTADUA!

| 687161985111

INSCRICAD FSTADUAL NO SURSTITUTO TRIKUTARIO

ONPY/ CPF

08.231.734/0001-93

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

COMGo

PRODUTO

DESCRICAD DO PRODUTO  SERVICO

NOM 311

CST
000

VALOR

VALOR
DESUONTO

VALOR BASE DK
TUTAL CALC. ICMS

VALOR VALOR
Ms et

ALIQ. .

cMs

371547

"GENERICO"
C.P. ANVISA 1018600360022
PMC: R5312.01

LOTE: 20745323
QTD: 4,00

FAB: 27/1272023
YAL: 01/11/2025

DIPIRONA  SODICA  500MG/ML  2ZML  CX/100 AMP

30039099

52

<X

400 N ¥39700

0,00

33588 335,88

4031 0,00

12.00

0.00

572169

AGUA P/ INJECAO 10ML CX C/200
C.P. ANVISA 1031101580024
PMC: R547,60

LOTE: 3090217
QTD: 2,00

FAB: 28/122023
VAL: 1000972025

5102

200 47,6000

0,00

95.20 95.20

1142 0,00

12,00/

572469

EQUIPO EXTENSOR MULTIVIAS 2 VIAS C/ CLAMP
STAMPA EXT C/40

C.P. ANVISA 0080495510051

PMC: R523,24

LOTE: 23421
QTD: 1,00

FARB: 08/11/2023
VAL: 31/08/2026

90189010

5102

0,00

2324 2324

4,18 0,00

18,00

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

PIACA

TU-5P
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-
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032/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:39:58
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

34191090082642488452124007710007296140000126056
BENEFICIARIO:

FUTURA COM PROD MEDICOS

NOME FANTASIA:

FUTURA COM PROD MEDICOS

CNPJ: 08.231.734/0001-93
BENEFICIARIO FINAL:

FUTURA COM PROD MEDICOS

CNPJ: 08.231.734/0001-93
PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICE
CNPJ: 45.349.461,/0001-02

NR. DOCUMENTO 20.203
DATA DE VENCIMENTO 02/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 02/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 1.260,56
VALOR COBRADO 1.260,56
NR . AUTENTICACAO B. .3E0.919.41E.B15
====—=========z=======ﬂ!!===ﬂ====ﬂ========ﬂ======

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



\ JIENTIFIC AL AU LN EMILENTE

' @ . DANFE
edwmntd Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrdnica

AR A

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA | ¢ ENTRADA [ﬂ CITAVE DE ACESSO

3324 0131 3782 8800 0409 5500 1000 0578 4511 4515 7690

. RUAXV DE NOVEMBRO. 450 - GP 02 v 0
‘ PIRA i(';[gﬁ%fn):;liil-?]s{;gggs 4900 N 'S g-[:eogg ‘1845 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
| www.mcdicamcﬁial.cumbr Falha 172 www.nle.tazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
[\'AT{IREZ A DA OPERACAD = PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA 333240004597987 - 05/01/2024 19:13:38

INSCRICAD ESTADUAL : INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST, TRIBUT. {L‘Ni‘) /CPF ]
[ 11864252 819016879114 31.378.288/0004-09
DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAD SOCTAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAD }
ASSOCIACAQO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL [ 45.349.461/0001-02 05/01/2024
ENDFRECO ) BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SATDA/ENTRADA
AVENIDA JOSE ARIANO RODRIGUES, 303 - SALA 03 ) JARDIM ARIANO 16400-400 05/01/2024 ]
MUNICIPIO UF FONE/ FAX INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDAVENTRADA ]
\LINS SP 14997820047 J 20:13:00
INFORMACOES DO LLOCAL DE ENTREGA
]I'!\(}.\ti-‘ 'RAZAD SOCIAL I('NPJ I CPF INSCRICAO ESTADUAL J
(ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL 45.349.461/0001-02

ENDERECD RAIRRO / DISTRITO CEP
[R 7 DE SETEMBRO, 529 CENTRO 16210-000 J
MUNICTPIO UF FONE / FAX
[Bl LAC Sp ]
FATURA / DUPLICATA

Num, 001

Ve 14/02/2024

Valor RS 989,32

CALCULO DO IMPOSTO 9
BASE CALCICMS VALOR DO 1CMS VALOR DO ICMS-FCP BASE CALCICMS S.T. VALORICMS 5.T. VALOR [CMS S T-FCP TOTAL PRODUTOS ! J

91 5,42[ 109,85 0,0{][ 0,00 0,001 0.00[ 989.32

[\ ALOR DO FRETE [V.’\LOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IPI J\ ALOR ICMS DESONERADO [Tﬂl‘nL DA NOTA J
0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 10,08 989.32

IRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

[Nr:me T RAZAC SOCIAL rmm- POR CONTA [CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ{ CPF }
PVN TRANSPORTES E SERVICOS EIRELLI 0-Remetente 12.270.745/0004-00
TNDERECO MUNICIFIO UF  |INSCRICAO GSTADUAL ]
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO,2200 GP 11B KM 2.2 - SP110-330 SUMARE Sp 671495090114
DUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO Fzso LIQUIDO }
L 4 Volumes 14,520 15,870
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
PR DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCMiSH | esT | crop | UN | quant [ SAROR [ YALOR Hg.gpjoms| VALOR [ VALOR [ VALOR TALIQ T, o IPI]
21515 |ABAIXADOR DE LINGUA C/100/ESTILO 44219900 | 000 | 6108 |PCT 217~ 41500 £.30 8,30 1,00 12,00
oo |Lete: 30523A771L Qu: 2 Val: 30/11726 S ) . e [ 2o
34944 |ATADURA CREPE N/EST 20CM 13F 1| &M EUROPA | 30059090 | 500 | #108 | PT 517 Y0.4000 52,00 52,00 624 12,00
CA2POLAR FIX HOSP
Lote: 112023 Ot: 5 Val: 31/10/28
FCT:0235427E-FEBO-4380-0F41-DO0F2491 E453 .
34963 [ATADURA GESSADA N/EST 13F.20 CM X 4M 90211020 | 030 6108 [ex] "~~~ 1'749000‘ " 7590 0.00[  G.o0] - woo |
C/20/POLAR FIX HOSP
Lote: 72659 Qt: 1 Val: 01/09/27
DADOS ADICIONALS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inl” Contribuinte:

PEDIDO 39701

CONTATO ANDERSON

ENTREGAR NA SEGUNDA

Ore 14515303 Fichas 1/4 1 vols, 24 1 vols, 3/4 1 vols, 4/4 1 vols

ATENDIMENTO 16 3505-4900 R: 1605 hospitalarimedicamental.com.br

AFE: AUTORZ/MS: 1185070

A AUTORIZ/MS: 1.18508.3

AFE L18.507-0- AE 1.18.508-3

Inf. fisco:

Valor Aprox Tributos Federal: RS 133,06 Estadual: RS 178,97 Municipal: RS 0,00 Fonte: IBPT
Valur Dispensado RS 10,08,

(A) Venda para consumo final,

(1) Venda para consumo final .

(0} Isencao conforme Convenio ICMS no 12672010

Regime Diferenciado de Tributacao instiuido pelo Decreto 36.450/2004, atraves do processo SEI-22001(0/000386/2020 e
SEI-040]196/000077/2023,

Valor [CMS p/estado destino: RS 26.93

Valor FCP plestado destino: RS 0,00

Valor ICMS p/estado origem: RS 0.00

Produtos sujeitos a aliquota zero de PIS/COFINS conforme Decreto 6.426/2008. artlo, inciso 1l ¢ anexo 111
ROTA: CD RIBEIRAO PRETO

PIACATU-SP

S
Blao_gp O

Smpsresen oot USAN2O004 as 2054011

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

Waww, gewelenm.br



IDENTIFICACA®D DO EMITENTE
@edicmr&d

RUA XV DE NOVEMBRO, 450 - GP 02
CENTRO - 27175-000

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA

Dacumento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

0- ENTRADA

DANFE

1-8SAiDA

1)

N°. 000.057.845

JIRE RN R

CHAVE DE ACESSO
3324 0131 3782 8800 0409 5500 1000 0578 4511 4515 7690

— ——

PIRAL - RJ Fone/Fax: 1635054900 = Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
www.medicamental.com.br Folha 2/2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZALAO DE USO
L VENDA DE MERCADORIA 333240004597987 - 05/01/2024 19:13:38
[I\'Sl_'k'll,'f\l YESTADUAL TNSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. [('NPJ {CPF
11864252 819016879114 31.378.288/0004-09
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
oD, _ DESCRICAG DO PRODUTO / STRVICO Newst | st | erop [ on [ uant  [\VARR | YALOR faascicms| VARRR | VALOR | YALOR T AL [avig wi
34326 [AZITROMICINA 500MG CX C/5S CPR/PHARLAB/AM | 30042029 | 000 | 6108 | CX 12|77 53000 63,60 63,60 7.63 12,00
G+ PmPf: 31,28 PMC: 63.65
Lote: 234218 Qt: 12 Val: 31/07/25 X
30247 |DERMAEX A.G.E FR 200ML/NUTRIEX O- | 30049009 [ ano | 6108 [UNT| 7" "6 e2600] 3756  37.56]  ast| | ] Tao0 |
Lote: 0153892306 On: 6 Val: 30/N6/25
RRIVH I-I I A MI( ROPOROSA BRANCA ADPELE 30051090 | 500 hI108 UN—] 121~ 21800 26,16 26,16 ERE] 12,00
25SMMX10M/MISSNER
Lote: RAMI9901 Qt: 12 Val: 31/08/25
FCIETAEFD04-3B38-4456-A047-253D852BFT1E7
26695  |HIDROCORTISONA 100MG PO INJ IV/IM C/50 | 30043210 | 500 | 6108 [ CX | 1f 169.0000] 169.00] 16900 ~ 2028 | IEN
FA/BLAU G+ PMC: 292 .43
Lote: 23091382 Qt: 1 Val: 30/09/25
FCLOCA1473C-FCES-45E7-AUAD-COCBF7ETABGB
3093 [OMEPRAZOL SODICO 40MG PO SOL INJ 1V C/20 FA 4 30049069 | 500 | 6108 [CX | 2 n7o000] T 23a00]  23a00]  mos[ | T
20 DIL AMP IOML/BLAU G- PMC: 897,17
Lote: 23081578 Qt: 2 Val: 31/0¥/25
FCI:7DSDO0DC-09FC-4BAF-8F84-01667T4BF 1692 %
| 733738 [SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL EM PVC N.14 | 90183929 [ a0 | 6108 [UN | 20f ‘ose00]  1120]  1izef  1a3a | " Thaee| 7
4SCM/MEDSONDA
Lote: 74198 Qt: 20 Val: 12/12/27 .
33749 [SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL EMPVCN.16 | 90183929 | 000 | 6108 [UN| 7 20 ’\!cis'sbé TTeol rweo| 32| T T 2ee | T
4ECM/MEDSONDA
Lote: 74199 0! 20 Val: 31/12/27
37703 ‘-L'].F.a\TO DE MAGNESIO 100 MG/ML SOL INJ 1V CX | 30049099 | 000 | 6108 [UN | 1|/2280000] 228,00 228,00  27.36] | B T YT )
C/200 AMP 10ML/ASOFARMA O+ PMC: 505.77
Lote: 3040432 O 1 Val: 23/04/25 k
20713 |[VITAMINA C 100MG/ML SOL INJ IV/IM C7100 AMP | 30045090 | 000 | 6108 [ CX | 1 ')?(&fmo """"" 7a60] 7460  8es| | oo T
SML/HYPOFARMA O+ PMC: 118.60
Lote: 23081071 Qu: | Val: 31/08/25
BORAG AO
Ne 001/2023
PIACATU

Tusprresso et D3O2004 us 20:34:11

www, genwrh.com.br




03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:39:58
679006730 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

00130000050313677300300253833172596160000098932
BENEFICIARIO:

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA

NOME FANTASIA:

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 31.378.288/0001-66

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D

CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTC 20.204
NOSS0 NUMERO 31367730000253833
CONVENIO 03136773
DATA DE VENCIMENTO 04/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 02/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 989,32
VALOR COBRADO 989,32

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoces e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacces, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0B00 729 5678

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

Atendimentco a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



2 )
§ Al Lot

Recebemos de FABIO RODRIGUES DE ALMEIDA FARMACIA LTDA os produtos ¢/ou servigus constantes da Nota Fiscal Eletrénica indicada ao lado
Enussdo: TH012024 DestReme: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICIENTE DO BR Valor Total: 99.75

DATA DY RECEBMENTD

TDENTIFICACAD L ASSINATURA DO RUCEHEDOR

. NF-e
N" 000.002.965
Série 001

CEP: 16370-000
Fone: (14)3541-3434

FARMACIA LTDA

RUA GENTIL MOREIRA, 122 - CENTRO - PROMISSAOQ - SP -

DANFE

MR AR

CHAVE DF ACTSES0

3524 0103 5768 0600 0110 5500 1000 0029 6513 4959 7539

Documento Auxiliar da
Nota Fiseal Fletranica
0 - ENTRADA |_T_,
1 -SAIDA

N° 000.002.965
Séric 001

Falha 1/1

Ce

Ita de P

idade no portal nacional da NF-¢
www nfe fazenda, gov. br/pontal ou no site da Sefaz autorizadora

SATUREZA BA IR AL

LANCAMENTO EFETUADO EM DECORRENCIA DI EMISSAO DE DOCUMENTO I

PROTOCULO DE AT TORIZALC A0 LI 150

135240079725941 / Data de autorizagio: 11/01/2024 17:24:19

INSORM A TNT AR At

564018207110

INSUMIC RO EAT AT AL P b SETSTITNTTO TRINET ARIO)

CNPE A TE

03 576.806/0001-10

DESTINATARIO / REME

TENTE

BOAE RALAD SO 82

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICIENTE DO BR

UAFI LRy

45.349.461/0001-02

PATA DN MISS A

1012024

ERUERECO BAIRRO  DISTRITG e DALA 1A sAlDA

RUA DOUTOR ORLANDO THIAGUD SANTOS, 050 HOSPITAL WILLIAMS 17402-0064 11012024

RN TR ur TELFFONE / FAN INSURICAD ESTATNIAL THOH A DA SAITA
LPROAMISSAO SP_ | (16)3374-8438 17:24:19
CALCULD DO IMPOSTO R
{9k B CATE LTI 1L Y LRIETER LY NI TE Basd b CAR LU P WM SUIST NATOR D OV SUi T VAT LR FOTAL Do FROALTOS
] 0,00 0,00 0,00 0,00 201,00
IV AR DRI S ALCHK B S1GEO I SLONTO GUTRAS 1S SAS ACTSSORIAG VALOW 1M Il VALOR T LAL DA ROIA
l 0.00 0,00 101.25 0,00 0,00 94,75
THANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
WOMICEAZAOD SOCIAL FRETE FOR CONTA | CONIGO ANTT FLACA DO VHCULG ur CNFIUTY

9 - SEM FRETE

LN AL sUNICIr i INSCRICAD LSTAMIAL
IAN TI A NF FArf O MARCA NUMIRALAL PR RRUTN PESCHD BT
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

CACR BESCHICAG DO FRODUTO. $URVICN semst [ososs | cror fosin | grne VALIN VALOR VALOR | UASLOE | VALOL | VALK | ALO N
8T T URITAKIO | DESOVUNTO | LRpumiy | OALC o MY w1 woms | ot
RSO I EGRAIIEA CICARVAY ATIVADO 150G - ©F ANVISA| MRA905 | 03ph | A2 [LEINID) 1,000 201,00 101,28 18 L0 QL fLANR] 6,00 |
OOOOOOOOGOONG - TMC: RSZ0100 - - LOTE: (001 159630.0 -
EAL A« WAL: Gros 2024 - CAC lgl'(ii\{'.&ll

TERMOD
NE

E COLABORACAO
001/2023

PIACATU

DADOS ADICIONAIS

\ \
\)\‘ VI S gy “\(3

O#olfay

PIACATU-gp

AHBB

~8p

ENFORMACOTN COMPLFMINTARDES

MANIPULACAO DE FORMULAS

BOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL
NADGERA DIRFITO A CREDITO FISCAL DF 1P
Tctorente ave SA TS BSZHI0RETORNA RN | IHSHNOTFIAT0VS2 Landnl 419

BESERVADO AL FISUO

DATA L HORA DA IMPRESSAG:

THAH2024 173046

Fomudslernta



SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.58
6730306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H BE DO BRASIL
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.
AGENCIA: 3190-9 - CREDIMOTA
CONTA: 13.685-9

FAVORECIDO: FABIO RODRIGUES DE ALMEIDA FARMACIA
CPF/CNPJ: 03.576.806,/0001-10

VALOR: RS = A
DEBITO EM: 02/02/2024

DOCUMENTO: 020205
AUTENTICACAQ SISEB: D.A52.278.5AD.CAS5.D29

TERMO DE COLABORACAD
N2 001/2023
PIACATU



06/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 16312852
679006730 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA : 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 06/02/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 45.760, 41

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

AGENCIA: 3082-7 CONTA : 7.004.231-4
NE. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAO 2.69B.EF9.88A .A9B.B98
TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023

PIACATU



Empresa: ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 1/1

CNPI: 45.349.461/0007-06 Emissdo: 02/02/2024

Calculo: Folha Mensal Horas: 11:21:08
Competéncia: 01/2024

RELAGAO DE CREDITO EM CONTA
Cédigo Nome do empregado Identidade CPF Ndmero conta Valor
Empregados

7835 CRISTIANO DA SILVA 33099009 998.799.990-53 104183-5 1.795,56

4137 JAQUELINE SOUZA GAMA 500801982 480.702.188-51 10127-3 836,86

5532 JESSICA DAIANE DA SILVA 473913896 402.192.198-26 75727-6 2.515,06

5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 452350670 306.201.998-06 11265-8 2.280,50

7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO Of 305942207 295.019.298-09 11272-0 2.215,50

Empregados: 5 Estagiarios: 0 Contribuintes: 0 Total da Empresa: 9.643,48

(nove mil seiscentos e quarenta e trés reais e quarenta e oito centavos)

BILAC, 02/02/2024 Responsavel:

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

istema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



Empresa: 106 - ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 1/3
CNPJ: 45.349.461/0007-06 Emissdo: 02/02/2024
Calculo: Folha Mensal Horas: 11:19:11
Competéncia: 01/2024
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 Salério: 1.487,29
1 HORAS NORMAIS 210,00 1.487,29P 998 LN.S.S. 7,91 154,30 D
8924 REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO C 0,00 29,06 P
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40P
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 55,88 151,11P
ND: 0 Proventos: 1.949,86 Descontos: 154,30 Informativa: 155,98 Informativa Dedutora: 0 Liguido: 1.795,56
NF: 1 Base INSS: 1.949,86 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.949,86 Valor FGTS: 155,98 Base IRRF: 1.421,86
Empr.: 4137 JAQUELINE SOUZA GAMA Situagdo: Trabalhando 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 Salario: 1.488,00
1 HORAS NORMAIS 14,67 99,20 P 937 ADIANTAMENTO DE FERIAS 0,00 1.179,52 D
4 SALARIO MATERNIDADE 88,00 595,20 P 812  INSS FERIAS 8,18 105,08 D
894 MEDIA LIC. MATERNIDADE 0,00 048P 821  INSS DIFERENCA FERIAS 0,00 195D
995 SALARIO FAMILIA 1,00 62,04 P 998 LN.S.S. 7,50 62,98 D
8112 DIFERENCA DE 1/3 DE FERIAS 3,27 3,27P
8192 DIFERENCA ADICIONAL FERIAS 9,81 9,81P
3 HORAS FERIAS 117,33 793,60 P
806 MEDIA HORAS FERIAS 29,05 29,05 P
807 VANTAGENS FERIAS 140,80 140,80 P
931 1/3 DAS FERIAS 33,33 321,15P
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 18,83P
8011 INSALUB 20% LIC.MATERN 20,00 112,96 P
ND: 0 Proventos: 2.186,39 Descontos: 1.349,53 Informativa: 169,94 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 836,86
NF: 1 Base INSS: 2.124,35 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.124,35 Valor FGTS: 169,94 Base IRRF: 761,74
Licenca maternidade: 15/09/2023 a 12/01/2024
FERIAS DE 16/01/2024 - 14/02/2024
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 998 LN.S.S. 8,36 232,43D
8924 REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO € 0,00 59,49 P 999 IMPOSTO DE RENDA 7,50 32,68 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,90P
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 79,92 309,35P
ND: 0 Proventos: 2.780,17 Descontos: 265,11 Informativa: 222,41 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.515,06
NF: 0 Base INSS: 2.780,17 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.780,17 Valor FGTS: 222,41 Base IRRF: 2.547,74
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 220,00 2.128,93P 998 L.N.S.S. 8,15 203,61 D
8924 REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO [ 0,00 13,94P 999  IMPOSTO DE RENDA 7,50 13,66 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40P
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 18,73 72,50 P
ID: 0 Proventos: 2.497,77 Descontos: 217,27 Informativa: 199,82 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.280,50
NF: 0 Base INSS: 2.497,77 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.497,77 Valor FGTS: 199,82 Base IRRF: 2.294,16

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

istema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



Empresa: 106 - ASSOCIA(;ﬁO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 2/3
CNPJ: 45.349.461/0007-06 Emissdo: 02/02/2024
Calculo: Folha Mensal Horas: 11:19:11
Competéncia: 01/2024
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 Salario: 2.128,93
1 HORAS NORMAIS 220,00 2.128,93p 998 LN.S.S. 8,12 195,83 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40P
ND: 0 Proventos: 2.411,33 Descontos: 195,83 Informativa: 192,90 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.215,50
NF: 0 Base INSS: 2.411,33 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.411,33 Valor FGTS: 192,90 Base IRRF: 2.215,50
Total Geral Proventos: 11.825,52 Total Geral Descontos: 2.182,04
Liquido Geral: 9.643,48
Resumo por Rubrica
1 HORAS NORMAIS 884,67 7.973,28P 812 INSS FERIAS 8,18 105,08 D
3 HORAS FERIAS 117,33 793,60P 821 INSS DIFERENCA FERIAS 0,00 195D
4 SALARIO MATERNIDADE 88,00 595,20 P 937 ADIANTAMENTO DE FERIAS 0,00 1.179,52 D
16 INSALUBRIDADE 20% 100,00 1.148,43P 998 I.N.S.S. 40,04 849,15 D
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 154,53 532,96 P 999 IMPOSTO DE RENDA 15,00 46,34 D
B06 MEDIA HORAS FERIAS 29,05 29,05P
807 VANTAGENS FERIAS 140,80 140,80 P
894 MEDIA LIC. MATERNIDADE 0,00 048P
931 1/3 DAS FERIAS 33,33 321,15P
995 SALARIO FAMILIA 1,00 62,04 P TERMO DE COLABORACAO
8011 INSALUB 20% LIC.MATERN 20,00 112,96 P
8112 DIFERENCA DE 1/3 DE FERIAS 3,27 3,27p Ne 001!‘2023
8192 DIFERENCA ADICIONAL FERIAS 9,81 9,81P PIACATU
8924 REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO [ 0,00 102,49 P
Liquido Geral: 9.643,48
INSS FGTS, PIS e ISS
Saldrio contribuicdo empregados: 11.763,48 Base do FGTS: 11.763,48
Salario contribuico contribuintes: 0,00 Valor do FGTS: 941,05
Excedente: 0,00 Base do FGTS Aprendiz: 0,00
Base total; 11.763,48 Valor do FGTS Aprendiz: 0,00
Segurados: 956,18 Base FGTS - GRRF: 0,00
Empresa: 0,00 Valor FGTS - GRRF: 0,00
RAT: 0,00 Base FGTS més ant. - GRRF; 0,00
Contribuintes; 0,00 Valor FGTS més ant. - GRRF; 0,00
Terceiros: 0,00 Base PIS: 0,00
Total INSS: 956,18 Valor PIS: 0,00
Base INSS Receita Bruta: 0,00 Base ISS: 0,00
(-) Saldrio Familia: 434,28 Valor ISS: 0,00
(-) Salario Maternidade: 4.740,33
Valores pagos a Cooperativas: 0,00
[RRF conforme competéncia do calculo IRRF conforme competéncia do pagamento
3ase IRRF Mensal: 9.241,00 Base IRRF Mensal: 9.281,01
/alor IRRF Mensal: 46,34 Valor IRRF Mensal: 30,77
lase IRRF Férias: 1.192,60 Base IRRF Férias: 2.211,66
falor IRRF Férias: 0,00 Valor IRRF Férias: 0,00
Jase IRRF Partic. Lucros: 0,00 Base IRRF Partic. Lucros; 0,00
/alor IRRF Partic. Lucros: 0,00 Valor IRRF Partic. Lucros: 0,00
jase IRRF Exterior: 0,00 Base IRRF Exterior: 0,00
alor IRRF Exterior: 0,00 Valor IRRF Exterior: 0,00
ase [RRF 13° Salario: 0,00 Base IRRF 13° Salirio: 0,65
alor IRRF 130 Salario: 0,00 Valor IRRF 13° Salario: 0,00
alor Total do IRRF: 46,34 Valor Total do IRRF: 30,77
RRF Alugugis: 0,00 IRRF Aluguéis: 0,00
ARF contribuintes: 0,00 IRRF contribuintes: 0,00

stema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



Empresa:
CNPJ:
Calculo:
Competéncia:

C. Custos: 25

No. Empregados:

No. Estagiarios:
Trabalhando:

Afastado direitos integrais:

Afastado acidente de trabalho:

Afastado servico militar:
Salario maternidade:
Saldrio maternidade INSS;
Doenga:

Doenga Profissional:
Licenga sem vencimento:

Saldo a compensar
(-)Compensacao DCOMP:
(-)Salario Maternidade:

Encargos

INSS Segurado(Folha):
INSS Retido(Escrita Fiscal):
FUNRURAL(Escrita Fiscal):

106 - ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

INSS Receita Bruta(Escrita Fiscal):

INSS SEST/SENAT(Folha):
INSS Empresa e RAT(Folha):
INSS Terceiros(Folha):
IRRF(Folha):

Saldo remanescente a restituir

(-)DCOMP:
(-)Salario Maternidade:
Aviso:

45.349.461/0007-06
Folha Mensal
01/2024
EXTRATO MENSAL
Situacdes
5 Demitido: 0
0 Transferido: 0
5 Férias: 0
0 Mandato sindical: 0
0 Aposentadoria; 0
0 Partic. curso/programa de qualificacio: 0
0 Auséncia justificada: 0
0 Qutros afastamentos: 0
] Admissges: V]
0 No. Contribuintes: 0
0
Apuracao Tributos Federais
0,00 (-)Saldrio Familia: 434,28
4,740,33 (-)Retengdes: 0,00
Valor (-)Compensacdo DCOMP (-)Saldrio Familia (-)Saldrio Maternidade (-)Retencdes
231.895,64 0,00 434,28 4.740,33 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
114.672,98 0,00 0,00 0,00 0,00
Saldo a recolher:
0,00 (-)Salério Familia: 0,00
0,00 (-)Retengdes: 0,00

apuracao do encargo IRRF utiliza-se a competéncia de pagamento.

TERMO DE COLABORACAO

N2 001/2023

PIACATU

Conforme legislagdo atual, o valor a recolher dos tributos federais & consolidado entre matriz e filiais. A apuragéo do e

Pagina: 3/3

Emissdo: 02/02/2024

Horas: 11:19:11
Saldo a recolher

226.721,03

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

114.672,98

341.394,01

ncargo INSS utiliza-se a compenténcia de calculo e a

stema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



ASSOCIACAO HCOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL
CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Janeiro de 2024
= Tioma 63 Funconsno 1574} Teparaments T
7B25 CBISTIANO DA SILVA 782510 101 1
MOTORISTA Admissao: 24/06/2023
Cadigo Descrigao . Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 210,00 1.487,29 g
8924 | REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNC DSR 0,00 29,06 %
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40 i g
300 | ADICTONAL NOTURNO 40% 55,88 151,11 3 5
998| I.N.S.S. 7,91 : 154, 30 E ‘;
S 8
" 2 2
- z‘?' g
3
3
E
§
¢
k]
2
2
"""-\.‘_0“"7.“'\-\._‘
IR
\»“H'
Total de Vencimenlos Total de Desconlos \\“:QJ
1.949,86 154, 30 §V§J 3
3ANCCO DO BRASIL 1 B "‘:-
~onta: 104183-5 Agéncia: 0348 - 4 vaorlguge [ 1.795,56 “"\_j
Salsno Base ‘Sal. Contr. INSS Base Cale. FGTS F.G.TS do Mbs Base Calc. IRRF Faua IRRF
1.487,29 1.949,86 1.949,86 155, 98 1.421,86 0,00
e =
} ‘“‘-?’. P o //( =
FA T P i T S
£ A A AL o R
__..'_./j it d L _,:

TERMO DE COLABORACAO

N2001/2023
PIACATU




03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14.41.05
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACARO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: o]
BENEFICIARIO: CRISTIANC DA SILVA
CPF/CNPJ: 998.799.990-53
AGENCIA: 0348 CONTA: 104.183-5
DATA DO PAGAMENTO: 07/02/2024
VALCR: 1.785,56

NR. DOCUMENTO:

|central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informagdes e servigos transacionais.
|sac BB

0BOO 729 0722

Informagdes, reclamag¢des, 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
0BOO 729 0088

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

TERMO DE COLABORAGCAO
N2 001/2023
PIACATU



ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Janeiro de 2024
——TEm  Fome g Fundankn [o:14] Thopartamento TIar
4137 J?QUELINE SOUZA GAMA 411005 102 1
AUXILIAR DE ESCRITORIO Bdmissao: 08/02/2021
Cadigo Descrigdao . Referéncia Vencimentos Descontos
1| HCRAS NORMAIS 14,67 99,20
4| SALARIO MATERNIDADE 88,00 585,20
894} MEDIA LIC. MATERNIDADE 0,00 0,48
995| SALARIO FAMILIA 1,00 62,04
8112| DIFERENCA DE 1/3 DE FERIAS 3,27 " 3,27
8192 | DIFERENCA ADICIONAL FERIAS 9,81 9,81
3| HORAS FERIAS 117,33 793, 60
806| MEDIA HORAS FERIAS 29,05 29,05
807 | VANTAGENS FERIAS 140,80 140,80
931]1/3 DAS FERIAS 33,33 321,15
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 18,83
8011| INSALUB 20% LIC.MATERN 20,00 112,96
937 | ADIANTAMENTO DE FERIAS 0,00 1.179,52
812 | INSS FERIAS 8,18 105,08
821| INSS DIFERENCA FERIAS 0,00 1,95
998| I.N.S5.5. 7,50 62,98
Total de Vencmentos Total de Descontos
2.186,39 1.349,53
3ANCO DO BRASIL 1
onta corrente: 10127-3 Agéncia: 6790 - 3 viorliqude 5 836,86
Salério Basc Sal Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.TS do Mas Base Cdic. IRRF Faixa IRRF
1.488,00 2.124,35 2.124,35 169,94 774,82 0,00

naste recibo.

i 9 \ZMW Ci.

'i \ Ialn‘mammdo Funuonédra’ \

liquida d
) |

Declaro ter

-]
-

r',—l ‘r':.:

2

i\

pPE|

~

M

J

LT

Data

** PARABENS PELO SEU ANIVERSARIO NO DIA 14 DE FEVEREIRQO ***

TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU




03/03/2024 - BANCO DO BRASIL = 14.41.05
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: €790 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: 07/02/2024
VALCR : 836,86

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

Informagdes, reclamagdes, cancelamentos de
produtos e servigos.

|Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamagdes nao 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 servicos e Quvidoria.

TERMO DE COLABORACAQ
N2 001/2023
PIACATU



ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIL Do RRASIL

CNBJ: 45.349.461/0007-06 PIACATU Folha Mensal
Mensalista Janeiro de 2024
i Loty ui o PaANAMents
| 5532  JESSICA DAIANE DA STLVA 322208 100 1
L « TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 Admissdo: 02/01/2022
[Edigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
[ 1| HORAS NORMAIS 220,00 2.128,93
i 8924| REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO DSR 0,00 59,49
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40
/ 300 ADICIONAL NOTURNO 40% 79,92 309,35
998/ I.N.S.S. 8,36 : 232,43
i 299 | IMPOSTO DE RENDA 7,50 32,68
f 4
Total de Vencmentos. Total de Descontas
2.780,17 265,11
'BANCO DO BRASIL 1
conta corrente: 75727-g Agéncia: 0348 - 4 Vaorlqud [ 2.515,06
Satano Aase Sal Contr, INSS Base Caic. FGTS FG.TS do Mas Base Cdlc. IRRF Faixa IRRF
2.128,93 2.780,17 2.780,17 222,41 2.547,74 7,50

|

5

L

naste recibo,

W Jaow Jose

Assinatura do Funcionano

ia liquida o

;#if
)

Declaro ter

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14.41.05
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: [¢]
BENEFICIARIO: JESSICA DAIANE DA SILVA
CPF/CNPJ: 402.192.198-26
AGENCIA: 0348 CONTA: 75.727-6
DATA DO PAGAMENTO: 07/02/2024
VALCR: 2.515,06

NR. DOCUMENTO:

|central de Atendimento EB

4004 0001 Capitais e regiBes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informagdes e servigos transacionais.
|sac BB

0800 729 0722

Informagdes, reclamagdes, cancelamentos de
produtos e servigos.

|Ouvideria

0BOOD 729 5678

Reclamagdes ndo solucicnadas na agéneia, SAC

e demals canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0B00 729 0088

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

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Janeiro de 2024
m — CBO Depariamenio |
5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 322205 1 1
TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 Admissdo: 08/02/2022
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 220,00 2.128,93 g .Q
8924 | REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO DSR 0,00 13,94 E
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40 H ‘\g
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 18,73 72,50 8
998 TIN5 5 8,15 203,61 & pfs
999 IMPOSTQ DE RENDA 7,50 13,66 :'Yg
2 £
= E
g
H
b
Total de Vencimanios Total de Descontos R
2.497,77 819,27 &g 2
BANCO DO BRASIL 1 S =
conta corrente: 11265-8 Agéncia: 6790 - 3 varliquss 2.280,50 X
Salano Base Sal. Contr. INSS Basae Calc. FGTS F.G.TS do Més Base Cak. IRRF Faua IRRF
2.128,93 2.497,77 2.497,77 199,82 2.294,16 7,50
ACAO
TERMO DE COLABORAG

N2 001/2023
PIACATU



03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14.41.05
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS
CPF/CNPJ: 306.201.998-06
AGENCIA: 6730 CONTA: 11.265-8
DATA DO PAGAMENTO: 07/02/2024
VALOR : 2.280,50

NR. DOCUMENTO:

|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regides metropelitanas
0BOO0 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 demals canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditives ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORAGAQ
N2001/2023
PIACATU



AS50CIACRO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

CMPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Janeiro de 2024
—Toda Teme g Funconans TED Doparaments  FHal ]
7001 FAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAQO 322205 4 1
TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 Admissio: 14/06/2022
Codigo Descrigao . Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 220,00 2.128,93
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40
998| I.N.S.S. 8,12 195,83
Total de Vencmentos Totad de Descontos
2.411,33 195,83
ANCO DO BRASIL 1
enta salario: 11272-0 Agéncia: 6790 - 3 Valor Liguido = 2.215,50
Salaro Base Sal Contr. INSS Base Cilc. FGTS F.G.T.S do Més Base Cikc. IRRF Faixa IRRF
2.128,93 2.411;33 2.411,33 192,90 2.215,50 7,50

neste recibo.

liquida d

Declaro ter recabido a

"Assinatura do Funcionario

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU




03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14.41.05
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR
AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: o]

BENEFICIARIO: PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAO

CPF/CNPJ: 295.019.298-09
AGENCIA: 6790 CONTA: 11.272-0
DATA DO PAGAMENTO: 07/02/2024
VALOR: 2.215,50

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

Informagdes, reclamagdes, cancelamentos de
produtos e servigos.

|ouvidoria

0800 729 5678

Reclamag¢des naoc solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditives ou de Fala
0BOO 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



SR et il B S PREFEITURA MUNICIPAL DE BARUERI

HAR U E R I SECRETARIA DE FINANGAS

Dtk Eniaato Hoeh Emigsho NOTA FISCAL ELETRONICA DE
NOTA I?IISCAL ELETRONIICA DE SEBVICOS _ NFE 02/02/2024 12:15 SERVICOS E FATURA
A autenticidade desta Mota Fiscal Eletrénica de Servigos AT T R
poder4 ser confirmada na pagina da Prefeitura de Barueri i Ilpuse
na Internet, no Enderego:
<http:/fwww.barueri.sp.gov.br/nfe> 779Q.7296.7619.6413599-0 Nomero RPS Série RPS Data RPS
0024262648 RP 02/02/2024

Prseindol o8 Saciicos 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 Inscrigdo Municipal 4.44096-8
Telefone e-mail

Mome Tomador de Servigos CPFICNPJ

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR 45,349.461/0007-06

Endersgo Complemento

SETE DE SETEMBRO, 00529

ceP Bairo Cidade UF
16210-000 [ CENTRO Bilac SP
E-mail

ger.rh@ahbb.org.br

Otda Descricho do Servigo Codigo Senvigo Aliguata Valor Unitario Valor Total
1 AGENCIAMENTO, CORRETAGEM E INTERM. DE CONTR. QUAISQUER 100203219 2,00 1,00 1.00

DISCRIMINACAO DOS SERVIGOS E INFORMAGOES RELEVANTES
ALELO ALIMENTACAOQ = R$ 600,00

Auto-retengao conf. determinado pelas INs n°® 153/87, 177/87 e 107/91, art. 15.
Termo de Fomento -001/2018

TERMO DE COLABORAGAO

N2 001/2023
PIACATU
VALORES DE REPASSE A TERCEIROS Observagdes
RS 599,00 ISSQN devido a: BARUERI-SP
IRRF PIS/PASEP COFINS CsLL
0,00 0,00 0,00 0.00
VALOR TOTAL DA NOTA 600,00
Fatura N* Walor da Fatura RS Forma Pagamenta
242626 RS 600,00 Veto=05/02/2024

Valor por Extenso
seiscentos reais

o ; ; : Coédigo Autenticidade
A autenlicidade desta Nota Fiscal Eletrnica de Servigos podera ser confirmada

na pagina da Prefeitura de Barueri na Internet, no Enderego: 77907296-761 9.541 3599_0

hitp:/fwww.barueri.sp.gov.brinfe

RECEBEMOS DA EMPRESA ALELO INSTITUIGAO DE PAGAMENTO OS SERVICOS CONSTANTES DESTA | Numero da Nota Série da Nota
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS 314332

Local Data




AHBB| &R casa

NOME DO USUARIO DATA DE NASCIMENTO CODIGO DE SEXO
. CRISTIANODASILVA 99879999053 23/12/1980 M
____ JAQUELINE SOUZA GAMA 48070218851 14021998 F
_ JESSICA DAIANE DA SILVA ~ 15/04/1991 e
____ LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 16/05/1997 M
. PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAO oMY s Tl S UNE e
TERMO DE COLABORAGAQ

Ne001/2023
PIACATU



03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:39:58
6739006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTC DE TITULOS

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

23792374039403300001200018139709796170000060000
BENEFICIARIO:

ALELO INSTITUICAQC DE PAGAMENTO
NOME FANTASIA:

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

ALELO INSTITUICAD DE PAGAMENTC SA
CNPJ: 04.740.876/0001-25

PAGADOR :
ASSOCIACAOHOSPITALARBENEFICDOBR
CNPJ: 45.349.461/0007-06

NR. DOCUMENTO 20.601
DATA DE VENCIMENTO 05/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 06/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 600,00

VALOR COBRADO

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0B0OO 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0BOO 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0BO0 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



Nimero da Nota
| 85
PREFEITURA MUNICIPAL DE BILAC i
01/02/2024
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
. 5 " Competéncia
Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e 01/02/2024 as 11:21:06
Cédigo de Verificagdo
8374-3519-5043
e T -nﬁ;«-ﬁ-m_m.,.«ww” G e “1..» -'_}._.giai-';\_‘.-T.,;‘h.-{- T
i p CNPJ 405,273.498-01 Civd. Muobiligrio 5301115 Insc. Mun. 2500828 Autenticacio
Numne KELLEN RODRIGUES PESSOA RG/IE 47.784.599-X
Logradouro RUA-SETE DE SETEMBRO Noamera 529
Bairre CENTRO CEP 16210-000
Municipin BILAC L'F SP
Sitnagio Nao Optante do Simples Nacional
Felefones
F-Muil's (18) 99666-7173 : nutr kellen@gmail com
CPEF/CNPI 45.349.461/0001-02 RG/IE
Inscrigio Mun. 5500023 Cdd. Mobiliario 5500023
Nome ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
E-mail apanini@ahbb.org.br; Telefone (14) 3532- 5198
Inf. Comp.
Logradoure -SETE DE SETEMBRO Niimero 00529
Bairro CENTRO CEP 16210-000
-
Municipio BILAC Ul SP
Complemento Pais BRASIL
* Servigo —“ 3 i R . 3 : i “AhA y nitdrio i et Total |
[1 |[sERVICO Il 361 omm]j 1 on][ 0,00|( 361,00]

Valor Total dos Servigos - RS361,00

SERVICOS DE NUTRICIONISTA

ELABORACAO DE CARDAPIOS E DIETAS
ORIENTAGAD PARA PACIENTES INTERNADOS
ELABORAGCAO DO MANUAL DE BOAS PRATICAS E POP
RECEBIMENTO E SUPERVISAO DE ALIMENTOS
COLETA DE AMOSTRA DOS ALIMENTOS

35 R R S S
PIS (%) COFINS (RS) INSS (RS) IR (R%) CSLL (RS) Qutras Retengdes (RS) Ouiros Tributos (R$)
CIDFE (RS) TOF (RS) IPI(RS) 1CMS (R$)

Atividade
04.10-NUTRICAO.
Operagio Deducao de Materiais/Equipamentos Responsivel pelo imposto
Sem Lancamentos de Materiais/Equipamentos Nao Prestador dos Servigos
Situagdo da Nota Fiscal Local do Servigo
IS5 Fixo Dentro do Municipio
Aliguota (%) Base de Cale. (RS) Vir. Total das Dedugies (R$) VIr. Total Retido (R$) Vir. do ISS (R$)
0.0000 0,00

0,00

WS

W e

Cutras infarmagdes sobre a nota

Os servigos constantes da Nota Flscél de Senﬂcos EIel.rbnica n.* 85 emitida em 011022024 as 11 21 106 - Céd Venf 83‘!4-3519-5043
Condigoes de Pagamento: Vencimento: 01/02/2024 Valor Total RS 361,00 Valor Liquido R$ 361,00
Ass: em / !
Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura

TERMO DE COLABORAGAO

. IACATU-SP "o




SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.58
6750306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 0001-9

CONTA: 2.8B68.742-4

FAVORECIDO: KELLEN RODRIGUES PESSOA

CPF/CNPJ: 405.273.498-01

VALOR: RS 361,00
DEBITO EM: 06/02/2024

DOCUMENTO: 020602

AUTENTICACAQ SISEB: 1.6DF.9BD.DB3.350.836
TERMO DE COLABORAGAQ
N2001/2023

PIACATU



NFSe:....

DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Acesso da NFS-s
35064 09225 1739565000126000000000000724025410341472

Numero da NFS-e Competéncia da NFS-e
7 05/02/2024
Namero da DPS Série da BPS

7 900

Data e Hora da emissBio da NFS-e
05/02/2024 10:09:47

Data e Hora da emissfio da DPS
05/02/2024 10:09:47

A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cddigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

CNPJ / CPF [ NIF
51.739.565/0001-26

EMITENTE DA NFS-e
Prestador do Servigo

Inscrigio Municipal

Telefone
(18) 9820-0198

Nome / Nome Empresarial E-malil

51.739.565 RODRIGO DE LIMA MESSIAS JV.GESTAO1@GMAIL.COM

Enderego . Municiplo CEP

BEIRUTE, 51 Bilac - SP 16210-000

Simples Naclonal na Data de Competéncia Regime de Apuracfio Tributéra pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -

TOMADOR DO SERVICO CNPJ/CPF I NIF Inscrigio Municipal Telefone
45.349.461/0001-02 - -

Nome / Nome Empresarial E-mail

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL -

Enderego Municipio CEP

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

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVIGO PRESTADO

Cédigo de Tributagio Nacional Cédigo de Tributagio Municipal Local da Prestagfio Pals da Prestagfio

17.01.01 - Assessoria ou consultoria - Bilac - SP -

de qualquer natureza, ndo conti...
Descri¢fio do Servigo

CONVENIO 01/2023 - PREF. MUNICIPAL DE PIACATU-SP - Referéncia 01/20

24 - Servigos prestados na preparagdo de documentos e servigos

especializados no auxilio administrativo, faturamento local e alimentagao, supervisdo e emissdo de relatdrios dos sistemas SISAI HO1, HOSAUDE,

SINCONECTA, CIHAO1, SCNES e BPA.

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagio do ISSQN

Pals Resultado da Prestagfio do Servigo
Operagao Tributavel -

Municipio de Incidéncia do ISSQN
Bilac - SP

Regime Especial de Tributagfio
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspenséio da Exigibilidade do ISSQN Ndmero Processo Suspensfo Beneficio Municipal
- Nao - =
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugbes Célculo do BM
R$ 2.165,00 - - -
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retencgfio do ISSQN ISSQN Apurado
- - Nao Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF cP CSLL
PIS COFINS Retenglio do PIS/ICOFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondiclonado ISSQN Retido
R$ 2.165,00 RS RS -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 2.165,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais

Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

AHBB
osoitot Padie Bemaendo

Biac- GP

PIACATU-SP




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.58
6730306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 0001-9

CONTA: 24.185.629-1

FAVORECIDO: 51.739.565 RODRIGO DE LIMA MESSIAS
CPF/CNPJ: 51.739.565/0001-26

VALOR: RS 2.165,00
DEBITO EM: 06/02/2024

DOCUMENTO: 020603
AUTENTICACAD SISBB: 3.E3C.8F6.CC2.908.316

10 DE COLABORAGAC
Ne 001."2023
PIACATU

TER



FETS

FUNDO OE GA=ANTIA DO TEMPO DE SERVCO

GFIP - SEFIP 8.40

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 06/02/2024 -

11:29:51

01-RAZAC SOCIAL/MOME

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

02-DDD/TELEFONE

(0014) 35325198

03-FPAS

639

04-SIMPLES 05-REMUNERACAO

1 11.763,48

06-QTDE TRAEBALHADORES

5

07-ALIQUOTA FGTS

8

08-C0D RECOLHIMENTO

115

05-1ID RECOLHIMENTO 10-INSCRICAO/TIEC( 8 )

017980-9 45.349.461/0007-06

11-COMPETENCIA

01/2024

12-DATA DE VALIDADE

07/02/2024

13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL

14-ENCARGOS

941,07

0,00

15-TOTAL A RECOLHER

941,07

**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/02/2024%**

858000000097

410701792402 207685050840

534946100078

AUTENTICAGAO MECANICA

FETS

GERADA EM

FUMNDO DE GARANTIA D3 TEMPC OE SERVCO

GFIP - SEFIP 8.40

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
06/02/2024 -

1129551

TERMO DE COLABORACAO

N2001/2023
PIACATU

01-RAZAC SOCIAL/NOME

ASSOCIACAOC HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

02-DDD/TELEFONE

(0014) 35325198

03-FPAS

639

04-SIMPLES 05-REMUNERACAD

1 11.763,48

06-0TDE TRABALHADORES

5

07-ALIQUOTA FGTS

8

08-COD RECOLHIMENTO

15

09-1D0 RECOLHIMENTO 10-INSCRICAOQ/TIPO( B )

017980-9 45.349.461/0007-06

11-COMPETENCIA

01/2024

12-DATA DE VALIDADE

07/02/2024

13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL

14-ENCARGOS

941,07

0,00

15-TOTAL A RECOLHER

941,07

**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/02/2024**

858000000097

410701792402 207685050840

534946100078

AR

AUTENTICAGCAQ MECANICA




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE

MINISTERIO 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 AO FGTS E DECLARACAO A PREVIDENCIA

EMPRESA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

DATA:
HORA:
PAG :

06/02/2024
E1:129: 5]
0001/0004

858000000097 410701792402 207685050840 534946100078

INSCRICAO: 45.349.461/0007-06

COMP: 01/2024 COD REC:115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 QUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 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 S0C CONTRIB SEG DEVIDA DEPOSITO JAM
BASE CAL PREV SOCIAL
JAQUELINE SOUZA GAMA 267.94027.83-4 08/02/2021 01 05 14/09/2023 Q1 04110
2.124,35 0,00 0,00 170,01 169,94 0,00
JAQUELINE SOUZA GAMA 267.94027.83-4 08/02/2021 01 12/01/2024 2Z1 04110
CRISTIANO DA SILVA 127.38381.18-0 24/06/2023 01 01 07825
1.949, 86 0,00 0,00 157,30 155,99 0,00
JESSICA DAIANE DA SILVA 129.04601.17-3 02/01/2022 01 03222
2.780,17 0,00 0,00 242,61 222,41 0,00
LUCIANC FERREIRA DOS SANTOS 127.13785.17-2 08/02/2022 01 03222
2.497,77 0,00 0,00 208,73 199,83 0,00
PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAOQ 127.79293.14-6 14/06/2022 01 03222
2.411,33 0,00 0,00 198, 83 192,50 0,00
TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU
TOTAIS DA EMPRESA/TOMADOR
11.763,48 0,00 0,00 977,48 941,07 0,00



MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 06/02/2024
GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022) TABELAS 44.0 (25/01/2022) HORA: 11:29:5]1
PAG : 0002/0004
RELACAC DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMOC DO FECHAMENTO - EMPRESA
MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARACAO A PREVIDENCIA
858000000097 410701792402 207685050840 534946100078

N° ARQUIVO: CoDIMhDgSG80000-1

EMPRESA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL N® DE CONTROLE: CQ7jjK4epAz0000-6 INSCRICAO: 45.349.461/0007-06
COMP: 01/2024 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 PREPONDERANTE 8610102
CIDADE: BILAC UF: SP CEP: 16210-000 CNAE: 8610102
CAT QUANT REMUNERACAO SEM 13° REMUNERACAO 13° BASE CAL PREV SOC BASE CAL 13° PREV SOC
01 5 11.763, 48 0,00 11.054, 84 0,00
TOTAIS: 5 11.763,48 0,00 11.054, 84 0,00
TERMO DE COLABORAGAO

Ne 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

DATA: 06/02/2024
HORA: 11229551
PAG : 0003/0004

RELAGAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP

RESUMO DO FECHAMENTO

FGTS

EMPRESA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

N° DE CONTROLE: CQ7jjK4epAz0000-6

- EMPRESA

858000000097 410701792402 207685050840 534946100078

N°® ARQUIVO: CoD1MhDgSG80000-1
INSCRIGAO: 45.349.461/0007-06

COMP: 01/2024 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:

LOGRADCURO: RUA SETE DE SETEMBRO 529 BAIRRO: CENTRO CNAE PREPONDERANTE 8610102
CIDADE: BILAC UF: SP CEP: 16210-000 CNAE: 8610102

MODALIDADE : "Branco"-RECOLHIMENTO A0 FGTS E DECLARACAO A PREVIDENCIA

FGTS - 8%
REMUNERAGCAO SEM 13° SALARIO 11.763,48
REMUNERACAO 13° SALARIO 0,00
QUANTIDADE TRABALHADORES 5

VALORES DO FGTS

DATA DE RECOLHIMENTO ATE 07/02/2024
DEPOSITO FGTS ENCARGOS FGTS

0,00

CONTRIE SOCIAL

941,07 0,00

TERMO DE COLABORAGAO
N 001/2023
PIACATU

ENCARGOS CONTRIB SOCIAL
0,00

TOTAL RECOLHER
941,07



MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF

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

RESUMO DAS INFORMAGOES A PREVIDENCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
EMPRESA

EMPRESA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL N® DE CONTROLE: CQ7jjK4epAz0000-6

DATA: 06/02/2024
HORA: 11:29:51
PAG : 0004/0004

N° ARQUIVO: CoD1MhDQSG80000-1
INSCRIGAO: 45.349.461/0007-06

COMP: 01/2024 COD REC:115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 QUTRAS 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 PREPONDERANTE 8610102
CIDADE: BILAC UF: SP CEP: 16210-000 TELEFONE: 0014 3532 5198 CNAE: 8610102
VALOR DEV PREV SOC CALCULADO SEFIP: 977,48 CONTRIB SEGURADOS - DEVIDA: 977,48
SALARIO FAMILIA: 0,00 RECEITA EVENTO DESP/PATROCINIO: 0,00
SALARIO MATERNIDADE: 0,00 PERC DE ISENCAO 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
COMPENSACAO

PERIODO INICIAL: PERIODO FINAL: VALOR SOLICITADO: 0,00
VALOR ABATIDO: 0,00 VALOR A COMPENSAR: 0,00 VALOR EXCEDENTE A0 LIMITE DOS 30%: 0,00
RETENGAC (LET 9.711/98)

VALOR INFORMADO: 0,00 VALOR ABATIDO PELO SEFIP: 0,00 VALOR A COMPENSAR/RESTITUIR: 0,00
BASE DE CALCULO APOSENTADORIA ESPECIAL/OCORRENCIA

15 ANQS: 0,00 20 ANOS: 0,00 25 BANOS: 0,00
QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0
QUANTIDADE DE MOVIMENTACOES / CODIGOS

H : 0 Ti: 0 I2: 0 1I3: 0 1I4: 0 1I5: 0 J: 0 K : g I s 0 M 0
N1: 0 N2: 0 N3: 0 gl 0 02: 0 03: 0 Pl: 0 P2: 0 P3: 0 Ql: 1
22 0 03: 0 Q4: 0 ©5: 0 Q6: 0 Q7: 0 R : 0 Rl: D s2: 0 83: 0
T 0 T2z 0 Ul: 0 v2: 0 U3: 0 V3. 0 W : 0 X : B Rl g Xz 0
Zl: I @2 0 Z3: 0 Z4: 0 2Z5: 0 Z6: 0 Z6: 0

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.58
673903067590 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

Convenio FGTS ARRECADACAO GRF
Codigo de Barras 85800000009-7 41070179240-2
20768505084-0 53494610007-8

Data do pagamento 06/02/2024
CNPJ/CEI/CPF 45349461/0007-06
COMPETENCIA 01/2024
CODIGO RECOLHIMENTO 115
VENCIMENTO 07/02/2024
VALOR DEPOSITO 941,07
Valor Total 941,07

DOCUMENTO: 020604
AUTENTICACAC SISEB: 9.873.C25.CA2.C82.DAZ2

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



09/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:28:41
679006790 SEGUNDA VIA 0003
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAQ H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 09/02/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 30.613,30

kk**x*x TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: ASSOCIACAC H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.750.000.000.526

NR .AUTENTICACAO 0.535.B23.68B9.8A6.901

TERMO DE COLABORACAOD
N2001/2023
PIACATU



@ GUIZZO CONTROLE DE VETORES E PRAGAS LTDA
Jl'zz RUA PEDRO MODESTO ANDREO PADILHA, Nro 64 - PQ IND. - VALENTIM PAULO VIOLA
COMTRLS BEVETORES SPRABAD CEP : 15708-034 - JALES - SP

Ins.Municipal: 23136 CNPJ: 22.688.290/0001-40 LE:

NOTA FISCAL DE PRESTACAO DE SERVICOS
Data e horario da impressdo || Data do Servigo || Situagdo da nota || Numero de controle -
15/01/2024 - 08:18:19 15/01/2024 Emitida 2024/12028 Nota Eletrénica n°21258 - série A

Nors/ Razdo Social: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL/ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRA

g Enderego: 7 DE SETEMBRO, Nro 520 - CENTRO E o E
3 _

s . CEP/Cidade/UF: 16210000 - BILAC - SP 1 ~J1 -
g Email: apanini@ahbb.org.br ] .
= CNPJ: 45.349.461/0001-02

= Inscigdo Estadual:

5

S

Local da prestagdo do servico: BILAC-SP

=4 :-.:.vv
;l:cd servlco quanﬁdade :

1

Prefeitura Mumclpal de Jales
Estado de SAO PAULO

Secretaria Municipal de Fazenda e . | —————
Divisao de Tributagao e Fiscalizagdo i “
RUA 05, N° 2266 - CENTRO
C.E.P 15700-010, JALES(SP)
CNPJ 45,131.885/0001-04 - www jales.sp.gov.br
Fundamentos legais: Lei Complementar Municipal 110/2003 alterada pelas leis 136/2006 e
169/2008.
NOTA FISCAL emitida através do site www.jales.sp.gov.br, com escrituragdo digital no banco
de dados do municipio.
Qualquer rasura ou adendo que nio faga parte da sua impressido original tornara esta nota
fiscal invalida.
Nado tem valor como recibo.

Local da incidéncia do ISS: JALES-SP Responsavel Recolhimento: Prestador

Lista de Servigos de Lei Complementar Federal 116/2003. INFORMACOES COMPLEMENTARES
07.13(02.39.00300) - DEDETIZAGAO, DESINFECGAQ, DESINSETIZAGAO, IMUNIZAGAO, HIGIENIZAGAO, DESRATIZAGAO, PULVERIZAGAQO E CONGENERES.

MIP - MONITORAMENTO INTEGRADO DE PRAGAS.............c.......RS 203,70 DOCUMENTOS DE COBRANCA
NRO DOC VALOR DOC VENCIMENTO
432 R$ 203,70 10/02/2024 CONFORME A LEI 12,741/12 - VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: FEDERAL RS 0,00; ESTADUAL R$ 0,00; MUNICIPAL RS 0,00 FONTE IBPT

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

Orgamento N°® Fatura N° Vencimento AIDF N° Limite das notas (AIDF)
2022/56 . 15001 a 50000

Para a certificagao de autenticidade desta nota acesse e informe o Cédigo de Validagao P4S9B0.R6D5A2.X2N6H3 com as

demais informagoes constante da nota. Codigo de Verificagao: E5D4248C3
CEISS - CONTROLE ELETRONICO DE ISS TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:39:58
6790067590 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

74851124200043200703720335621064896220000020370
BENEFICIARIO:

GUIZZO CONTROLE DE VETORES E P
NOME FANTASIA:

GUIZZO CONTROLE DE VETORES E P
CNPJ: 22.688.290/0001-40
BENEFICIARIO FINAL:

GUIZZ0 CONTROLE DE VETCRES E P
CNPJ: 22.688.290,/0001-40

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D
CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 20.901
DATA DE VENCIMENTO 10/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 09/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 203,70
VALOR COBRADO 203,70
NR . AUTENTICACAO F.894.3EA.786.195.208

Central de Atendimentoc BB

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

Consultas, informacoces e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



N

PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI )

16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - SP

Nota Fiscal de Serw(;os Eletrénica - NFS-e

>

b Numero RPS: | Numero Nota Fiscal: | Data Emissao: Chave: i

11] 01/02/2024 DPLX-KCMB |
ARUNALAB LABORATORIO ANALISES CLINICAS :
LTDA

16200-054 - AV JOAO CERNACH, 1042 - CENTRO
BIRIGUI - SP - CEP: 16200-054

) CNPJ/CPF:52,922,548/0001-92 Inscr. Estadual/RG:
. Email:

k Telefone: CCM 4???8 ‘)
(Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO CNAE: 8640-2/02 NBS: 123019300 h
Natureza Operagdo: Prestagio de Servigos Competéncia: 02/2024
Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina

L A

'3

CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscrigao EstaduallRG: Inscrigdo Municipal:

E-mail: ebatista@ahbb.org.br
| End. Cobran(;a Rua: Sete de Setembro, n°529 - Centro - Bilac/SP - CEP: 16.210.000 J
" ] o2 R x i i

ASSOCIACAO HOSF'{T ALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Rua: Sete de Setembro, n°529 - Centro
Bilac - SP - Brasil - CEP: 16.210.000

CNPJ:‘CFF:
- - - -CEP:

[ Qtd Un Discriminago dos Servigos

Valor Total

1 PRESTACAC DE SERVIGO: EXAMES LABORATORIAS **Periodo de 01. 01 2024 a 289,85 289,85

31.01.2024 aos internos do Hospital Padre Bernardo, residentes no
municipio de Piacatu - SP

Valor Aprox. Tributos: R$ 48.55 (16.75%)

AHB B

e PIAGATU-SP

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023

PIACATU
K i
 Observagao: Dados Bancarios: Banco Bradesco: 237; Ag: 5247; CIC 19.3289-6 (PJ) [ Total dos SeNiGOEI 289,85
Total de Dedugbes 0,00
ISS SEM RETENCAO| 2,00%| 5,80
Desc. Incondicionado 0,00
\_ Desc. Condncnonado 0, 00
[ Totel'da ot - )[ - AR S RETENGOES 7 , ) TotalLiquido
289-85JLISS 0,00 IRRF nmloumos DOOJL 272.02‘

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



SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.59
6750306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

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

AGENCIA: 5247-7 - CEAP - URB CAMPO GRANDE
CONTA : 183.289-6

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

VALOR: RS 272,02
DEBITO EM: 09/02/2024

DOCUMENTO: 020902
AUTENTICACAO SISBB: 3.C11.AA5.AF5.242.118

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



' )
PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI
16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - SP
. Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica - NFS-e
N\ 7
[ h [Nﬂmem RPS: | Nomero Nota Fiscal: | Data Emisséao: Chave: ]
: 5460| 05/02/2024 KPNH-UHAC )
I N
MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFORMATICA
LTDA
16200-001 - R BARAO DO RIO BRANCO, 1836 B - CENTRO
BIRIGUI - SP - CEP: 16200-001
CNPJ/CPF:09.239.145/0001-14 Inscr. Estadual/RG: 214.174.044.116
5 Email: MEGAINFO.BGI@CEREALISTALS.COM.BR
\_ J\_ Telefone: (18) 3634-2980 CCM 23183 y
Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO CNAE: 9511-8/00 k
Natureza Operagao: Prestagio de Servigos Competéncia: 02/2024
Atividade: 01.07 - Suporte técnico em informética, inclusive instalacdo, configuragéo e manutengio de programas de computagdo e bancos de
\_dados J
( . v T r 3
- Sl AT 5 TEET T L 3
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE
RUA SETE DE SETEMBRO, 529 - CENTRO
BILAC - SP - Brasil - CEP: 16210-000
CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscrigdo Estadual/lRG: ISENTO Inscrigdo Municipal:
E-mail:
. End. Cobrancga: )
f i ai g A e Bl S . .5 e Fiob 3 oY
CNPJ/CPF: Inscrigdo Estadual/RG: Inscrigdo Municipal: -
- - - -CEP:
Qtd. Un Discriminacao dos Senvigos Valor Total
1 Recarga de toner HP 435A 55,00
Valor Aprox. Tributos: R$ 3.30 (6.00%) Fonte simples
AHBE
Hospital Padre Bl
Biag-S» P
TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU
[DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. )
rObsewacéo: a Total dos Servigos| — 55,00 )
Total de Dedugbes 0,00
ISS SEM RETENGAO[ 2,01% | 1,11
Desc. Incondicionado 0,00
S \_____Desc. Condicionado 000 J
(( TowidaNotm ) : (" Total Liquido
L 55,00)(°  0,00] % 0,00{°"™°S o,00) 55,00

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



03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:39:59
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

0775900011612039524009122045911122696220000005500
BENEFICIARIO:

MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFOR

NOME FANTASIA:

MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFORMATIC
CNPJ: 09.239.145/0001-14
BENEFICIARIO FINAL:

MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFORMATIC
CNPJ: 09.239.145/0001-14

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BR
CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 20.903
DATA DE VENCIMENTO 10/02/2024
DATA DO PAGAMENTOC 09/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 55,00
VALOR COBRADO 55,00
NR .AUTENTICACAO 3.FCE.9C7.019.FD0.9SB0

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BE

0800 729 0722

Informacoces, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



Nimero da Nota
16402
Data de Emissio
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA 16/01/2024
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
% . ’ Competéncia
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e 16/01/2024 as 12:13:22
Cddigo de Verificagdo
1538-1911-4724
CNPJ 08.517.361/0001-11 Cod. Mobilidrio 59643 . :::: 58643 Autenticagio
. 0. M. |. COMERCIO E MANUTENCAQ DE EQUIPAMENTOS DE
Nome INFORMATICA LTDA RG/E 177.253.999.119
Logradouro RUA-BAGUACU Nimero 597
Bairvo SUMARE CEP  18015-290
Municipio ARACATUBA LF SP
E Optante do Simples Nacional
Telefones (18) 3622-5803
E-Mail's expediente@glog bil.com.br ; GTOQUETONCONTABIL@TERRA.COM.BR
CPFOUNPD 45.349.461/0001-02 RG/E ISENTO
Inscricio Mun. Cad. Mobiliario 0
Nome ASSOCIAGCAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
E-mail prestacao@ahbb.org.br; Telefone (16) 3374-8438
Intl. Comp.
Logradoura RUA SETE DE SETEMBRO Numero 529
Bairro CEP 16210-000
Municipio BILAC UF sP
Complemento Pais BRASIL

Servigo

. Towl

[353 |[ALUGUEL DE IMPRESSORA/IMPRESSAO MONOCROMATICA Il 0,0400||  7.319,00][ 0,00]| 0.00][ 292,76
Valor Total dos Servigos - R$292.76
INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINAGAG DOS SERVICOS WS
CONSUMO-DEZEMBRO
, 4 IRIBUTOS SR : : ,
PIS (RS) COFINS (RS) INSS (RS) 1R (R$) CS5LL (RS) Qutras Retengies (R$) Qutros Tributos (RS}
CIDE (1ts) 1OF (RS) IP1{RS) 1CMS (RS)
Atividade
7733100-Aluguel de maquinas e equipamentos para escritorio
Operagiio Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsdvel pelo imposto
Sem Lang 05 de Matenais/Equipamentos Nao Prestador dos Servigos
Situagio da Nota Fiscal Local do Servigo
Sem incidéncia de ISS Dentro do Municipio
Aliguota (%) Basc de Cile. (RS) Vir. Total das Dedugies (RS) Vir. Total Retido (R$) Vir. do ISS (RS)
0,00

0,0000 0,00 0,00

VALOR LIQUIDO'DA NOTA

UTRAS INFORMAGOES (RESERVADO AOSCO),

O crédito gerado estara disponivel somsnre'spos o recolhimento do ISS desta NF-e.

Recebi(emos) do Prestador: O, M. 1. COMERCIO E MANUTENCAO, DE EQUIPAMENTOS DE INFORMATICA LTDA CNPJ: 08.517.361/0001-11

Os servicos constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletrénica n.° 16402 emitida em 16)‘0112024 as 12:13:22 - C4d Verif 1538-1911-4724

Condigtes de Pagamento: Yencimenlo: 16/01/2024 Valor Total R$ 292,76 Valor Liquido R$ 292 76
Ass: em /

Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura

AHBRB TERMO DE COLABORACAO

wsggsfdg;aenm ?')!ACATU_SP N2001/2023

PIACATU



03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:39:59
675006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: £790-3 CONTA : 526-6

42257207030005811240096850355221396240000029276
BENEFICIARIO:

OMTI COM E MAN EQ INFORMATIC
NOME FANTASIA:

O M I COM E MAN EQ INFORMATIC
CNPJ: 08.517.361/0001-11
BENEFICIARIO FINAL:
OMICOME MAN EQ INFORMATIC
CNPJ: 08.517.361/0001-11
PAGADOR :

ASS0C. HOSPITALAR BENEFICENTE
CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 20.904
DATA DE VENCIMENTO 12/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 09/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 252,76
VALOR COBRADO 292,76
NR.AUTENTICACAOQ 4.063.834.DAE.CB2.E1A

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

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 00B8

Informacces, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtcs e servicos de Ouvidoria.

TERMO DE COLABORACAO
Ne 001/2023
PIACATU
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Unidade: FILIAL BAURU Nota de Débito 0094388572
Endereco R JOAO COSTA MARTIN 1-65 CNPJ Data Emissido
Bairro: DISTR INDUSTRIAL 35.820.448/0095-16 14.01.2024
Cidade: BAURU uf: SP Inscricdo Estadual
CEP: 17034-480 Fone 14 3103 4506 2090721861
Destinatario
Nome Razdo Social CNPJ/CPF
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO 45.349.461/0001-02
Enderego Bairro CEP
AVENIDA JOSE ARIANO RODRIGUES 303 JARDIM ARIANO 16400-400
Municipio FONE/FAX UF Inscricdo Estadual
LINS 1435325198 |SP
Dados do Documento b Moeda BRL
Ccodigo Descrigédo Qtde Un. V1r Unit. Vlir Total
85000558 Locagdo Cilindro PAT - 18 CDA 200,1983 3.603,57
;\ P1 E3 [3 Valor Total da Nota 3.603,57
Hospital Padre Bemarci:
Biiec - 89

TERMO DE COLABORACAQ

PIACATU-SP "oty

— SE_VOCE NAO RECEBEU TODA ?OCUMENTR AQ REFERENTE AO PRODUTO %UE FOI ADQUIRIDO (EX.:FICHA DE INFORM%SKO
DE SEGURANCA DE_ PRODUTOS QUIMICOS - FISPQ, MANUAL DE INSTRUEO S DE EQUIPAMENTO INSTRU% QO DE_OPERA E
MANUSEIO DE CILINDROS, TA RKEE ETC.% SOLICITE OS MESMOS IMEDIATAMENTE AQO REPRESENTANTE DA FILIAL QUE LHE
ATENDEU OU CONTACTE-NOS ATRAVES DO TELEFONE DA NOSSA CENTRAL DE ATENDIMENTO.

- LEIA AS IE\'STRUEOEQ CONSTANTES EM CADA EQUIPAMENTO AQTES DE SEU MANUSEIO, E SE HOUVER ALGUMA DUVIDA
QUANTO AS INFORMACOES ALL CONTIDAS, SOLICITE ORIENTAGCAO.

- ANTES DE SEUS FUNCIONARIQS INICIAREM O MANUSEIO DE PRODUTOS E EQUIPAMENTOS FORNECIDOS PELA FILIAL
REPASSE A ELES AS INFORMAGOES DE SEGURANGA CONTIDAS NOS MANUAIS E DOCUMENTOS FORNECIDOS JUNTO A EsTEs
EQUIPAMENTOS E PRODUTOS.

Informagcdes Adicionais
Referéncia Anterior

Cond.Pagto D028 028 Dias Data Liquida Vencimento 11.02.2024
Centro 2460
Tipo da OV ZVLO Motivo Y16 - Locacioc mensal

Cliente Recebedor 0010083795 ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRA - AVENIDA JOSE ARIANO

OPERAGAC NAO SUJEITA AO I.S.S DE ACORDO COM A LEI COMPLEMENTAR 116/03.

ATESTAMOS QUE OS DADOS ACIMA CONFEREM COM 0OS BENS CEDIDOS EM LOCAGAO

Data Assinatura Nome Legivel Nota Débito
0094388572




03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:35:59
675006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOQS

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

23792373044101124436901027642907596260000360357
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: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 20.905
DATA DE VENCIMENTO 14/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 09/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 3.603,57
VALOR COBRADO 3.603,57
NR .AUTENTICACAO 6.8D1.4A8.590.7FC.D7C

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informaccoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAOQ
N2001/2023
PIACATU



CENTRO - 27175-000

L

PIRAT - RJ Fone/Fax: 1635054900
www.medicamental.com.br

MFERICTAMENTAL HOSPITALAR LTDA
RUA XV DE NOVEMBRO, 450 - GP 02

DANFE
Fiscal Eletrénica

0- ENTRADA

1-SAIDA B

N°. 000.058.648
Série 001

Folha 1/1

Documento Auxiliar da Nota

AT

CITAVE DE ACESSO

3324 0131 3782 8800 0409 5500 1000 0586 4811 4527 4438

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

NATUREZA DA OFERACAD s PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO _]
VENDA DE MERCADORIA 333240013295247 - 15/01/2024 15:10:59
[INS(‘R}CAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ/CPF ]
L 11864252 819016879114 31.378.288/0004-09
DESTINATARIO / REMETENTE .
rn.\m I RAZAD SOCIAL CNPI/ CPF DATA DA EMISSAO ]
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL 45.349.461/0001-02 15/01/2024
II-NI')FRI?('O BATRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SATDA/CNTRADA ]
AVENIDA JOSE ARIANO RODRIGUES, 303 - SALA 03 JARDIM ARIANO 16400-400 15/01/2024
MUNICIPIO UF FONE / FAX Jmscmcﬁo ESTADUAL HORA DA SAIDAJENTRADA _]
[l,INS SP 14997820047 16:10:00
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAQ SOCIAL [ CNPI/CPF INSCRICAO ESTADUAL ]
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL 45.349.461/0001-02
ENDFRECO RAIRRD/ DISTRITO CEP ]
R 7 DE SETEMBRO, 529 CENTRO 16210-000
MUNICIPIO ]ur FONE / FAX ?
BILAC SP
FATURA / DUPLICATA
(Wum. 001
Vene 14;1:2120241 /
alor RS 573,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALCICMS VALOR DO ICMS VALOR DO ICMS-FCP rmse CALCICMSST. VALORICMS S.T. VALOR [CMS S T-FCP ITOTAL PRODUTOS l/,
573,00 68,76 0,00 0,00 0,00 0,00, 573,00
\ ALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO [oums DESPESAS VALOR TOTAL I[P1 VALOR IMPORTACAO TOTAL DA NOTA J
0.00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00 573,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAD SOCIAL ram POR CONTA [CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF  [CNPI/CPF ]
PVN TRANSPORTES E SERVICOS EIRELI 0-Remetente 12.270.745/0004-00
[FNT'-‘ERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO,2200 GP 11B KM 2.2 - SP110-330 SUMARE sp 671495090114
[r.aum'rsmus [espr;cuz MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 Yolumes 2,310 2,310
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
Sopigo, DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCMISH | csT | crop | UN | quant | YRR | YAROR Inaseicms| VALOR | VALORTVALOR TALIQ T, 0 1
23076 |DEXAMETASONA 4MG/ML INJ IV/IM C/50 AMP 30043290 | 000 | 6108 [ CX 6| 61,5000 369,00 369,00 4428 12,00
2 SML/HYPOFARMA G+ PMC: 213.95
Lote: 23080723 Qt: 6 Val: 31/08/25
16108 [TRANSAMIN SOMG/ML SOL INT /S AMP "~ 30039099 | 300 | 6108 [CX |77 10[ 204000] ~ 20apo| 20400 zasE| T FEC
SML/ZYDUS BRASIL
O- PmPf: 56.38 PMC: 68.01
Lote: 0523026 Qt: 10 Val: 31/05/25
FCL:S5E7F18D-421C-4BRE-9ED6-4 A690AIAFB4 ]
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contnbuinte:
PEDIDO 39892
CONTATO ANDERSON
Orc 14527093 Fichas 1/]1 | vols
ATENDIMENTO 16 3505-4900 R: 1605 hospitalar@medi L.com.br =
AFE: AUTORZ/MS: 1.18507.0
AE: AUTORIZ/MS: 1.18508.3
AFE 1.18.507-0- AE 1.18.508-3
Tnt. Nisco:
Valor Aprox Tributos Federul: RS 77,07 Estadual: RS 103,14 Municipul: RS 0,00 Fonte: IBPT A H B
(A} Vendu pura consumo finul
Regime Diferenciado de Tributacao instituido pelo Decreto 36.450/2004, atraves do processo SEI-220010/000386/2020 e l m
SEI-040196/000077/2023. p‘ veder ’ Padre BOrnamb
Valor ICMS p/estado destino: RS 12.24 ~ @
Valor FCP pfestado destino: R$ 0.00
Valor ICMS p/estado origem: RS 0.00
ROTA: CD RIBEIRAO PRETO

Tinpressa em [ 50072024 as 19:06: 13

TERMO DE COLABORAGAO

N2 001/2023
PIACATU

www. gewrh. oo, pr



03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:39:59
673006730 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAQ H B DO BRASIL
AGENCIA: 6750-3 CONTA: 526-6

00150000090313677300300254898174296260000057300
BENEFICIARIO:

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA

NOME FANTASIA:

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 31.378.288/0001-66

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D

CNPJ: 45.349.461,/0001-02

NR. DOCUMENTOC 20.906
NOSSC NUMERO 31367730000254898
CONVENIO 03136773
DATA DE VENCIMENTO 14/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 09/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 573,00
VALOR COBRADO 573,00
NR . AUTENTICACAO 2.5AD.B2F.46C.80D.7DF

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacicnais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
predutos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



Ndmero da Nota
335
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA O o
02/02/2024
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e ol
. ¢ ca - 02/02/2024 is 14:57:48
‘ Cédigo de Verificagio
59?6—%_3_53%091
CNPJ 26.346.923/0001-93 Cod. Moh]]hno 81943  Insc. Mun. 81943 Autenticagio
Nome MED FARMA ALVARO COSTA SERVICOS MEDICOS EIRELI RGAE 177.376.140.111
Logradouro AVENIDA-JOAQUIM POMPEU DE TOLEDO Namero 1777
Bairvo ICARAY CEP 16020405
Municipio ARAGATUBA UF SP
Sitpagin Optante do Simples Nacional
Telefones 3644-1516 ; (18) 36414153
E-Mail's JOELBIRIGUI@TERRA.COM.BR
CPIF/OCNPY 45.349.461/0001-02 RGI/IE ISENTO
Inscri¢ao Mun. Céd. Mobiliario 0
Nome ASSOCIAGAC HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
E-mail prestacao@ahbb.org.br; Telefone (16)3374-8438
Inf. Comp.
Logradouro RUA SETE DE SETEMBRO Numero 529
Bairro CEP 16210-000 o
Municipio BILAC UF sP

Complemento

Servico I

[ |[sERVICOS MEDICOS

Valor Total dos Servigos - R$3.300,00

0,00 0,00 3.300,00]

style="font-size:10. 1p>< font-family:"Verdana®, “sans-serll’ mso-fareast-font-family:Calibri;mso-fareast-theme-font: minor-latin;mso-bidi-font-family: "Times

New Roman™;mso guag rT{’.R. 1so-fareast- ge:PT-BR; mso-bidi-anguage:AR-SA™>3 plantdes de 12 horas, refi ao més de Janeiro/2024, realizados pelo Dr. Alvaro
o AR SRR RS R R R R L SRR
PIS (RS) COFINS (RS) INSS (RS) 1R (R%) CSLL (RS) Outras Retengiies (R3) Outros Tributos (RS$)

CIDE (R3) 10OF (R$) IP1 (R$) 1CMS (RS)

—

Atividade
B8630503-Atvidade médica ambulatorial restrita a consultas
Operagio Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsdvel pelo imposto
Sem Lang tos de Materiai entos Mao Prestador dos Servigos
Situagio da Nota Fiscal Local do Servico
Simples Nacional Dentro do Municipio
Aliquota (%) Base de Cile. (RS) Vlr. Total das Dedugies (RS) Vir. Total Retido (RS) Vir. do ISS (RS)

2,0000 3.300,00 0,00 0,00 66,00

O creédilo gerado estara disponivel apds o i do IS5 desta NF-n

&"-._._.........................--q........ B e T

Recebi(enos) do Prestador: MED FARMA Al RVICOS

_ Os servigos constantes da Nota Fiscal de Sanm;os Eletrnica n.® 335 emitida em 021’02!2024 as 14: 5?'48 Caod Vénf 5976435?-2031
Condigbes de Pagamento: Vencimento: 02/02/2024 Valor Total R$ 3.300,00 Valor Liquido RS 3.300 00
Ass: em /

Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura

7
TERMO DE COLABORACAQ /BB

N2 001/2023 I [' Podre Bemaruo PIACATU 'SP
; . 26- 8P
PIACATU



REDE
SANTA CASA

AHBB

Plantonista: Alvaro Artur Costa Unfried

Dia Assinatura
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Decl | | & >
eclaro que realizei os plantdes acima. \_»"’
i

D

(carimbo e assinatura)

TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU

AHBB - Associa¢do 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



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO = 14.39.589

6730306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL

BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 7319-9 - RUA CARLOS GOMES

CONTA: 20.589-3

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

VALOR: RS 3.300,00
DEBITO EM: 09/02/2024

DOCUMENTO: 020307
AUTENTICACAO SISEE: 4.598 . EE5.1EB.A56.022

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S) Pagina 1.de 1

Nimero da NFS-e
3
Cadigo de Verificagio de Autenticidade
4C9SCNXAP

Data e Hora de Emissio da NFS-e
02/02/2024 as 15:01:04

Prefeitura Municipal de Auriflama

Fazenda Publica Municipal - Setor de Tributagio

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

informagdes Fiscais CIESE s ok

: : < sl L . Chave do Acesso
Exigibiidade do ISS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS Local da Prestagao 25843500MKVMWPJSTIRZUACLLLZGJOSY
Exigivel AURIFLAMA-SP BILAC -SP
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
! 02/02/2024 Para certificagdo da autenticidade acesse
Optante Simples Nacional _ Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo 1SS c:‘ﬂ’::m-lﬁfﬁfg::m:;’:gg:
1-Sim 2 - Nao Microempresario o Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento ’
PRESTADOR DE SERVIGOS _ S SRR S e
CPFICNPJ RG/Inscrigho Estadual  Inscrigio Municipal Cadastro Nome/Razio Social
52.869.749/0001-73 10.381 000030379 VITORIA SERVIGOS MEDICOS LTDA
Logradouro Complemento Bairro
RUA RUA: (39) OSORIO MESSIAS DE ALMEIDA, 6127 61-27 JD SAQ BENTO
CEP Cidade Telefona E-mail
15350-000 AURIFLAMA-SP
TOMADOR DE SERVIGOS | _
CPF/CNPJ/Documento RGlInscrigao Estadual Inscrigdo Municipal Nomefanao er:al
45.349.461/0001-02 Associacio Hospitalar Beneficente do Brasil
Logradouro Complemento Bairro =
Rua Doutor Orlando Thiago Santos, 50 Williams
CEP/Cod Fostal Cidade/Pais Cod. IBGE Telefone E-mail
17402064 GARCA -SP 3516705

Discriminagdo dos Servigos fiy ; S _ A
Qtde. Un. Madida Descrigio Vir. Unitario Total

1.00 UN Referante a 3 plantdes do 12 horas, no més de Janeiro/2024, realizados pela Dra. Vitoria Caroline de Macedo, na unidade de Bilac- 3.300,00 RS 3.300.00
SP. ' T
/1B B
TERMO DE COLABORACAOD

.',' ::! Padre Bemardo
N2001/2023

Hibes e PIACATU-SP

Imposto Saobre Servigos de Qualquer Natu

LC 116/2003: 04.03 Aquuota a\mdade Municipio Cadigo CN.AE Cddlgo da Ohra Cadngo ART

Hospitais, cli , lab orios, érios, icdmios, casas de saide, prontos-socorros, am... 2,00% 0000040000003

Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugbes Base Célculo Base de Célculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado

RS 3.300,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 3.300,00 RS 66,00 2 - Nao RS 0,00

Retencdes deimpostos | ¥ T A NS R o YR el #E b S

PIS COFINS ' INSS IRRF CSLL Outras Retengdes

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

Valor Liquido da NFS-e: R$ 3.300,00 Val, Aprox, Tributos:

Informagoes Complementares

DADOS PARA PAGAMENTO: BANCO BRADESCO; AGENCIA 1820; C/C 17693-1,

EMPRESA OPTANTE PELO. SIMPLES NACIONAL
NAQ SUJEITA A RETENCAO DO IRRF CONFORME INSTRUGAO NORMATIVA RFB N° 785, DE 2 DE AGOSTO DE 2007, ARTIGO 1°

- mans seesssrernnrnraee e

RECEBI(EMOS) DE VITORIA SERVIGOS MEDICOS LTDA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 3 E CODIGO DE VERIFICAGAO 4C98CNXAP.

Data CPFRG Assinatura

! )




AHBB|5 o0

Plantonista: Vitoria Caroline De Macedo

Dia Assinatura
Miol) an 3N s OF T Oow
g goffan ah > 3. Qon

TR Ah __agN ¥ 00w

Declaro que realizei os lq@l&@s acima.
o

6e TERMO DE COLABORACAO

N2001/2023
PIACATU

(carimbo e assinatura)

AHBB — Associag3o 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



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.59
6790306730 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 1920-8 - AURIFLAMA

CONTA: 17.693-1

FAVORECIDO: VITORIA SERVICOS MEDICOS LTDA
CPF/CNPJ: 52.8B65.749/0001-73

VALOR: RS 3.300,00
DEBITO EM: 09/02/2024

DOCUMENTO: 020908
AUTENTICACAC SISBEB: B.A58.18B.9AA.A04 .54

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



Nimero da Nota
a5

PREFEITURA MUNICIPAL DE BILAC Data de Emissio

02/02/2024
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da

Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e ozmz?zo;"up.af Tass:05

Codigo de Verificagdo
4944-5519-1484

SRR ?Z“u"i

CNPJ 48.813.852/0001-24 Céd. Mobilidrio 6301671 Insc. Mun. 4501061
Nome ZANELA SERVIGOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA :
Logradouro RUA-D, PEDRO Il Niimero 228
Bairro CENTRO CEP 16210-000
Municipio BILAC UF SP
Situagho Optante do Simples Nacional
Telefones (18) 3655-9200
E-Mail's ietario@ p ga.com.br

CPF/CNPJ 45.348.461/0001-02

Inscrigio Mun. 5500023 Céd. Mobilidario 5500023

Nome ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

E-mail apanini@ahbb.org.br; Telefone (14) 3532-5198

Inf. Comp.

Logradouro -SETE DE SETEMBRO Namero 00529

Bairro CENTRO CEP 16210-000 =
Municipio BILAC UF sP

Complemento

[1 |[sERVICO Il 3.300,0000{[ 1,00]] 0,00|( 3.300 oo|
Valor Total dos Servigos - RS1.300,00

3 planlbes de 12 hnras mfﬂmnm ao m&s de Janemizozd realizados Dsla Dra Elina

DADOS BANCARIOS: C/C 4906-9 AGE 0028 BANCO BRADESCO CHAVE PIX CNPJ 48.813.852/0001-24

PIS (RS) COFINS (RS) INSS (HS) IR (RS) CSLL (RS) Ourras Retengdes (RS) Ouotros Tributes (RS)
CLDE (RS) 1OF (RS) IP1(R$) 1CMS (RS)

Atividade
04.01-MEDICINA E BIOMEDICINA.
Operagiio Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsavel pelo impost
Sem Langamentos de Materiais/Equipamentos Nao Prestador dos Servigos
Situagio da Nota Fiscal Local do Servigo
Simples Nacional Dentro do Municipio
Aliquota (%) Base de Cale. (RS) Vir. Total das Dedugdes (RS) Vir. Total Retido (RS) Vir. do ISS (RS)

2,3600 3.300,00

Os semgos mnstantes da Ncua Fiscal da Samg.os Eletrbmca n. 0 35 emhida em 02!02&0‘24 és 18 38 05 - Cﬁd Venf 4944-5519-1484

Condigdes de Pagamento: Vencimento: 02/02/2024 Valor Total R$ 3.300,00 Valor Liquido R$ 3.300,00
Ass: em / /

Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura

TERMO DE COLABORACAO /\HBB

N2 001/2023 i '.’.Z;! Pdre Bemardo P,AC TU _S
PIACATU . Lizo-gp A P



A H B B | gf\t?lEA CASA

Plantonista: Elina Renandia Zanela

Dra. Elina Reandia Zaneta

Dia Assinatura
LEICH 4 P LA f e !2.{.”;':-1'-{1',.5._ 2yt d st £ -‘ﬂE.?—“-:‘f\'\'?t
v N RM-5F ’d?a Zane.
31041 Y 278 i Bhvineiis ; D0 < agi6E p2AT Médica
§ ra. K R 306TE
ik { Xy ¥ £ | A 4 Ve i s gl Q! M_édjca

CRM-SP 2282 7%

Declaro que realizei os plantdes acima.

Dra. Elina Ref ndia Zanela

CEM-%F} 238275

(carimbo e assinatura)

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

AHBB — Associagio 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




SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.59
6790306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 0028-0 - BILAC

CONTA: 4.906-9

FAVORECIDO: ZANELA SERVICOS MEDICOS E HOSPITALA
CPF/CNPJ: 48.813.852/0001-24

VALOR: RS 3.300,00
DEBITO EM: 09/02/2024

DOCUMENTO: 020909
AUTENTICACAO SISBB: F.EE2.9EB.FDC.COC.2D0

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI

16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI -SSP
Nota Fiscal de Servigcos Eletrénica - NFS-e

Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina
L

B [Namem RPS: | Numero Nota Fiscal: | Data Emissao: Chave:
= 125| 02/02/2024 RPPS-GVSN

'q o

| C AF DE OLIVEIRA SERVICOS MEDICOS

AV CIDADE JARDIM, 1466 - QUEMIL

BIRIGUI - SP - CEP: 16203-124

CNPJICPF:37.039.007/0001-27 Inscr. Estadual/RG:
s Email: MERCANTIL@MERCANTILCONTABILIDADE.COM.BR
L N Telefone: (18) 3623-2801 CCM 41509 )
(Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO B
Natureza Operagdo: Prestagio de Servigos Competéncia: 02/2024

'3

: R. Sete de Setembro, 529 - centro
Bilac - SP - - CEP: 16210000
CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscrigdo Estadual/RG: Inscrigdo Municipal:

E-mail:
End. Cobranga:

-- - -CEP:

(Qtd un’ Discriminagdo dos Sel

4.170,65)( 'S

1 3 plantdes de 12. Horas e 1 plantéo de 9 horas e 30 minutos referente ao 4:1?6,85 ‘ 4.;1'?0..65
més de Janeiro/2024
TERMO DE COLABORAGAO
Ne 001/2023
PIACATU
/
/\HBB
| -.1;.. t’adre Bemargg
kDOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, )
(Observagao: ' Total dos Servigos 4.170,65
Total de Dedugdes 0,00
ISS SEM RETENGCAO 2,oo%| 83,41
Desc. Incondicionado 0,00
Desc Condmmnado____ﬂﬁ?_)

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



REDE
SANTA CASA

AHBB

Plantonista: Izabelle Cristina Araujo Faria de Oliveira

Dia , Assinatura . . .
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Declaro que realizei os plantdes acima.

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

(carimbo e assinaturuF

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



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.59
6790306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.
AGENCIA: 3183-6 - SICOOB SP COCREALPA
CONTA : 8.533-2

FAVORECIDO: I C A F DE OLIVEIRA SERVICOS MEDICO
CPF/CNPJ: 37.039.007/0001-27

VALOR: RS 4.170,65
DEEITO EM: 09/02/2024

DOCUMENTO: 020910
AUTENTICACAO SISEB: E.2FE.713.3D7.F9%9.FD7

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



Nimero da Nota
1486

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA i

06/02/2024
Secretaria Municipal da Fazenda Data o Hora da

Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e o O

Cédigo de Verificagio

| 0401-4052-9753

CNPJ 33.823.072/0001-98 Céd. Mobiliario 90573 . Ih:l:z 90573
DRUZIAN
ik erm E DRUZIAN ATENDIMENTO MEDICO E ODONTOLOGICO RG/IE ISENTA
Logradouro RUA-GENERAL OSORIO Nimero 28
Bairro CENTRO CEP 16010-290
Municipio ARAGATUBA UF SsP
Situagdn Optante do Simples Nacional
I'elefones (18)3636-4430
E-Mail's c.druzian@hotmail.com

CPF/CNPI 45.349.461/0001-02 RGIE ISENTO

Inscricdio Mun. Cad. Mobiliario 0

Nome ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

E-mail prestacao@ahbb.org.br; Telefone (16) 3374-8438

Inf. Comp.

Logradouro RUA SETE DE SETEMBRO Namero 529

Bairro CEP 16210-000 *
Municipio BILAC UF sP

Complemento

[ || cONSULTA MEDICA EM PRONTO SOCORRO

Valor Total dos Servigos - R$1.254.00

-
PIS (RS) COFINS (RS) INSS (RS) 1R (R$) CSLL (RS) Outras Retengdes (RS) Qutros Tributos (RS)
CIDE (R%) 10F (R$) IP1 (R$) ICMS (RS)

Atividade
8630501-Atividade médica ambulatorial com para realizagao de procedi cirirgicos
Operagio Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsdvel pelo imposto
Sem Langamentos de Materiais/Equipamentos Nao Prestador dos Servigos
Situagio da Nota Fiscal Local do Servigo Local de Prestagio
Simples Nacional Fora do Municipio BILAC - 5P
Aliquota (%) Base de Cile. (RS) Vir. Total das Dedugdes (RS) Vir. Total Retido (R$) Vir. do IS5 (R$)
2,0000 1.254,00 25,08

O enddito gerado estara disponivel do ISS desta NF-e.

3‘“- ............. e T T T T T T T T T T T T "

Recebi(emos) do Prestador: DRWE

Os servigos constantes da Nota Fiscal de Semgos Eleiramca n.° 1486 emitida em 08!02.'2024 as 17 04'1? Cécl Venf 0401-4052-9?53
Condigdes de Pagamento: Yencimenta: 06/02/2024 Valor Total R$ 1.254,00 Valor Liquido R$ 1.254,00

fsx em / / ,
Assinatura do Destinatario/Tomador do{s) Servigo(s) Dala da Assinatura
A H B B TERMO DE COLABORAGAO

Hospiiod Pacre Blernc N2 001/2023

P‘ACATU ) SP Biso-cp PIACATU



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO « 14.39.59
67390306790 SEGUNDA VIA 0001
COMFROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 0110-4 - ARACATUBA-CTO
CONTA: 20.759-4

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

VALOR: RS 1.254,00
DEBITO EM: 09/02/2024

DOCUMENTO: 020911
AUTENTICACAO SISBB: F.670.D6B.518.ADF.8D5

MO DE COLABORAGAO
Ne001/2023
PIACATU

TER



e Niimero da Nota
202

|
l -
| o, SO b PREFEITURA MUNICIPAL DE BILAC e

":ér b “ Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
kA

/ 1 4 P Compsténcia
w - Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e 05/02/2024 as 10:08:35

-

Cadigo de Verificagao
9867-5716-3602

PRESTADOR DE SERVICOS
CNIY 06.232.354/000148 Cid. Mabilidrio 4500118 Insc. Mun, 4500118 Autenticagdo
P BT Nome ROBERTO EUGENIO ME s
f N Lograduure -SETE DE SETEMBRO Niimero 00528
| i . Buirre CENTRO CEP 16210-000
: <R
SEMMESERE Municipis BILAC UF sP
Situagdo Optante do Simples Nacional
Telefones (18) 3659-1243 ; robertoeugeniobr@hotmall.com
E-Mail's
) TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ 45.348.461/0001-02 RGMNE
Inscrigio Mun, 5500023 Cad. Mobilidrio 5500023
Nome ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
E-mail apanini@ahbb.org.br; Telefone (14) 3532- 5198
Inf. Comp,
Logradonro -SETE DE SETEMBRO Nimero 00529
Bairro CENTRO CEP 16210-000 -
Municipio BILAC UF 8P
Complemento Pais BRASIL

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS :
[Csemvice [ Desericio [ v Caitirie [ quac ]l pesconto J[ Totw |
[1 ][sErvico I[ 4.985,0000|| 1,00 000 4.985,00|

Valor Total dos Servicos - R £4.985.00

INFORMACOES REFERENTES A DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
104-RAIOS-X FEITOS NA AREA DE RADICLOGIA MEDICA NO PERIODO DE 01 A 31 DE JANEIRO DE 2024

ESTAO SENDO ENTREGUE JUNTO A NOTA FISCAL OS PEDIDOS DOS MEDICOS E AS FAA[ FICHA DE ATENDIMENTO AMBULATORIAL )

TRIBUTOS

PIS (R$) COFINS (RS) INSS (RS) IR (HS) CSLI (R8) Outras Retencies (RS) Crutros Tributos (RS)

CIDE (RS) TOF (RS) 1Pl (R$) ICMS (R$)

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 4.985,00

Atividade
04.02-Andlizes clinicas, patologla, eletricidade médica, radiol apia, quimi pia, ultra-sonografia, re
Operagio Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsivel pelo imposto
Sem Lang de Materiais/Equi Nao Prestador dos Servigos
Situacio da Nota Fiscal Local do Servico
Simples Nacional Dentro do Municipio
Aliquota (%) Base de Cile. (RS) Vir. Total das Dedugies {R%) Vir. Total Retido (R$) Vir. do ISS (RS)
2,0000 4.985,00 0,00 0,00 89,70

VALOR LIiQUIDO DA NOTA = RS 4.985,00

OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AOFISCO)
Outras informagdes sabre & nota

Recebi{emos) do Prestador: ROBERTO EUGENIO ME CNPJ: 06.232.354/0001-48

Os servigos constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica n.° 902 emitida em 05/02/2024 as 10:08:35 - Cod Verif 9867-571 6-3602
Condigoes de Pagamento: !ﬁllcmgnm_ﬂﬁmzma Valor Total R§ 4.985,00 Valor Liquido RS 4.985,00

/ /
Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servigo(s) Data da AsseiTamra
AHBR
Hespital Padre Bo:nar:s TERMO DE COLABORACAO

~8P N2 001/2023
PIACATU



ROBERTO EUGENIO

CGC:06.232.354/0001- 48

Inscrigdo Estadual: Isento

Inscrigdo Municipal:

Rua: 7 de setembro n.° 529

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

Bilac/SP

Raios-X do SUS Feitos de Urgencia feito em Janeiro de 2024
Periodo de 01/01/2024 a 30/01/2024
CNPJ N° 45.349.461/0001-02

Nome

1 Alecio Russian
2 Antonio Candido Guimaraes
3 Antonio Candido Guimaraes
4 Celso Renato Leon Rossetto
5 Iraildes de Qliveira Santos
6 Etelvina Maria Teixeira Loverdi
7 Etelvina Maria Teixeira Loverdi
8 Claudinei Aparecido Pereira
9 Regina Celia Tomazela Maziero
10 Ida Bernabe Teixeira
11 |da Bernabe Teixeira
12 |da Bernabe Teixeira
13 Carlos Aurelio N Ramaos Nitiani
14 Juraci Palmieri Nunes
15 Jose Francisco Teixeira
16 Jose Francisco Teixeira
17 Deolinda Fermandes Tomazini
18 Deolinda Fernandes Temagzini
19 Deolinda Fermandes Tomazini
20 Felix Petek
21 Josemar Dourado Santos
22 Josemar Dourado Santos
23 Eva Carvalho Souza Zem
24 Eva Carvalho Souza Zem
25 Genesio Santana Barbosa
26 Noemia de melo Oliveira
27 Camila Donadoni Canalle
28 Camila Donadoni Canalle
29 Josivan Barros Sena Rosa
30 Josivan Barros Sena Rosa
31 Carla Michelle Kraker
32 Mirian Regina Soares Pavao
33 Mirian Regina Soares Pavéo
34 Paulo Pavan
35 Isabelly Miranda Barreto
36 Ana Luisa Berto Teixeira
37 Luciana dos Santos

AHBRE
Hospital Padre Bo:nen -

~&2

Exame Valor
Torax R$
Pé R$
Dedos do Pé R$
Costelas D RS
Joelho R$
Pé R$
Dedos do Pé R$
Térax R$
Toérax R$
Coxo Femural R$
Bacia R$
Coxa R$
Abdémen Simples R$
Térax R$
Torax R$
Torax RS
Cranio R$
Pé R$
Dedos do Pé R$
Térax R$
Coluna Lombar R$
Tormozelo R$
Cranio RS
Mao D R$
Cranio R%
Abdémen Simples R$
Coluna Toracica RS
Térax R$
Coluna Lombar R$
Coluna Sacro Céccix R$
Térax RS
Punho R$
Obliqua doPunho R$
Torax R$
Cranio R$
Térax R$
Tornozelo R$
TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

61,00
38,00
38,00
52,00
48,00
38,00
38,00
61,00
61,00
48,00
50,00
48,00
53,00
61,00
61,00
61,00
50,00
38,00
38,00
61,00
53,00
38,00
52,00
38,00
52,00
53,00
53,00
61,00
53,00
53,00
61,00
38,00
38,00
61,00
52,00
61,00
38,00



38 Fagner Junior Camargo Faria
39 Elival Lopes
40 Elival Lopes

41 Franciane Cristina Oliveira Pereira
42 Franciane Cristina Oliveira Pereira
43 Tania Conceigéo TrintinGimenez
44 Tania Conceig&o TrintinGimenez

45 Jair Ferreira Funchal

46 Jair Ferreira Funchal

47 Jair Ferreira Funchal

48 Tereza Francisco Adolfo
49 Tereza Francisco Adolfo
50 Felix Petek

51 Robson Fanhani

52 Salvador Ferreira Pessoa
53 Salvador Ferreira Pessoa
54 Lindnes Pereira Melo

55 Lindnes Pereira Melo

56 Gustavo Oliveira Custodio
57 Paulo Pavan

58 Paulo Pavan

59 Paulo Pavan

60 Irene Rodrigues Santos
61 Rute Regis R Silva

62 Rute Regis R Silva

83 Edson Ferreira Santos
84 Edson Ferreira Santos
865 Edson Ferreira Santos
66 Edson Ferreira Santos

67 Marlene dos Santos T Vasconcelo

68 Terezinha Costa Breve

89 Maite Heloise da Silva

70 Marcia Pereira S Lanzoni
71 Maria Rozi Neris Silva

72 Maria Rozi Neris Silva

73 lgor Yoshio Yamashiro

74 lgor Yoshio Yamashiro

75 lgor Yoshio Yamashiro

76 Teruo Fujimura

77 Teruo Fujimura

78 Teruo Fujimura

79 Antonio Ferreira da Silva Filho
80 Gabriel Barbieri Silva

81 Jodo Neves '

82 Jodo Neves

83 Mairto Cracco

84 Gumercindo Trentin Belorte
85 Sdinei Alexandrte Trevisan
86 Sargh Neves Garcia

87 Regis Femandes Dias

AHBE

Hospital Padre B

Bfac- LD

Tornozelo
Costelas D
Torax

Pé

Dedos do Pé

Pé

Dedos do Pé
Cotovelo

Punho

Obliqua doPunho
Coxo Femural
Bacia

Torax

Torax

Costelas D
Torax

Escapula

Ombro

Mé&o D

Torax

Abddmen Simples
Torax

Tomozelo
Escapula

Ombro
Antebrago

Braco

Punho

Obliqua doPunho
Térax

Térax

Térax

Cranio

Pé

Dedos do Pe
Cranio

Torax

Abddmen Simples
Cranio

Punho

Obliqua doPunho
Pemna

Cranio

Escapula

Ombro
Tornozelo
Antebrago

Mao D

Torax

MaoE

TERMO DE COLABORACAO

N¢001/2023
PIACATU

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

38,00
52,00
61,00
38,00
38,00
38,00
38,00
38,00
38,00
38,00
48,00
50,00
61,00
61,00
52,00
61,00
38,00
28,00
38,00
61,00
53,00
61,00
38,00
38,00
38,00
38,00
38,00
38,00
38,00
61,00
61,00
61,00
52,00
38,00
38,00
52,00
61,00
53,00
52,00
38,00
38,00
48,00
52,00
38,00
38,00
38,00
38,00
38,00
61,00
38,00



88 Fabio Edaurdo Marques Leite

89 Myrian Pereira Silva

90 Myrian Pereira Silva

91 .Myrian Pereira Silva

92 ‘Ronaldo Ramos G Baraldi

93 Devair Bragantim

94 Devair Bragantim

95 Devair Bragantim

96 Angelita Ribeiro da Silva Santos

97 Alice Otaviano da Silva Rocha

98 Patrica Pacheco Amaral

99 Francisco Ferreira Santos
100 Rafael Aparecida Soares Dias
101 Jaqueline Ferreira Baziquetto
102 Jagqueline Ferreira Baziquetto
103 Izabel Vargas Silva
104 |zabel Vargas Silva

Total de Exames N° 104

AHB
Hospia Parre|
8&0

Cnu{*\"

Mao D
Costelas E
Escapula
Ombro
Abdémen Simples
Ossos Da Face
Térax

Pema

Joelho

Ombro
Cotovelo
Ombro

Ombro

Joelho
Clavicula

Bacia

Coluna Lombar

TERMO DE COLABORAGAO

N2001/2023
PIACATU

RS 38,00
RS 50,00
RS 38,00
R$ 38,00
RS 53,00
RS 78,00
R$ 91,50
RS 72,00
R$ 48,00
RS 38,00
RS 38,00
RS 38,00
RS 38,00
RS 38,00
RS 38,00
R$ 50,00
RS 53,00
R$ 4.985,50

Consorcio
Consorcio
Consorcio
Consorcio
Consorcio
Consorcio
Consorcio
Consorcio
Consorcio



AHBB | s

ROBERTO EUGENIO ME- RAIOS-X REALIZADOS NO MES DE
JANEIRO/2024
VALOR TOTAL- R$ 4.985,00
BILAC GABRIEL MONTEIRO PIACATU
R$ 2.895,00 R$1.045,00 R$1.045,00

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

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

R. Or. Oriando Thiago dos Santos, 70
Williams - Garga - SP

CEP 17402 064



SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.5%9
6790306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: 0028-0 - BILAC

CONTA: 20.960-0

FAVORECIDO: ROBERTO EUGENIO
CPF/CNPJ: 06.232.354/0001-48

VALOR: RS 1.045,00
DEBITO EM: 05/02/2024

DOCUMENTO: 020912
AUTENTICACAO SISEB: 5.BSE.0BB.779.E8D.6CF

TERMC)DECOLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



< X Numero da Nota
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO 00008874

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data e Hora de Emisséao

7 02/01/2024 15:22:36
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e Cédigo de Verificagao

0318 A AV IBRSEhEETS RPS N° 8874, emitido em 02/01/2024 WKYV-PLQJ

PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 14.454.963/0001-70 Inscrigdo Municipal. 4,396.776-0
o Nome/Razao Social: SISQUAL WORKFORCE MANAGEMENT LTDA
Enderego: AV PAULISTA 16356, ANDAR 10 - BELA VISTA - CEP: 01310-200
Municipio: Séo Paulo UF: 8P

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, SALA01 - CENTRO - CEP: 16210-000

Municipio. Bilac UF: 8P E-mail dp@ahbb.org.br
INTERMEDIARIO DE SERVICOS

CPF/CNPJ: = Nome/Razao Social, ----

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS
ALUGUEL DE SOFTWARE - mensalidade e cloud

conforme BILAC

PIS/COFINS/CSLL 4,65%: RS 28,009
Referente ao periodo: janeiro de 2024
FORMA DE PAGAMENTO: BOLETO BANCARIO COM VENCIMENTO PARAR 18/02/2024

TERMO DE COLABORAGCAO
N2 001/2023
PIACATU

VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 603,87

INSS (R$) IRRF (RE) CSLL (R$) COFINS (R$) PIS/PASEP (R$)
. i 6,04 18,12 3,93

Cadigo do Servigo
02800 - Licenciamento ou cessdo de direito de uso de programas de computagio, inclusive distribuigdo.

Valor Total das Dedugtes (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Crédito (RE)
0,00 603,87 2,90% 17,51 0,00
Municipio da Prestacdo do Servigo Mumero Inscrigdo da Obra Valor Aproximado dos Tributos / Fonte
- IBPT

OUTRAS INFORMAGOES

(1) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei n® 14.097/2005; (2) Esta NFS-g substitul o RPS N° 8874, emitido em 02/01/2024;
(3} NFS-e quitada em 07/02/2024:




AHBB |53 cas

DEMONSTRATIVO DA SISQUAL WORKFORCE MANAGEMENT LTDA
REFERENTE A JANEIRO/2024

QUANTIDADE

CENTRO DE CUSTO PESSOAS VALOR

BILAC 24 426,26

PIACATU 5 88.80

GABRIEL -
MONTEIRO > 88.80

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

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

R. Or. Orlando Thiago dos Santos, 70
Williams - Carga - &P

CEP 17402 064



16/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:36:20
675006790 SEGUNDA VIA oooz
COMFROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAQC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA : 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 16/02/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.000.036.829
VALOR TOTAL 88,80

** k%% TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAQC B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA : 36.829-¢
NE. DOCUMENTO 556.750.000.000.526
NR.AUTENTICACAO 7.B57.021.48F.2CF.AED

TERMO DE comaomcﬁo
N2 001/2023
PIACATU



16/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 15:56:48
679006790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 16/02/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 28.122,02

**k*x** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAC H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA : 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR .AUTENTICACAO D.B42.C34 .A3E.457.5DF

TERMO DE COLABORAGAO
N2001/2023
PIACATU



' N
PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI
16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - SP
L Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e
§ i rl‘~J|.‘n-mar<:> RPS: | Nimero Nota Fiscal: | Data Emissio: Chave:
. : 1367] 09/02/2024 LOIU-GEIU
[ 4 C O.T.l. CLINICA DE ORTOPEDIA TRAUMATOLOGIA )
/ E IMAG
I 16200-093 - TRAV FEIJO; PADRE, 72 - CENTRO
BIRIGUI - SP - CEP: 16200-093
CNPJICPF:05.480.415/0001-23 Inscr. Estadual/RG:
A Email: cot.ortop@terra.com.br
\_ JL Telefone: 36416111 CCM 19114 p
(Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO R
Natureza Operagado: Prestag3o de Servigos Competéncia: 02/2024
Atividade: All1.01 - Medico
. ’
3 _. _.\_: PRI, \
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIGENTE DO BRASIL
JOSE ARIANO RODRIGUES - JARDIM ARIANO
LINS - SP - - CEP: 16400-400
CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscrigdo Estadual/RG: Inscrigdo Municipal:
E-mail: contabilidade2@ahbb.org.br
|__End. Cobranga: contablhdadaZ@ahbb org.br J
' X S 3 _. w, T 47 £27)
CNPJ/CPF:
-- - -CEP:
(Qtd Un Discriminagao dos . 5 IR L
1 SERVICOS DE IFOBILL ZACRO/GESSO - ORJOPEDIA 900,00 900 00
BORAGAO
TERMO DE COLA
N2 001!’2023
PIACATU
o |
A HDS
Hostital Padie Bermardo
PIACAIU- Bico- ¢
[ Observagao: DADOS BANCARIOS: BANCO SICREDI, AG 3021, CC 232-1 [ Total dos Servigos 900,00 )
| Total de Dedugdes 0,00
ISS SEM RETENGAO| 0,00% 0,00
Desc. Incondicionado 0,00
§ Desc. Condlcmnado
([ TotaidaNota ) o :
3 QOU,OOJl'SS 0 DOI IRRF 13,50 5,85

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



SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.59

6790306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL

BANCO: 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

AGENCIA: 3021-X - SICREDI BIRIGUI

CONTA: 232-1

FAVORECIDO: C. 0. T. I. - CLINICA DE ORTOPEDIA
CPF/CNPJ: 05.480.415/0001-23

VALOR: R$ B44,65

DEBITO EM: 16/02/2024

DOCUMENTO: 021601
AUTENTICACAO SISBB: 2.BEE.7DA.A36.D15.51C

AMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

1E



IDENTIFICACAO DO EMITENTE DANFE " I
% DOCUMENTO AUXILIAR l
DA NOTA FISCAL [
ERALDD | ..o | |
MATERIAIS PARA CONSTRUGAO ? : Eﬂg‘j pA CHAVE DE ACESSO
HERALDO MAT.P/CONSTRUCAO DE BILAC LTDA EPP N° 18.141 35240201969000000167550010000181411000191027
RUA SAO PAULO, 453 . SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NFe
BILAC - SP CEP: 16210-000 FONE:(18) 3659-1423 FL 1del www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizada
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros em op 135240234194140
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST.TRIBUTARIO CNPJ
213.003.868.119 01.969.000/0001-67
DESTINATARIO / REMETENTE i
NOME / RAZAO SPCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL 45.349.461/0001-02 01/02/2024
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA / ENTRADA
7 SETEMBRO, 529 CENTRO 16210-000 01/02/2024
MUNICIPIO FONE / FAX UF |INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA / ENTRADA
| BILAC SP |ISENTO 16:56
FATURA
OITOCENTOS E SESSENTA E CINCO REAIS E QUARENTA E DOIS CENTAVOS
Nimero  Vencimento Valor RS
1 201022024 865,42

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS SUBST. | VALOR DO ICMS SUBSTI’I‘UICI\O VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 866,25
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IP] VALOR TOTAL DA NOTA
| 0,00 0,00 0,83 0,00 0,00 865,42
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ / CPF
O MESMO ? : Ewesﬁﬁgﬁmo
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIC ~w ESTADUAL
RUA, SN BILAC SP | ISENTO
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 0 0,00 0,00
DADOS DO PRODUTO / SER VICO
lCDD PROD 1DESCR!C10DOPRDDUTOJSER\":(‘O | NCM/SH ]C’STl ('FDPlL’N‘[D I QUANTIDADE I V. UNITARIO V. TOTAL f BC. ICMS I V. ICMS | Vorm i ?(l\[:‘sj -\:r:[, ]l
3178 PILHA PANASONIC MEDIA CADA 85061020 000 5405 PC 2,0000 4,5500 910 0,00 0,00 0,00 ] 0,01
2507 LUVA DE LATEX MUCAMBO C/FORRO AMAREIL 40151900 000 5405 PC 1,0000 8,4500 8,45 0,00 0,00 0,00 0 0,00
4852 ALU BAND BRASILIT MULTIUSO 20CM MT 68071000 060 5405 MT 10,0000 13,7700 137,70 0,00 0,00 0,00 0 0,00
1337 CURVA LONGA SOLD. 90 X 20MM 39174090 060 5405 PC 4,0000 274500 109,80 0,00 0,00 0,00 0 0,00
8353 PARAFUSO AUTO BROCANTE 4.2 X 13 PHILIPS 73181400 060 5405 PC 10,0000 0,1800 1,80 0,00 0,00 0,00 0 0,00
12597 FITA VIAPOL MULTIUSO TAPA GOTEIRA SLEEV 48114110 000 5405 PC 36,0000 16,6500 599,40 0,00 0,00 0,00 0 0,00

AHBE

respitat Padre Brnar & TERMO DE COLABORACAO
BEac -~ £ PIACATU-SP N2 001/2023
PIACATU

CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
0,00 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES INFORMAGOES DE INTERESSE DO FISCO
VR APROX DOS TRIBUTOS R$ 290,21 (33,53%) Fonte IBPT
DOC EMITIDO POR ME OU EPP - OPTANTE SIMPLES NACIONAL LC123/2006




03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:39:59
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

00150000090300439000500000523175496320000086542
BENEFICIARIO:

HERALDCO MATERIAIS PARA CONSTRU

NOME FANTASIA:

HERALDO MATERIAIS PARA CONSTRUCAO D

CNPJ: 01.969.000/0001-67

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D

CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 21.602
NOSSC NUMERO 300433500000000523
CONVENIO 03004330
DATA DE VENCIMENTO 20/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 16/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 865,42
VALOR COBRADO 865,42

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas

0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0BOO 729 0088

Informacces, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros preodutos e servicos de Ouvidoria.

TERMO DE COLABORAGAO
Ne 001/2023
PIACATU



: amer{c;-net
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ASS0CIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL RECIBO: 000036561
DADOS DE FATURAMENTO: _
RUA RUA DOM PEDRO 11, 529 SALA 01 ENSITE BRASIL TELECOMUNICACOES LTDA
CENTRO, BILAC, SP BRASILIA, 2121 SALA 1904
CEP: 16210000 JARDIM NOVA YORQUE, ARACATUBA, SP
CNPJ: 45.349.461/0007-06 CEP: 16018-000

INS. EST.: 177.462.695.115
CNPJ: 07.729.336/0001-39
EMISSAD: 09/02/2024

REFERENCIA: 02/2024

PERIODO: 01/02/2024 A 29/02/2024

DESCRIGAO DOS SERVIOS

ITEM SERVICOS CONTRATO RECIBO ICMS ISS PIS/COFINS VALOR
01 LOCACAD 472890 000036561 0,00 % 0,00 % 9,25 % RS 332,10
RS 332,10

-

Conforme lista de servigos anexos 3 Lei Complementar n¥ 116/2003- “Lista anexa - item 3.01" ndo prevé cobranga de IS5 sobre a locagio de equipamentos, a Empresa esta desobrigada a emitir Nota Fiscal de Servigos.

Servicos de Valor Adicionado estdo desobrigados de Emissdo de Doc Fiscal e Recolhi do ICMS e do IS5ON por falta de previsdo legal na Legislagio do ICMS RICMS Decreto n? 45.490/2000 e na Lei
Complementar Federal n® 116/2003 c¢/Lei Complementar Municipal n® 50/97, e ainda, nos termos da Sdmula 334 do ST). Acdrdio 0375115-42.2009.8.26.0000, 3! Cimara de Direito Publico do TISP.

Assinaturz Basica de Telefonia, taxa paga a titulo de atividade meio que ndo abrange a franquia de minutos.
Ndo incidéncia do ICMS ? RESP 74,393 ? DF (2005/0087855-1)
Nio incidéncia do 155 ? RESP B83254/MG)

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

Hosni.i; l'-E’-:.»'dréBE.;:Bnqm . P’A CATU ) SP

¥
a!&c‘ &P

| 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. amei‘fgaBRB

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

Pagina 3de 3



ENSITE BRASIL TELECOMUNICACOES LTDA /"'\ RS 332,10
|}

BRASILIA, 2121 SALA 1904
JARDIM NOVA YORQUE, ARACATUBA, SP amn e mt VE EN
cep: 16012-000 NCIMENTO
INS. £ST.: 177.462.695.115 u

CNPJ: 07.729.336/0001-39

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

DADOS DE FATURAMENTO:
BUA RUA DOM PEDRO 1, 529 SALA 01

-

__\ EMISSAD: 09/02/2024
(c:mheqa AmericaBRB, o banco digital da Americanet

CENTHO, BILAC, 5P g .

GHo 16310000 i o5 Al slsentade REFERENCIA: 02/2024

R ‘ CNPJ: 45.349.461/0007-06
Cartdo de créditocom | CONTRATO: 472890
anuidade zero e vitalicia

DADOS DE INSTALAGAD:
RUA DOM PEDRO 1T 529 SALA 01
CENTRO, BILAC, 5P

CEP- 16210000 k

FATURA UNIFICADA: 67934061
P Empréslimos direto no

app )

Aqui estd a sua fatura onde a nota fiscal e a fatura para pagamento estdo separadas. Na nota fiscal vocd encontra somente informagdesdos servigos telecom . @ na fatura contir apr
todes os  servigos contratados, além dos valores excedentes. Em  virtude das informagdes serem encontradas na nota fiscal e na fatura, essas poderdo apresentar valores diferentes.
Utilize o QRCode PIX para o pagamento. Além de ser fécil, répido e pritico o sinal é liberado em minutos!

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 [ PIS/COFINS VALOR
01 ENSITE | LOCACAO PABX FISICO 472890 000036561 ° 0,00% 0,00 % 9,25 % RS 332,10

AHBR

: E COLABORAGAO -
Hoscital Padre Blmnarras TERIMOIR ¢
b . PIACATU
TOTAL RS 332,10
Retences na fonte: IRRF: RS 0,00 / PIS: RS 0,00 / Cofins: R$ 0,00 / Csll: RS 0,00 / Iss e Iss Suporte: RS 0,00 - Total de Retengdes: RS 0,00

CONTA DIGITAL: http://meuamericanetempresas.com.br/

2

- Baixar e imprimir 29 via de conta | - Baixar termo de quitagdo anual | - Visualizar todas as f do Erupo e ico | - Visualizar contas dos Ultimos meses

PAGUE ESTA FATURA VIA PIX

Agora vocé também pode pagar nossos boletos via PIX.
Basta abrir o app do seu banco e escanear o QR code.

COPIE E COLE
£00201010712267700146R. GOV.BCE PIXZSSSapi tai/pix/arhv2/62525460-5902-4835-0904-738471176C575204000053020865802BRE906ENSITEGO0ISAO PAULOG2070503-B6304CHAC

FORMA DE PAGAMENTO: BOLETO E PIX

JAGlY) Banco ltad S.A. 34191096779340615854815171500000696320000033210
1 ocal de Pagamento Vencimento
Qualquer agéncia bancdris, internct bank ou lotérica, 20/02/2024
Beneliciario Agencia/Cédigo Benzicidrio
ENSITE BRASIL TELECOMUNICACOES LTDA 07.729.336/0001-39 8541/517150
Data Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceite Data Processamento Nosso Nimero
12/02/2024 67934061 DM N 109679340615
Uso do Banco Carteira ! Espécic Moeda Qtde moeda (x) Valor (=) Valor do Docunento
109 RS 332,10
Instrugdes (texto de responsabilidade do beneficiario) (-} Desconto
MULTA DE 2% E JUROS DE 1% A.M y p
Os dircitos de crédito ¢ plados na p foram cedidos fiduclari 4 Pentdgono S.A. Distribuidora de Titulos e Valores Mobilidrios, agente fiducidrio (=) Outras Ded zdes Abatimento
representantc da hio dos deb istas da 1° (primeira) emisséo de debéntures simples, nio conversiveis em agbes, com garantia real, para distribuicio P
publica, sem séric inica, com esforgos restritos, da America Net 5.4, nos temos do “Instrumento Particular de Cesso Fiduciria de Dircitos Creditérios em (+) Mora'Mula/Juros
Garantia ¢ Qutras Avengas celebrado cr 24 de margo de 2021 (4 Ofitros Abseifios
? (=) Valor Cibradp

Pagador  ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL CNPJ: 45.349.461/0007-06 CNPJ: 45.349.461/0007-06
RUA DOM PEDRO 11, 529 SALA 01
CENTRO, BILAC, SP - CEP: 16210000 Ficha de Compensagio

O ERAA AR~

Paginaide3




03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:39:59
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

34191096779340615854815171500000696320000033210
BENEFICIARIO:

ENSITE BRASIL TELECOM LTDA
NOME FANTASIA:

ENSITE BRASIL TELECOM LTDA
CNPJ: 07.729.336/0001-39
BENEFICIARIO FINAL:

ENSITE BRASIL TELECOM LTDA
CNPJ: 07.729.336/0001-39
PAGADOR :

ASSOCIACARO HOSPITALAR BENEFICE
CNPJ: 45.349.461/0007-06

NE. DOCUMENTO 21.603
DATA DE VENCIMENTO 20/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 16/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 332,10
VALOR COBRADO 332,10
NR.AUTENTICACAQ 6.05D.4BC.605.678.FAB

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

1ERMO DE COLABORAGAD
Ne 001/2023
PIACATU



13/02/24, 16:07

Embratel

ore S

Fatura de Servigos Prestados - Detalhamento

w 1AFD L dnde Worchas
) L o

Embratel (3).htm

Situacio

Em aberto

SAGDON1-AT IF 1 514 ATR 1%
CNP] : Ceanical gebr:?rn;:nmenlo 0800 72 15 421 Cdd. Conta Data de Vencimento Valor da Fatura
45349461000102 e e BRSO BT 115296015 20/02/2024 R$114,02
Nome do Cliente: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL Telefone: CONSOLIDAD Classe'E
Enderega: R 7 DE SETEMBRO 0000529 Més de referéncia:02/2024
Complements: CENTRO Data da Emissdc: 08/02/2024
Cep.: 16210-000 N° da Fatura: 0300070558310
Cidade: BILAC N° da Nota Fiscal: 002227392
UF: SP Cdd. Débito Automético: 115296015 -7
Total dos Servicos (com descontos): R$114,02
Resumo da Fatura Valor Total da Fatura: R$114,02
Valor Total de ICMS: R%20,52
Mensagens Importantes
Servigos e Produtos
Seq. Descricao Quantidade Periodo Valor(R$%) ICMS
1 Plano Muito Mais 21 Corporativo - Bloco - 05/01/2024 a 04/02/2024 114,02 18%
2000 Minutos

Resumo Imposto Fatura
Valor Icms:
Percentual PIS:
Percentual Cofins:

Cddigo de barras
846400000010 140200060030 ©

-

Subtotal: 114,02

R$ 20,52
0,65%
3,00%

IR R

AHBR

Hospitat Padre Blinarr-
Bisc-cp

PIACATU-SP

TERMO DE COLABORAC,AO
N 001/2023
PIACATU

file:/l/C:/Users/Usuario/Downloads/Embratel (3).htm

171



. 16:07 Roundcube Webmail :: Embratel.htm

CLARD S/A i
Fua Fionda, 1,970 - Cedade Mangdes - Cep, 04565001 - 5P
CNE) 40412 544'0001-47 - LE 114 B14 874,119 Mantenha seu cadastro sempre

. atualizado pelo 0800 72 12 109
COD.CONTA: 115296015 ou pelo site www.embratel.com.br

Fique por dentro das novidades da

CNPJ | 45349461000102 Embratell
: ASSOCIACAO HOSPITALAR NOVO VENCIMENTO VALOR DA FATURA
ul BENEFICENTE DO BRASIL
Rua 7 DE SETEMBRO 0000529 28/02/2024 114,02
CENTRO

2 C
1210000, ‘BxLae: & recerone: CONSOLIDAD (cuasse:E)

MES DE REFERENCIA: 02/2024
DATA DE EMISSAO: 08/02/2024
M. DA FATURA: 0300070558310
N. DA NOTA FISCAL: 002227392
COD. DEBITO AUTOMATICO: 115296015 7
Résumo da -
|Fatura
Total dos servigos RS
(com descontos)
Valor Total de
ICMS: R .
ol
Valor Total de 155: R$ -lnteger,valueOf(wiss,subsmnqto,l])).lnwalue(}%>,
| %f/ =wiss.substring(13,15)%> i )
- = I f/
PIS + CONFINS: ‘R$ =Intener_vnluecf(woutros_imp.sumnnq(c,un,lnnJ'alue{)%:-,
L i R— RO 5 I v 27 BT %/ =woutros_imp.substring(13,15)%>
Valor Total da Fatura: o o LT 114,02

Prezado Cliente,
Esta é a sua Fatura de Servigos Prestados - 2a Via, enviada por e-mail conforme sua solicitagao.

A Embralel tem sempre uma navidade pra vocé: tarifas 1t planos sob medida, débito automatico 100% seguro e muito mais! Usufrua dessas vantagens pagando
sempre 3uas contas na dala de vencimento. Assim voch fica em dia com o 21 e evita: multa de 2% + juros de 1% ao més: bloqueio de igages DDDIDDI; incluséo nos
cadastros dos Servigos de Prolegio ao Credilo.

Os encargos por atraso serdo cobrados na proxima Fatura. O pagamento desta nao quita débitos anteriores.

PAGAVEL NA REDE BANCARIA, CORREIOS E AGENTES LOTERICOS

Autenticio Mecanica - SOLICITAMOS NAQ RASURAR, DOBRAR OU PERFURAR ESTA PARTE DA FATURA

NUMERO DA FATURA [ NGVO VENCIMENTO [ “VALOR DA FATURA
115296015 0300070558310 28/02/2024 t| 114,02
846600000018 140200060030 800705583102 29_;48228@994

CODIGO DA CONTA

AHBR

: Hospi ; R ;
TERMO DE COLABORAGAO 5!‘?35 F"é_rdgj&.nun..: P IA C ATU - S P

N2 001/2023
PIACATU

https://webmail.ahbb.org.br/cpsess793467955 8/3rdparty/roundcube/?_task=mail&_frame=1 & mbox=INBOX&_uid=1061&_part=2&_action =get&...

111



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.59
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

Convenlio EMBRATEL
Codigo de Barras 84640000001-0 14020006003-0
00070558310-2 20240220000-2

Data do pagamento 16/02/2024
Valor em Dinheiro 114,02
Valor em Cheque 0,00
Valor Total 114,02

DOCUMENTO: 021604
AUTENTICACAO SISEB: D.964.00C.E4B.B78.12D

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



PREFEITURA MUNICIPAL DE CRICIUMA
SECRETARIA DO SISTEMA ECONOMICO
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e

Numero do RPS
2796382

Ndamero da nota
2972020

Data da emissdo da nota
12/01/2024 19:53:41

Data do fato gerador
12/01/2024 12:06:40

Cadigo de verificagdo
57QS-86TEY

PRESTADOR DE SERVIGOS

CPF/CNPJ: 00910509001305 Inscrigdo Municipal: 48.563
Nome/Razao Socia: THOMSON REUTERS BRASIL CONTEUDC
Enderego: Av. Centenario Numero: 7405
Municipio: CRICIUMA UF: SC
E-mail: faturamento@dominiosistemas.com.br

THOMSON
REUTERS

Bairro: N* Sra. da Salete

Telefone: ((**0x) x11)-5047
Inscrigdo Estadual:
CEP: 88813325

Site: www.dominiosistemas.com.br

TOMADOR DE SERVIGOS

CPF/CNPJ: 45.349.461/0001-02 Inscrigao Municipal:

Nome/Razao Social: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Enderego: Avenida José Ariano Rodrigues, Numero: 303
Municipio: LINS Pais:

E-mail: financeiro@ahbb.org.br

UF: SP

Bairro: Jardim Ariano

Inscrigéo Estadual:

CEP: 16400-400

Telefone: (1**43) 5325-198

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Valor Unitario Qtd

Dominio WEB 2.0 conf. contrato(s): 190860 comp.: 1/2024. 1.066,50 1

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

VENCIMENTOS: (10/02/2024

Valor Servigo

Base de calculo (%)
1.066,50 x 2,00 =

1SS

1.066,50 21,33

- 1.066,50) OBSERVAGAQ: (Valor dos tributos incidentes (Leinj 12.741/2012) R$0,00.)

RETENGOES FEDERAIS

PIS/PASEP COFINS INSS IR CSLL
R$ 0,00 R$ 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
Cadigo do servigo:

0103 / Processamento de dados e congéneres.

Valor das Dedugdes(R$)
0,00

Base de Calculo(R$)
1.066,50

Aliquota(%)
2,00

Valor ISS(RS)
21,33

OUTRAS INFORMAGOES




Numero do RPS

PREFEITURA MUNICIPAL DE CRICIUMA 2796383

Numero da nota
2972021

SECRETARIA DO SISTEMA ECONOMICO

Data da emiss&o da nota

12/01/2024 19:53:41

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGO - NFS-e

Data do fato gerador

_12/01/2024 12:06:40

Cadigo de verificagido

VNVL-0SH1B

PRESTADOR DE SERVIGOS

CPF/CNPJ: 00910509001305 Inscrigdo Municipal: 48.563
Nome/Raz&o Social- THOMSON REUTERS BRASIL CONTEUDC
Enderego: Av. Centenario Numero: 7405
Municipio: CRICIUMA UF: SC
E-mail: faturamento@dominiosistemas.com.br

Inscricdo Estadual:
Bairro: N® Sra. da Salete

THOMSON
REUTERS Site: www.dominiosistemas.com.br

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

CEP: 88813325

TOMADOR DE SERVIGCOS

CPF/CNPJ: 45.349.461/0001-02 Inscrigdo Municipal:

Nome/Razéo Social: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Endereco: Avenida José Ariano Rodrigues, Numero: 303
Municipio: LINS Pais:

E-mail: financeiro@ahbb.org.br

Inscrigdo Estadual:

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

CEP: 16400-400

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Dominio Empresarial conf. contrato(s): 129336 comp.: 1/2024.

2.609,10 1 2.609,10

TERMO DE COLABORAGAQ
N2 001/2023
PIACATU

VENCIMENTOS: (10/02/2024 - 2.609,10) OBSERVAGAQ: (Valor dos tributos incidentes (Lein} 12.741/2012) R$0,00.)

Valor Unitario Qtd Valor Servigo Base de calculo (%) ISs
2.609.10 x 2,00 =

52,18

RETENGOES FEDERAIS

PIS/PASEP COFINS INSS IR CSLL
RS 16,96 RS 78,27 R$ 0,00 RS 0,00 RS 26,09
VALOR BRUTO DA NOTA = RS 2.609,10 VALOR LiQUIDO DA NOTA = RS 2.487,78
Cadigo do servigo:

0107 / Suporte técnico em informatica inclusive instalagao, configuracdo e manutengido de programas de computagio e bancos de dados.

Valor das Dedugdes(RS)
0,00

Base de Calculo(RS$)
2.609,10

Aliquota(%)
2,00

Valor ISS(RS)
52,18

OUTRAS INFORMAGOES




AHBB|5% cass

DEMONSTRATIVO DA THOMSON REUTERS BRASIL CONTEUDO
REFERENTE A JANEIRO/2024

CENTRO DE CUSTO

PESSOAS

QUANTIDADE

VALOR

TOTAL

TERMO DE COLABORAGAO

N2 001/2023
PIACATU

BILAC 126,20
PIACATU 5 26,29
GABRIEL MONTEIRO |5 26,29
GARCA HSL 175 920,21
GARCA MEDIA 151 794,01
GARCA UTI 39 205,08
TABOAO UMTS 274 1.440,79
ITAPOLIS 26 136,72

3.675.60

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

R. Dr. Orlando Thiago dos Santos, 70
Witliams - Garca -~ SP

CEP 17402 064



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

Data: 14/03/2024

Comprovante de
Pagamento de Boleto

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

Hora: 13:37:31

Linha digitavel:

N® documento:

Nosso Numero:

No. Agendamento:

Instituicao Emissora:

Tipo Documento:

Nome/Razao Social do Beneficiario:
Nome Fanlasia 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 acréscimos:

Valor Pago:

Situagao:

Autorizou pagar valor diferente do agendado:
Autenticagao:

74593.18015 11547.017001 01046.532303 1 96220000248778

4.329.723

745-BCO CITIBANK S.A.

Titulo

THOMSON REUTERS BRAS

THOMSON REUTERS BRAS

00.910.509/0013-05

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

09/02/2024-16:05.10

09/02/2024

10/02/2024

2.487.78

0,00

0.00

248778

Efetivado

Nao

eaf98bc2d-f985-411a-97ch-866e480e7153

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

Data: 14/03/2024

Comprovante de
Pagamento de Boleto

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

Hora: 13:37:31

Linha digitavel:

N? documento:

Masso Numero:

No. Agendamento:

Instituigdo Emissora:

Tipo Documento:

Nome/Razao Social do Beneficiario:
Nome 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 acréscimos:

Valor Pago:

Situagao:

Autorizou pagar valor diferente do agendado:
Autenticacao:

74593.18015 11547.017001 01046.532139 9 96220000106650

4,329.724

745-BCO CITIBANK S.A,

Titulo

THOMSON REUTERS BRAS

THOMSON REUTERS BRAS

00.910.509/0013-05

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

08/02/2024-16:05:10

09/02/2024

10/02/2024

1.066,50

0,00

0.00

1.066.50

Efetivado

Nag

dd928c39-a220-43c0-8206-03e1136ab85¢

0 DE COLABORAGAO
Ne 001/2023
PIACATU

TERM



SISEB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.59
6790306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6€790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL

BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.

AGENCIA: 5042-3 - UNIMAIS CENTRO LESTE PAULISTA
CONTA: 4.599-3

FAVORECIDO: ASSCOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D
CPF/CNPJ: 45.349.461/0003-74

VALOR: R$ 26,29
DEBITO EM: 16/02/2024

DOCUMENTO: 021605
AUTENTICACAC SISBEB: E.93A.C25.CB1.F98.196

0 DE COLABORAGAO

N8 001/2023
PIACATU

TERM



DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Acesso da NFS-e

35064092226997532000139000000000000923 122540598922

Numero da NFS-a
9

Nimero da DPS
9

Competéncia da NFS-e
12/12/2023

Série da DPS
900

Data e Hora da emissfio da NFS-e
12/12/2023 12:23.04

Data e Hora da emissfic da DPS
12/12/2023 12:23:04

A aulenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cddigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-e CNPJ /CPF/NIF Inscrigio Municipal Telefone

Prestador do Servigo 26.997.532/0001-39 - (18) 9603-8688

Nome / Nome Empresarial E-mall

CLEBER ALEX BORIN 29710388827 CLODOALDOBORIN@GMAIL.COM

Enderego N Municiplo CEP

WALTER ORSATTI, 575 Bilac - SP 16210-000

Simples Nacional na Data de Competéincia Reglime de Apuracfio Tributéria pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) =

TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF Inscricio Municipal Telefone
45.349.461/0001-02 - =

Nome / Nome Empresarial E-mall

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL -

Enderego Municiplio CEP

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

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO

Cdédigo de Tributagfio Nacional
14.01.01 - Lubrificagao, limpeza,
lustragao, revisao, carga e recarg...

Cédigo de Tributagio Municipal

Local da Prestagfio
Bilac - SP

Pais da Prestaciio

Descriglio do Servigo -
Nota fiscal de prestagao de servigo referente a manutengao em frigobar do quarto de pacientes

TRIBUTAGCAO MUNICIPAL

Tributagio do ISSQN Pals Resultado da Prestacfio do Servico  Municipio de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagfio
Operagao Tributavel - Bilac - SP Nenhum

Tipo de Imunidade Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN Nimero Processo Suspensfio Beneficio Municipal
- Nao - -
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugbes/Reduges Célculo do BM
R$ 220,00 - - -
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retenglio do ISSQN ISSQN Apurado
- - Nao Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF CP CSLL
PIS COFINS Retengiio do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 220,00 RS R$ 5
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 220,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federals Estaduais

Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

TERMO

AHBB

Hospitad Padre Bemande
Bidao - §p

DE COLABORAGAO

N2 001/2023

PIACATU

PIACATU-SP




SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14,39.59
6790306790 SEGUNDA VIA o001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6€790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL
BANCO: 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
AGENCIA: 3021-X - SICREDI BIRIGUI

CONTA: 24.959-9

FAVORECIDO: CLEBER ALEX BORIN 29710388827
CPF/CNPJ: 26.997.532/0001-39

VALOR: RS 220,00
DEBITO EM: 16/02/2024

AUTENTICACAO SISBB: B.CE1.E3F.8B8.BCB.9B6

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



20/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 15:58:29
675006790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA : S26-6
DATA DA TRANSFERENCIA 20/02/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 26.530,75

**k*%x% TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAC H B BRASIL

AGENCIA: 3082-7 CONTA : 7.004.231-4
NRE. DOCUMENTO 556.790.000.000.5286
NR.AUTENTICACRO 9.999.56F.B86.DSC. FD2
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU



. Documento de Arrecadacéo
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razdo Social

[45.349.461)‘0001-02} [ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL J
Periodo de Apuragio Data de Vencimento Numera do Documento agar este documento até
[ Janeiro/2024 [ 20;02!2024] [ 07.1 6.24045.2590719-9J S
rﬂbwwacées

N° Recibo Declaragao: 50000206533688

.

Composicio do Documento de Arrecadagao

Cadigo Denominagao Principal Multa Juros Total
8561  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 109.406, 54 109,406, 54
07 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PAIS
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 225.853, 51 225.853, 51
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
1099  CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20 65, 00 65,00
82 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20%
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

1162 CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98 13.706, 00 13.706, 00
81 CP PATROMNAL - RETENGAD LEI 9.711/98
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
CNPJ Prestador:40.110.628/0001-64

1162  CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98 3.185, 88 3.185,88
91 CP PATRONAL - RETENGAO LET 9.711/98
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
CNPJ Prestador:46.988.583/0001-01

1768  IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 133, 05 133,05
©6 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

5960  COFINS - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 266,12 266,12
07 COFINS - RETENCAD PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

5879  PIS - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 57, 65 57,65
07 PIS - RETENCAD PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO TERMO DE COLABORACAO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024 N¢ 001;‘"2023

5987  CSLL - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 88, 70 PIACATU 8s, 70

87 CSLL - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

6147 PRODUTOS-RETIDO POR ORGAO PUBLICO 17.115, 58 17.115,58
\_ SENDA (Versao:5.1.8) Pagina: 1/2 14/02/2024 17:19:59 o
85800004044 7 540803852402 510716240458 259071991126 AUTENTICAGCAO MECANICA

Documento de Arrecadacgio de Receitas Federais
(85800004044 7 | [ 54080385240 2 | [ 510716240458 | [ 259071991126 ] CNPJ: 45.349.461/0001-02

Numero: 07.16.24045.2590719-9
Pagar até: 20/02/2024
Valor: 404.454,08




Composicdo do Documento de Arrecadagio

6228

6230

6243

6256

Caédigo Denominagio
05 PRODUTOS-RETIDO POR ORGAO PUBLICO

PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

CSLL - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ

05 CSLL - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

PIS - RET FONTE PAGTO ORGAD PUBLICO A PJ)

05 PIS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO A PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

COFINS - RET FONTE PAGTO ORGAD PUBLICO PJ

05 COFINS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

IRPJ - PAGTO ORGAD PUBLICO

05 IRPJ - PAGTO ORGAO PUBLICO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

Totais

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

\ SENDA (Versdo:5.1.8)

Pagina:

Principal

4.841,79

3.157, 84

14.484,32

12.092, 10

404.454,08

2/2

Documento de Arrecadacéo
de Receitas Federais

Multa Juros Total

4.841,79
3.157, 84
14.484,32

12.092,10

404.454,08

14/02/2024 17:19:59 /




Empresa: 106 - ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 1/1

CNPJ: 45.349.461/0007-06 Emissao: 16/02/2024
Periodo: 01/01/2024 a 31/01/2024 Horas: 10:24:10
C. Custos: 25
RELAGAO DAS BASES DO IRRF
Caodigo Nome do empregado Tipo Base calculo Abatimentos Dependentes ND Dedugio Simplificada Taxa Deducdo Valor IRRF
Periodo: 01/01/2024 a 31/01/2024
EMPREGADOS
7835 CRISTIANO DA SILVA Mensal 12/23 1.944,04 0,00 0,00 0 528,00 0,00 0,00 0,00
7835 CRISTIANO DA SILVA 130 12/23 0,65 0,00 0,00 0 0,00 0,00 0,00 0,00
4137 JAQUELINE SOUZA GAMA Mensal 12/23 1.753,20 137,98 0,00 0 0,00 0,00 0,00 0,00
4137 JAQUELINE SOUZA GAMA Férias 2.408,63 196,97 0,00 0 0,00 7,50 158,40 0,00
5532 JESSICA DAIANE DA SILVA Mensal 12/23 2.594,52 214,39 0,00 0 0,00 7,50 158,40 20,11
5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS Mensal 12/23 1.754,82 139,36 0,00 0 0,00 0,00 0,00 0,00
7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAQ Mensal 12/23 2.455,33 201,17 0,00 0 0,00 7,50 158,40 10,66
Total: 12.911,19 889,87 30,77
Empregados: 7 Estagiarios: 0 Contribuintes: 0 Total: 12.911,19 889,87 0,00 30,77
Total Geral:
Empregados: 5 Estagiarios: 0 Contribuintes: ] Total: 12.911,19 889,87 0,00 30,77

Resumo Geral IRRF

Cod. de Recolhimento Periodicidade  Valores Acum. Comp. Ant. Valor a Recolher Valor a Compensar Valor a Pagar Valor a Acumular
Todos 12/2023 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0561 Mensal 12/2023 0,00 114.672,98 0,00 114.672,98 0,00

0588 Mensal 12/2023 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Totalizador 114.672,98 0,00 114.672,98 0,00

{ERMO DE COLABORAGRO
N 001/2023
PIACATU

Sistema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



AHBB

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADACAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO INSS E IRRF REFERENTE A JANEIRO/2024

CENTRO DE CUSTO INSS IRRF
TABOAO DA SERRA R$ 111.686,95 R$ 84.312,53
MISTA
GARCA HSL R$ 41.396,75 R$ 6.326,26
GARCA MEDIA R$ 45.660,06 R$ 12.253,64
GARCA UTI R$ 11.328,20 R$ 2.472,35
ITAPOLIS R$ 7.964,70 R$ 2.684,58
BILAC R$ 6.034,68 R$ 1.074,23
GABRIEL MONTEIRO R$ 1.596,67 R$ 317,18
PIACATU R$ 185,50 R$ 30,77
TOTAL R$ 225.853,51 R$ 109.471,54

" TOTAL INSS E IRRF

R$ 335.325,05

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO IMPOSTO REFERENTE A JANEIRO/2024

IMPOSTO PIS/ICONFINS/CSLL/INSS | IRRF A RECOLHER
TABOAO DA SERRA R$ 16.955,98 R$ 4.846,67
MISTA
TABOAO DA SERRA R$ 13.706,00 .
MISTA NOTA
ITAPOLIS R$ 720,47 R$ 225,00

ITAPOLIS NOTA R$ 3.185,88 -

GARGCA MEDIA R$ 6.708,11 R$ 2.192,95
GARCA HSL R$ 11.435,03 R$ 3.686,47
GARCA UTI R$ 1.566,83 R$ 505,43

GARCA PARTICULAR R$ 1.918,88 R$ 588,87
BILAC R$ 22,29 R$ 7,19
GABRIEL MONTEIRO R$ 218,96 R$ 70,63

PIACATU R$ 316,03 R$ 101,94

SAO CARLOS R$ 149,42 -

TOTAL R$ 56.903,88 R$ 12.225,15
TOTAL IMPOSTOS | R$ 69.129,03
TOTAL GERAL R$ 404.454,08 ST
TERMO DE COLABORAC’E‘O contatoaahbb.org.br
N2 001/2023 14 34075066
PIACATU

R, Dr. Oriando Thiago dos Santos, 70

Williams - Garga - 5P
CEPR 17402 064

REDE
SANTA CASA




g Consultas - Emissao de comprovantes
EMPRESA

R TR el

G3381413201938991
14/03/2024 13:32:09

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/03/2024 - AUTOATENDIMENTO = 13,32.06
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 85800004044-7 54080385240-2
51071624045-8 25907199112-6

Data do pagamento 20/02/2024
Numero do Documento 07.16.24045.2590719-9
Valor Total 404.454,08

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

DOCUMENTO: 022001

AUTENTICACAD SISEB: 5.D7D.710.2CB.D4F.C33

Transagéo efetuada com sucesso por: JHO76537 ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO.

TERMO DE comaomgha
N2 001/2023
PIACATU



20/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:30:31
679006790 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

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

DATA DA TRANSFERENCIA 20/02/2024
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.227
VALOR TOTAL 30,77
¥*kk%** TRANSFERIDO DPARA:

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA : 227-5

NR. DOCUMENTO

NR . AUTENTICACAO

TERMO DE COLABORAGAO

N?001/2023
PIACATU

E.727.D5B.1CB.E6B.15A

556.750.000.000.526



. Documento de Arrecadacgio
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razdo Social
{45.349.461!0001-02] [ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL J

Periodo de Apuragio Data de Vencimento MNumero do Documento Padar este documento até
[ Janeiro!2024] [ 20/02/2024 07.16.24045.2590719-9 s LG R

o =
Observagoes

N° Recibo Declaragdo: 50000206533688

 —

Composicao do Documento de Arrecadagao

Codigo Denominagao Principal Multa Juros Total
8561  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 109.406, 54 109.406, 54
87 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PAIS
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 225.853, 51 225.853,51
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
1098 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20 65, 00 65,00
B2 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20%
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
1162  CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98 13.706, 00 13.706, 00
81 CP PATRONAL - RETENCAO LEI 9.711/98
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
CNPJ Prestador:40.110,628/0001-64

1162  CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98 3.185,88 3.185,88
81 CP PATRONAL - RETENC;EO LEI 9.711/98
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
CNPJ Prestador:46.988.583/0001-01

1708 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 133, 05 133, 05
©6 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ
PA:081/2024 Vencimento:20/02/2024

5960 COFINS - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 266, 12 266,12
07 COFINS - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO
PAI01/2024 Vencimento:20/02/2024

5979  PIS - RETENCAD PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 57, 65 57,65

07 PIS - RETENCAD PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

5987  CSLL - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 88, 70 TERMO DE COLABORACAO 88,70
87 CSLL - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO N2 001/2023
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024 PIACATU
6147  PRODUTOS-RETIDO POR ORGAO PUBLICO 17.115,58 17.115,58
\_ SENDA (Versdo:5.1.8) Pagina: 1/2 14/02/2024 17:19:59 J
85800004044 7 540803852402 510716240458 259071991126 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadacgio de Receitas Federais
[ 85800004044 7 | [ 54080385240 2 | [ 51071624045 8 | [ 25907199 CNPJ: 45.349.461/0001-02

[T T




. Documento de Arrecadacéo
Recerta Federal de Receitas Federais

Composigio do Documento de Arrecadagio

Cdodigo Denominagao Principal Multa Juros Total
05 PRODUTOS-RETIDO POR ORGAO PUBLICO

PA:81/2024 Vencimento:20/02/2024

6228  CSLL - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ 4,841,79 4.841,79
05 CSLL - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

6230 PIS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO A PJ 3.157, 84 3.157,84
05 PIS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO A PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

6243 COFINS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ 14.484,32 14.484,32
05 COFINS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

6256  IRPJ - PAGTO ORGAO PUBLICO 12.092, 10 12.092, 10
05 IRPJ - PAGTO ORGAO PUBLICO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

Totais 404.454,08 404.454, 08

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

\_SENDA(Verséo:s.LE} Pagina: 2/2 14!02120241?:19:59j




Empresa: 106 - ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 1/1
CNPI: 45.349.461/0007-06 Emissdo: 16/02/2024
Calculo: Folha Mensal Horas: 10:23:11
Competéncia:  01/2024
C. Custos: 25
RELAGCAO DE BASES DO INSS
Codigo Nome do empregado Base calculo Excedente Ded.sal.mat.13 Dedugdes Taxa Valor
EMPREGADOS
7835 CRISTIANO DA SILVA 1.949,86 0,00 0,00 0,00 7,91 154,30
4137 JAQUELINE SOUZA GAMA 2.124,35 0,00 0,00 770,68 8,18 170,01
5532 JESSICA DAIANE DA SILVA 2.780,17 0,00 0,00 0,00 8,36 232,43
5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 2.497.77 0,00 0,00 0,00 8,15 203,61
7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAOD 2.411,33 0,00 0,00 0,00 8,12 195,83
Empregados: 5 Total: 11.763,48 0,00 0,00 770,68 956,18
Contribuintes: 0 Total: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total: 5 Total: 11.763,48 0,00 0,00 770,68 956,18
Resumo Geral das bases de INSS
Base calculo Excedente Segurados Contribuintes RAT Empresa Deducdes Terceiros Total
Total 11.763,48 0,00 956,18 0,00 0,00 0,00 770,68 0,00 185,50

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

sistema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



AHBB &5 s

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADACAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO INSS E IRRF REFERENTE A JANEIRO/2024

CENTRO DE CUSTO INSS IRRF
TABOAO DA SERRA R$ 111.686,95 R$ 84.312,53
MISTA
GARGA HSL R$ 41.396,75 R$ 6.326,26
GARCA MEDIA R$ 45.660,06 R$ 12.253,64
GARCA UTI R$ 11.328,20 R$ 2.472,35
ITAPOLIS R$ 7.964,70 R$ 2.684,58
BILAC R$ 6.034,68 R$ 1.074,23
GABRIEL MONTEIRO R$ 1.596,67 R$ 317,18
PIACATU R$ 185,50 R$ 30,77
TOTAL R$ 225.853,51 R$ 109.471,54
TOTAL INSS E IRRF R$ 335.325,05

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO IMPOSTO REFERENTE A JANEIRO/2024

IMPOSTO PIS/ICONFINS/CSLL/INSS | IRRF A RECOLHER
TABOAO DA SERRA R$ 16.955,98 R$ 4.846,67
MISTA
TABOAO DA SERRA R$ 13.706,00 =
MISTA NOTA
ITAPOLIS R$ 720,47 R$ 225,00
ITAPOLIS NOTA R$ 3.185,88 =
GARCA MEDIA R$ 6.708,11 R$ 2.192,95
GARCA HSL R$ 11.435,03 R$ 3.686,47
GARCA UTI R$ 1.566,83 R$ 505,43
GARCA PARTICULAR R$ 1.918,88 R$ 588,87
BILAC R$ 22,29 R$ 7,19
GABRIEL MONTEIRO R$ 218,96 R$ 70,63
PIACATU R$ 316,03 R$ 101,94
SAO CARLOS R$ 149,42 s
TOTAL R$ 56.903,88 R$ 12.225,15
| TOTAL IMPOSTOS | R$ 69.129,03
TOTAL GERAL R$ 404.454,08 wwwahbborg by
contatoaahbb.org.br

AGAO
TERMO DE COLABORAG 14 34075066

023
N2 001/2 R. Or. Orlando Thiago dos Santos, 70
PIACATU Williamns - Carga - SP

CEPRP 17402 064



(G3381413201938991
14/03/2024 13:32:09

g Consultas - Emissao de comprovantes
EMPRESA
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/03/2024 - AUTOATENDIMENTO = L3308
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 B5800004044-7 54080385240-2
51071624045-8 25807199112-6

Data do pagamento 20/02/2024
Numero do Documento 07.16.24045.2590719-9
Valor Total 404 .454, 08

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

DOCUMENTO: 022001

AUTENTICACAQ SISEB: 5.D7D.710.2CB.D4F.C33

Transacao efetuada com sucesso por: JH076537 ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO.

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



20/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:30:31
679006790 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 20/02/2024
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.227
VALOR TOTAL 185,50

**%%*x* TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 227-5
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR .AUTENTICACAO 7.087.6A9.2D4.E00,5FD

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



. Documento de Arrecadacio
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razao Social
[45.349.461!00014]2} ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

[Perl'odo de Apuragio

Data de Vencimento Numero do Documento Pagar esle documanto afé
Janeiro!2024} [ 20!02!2024J [ 07.1 6.24045.259071!3
20/02/2024

Observagoes

NO RECi bO Dec Ia I‘agéO: 5000020 6533688 . Valor Total do Documento
404.454,08

Composicao do Documento de Arrecadagio

Codigo Denominagao Principal Multa Juros Total
9561  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 109.406, 54 100.406, 54
07 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PAIS
PA:G1/2024 Vencimento:20/02/2024
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSOD 225.853, 51 225,853, 51
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
1099  CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20 65, 00 65,00
02 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20%
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

1162  CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/908 13.708, 00 13.706, 00
81 CP PATRONAL - RETENGAD LEI 9.711/98
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
CNPJ Prestador:40.110.628/0001-64

1162  CP PATRONAL - RETENGAD LEI 9.711/98 3.185, 88 3.185, 88
©1 CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
CNPJ Prestador:46.988.583/0001-01

1708 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 133, 05 133,05
®6 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

5960 COFINS - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 266, 12 266,12
087 COFINS - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADD
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

5979 PIS - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 57, 65 57,65

07 PIS - RETENCAD PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

5987  CSLL - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 88, 70 X 88,70
07 CSLL - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO TERMO DE COLABORACAO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024 N2 001/2023
6147  PRODUTOS-RETIDO POR ORGAO PUBLICO 17.115, 58 PIACATU 17.118, 58
LSENDA (Versé@o:5.1.8) Pagina: 1/2 14/02/2024 1?:19:59]
85800004044 7 540803852402 510716240458 259071991126 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadacao de Receitas Federais
[ 85800004044 7 | [ 54080385240 2 | [ 51071624045 8 | [ 259071991126 | CNPJ; 45.349.461/0001-02

Numero: 07.16.24045.2590719-9
Pagar até: 20/02/2024
Valor: 404.454,08




S . Documento de Arrecadacao
Receita Federal de Receitas Federais

Composicdo do Documento de Arrecadagio

Cdédigo Denominagao Principal Muita Juros Total
05 PRODUTOS-RETIDO POR ORGAO PUBLICO

PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

6228 CSLL - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ 4.841,79 4.841,79
85 CS5LL - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ
PA:91/2024 Vencimento:20/02/2024

6230 PIS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO A PJ 3.157, 84 3.157,84
05 PIS - RET FONTE PAGTO ORGAD PUBLICO A PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

6243  COFINS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ 14.484,32 14.484,32
@5 COFINS - RET FONTE PAGTO ORGAOQ PUBLICO PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

6256 IRPJ - PAGTO ORGAO PUBLICO 12,092,160 12.092,10
05 IRPJ - PAGTO ORGAD PUBLICO
PA:81/2024 Vencimento:20/02/2024

Totais 404.454,08 404.454,08

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

\e. SENDA (Versao:5.1.8) Pagina. 2/2 14/02/2024 1?:19:59)




TR
AHBB |5 e

DEMONSTRATIVO DA DARF DE RECOLHIMENTO

IMPOSTO CONTA FINANCEIRA NUMERO DOCUMENTO DATA DOCUMENTO VALOR DOCUMENTO VALOR IMPOSTO VENCIMENTO CENTRO DE CUSTO
IRRF A RECOLHER C.0.T.I. CLINICA DE ORTOPEDIA TRAUMATOLOGIA E IMAG 1344 05/01/2024 R$ 900,00 R$ 13,50 20/02/2024 PIACATU
IRRF A RECOLHER ARUNALAB LABORATORIO ANALISES CLINICAS LTDA 6 04/01/2024 R$ 396,22 RS 5,94 20/02/2024 PIACATU
IRRF A RECOLHER PAULO EDUARDO DE OLIVEIRA QUESSADA 527 05/01/2024 R$ 5.500,00 RS 82,50 20/02/2024 PIACATU

TOTAL R$ 101,94

TERMO DE COLABORACAD
N?001/2023
PIACATU




REDE

AHBB

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO INSS E IRRF REFERENTE A JANEIRO/2024

CENTRO DE CUSTO INSS IRRF
TABOAO DA SERRA R$ 111.686,95 R$ 84.312,53
MISTA
GARCA HSL R$ 41.396,75 R$ 6.326,26
GARCA MEDIA R$ 45.660,06 R$ 12.253,64
GARCA UTI R$ 11.328,20 R$ 2.472,35
ITAPOLIS R$ 7.964,70 R$ 2.684,58
BILAC R$ 6.034,68 R$ 1.074,23
GABRIEL MONTEIRO R$ 1.596,67 R$ 317,18
PIACATU R$ 185,50 R$ 30,77
TOTAL R$ 225.853,51 R$ 109.471,54
R$ 335.325,05

TOTAL INSS E IRRF

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO IMPOSTO REFERENTE A JANEIRO/2024

IMPOSTO PIS/ICONFINS/CSLL/INSS | IRRF A RECOLHER
TABOAO DA SERRA R$ 16.955,98 R$ 4.846,67
MISTA
TABOAO DA SERRA R$ 13.706,00 -
MISTA NOTA
ITAPOLIS R$ 720,47 R$ 225,00
ITAPOLIS NOTA R$ 3.185,88 .
GARGA MEDIA R$ 6.708,11 R$ 2.192,95
GARCA HSL R$ 11.435,03 R$ 3.686,47
GARCA UTI R$ 1.566,83 R$ 505,43
GARCA PARTICULAR R$ 1.918,88 R$ 588,87
BILAC R$ 22,29 R$ 7,19
GABRIEL MONTEIRO R$ 218,96 R$ 70,63
PIACATU R$ 316,03 R$ 101,94
SAO CARLOS R$ 149,42 .
TOTAL R$ 56.903,88 R$ 12.225,15
TOTAL IMPOSTOS | R$ 69.129,03

TERMO DE COLABORAGAQ
N2 001/2023
PIACATU

TOTAL GERAL R$ 404.454,08

www.ahbb.org.br
contatoaa hf)h.ofg.bf

14 34075066

R. r. Oriando Thiago dos Santos, 70

Williams - Carga - SP
CEP 17402 064

SANTA CASA



(G3381413201938991
14/03/2024 13:32:09

g Consultas - Emissdo de comprovantes
EMPRESA
T S DT Ly
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/03/2024 - AUTOATENDIMENTO --13.32.086
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMFROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO 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 B5800004044-7 54080385240-2
51071624045-8 25907199112-6

Data do pagamento 20/02/2024
Numero do Documento 07.16.24045.2590719-9
Valor Total 404.454,08

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

DOCUMENTCO: 022001

AUTENTICACAQ SISEB: 5.D7D.710.2CB.D4F.C33

Transagéo efetuada com sucesso por: JH076537 ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO.

TERMO DE COLABORAGAOQ
N2 001/2023
PIACATU



20/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:30:32
679006730 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAOC H B DO EBRASIL

AGENCIA: £790-3 CONTA : 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 20/02/2024
NR. DOCUMENTO 556.7590.000.000.227
VALOR TOTAL 101,54

¥k *k*%* TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: ASSOCIACAD H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA : 227-5
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526

NR .AUTENTICACAO F.FCC.127.678.9A5.DDA

TERMO DE COLABORACGAQ
N2 001/2023
PIACATU



. Documento de Arrecadacéao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razéo Social
[45.349.461!0001 -02] [ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL j

Periodo de Apuragio Data de Vencimento Numero do Documento
[ Janeiro!2024] [ 20!02!2024} [ 07.16.24045.2590719-9

3 =
Observagdes

N° Recibo Declaragdo: 50000206533688

L.

Composigio do Documento de Arrecadagao

Cadigo Denominagao Principal Multa Juros Total
9561  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 109.406, 54 109.406, 54
07 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PAIS
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 225.853, 51 225.853,51
®1 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
1099  CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20 65, 00 65,00
02 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20%
PA:D1/2024 Vencimento:20/02/2024
1162  CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/08 13.706, 00 13.706, 00
01 CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024
CNPJ Prestador:40.110.628/0001-64
1162 CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98 3.185,88 3.185,88
®1 CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98
PA:101/2024 Vencimento:20/02/2024
CNPJ Prestador:46.988.583/0001-01

1708 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 133,05 133,05
06 IRRF - REMUNER SERYV PRESTADOS POR PJ TERMO DE COLABORACAQ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024 N2 001/2023

5960  COFINS - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 266,12 PIACATU 349

@7 COFINS - RETENCAD PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADD
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

5979 PIS - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 57, 65 57,65
07 PIS - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADD
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

5987 CSLL - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO 88,70 88,70

B7 CSLL - RETENCAO PAGT PJ A PJ DE DIR PRIVADO
PA:0©1/2024 Vencimento:20/02/2024

6147 PRODUTOS-RETIDO POR ORGAD PUBLICO 17.115, 58 17.115,58
\_ SENDA (Vers&o:5.1.8) Pagina: 1/2 14/02/2024 17:19:59 j
85800004044 7 540803852402 510716240458 25907199112 6 AUTENTICAGAO MECANICA

Documento de Arrecadagio de Receitas Federais
[ 85800004044 7 | [ 54080385240 2 | [ 51071624045 8 | [ 259071991126 | CNPJ: 45.349.461/0001-02

|
Numero: 07.16.24045.2590719-9
Pagar até: 20/02/2024
Valor: 404.454 08




@ Receita Federal

6228

6230

6243

6256

Composicdo do Documento de Arrecadagio

Coédigo Denominagio

85 PRODUTOS-RETIDO POR ORGAO PUBLICO
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

CSLL - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ

05 CSLL - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

PIS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO A PJ
05 PIS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO A PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

COFINS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ
05 COFINS - RET FONTE PAGTO ORGAO PUBLICO PJ
PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

IRPJ - PAGTO ORGAO PUBLICO

05 IRPJ - PAGTO ORGAO PUBLICO

PA:01/2024 Vencimento:20/02/2024

Totais

TERMO DE COLABORAGAO
N%001/2023
PIACATU

\_ SENDA (Versao:5.1.8)

Pagina:

Principal

4.841,79

3.157,84

14.484,32

12.092,10

404.454,08

2/2

Documento de Arrecadacao
de Receitas Federais

Multa

Juros

Total

4.841,79

3.157,84

14.484, 32

12.092,10

4684 .454,08

14/02/2024 17:19:59 /




AHBB |

DEMONSTRATIVO DA DARF DE RECOLHIMENTO

IMPOSTO CONTA FINANCEIRA NUMERO DOCUMENTO | DATA DOCUMENTO | VALOR DOCUMENTO VALOR IMPOSTO VENCIMENTO CENTRO DE CUSTO
CSRF A RECOLHER C.0.T.L CLINICA DE ORTOPEDIA TRAUMATOLOGIA E IMAG 1344 05/01/2024 RS$ 900,00 R§ 5,85 20/02/2024 PIACATU
CSRF A RECOLHER C.0.T.l. CLINICA DE ORTOPEDIA TRAUMATOLOGIA E IMAG 1344 05/01/2024 RS$ 900,00 R$ 27.00 20/02/2024 PIACATU
CSRF A RECOLHER C.0.T.I. CLINICA DE ORTOPEDIA TRAUMATOLOGIA E IMAG 1344 05/01/2024 R$ 900,00 R$ 9,00 20/02/2024 PIACATU
CSRF A RECOLHER ARUNALAB LABORATORIO ANALISES CLINICAS LTDA 6 04/01/2024 RS 396,22 R$ 2,58 20/02/2024 PIACATU
CSRF A RECOLHER ARUNALAB LABORATORIO ANALISES CLINICAS LTDA ] 04/01/2024 RS§ 396,22 R$ 11,89 20/02/2024 PIACATU
CSRF A RECOLHER ARUNALAB LABORATORIO ANALISES CLINICAS LTDA 6 04/01/2024 RS 396,22 R$ 3,96 20/02/2024 PIACATU
CSRF A RECOLHER PAULO EDUARDO DE OLIVEIRA QUESSADA 527 05/01/2024 R$ 5.500,00 R$ 35,75 20/02/2024 PIACATU
CSRF A RECOLHER PAULO EDUARDO DE OLIVEIRA QUESSADA 527 05/01/2024 R$ 5.500,00 RS 165,00 20/02/2024 PIACATU
CSRF A RECOLHER PAULO EDUARDO DE OLIVEIRA QUESSADA 527 05/01/2024 RS$ 5.500,00 R$ 55,00 2010272024 PIACATU

TOTAL R$ 316,03

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU




REDE

AHBB|

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO INSS E IRRF REFERENTE A JANEIRO/2024

CENTRO DE CUSTO INSS IRRF
TABOAO DA SERRA R$ 111.686,95 R$ 84.312,53
MISTA
GARCA HSL R$ 41.396,75 R$ 6.326,26
GARCA MEDIA R$ 45.660,06 R$ 12.253,64
GARCA UTI R$ 11.328,20 R$ 2.472,35
ITAPOLIS R$ 7.964,70 R$ 2.684,58
BILAC R$ 6.034,68 R$ 1.074,23
GABRIEL MONTEIRO R$ 1.596,67 R$ 317,18
PIACATU R$ 185,50 R$ 30,77
TOTAL R$ 225.853,51 R$ 109.471,54
TOTAL INSS E IRRF R$ 335.325,05

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO IMPOSTO REFERENTE A JANEIRO/2024

IMPOSTO PIS/ICONFINS/CSLL/INSS | IRRF A RECOLHER
TABOAO DA SERRA R$ 16.955,98 R$ 4.846,67
MISTA
TABOAO DA SERRA R$ 13.706,00 -
MISTA NOTA
ITAPOLIS R$ 720,47 R$ 225,00
ITAPOLIS NOTA R$ 3.185,88 -

GARCA MEDIA R$ 6.708,11 R$ 2.192,95
GARGCA HSL R$ 11.435,03 R$ 3.686,47
GARCA UTI R$ 1.566,83 R$ 505,43

GARGA PARTICULAR R$ 1.918,88 R$ 588,87
BILAC R$ 22,29 R$ 7,19
GABRIEL MONTEIRO R$ 218,96 R$ 70,63
PIACATU R$ 316,03 R$ 101,94
SAO CARLOS R$ 149,42 .
TOTAL R$ 56.903,88 R$ 12.225.15
TOTAL IMPOSTOS | R$ 69.129,03
TOTAL GERAL R$ 404.454,08 wwwiabibliong tie
LABORA@AO contatoraahbb.org.br
TERMONTOE? 12023 14 34075066
PIACATU R. Dr. Ortandao Thiago dos Santos, 70

Witliamns - Carga - SP
CEP 17402 064

SANTA CASA



G3381413201938991
14/03/2024 13:32:09

g Consultas - Emissio de comprovantes
EMPRESA
SISEE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 13.32.06
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

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

Codigo de Barras B5800004044-7 54080385240-2
51071624045-8 25507199112-6

Data do pagamento 20/02/2024
Numero do Documento 07.16.24045.2590719-9
Valor Total 404 .454,08

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

DOCUMENTO: 022001

AUTENTICACAD SISEBR: 5.D7D.710.2CB.D4F.C33

Transagao efetuada com sucesso por: JHO76537 ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO.

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



20/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:30:32
679006790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 20/02/2024
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.227
VALOR TOTAL 316,03

***xk*k*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA : 227-5
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAO 4.771.A26.DAF.E2C. 1B0
TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023

PIACATU



Vivo %

Telefénica Brasil S/A

A

eohero Lulz Carles Bermini, 1376, Sede Eco Berrini - Cidade Mongdes -
04571.936 - Sa0 Paulo - SP
02.558.167/0001-62 Insc Est: 108383949112

e SR R L B

Codigo do cliente
Numero do contrato
Data de emissao 01/02/2024
Data de vencimento 18/02/2024

8999 4459 8209 DV:8 .

Illl”l”lllllllIll””ilI“I’II“III”III“IIII

CTCE INDAIATUBA SPI PL4S

ASSQOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL

R SETE DE SETEMBRO 529 COMPL NAO INFORMADO
CENTRO

16210-000 BILAC SP

Valor a pagar 339,43 —
Numero da fatura 1800996044-0 ——— .
Estado de instalagiio  Sao Paulo %——_‘—
Tipo de cliente Nao residencial G — Vencimento
CNPJ/CPF 45349461000102 ] 18/02/2024
Més de referéncia Fevereiro/2024 == 00 71257454 57217 00020052876 2 1 050224
Seu Demonstrativo de Despesas pagina; 1/4
—
TELEFONE(S) h [ Total de minutos utilizados no més j
1836591411, 1836591243
RESUMO VALOR (R$) Tipo de ligagao em min:seg
PRESTADORA TELEFONICA (103 15)
Servigos 332,68
Descontos -21,01
Encargos 6,33
TOTAL APAGAR 318,00
PRESTADORA TELEFONICA BRASIL S.A
Servigos 21,01
Encargos 0,42
TOTAL APAGAR 21,43
e
TOTAL GERAL A PAGAR 339,43 ~
Hespital ST ltln . 5 s
s Padre chqmb Atendimento para produtos empresariais:
~8P 10315
~
Apartir de 25/02/2024, as tarifas das chamadas fixo-move!
SMP do seu Plano de Voz Fixa Local (VC1) sofrerfo uma
redugdo, conforme estabelecido no Ato da Anatel n° 3.246, de
24/03/2023. Os demais valores manterio os mesmos. Para mais
_ informagdes, acesse 0 nosso site vivo.ll/reducaotarifa ou ligue
RACAO 103 15 ou 142 para pessoas com deficiéncia auditiva.
TERMO DE COLABORAG Apartir de 01/02/2024, os servigos Vivo Protege Empresas,
N2 001 1-’2023 Bancah e Clube de Revistas disponiveis no plano de intemst fixa
serdo encerrados. N2o se preocupe! O encerramento dos
PIIACATU servigos ndo resultard em nenhuma alleragio de valores para
sua empresa. Em caso de duvidas, ligue para nossa Central de
Relacionamento através do 10315, Para pessoas com deficiéncia
auditiva, ligue 142,
. -

Impertante: mantenha o pagamento em dia o evite a suspensido parcialitotal dos servigos e a incluséo nos orghios de p

encargos de 2% e juros de 1% ao més em conta futura,

de eradit

g apés o serdo cobrados

O ressarcimento per inoperancia é realizado em conformidade com as Resolugdes: Para STFC artigo 32* da Resolugdio Anatel n® 426/2005. para SCM
artigo 46" da Resoluglio Anatel n® 614/2013 o para TV artigo §° da Resoluglio 488/2007. Central de Atendimento Anatal: 1331 2 WWw.a

maos para 10315, ou 142 para pessoas com necessidade especifica de acessibilidade para fala efou audigio ou acesse a Central

natel.gov.br. Recurso de atendimento VIVO, ligue com o protecols em
de Intermediagic em Libras disponivel em nosso site.

Destague Agui

Autenticagio Mecanica

Nome do Cliente

ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL

Data de Vencimento Valor a Pagar (R$) \,

Cdodigo para Cadastramento
de Débito Automético

899944598209-8

Cddigo do cliente
8999 4459 8209

VIVO e

84640000003 6 39430082

T

18/02/2024
Ndmero da Fatura
1800996044-0

Pagar

via Pix




Nota Fiscal Fatura de Servigo
de Telecomunicagdes - Mod 22

Telefdnica Brasil SIA

Av. Engenheiro Luiz Carcs Berini, 1376, Sede Eco Berrini -
Cidade Mongbes -

CEP: 04571-936 - Sa0 Paulo - SP

CNPJ; 02,558.157/0001-62 Insc Est: 108383949112

vivo ¥

Cédigo do Cliente 8999 4459 8209 DV: 8
Més de referéncia Fevereiro/2024

Data de emisséo 01/02/2024

Tipo de cliente Mao residencial *
CNPJ | CPF 45349461000102

Estado da instalagao Sao Paulo

http.www. vivo.com.br

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

Prestadora Telefonica

Telefonica Brasil S.A. | Av. Engenheiro Luiz Carlos Berrini, 1376, Sede Eco Berrini - Cidade Mongdes - 04571-936 S3o Paulo &P
Copj: 02.558.157/0001-62 - insc. Est.: 108383949112 | Prestacdo de servigo de comunicagdo a ndc contribuinle - GFOP 5307

Servigos Mensais
Descrigao

1 Ilimitade Local Empresas - Mensal idade Principal GT12 UFSP

SUBTOTAL

Descontos

Descricdo

Desconto Protege Empresas 300GB

SUBTOTAL

Encargos

Descricao

3 Jurocs ref. ao més JAN/2024

4 Multa ref. ao més JAN/2024
SUBTOTAL

a8

Data / Periodo Aliquota

NFFST 352660003-5P
série: UK subsérie:

PISICOFINS Valor(R$)

2711212023 a 26/01/2024 18% 3.65% 94 31
94,31

Data / Periodo Valor(R$)
27/12/2023 a 26/01/2024 -21,01
-21,01

Data / Periodo Valor(R$)
26/01/2024 0,10
26/01/2024 6,23
6,33

ASSCC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL

18-3659-1243

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

Servigos Mensais
Descrigao

5 Telefone Piloto
SUBTOTAL
TOTAL

Data / Periodo
27/12/2023 a 26/01/2024 5%

Aliquota PIS/COFINS Valor(RS)
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
Descrigao

6 1limitado Local Empresas - Mensalidade Adicional GT12 UFSP

i Teleforne Piloto
SUBTOTAL

TOTAL

Data / Periodo
2771212023 a 26/01/2024 18%
27/12/2023 a 26/01/2024 5%

Aliquota PIS/ICOFINS Valor(RS)
3.65% 94,31

9.25% 7,35

101,66

101,66

ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL

BLC-1012582407-013

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

sServigos Mensais
Descrigao

Data / Periodo Aliquota

PIS/COFINS Valor(RS)

8 VIVO Internet 8 Mega Empresas GT12 UFSP 27/12/2023 a 26/01/2024 18% 3,65% 129,36
SUBTOTAL 129,36
TOTAL 129,36
TOTAL DA NOTA FISCAL DA TELEFONICA 318,00

Reservado ao Fisco 4abl.7be7.15b6.1£d7.5acf.e672.b2aa.1586
1CHS Base de calculo: 296,97 Aliquota: 18% Valor do ICMS: 53,45
188 Valor do iSS: 0,73
PIS/COFINS Base de calculo: 243,51 Aliquota: 3,65% Valor do PIS/COFINS: 8,88

PIS/COFINS Base de calculo: 14,70

Aliquota: 9,25%

Valor do PIS/COFINS: 1,35

A TELEFONICA contribui ¢/ 1% do valor de servigos de Telecom ao FUST e 0,5% ao FUNTTEL sem repasse ao consumidor.

AHBRB
Hospital Padre Bemarcs
~§P

PIACATU-SP

TERMO DE COLABORACAQ

N2 001/2023
PIACATU



3
2
=

vivo ¥

DETALHAMENTO DOS SERVIGOS POR NUMERO TELEFONICO

DETALHAMENTO DOS SERVICOS

Prestadora Telefonica

Telefonica Brasil S.A. | Cnpj: 02.558.157/0135-74

Outros Servigos

Data / Periodo

Telefénica Brasil S/A

Av. Engenheiro Luiz Carios Berrini, 1376, Sece Eco Berrini -
Cidade Mongoes -

CEP: 04571-936 - Sao Paulo - 5P

CNPJ: 02.558.157/0001-62 insc Est: 108383845112

hitlp: e vivo_com, br

pagina: 4/4

Aliquota PIS/COFINS Valor(R§$)

9 Protege Empresas 30068 2171212023 a 26/01/2024 Zh 9,25% 21,01
Outros Servigos 21,01
SUBTOTAL 21,01
Encargos
Descrigao Data / Periodo Valor(RS)

10 Mulla Servigos Digitais TBRA 26/01/2024 0,42
SUBTOTAL 0,42
TOTAL DA NOTA FISCAL DA TELEFONICA 21,43
ICNS Base de calculo: 0,00 Aliquota: 0% valor do 1CMS: 0,00
158 Base de calculo: 21,01 Aliquota: 2% valor do 18S: 0,42
PIS/COFINS Base de calculo: 21,01 Aliquota: 9,25% Valor do PIS/COFINS: 1,94

TOTAL GERAL A PAGAR 339,43

AHBB
Hospital Padre Bomantio
Biies - 82

TERMO DE COLABORAGAO

N2 001/2023
PIACATU

~ACATU-SP

PIACATU-SP



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.40.00
6730306790 SEGUNDA VIA ooo1

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL

Convenio VIVO FIXO/BRASIL
Codigo de Barras 84640000003-5 39430082088-8
99445982091-0 80099604499-9

Data do pagamento 20/02/2024
Valor Total 339,43
DOCUMENTO: 022001
AUTENTICACAO SISEB: 4.FE2.3EA.CEB.3CA.8CO
TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023

PIACATU



F Mota Fiscal de
Servico eletronira

DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Acesso da NFS-e

35064092252665617000120000000000000524022838295208

NUmero da NFS-e
5 -

Competéncia da NFS-e

Data e Hora da emiss&o da NFS-e

01/02/2024 20/02/2024 14:03:23
Namero da DPS Série da DPS Data e Hora da emissdo da DPS
5 3900 “ 20/02/2024 14:03:23 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cédigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ/CPF / NIF InscrigBo Municipal Telefone
Prestador do Servigo 52.665.617/0001-20 - -
Nome / Nome Empresarial E-mail
52.665.617 JOSEMAR DOURADO DOS SANTOS -
Endereco Municipio CEP
CEZARINO JOAO;ROSSETO, 961 Bilac - SP 16210-000
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragao Tributéria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVICO CNPJ/ CPF / NIF Inscrigio Municipal Telefone
45.349.461/0001-02 - (18) 3659-1243
Nome / Nome Empresarial E-mail
ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL ebatista@ahbb.org.br
Enderego Municipio CEP
R DOUTOR ORLANDO THIAGO SANTOS, 50, Hospital Padre Bernardo - Garga - SP 17402-064
AHBB
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAQ IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVICO PRESTADO

Cédigo de Tributagdo Nacional
14.06.01 - Instalagdo e montagem de
aparelhos, maquinas e equipament...

Descri¢do do Servico

Cédigo de Tributagao Municipal

M.O de reparo de telhado da entrada do Hospital de Bilac SP

Local da Prestagéo
Bilac - SP

Pals da Prestagio

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagéo do ISSQN
Operagao Tributavel

Pals Resultado da Prestagio do Servigo

Municipio de Incidéncia do ISSQN
Bilac - SP

Regime Especial de Tributagio
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspens&o da Exigibilidade do ISSQN Numero Processo Suspenséo Beneficio Municipal
= Nao - .
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugdes Célculo do BM
R$ 650,00 - - -
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retencgéio do ISSQN ISSQN Apurado
E - Nao Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF CcP CSLL
PIS COFINS Retencio do PIS/ICOFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 650,00 R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 650,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais

Municipais

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES

AHBB

Bing o

~8p

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU

PIACATU-SP




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.40.00
6790306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL

BANCO: 536 - NEON PAGAMENTOS S.A INSTITUICAO DE
AGENCIA: 0655-6

CONTA: 30.346.452-6

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

VALOR: R$ 650,00
DEBITO EM: 20/02/2024

DOCUMENTO: 022002
AUTENTICACAO SISEB: B.BE3.267.2EA.A73.FCC

TERMO DE COLABORAGAQ
N2001/2023
PIACATU



23/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:27:06
679006790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA : 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 23/02/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 26.047,02

¥*x%%% TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAC H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA : 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAO B.4AC.CFA.863.A6F.555
ERMO DE COLABORACAO
Ne 001/2023

PIACATU



NFS-¢ COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Pagina 1 de 1
f\‘x,{r 0
% PM DE PIRATININGA Numero da NFS-e
106
. PREFEITURA MUNICIPAL DE PIRATININGA Cédigo de Verificagao de Autenticidade
- AKS5CULBSK
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e .
¥ Data e Hora de Emissio da NFS-e
-, 22/02/2024 as 16:44:33
Informacdes Fiscais e e ek
Exigibilidade do 1SS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS Local da Prestagao 1856865KP2SK1A3FEX00JGLH2NIOXGYS
Exigivel PIRATININGA-SP BILAC - SP
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagio da autenticidade acesse
2210212024 hitp:/infe.piratininga.sp.gov.br:8080/issweb
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagio Tipo 1SS » menu consultas e informe os dados desta
2. Nio 2-Nio Mi presirio e Empresa de Pequano Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NFS-e:
PRESTADOR DE SERVIGOS :
CPF/CNPJ RG/Inscrigho Estadual  Inscrigio Municipal Cad. Nome/Razao Social
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 SERVIGCOS
CPF/CNPJ/Documento RG/Inserigao Estadual Inscrigdo Municipal Nome/Razio Social
45.349.461/0001-02 ISENTO ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Logradouro Complemento Bairro
AVENIDA JOSE ARIANO RODRIGUES, 303 SALA 03 JARDIM ARIANO
CEP/Cod.Postal Cidade/Pais Ced. IBGE Telefone E-mail
16400-400 LINS - SP 3527108
Discriminagdo dos Servigos
Qtde. Un. Medida Descrigio Vir. Unitario Total
1,00 UN Referente acs Servigos de Medicina Ocupacional do Més janeiro/2024 418,00 R$ 418,00
TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU
Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - ISS Construgao Civil
LC 116/2003: 04.01 Aliquota Atividade Municipio Codigo CNAE  Cédigo da Obra Cédigo ART
Medicina e biomedicina 0,00% 0000040000001 8630599
Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugbes Base Calculo Base de Calculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado
RS 418,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 418,00 RS 0,00 2 - Nao RS 0,00
Retengoes de Impostos
PIS COFINS INSS IRRF CSLL Outras Relengdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00
Valor Liquido da NFS-e: RS 418,00 Val, Aprox. Tributos:
Informagoes Complementares
Conta para pagamento
Banco inter- 077
Agéncia -0001
CC 31798152-8
Allseg engenharia Itda

Data CPFIRG

! !

RECEBI(EMOS) DE ALL SEG ENGENHARIA LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 106 E CODIGO DE VERIFICAGAO AKSCULBSK.

Assinatura




SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.40.00
6790306790 SEGUNDA VIA goo1
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 077 - BANCO INTER

AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ

CONTA: 31.798.152-8

FAVORECIDO: ALLSEG ENGENHARIA LTDA

CPF/CNPJ: 46.104.573/0001-66

VALOR: RS 418,00
DEBITO EM: 23/02/2024

DOCUMENTO: 022301
AUTENTICACAC SISEB: B.276.440.DE2.6CD.DD5

TERMO DE COLABORA(;AD
N2 001/2023
PIACATU



¢ bradesco

Local de Pagamento

BANCO BRADESCO S/A
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM QUALQUER AGENCIA BRADESCO

Vencimento

21/02/2024

Agéncia / Conta Beneficiario

Beneficiario CNP51.990.695/0001-37 CEP 06472-900 UF SP

Bradesco Vida Previd N 779 0-0/0-00

Data emissao Proposta Reemissdo Prestagao N Apolice End./fatura Controle Carteira / Nosso Nomero
19/02/2024 0000045853 |N 0001 0000000 |[21-04 05/20005475603-5
Carteira Espécie da Moeda Quantidade Valor Moeda 1(= ) Valor do Documento

5 RS 0000000000 kkkkkk k53 73
Inicio vigéncia Final vigéncia Codigo Corretor Insp. Rec.Prov. Comissao Permanéncia por dia 2(-) Desconto / Abtimento
19/02/2024 19/03/2024| 482766 0,00

Instrugdes de responsabilidade do Beneficiario 3(-) Qutras Dedugdes

Atencao Sr. Caixa
Até o vencimento cobrar o valor de R$ ********53 73
Apos o vencimento, adicionar ao valor do titulo multa de 0,00% e juros de R$ 0,00 por dia de atraso.

4 (+ ) Mora / Multa

5 (+ ) Outros Acréscimos

6 (=) Valor Cobrado

Informagoes sobre a apdlice

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

Chave

68660935P000000458530000000M 19022024151 64600010000045853000000000

Pagador CPFICNP 45,349.461/0007-06

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO ERA
Sacador | Avalista / CPF / CNPJ / Enderego

Autenticagao

@ bradesco

23790.00108 52000.547563 03026.511802 4

96330000005373

Local de Pagamento
BANCO BRADESCO S/A

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM QUALQUER AGENCIA BRADESCO

Vencimento

21/02/2024

Beneficirio CNP51.990.695/0001-37 CEP 06472-900 UF SP Agéncia / Conta Beneficiario
Bradesco Vida Previd N° 779 0-0/0-00

Data emissio Proposta Reemissdo Prestagao N® Apolice End./fatura Controle Carteira / Nosso Nimero
19/02/2024 0000045853 |N 0001 0000000 |21-04 05/20005475603-5
Carteira Espécie da Moeda Quantidade Valor Moeda 1{= ) Valor do Documento

5 RS 0000000000 kkkkkkxkk53 73
Inicio vigéncia Final vigéncia Cadigo Corretor Insp. Rec.Prov. Comissao Permanéncia por dia 2(-) Desconto / Abtimento
19/02/2024 |19/03/2024|482766 0,00

Instrugdes de responsabilidade do Beneficiario

Atengao Sr. Caixa
Ate o vencimento cobrar o valor de R§ “*=**** *53,73

Apos o vencimento, adicionar ao valor do titulo multa de 0.00% e juros de R$ 0,00 por dia de atraso.

3(-) Outras Dedugdes

4 (+ ) Mora / Multa

5 (+ ) Outros Acréscimos

6 (=) Valor Cobrado

Chave
68660935P000000458530000000M1902202415164600010000045853000000000

Pagador CPFICNP 45.349.461/0007-06
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRA

Codigo de Baixa

IR

Autenticagcdo Mecanica Ficha de

Compensagao




Nome Descrigdo Ccusto CPF

JAQUELINE SOUZA GAMA PIACATU 48070218851
JESSICA DAIANE DA SILVA PIACATU 40219219826
LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS PIACATU 30620199806
PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORF PIACATU 29501929809
CRISTIANO DA SILVA PIACATU 99879999053

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



03/03/2024 - BANCCO DO BRASIL - 14:40:00
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

23750001085200054756303026511802496330000005373
BENEFICIARIO:

BRADESCO VIDA E PREVIDENCIA

NOME FANTASIA:

BRADESCO VIDA E PREVIDENCIA

CNPJ: 51.990.695/0001-37
BENEFICIARIO FINAL:

BRADESCO VIDA E PREVIDENCIA

CNPJ: 51.990.695/0001-37

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D
CNPJ: 45.349.461/0007-06

NR. DOCUMENTOC 22.302
DATA DE VENCIMENTO 21/02/2024
DATA DO PAGAMENTO 23/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 53,73
VALOR COBRADC 53,73
NE . AUTENTICACAO 4.778.615.B7E.81E.807

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioces metropolitanas
0BOO 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5g78

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

{ERMO DE COLABORAGAO
Ne 001/2023
PIACATU



29/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 16:13:57
679006790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA : 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 29/02/2024
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 68.480,46

*kkkkd  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.7590.000.000.526
NR..AUTENTICACAO C.649.937.762.448.086

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

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



IDENTIFICACAD DO EMITENTE

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTDA

RUA MARECHAL DEODORO, 1025 - CENTRO - CEP:16210-
000 - BILAC - SP

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0-ENTRADA [
1 - SAIDA

TR

(Y

CHAVE DE ACESSO
3524 0244 9321 4000 0254 5500 1000 0039 4611 0418 3387

| TEL: o
& ° Consulta de idade no portal I da NF-¢
‘ N 00000;’,’946 fl.1/1 wwiw.nfe.fazenda.gov.br/portal
! & > SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
| NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USD
| VENDA 135240230754246 01/02/2024 11:08:42
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST. TRIB, CNP1/ CPF
| 213.024.410.116 44.932.140/0002-54
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAD SOCIAL CNFI/ CFF DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAQ HOSPITALR BENEFICIENTE DO BRASIL 45.349.461/0001-02 01/02/2024
ENDERECCO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
RUA 7 DE SETEMBRO, 529 CENTRO 16210-000 01/02/2024
MUNICIFIO FONE /FAX UrF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BILAC Sp
DUPLICATAS
[~ ourucaTa VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC.. VALOR | N DUPLICATA VENC. VALOR N DUPLICATA VENC. VALOR
‘ 001 01/03/2024 230,00
CALCULO DO IMPOSTO
["BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. [CMS SUBST, VALOR DO ICMS SUBST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 29,81 230,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP, ACESS. VALOR DO IFI VALOR TOTAL DA NOTA
L 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 230,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACADOVEICULO | UF CNPJ/ CPF -
9 - SEM FRETE
ENDERECO MUNICIFIO UF INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO DRUTO PESO LIQUIDO
1] CX 23,600
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
CODIGO DO CSOSN ; ALOR ALIQUOT.
o0 aa: DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO New s | G| croe ‘ UNID. | QUANT. | (NALOR | VALOR R cﬂfesIEMS l s | N R T E?s
1 PAPEL SULF. A4 210X297 75g/m2 CX C/10 18025610 | 0500 | 5405|CX 1,0000]  230,0000| 230,00 0,00 0.00] 0,00 0,00] 0,00] 0,00

-‘"ft"sf-ﬁ H BR
PIACATU-SP GE T Bl

TERMO DE COLABORACAO

N2001/2023
PIACATU
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

Trib aprox RS 29,81 Federal, R$ 0,00 Estadual R$ 0,00 Municipal

Fonte: IBPT/FECOMERCIO(SP) Xe67Eq

Projeta ACBr - www. projetoachr. com br

O 0




03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:40:00
679006750 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

00150000090348498900300000330175196420000023000
BENEFICIARIO:

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LT

NOME FANTASIA:

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTDA

CNPJ: 44.932.140/0002-54

PAGADOR :

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICIENTE

CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 22.901
NOSSO NUMERO 34849890000000330
CONVENIO 03484989
DATA DE VENCIMENTO 01/03/2024
DATA DO PAGAMENTO 29/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 230,00
VALOR COBRADO 230,00
NR . AUTENTICACAO 4.FA7.34A.7D3.ED9.145

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



DANFE i
WHITE MARTINS GASES INDUSTRIAI S LTDA s
o i Documento Auxiliar da
R JOAO COSTA MARTIN 1-65 Nota Fiscal Eletronica
leZs DISTR INDUSTRIAL . E
ZZIWHITE MARTINS 5 owse [ [1] [cmveneAce .
252 ¥ 3524 0235 8204 4800 9516 5540 0000 0421 5215 5466 4492
08007099000 CEP: 17034-480 | n- 42152 — ) .
im0 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
i www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
A
NATUREZA DA OPERACAQ ] PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
Venda producao do estabelecimento 135240242130804 2024-02-02T14:53:53-03:00
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUBST. TRIBUTARIA CNPJ
209072186110 35.820.448/0095-16
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF INSCRICAOQ ESTADUAL DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAOQ HOSPITALAR BENEFICENTE D 45.349.461/0001-02 02.02.2024
ENDERECO Ne COMPLEMENTO BAIRRO/DISTRITO DATA SAIDA/ENTRADA
AVENIDA JOSE ARIANO RODRIGUES 303 JARDIM ARIANO 02.02.2024
MUNICIPIO FONE/FAX UF CEP HORA DA SAIDA
LINS 1435325198 Sp 16400-400 14:53:46
FATURA
N{IMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR NOMERO VENCIMENTO VALOR N(MERO VENCIMENTO " VALOR
0094533588 3.084,97 001 01/03/2024 3.084,97
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ VALOR DO FCP VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
. 3.08497 55530 0,00 0,00 0,00 2,712,58
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
372.39 0,00 0,00 0,00 0,00 3.084.97
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CPF
0 - Remetente
ENDERECO MUNICIPIO IF INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQuIDO
5,000 Unidade 261,700 41,100
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
ALIQUOTAS
COD. PROD. DESCRICAQ DOS PRODUTOS/SERVICOS Nemssi | csr | crop| un QTD V.UNIT V.TOTAL BC.ICMS BCICMSST VICMSST VICMS V.IPI 1cms | el
40000197 | Oxigenio Medicinal Cil T 10M3 18044000 [ 000 | s101 | M3 30.000 69,9880 2,099,64 2.448,76 0,00 0,00 440,78 000 1800 o000
ONU 1072, OXIGENIO COMPRIMIDO, 2.2 (5.1)
40000563 | oxigenio medicinal carga cil g . 2R044000 000 | 5101 |CDA 2,000 3064700 612,94 636,21 0,00 0,00 114,52 0,00 18,00] 0,00
ONU 1072, OXIGENIO COMPRIMIDO. 2.2 (5.1) .
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
19138
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

- Ordem: 3022645 Centro: 2460 Deposito: U963 Tipo de Ordem: ZVDA  Cond.Pgto.: D028 028 Dias Data Liquida - Declaro que os produtos perigosos estao adequadamente
classificados, embalados, identificados ¢ estivados para w:monm_a 0s riscos das operacocs de transporte ¢ que atendem as exigencias da regulamentacao. - ASSOC BEN BILAC ;
RUA 7 DE SETEMBRO , 529 , CENTRO , w_r>%. SP ,CEP: 16210-000- Item: 40000197 Lote: 2403300004 - Item: 40000563 Lote: 7400400790

AHBE

TERMO DE COLABORAGAO \re Bomarde

N2 001/2023 zomm,wmwmﬁwv ﬂ S@bﬂc-mﬁ

PIACATU

RECEBEMOS DE ( WHITE MARTINS GASES INDUSTRIAI S LTDA ) OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR NF-¢
N° 42152 - SERIE 400




03/03/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:40:00
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

23792373044101124784213027642902196420000308497
BENEFICIARIO:

WHITE MARTINS

NOME FANTASIA:

WHITE MARTINS

CNPJ: 35.820.448/0001-36
BENEFICIARIO FINAL:

WHITE MARTINS

CNPJ: 35.820.448/0001-36

PAGADOR :

ASSOCIACAOD HOSPITALAR BENEFICENTE D
CNPJ: 45.349.461/0001-02

NRE. DOCUMENTO 22.902
DATA DE VENCIMENTO 01/03/2024
DATA DO PAGAMENTO 29/02/2024
VALOR DO DOCUMENTO 3.084,97
VALOR COBRADO 3.084,97
NE.AUTENTICACAO 4.942 2F8.E04.D23.4E3

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoces e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoces, 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
0BOO 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



