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QUADRO DEMONSTRATIVO DA MOVIMENTACAO FINANCEIRA

REPASSES AO TERCEIRO SETOR

COM PROPOSITO DE EVITAR SEQUESTRO JUDICIAL

ORGAO CONCESSOR:

TIPO DE CONCESSAO: (1)

EXERCICIO:

ENTIDADE CONVENIADA:

CNPJ:
ENDERECO e CEP:

RESPONSAVEL(IS) PELA ENTIDADE:

PREFEITURA MUNICIPAL DE PIACATU
SUBVENCAO

2023

AHBB | 5554 casa

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

Data Ag. Origem Lote |Historico Valor
03/11/2023 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 41.856,83
03/11/2023 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -40.896,83
06/11/2023 3062 99015 |[Transferéncia recebida AHBB 40.896,83
06/11/2023 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -35.589,42
07/11/2023 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 35.589,42
07/11/2023 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -34.273,98
10/11/2023 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 34.273,98
10/11/2023 6790 99015 |[Tranferéncia enviada AHBB -66.449,57
13/11/2023 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 66.449,57
13/11/2023 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -51.096,94
17/11/2023 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 51.096,94
17/11/2023 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -49.424,50
22/11/2023 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 49.424,50
22/11/2023 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -49.044,50
23/11/2023 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 49.044,50
23/11/2023 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -48.585,61
28/11/2023 3062 99015 |[Transferéncia recebida AHBB 48.585,61
28/11/2023 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -43.927,42
30/11/2023 3062 99015 |Transferéncia recebida AHBB 43.927,42
30/11/2023 6790 99015 |Transferéncia enviada AHBB -43.910,42

Saldo da movimentagao -2.053,59

(1) Auxilio, subvengdo ou contribuigio

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

bancario.

Nos colocamos a disposi¢do para eventuais esclareci

entos necessarios.

Bilac. 20 de dezemhro de 2023.

Alex Séndro Fernandes

Diretor Administrativo



G3330811178434441

08/12/2023 11:46:25
Consultas - Extrato de conta corrente

Cliente - Conta atual

Agéncia 6790-3
Conta corrente 526-6ASSOCIACAO H B DO BRASIL
Periodo do extrato 11/2023
Lancamentos
Dt balancete Dt movimento Ag. origem ' Lote Histérico i ' . Documento Valor R$ Saldo
31/10/2023 0000 00000 000 Saldo Anterior go00cC
03/11/2023 3062 99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231 41,856,833 C
03/11 15:27 ASSOCIACAO H B BRASIL
03/11/2023 6790 99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231 40.896,83 D
03/11 17:46 ASSOCIACAO H B BRASIL
03/11/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 110.301 960,00D 0.00C
ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO
06/11/2023 3062 99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231 40.896,83 C
06/11 15:07 ASSOCIACAO H B BRASIL
06/11/2023 6790 99015 470 Tral;rsferéncia enviada 553.062.007.004.231 35.589.42 D
06/11 17:37 ASSOCIACAO H B BRASIL
06/11/2023 0000 13134 250 Folha de Pagamento 63.458 2.84204D
06/11/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 110.601 230,00D
ECO PAPER SERVICOS DIVERSOQS LT
06/11/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 110.602 2.23537D 0,00 C
FUTURA COM PROD MEDICOS
07/11/2023 3062 99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231 3558942 C
07/11 15:54 ASSOCIACAO H B BRASIL
07/11/2023 6790 99015 470 Transferéncia enviada 550.411.000.031.373 203,70D
07/11 16:03 GUIZZO CONTROLE DE VETOR
07/11/2023 6790 99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231 34.273.98D
07/11 16:40 ASSOCIACAO H B BRASIL
07/11/2023 0000 13105 375 Impostos 110.701 908,04 D
FGTS ARRECADACAO GRF
07/11/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 110.702 203,70D 0,00 C
GUIZZO CONTROLE DE VETORES E P
10/11/2023 3062 §9015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231 34.273.98C
10/11 15:22 ASSOCIACAQ H B BRASIL
10/11/2023 6952 99015 870 Transferéncia recebida 556.852.000.000.067 52.000,00 C
10/11 16:07 P. M. P F M DE SAUDE
10/11/2023 6790 99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231 66.449,57 D
10/11 16:24 ASSOCIACAO H B BRASIL
10/11/2023 6790 99015 470 Transferéncia enviada 556.790.000.011.767 650,00 D
10/11 15:37 PAULINO 31241073813
10/11/2023 0000 13134 250 Folha de Pagamento 50.466 10.13546D
10/11/2023 Gooo 13105 109 Pagamento de Boleto 111.001 55,000
MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFOR
10/11/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 111.002 511,72D
O M| COM E MAN EQ INFORMATIC
10/11/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 111.003 576,86 D
FUTURA COM PROD MEDICOS
10/11/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 111.004 2.858,54 D
WHITE MARTINS
10/11/2023 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 111.005 361,00 D
260 0001 40527349801 KELLEN RODRIGUES
10/11/2023 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 111.006 1.045,00 D
237 0028 006232354000148 ROBERTO EUGEN
10/11/2023 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 111.007 844 65D
748 3021 005480415000123C. O. T. I. -
10/11/2023 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 111.008 2.165,00 D

033 2990 028296082000182 NAIR VILELLA
TERMO DE COLABORACAQ

N2 001/2023
PIACATU



10/11/2023

10/11/2023

13/11/2023

13/11/2023

13/11/2023

13/11/2023

13/11/2023

13/11/2023

13/11/2023

13/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

17/11/2023

22/11/2023

22/11/2023

22/11/2023

22/11/2023

23/11/2023

23/11/2023

0000

0000

3062

6790

0000

0000

0000

0000

0000

0000

3062

6790

6790

6790

6780

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

3062

6790

0000

0000

3062

0000

13105 393 TED Transi.Eletr.Disponiv 111.009
033 3750 035383545000109 LABORATORIO L

13113 170 Tar Pag Salar Créd Conta 823.140.802.589.596
Cobranca referente a 07/11/2023

99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231
13/11 14:53 ASSOCIACAO H B BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231
13/11 16:46 ASSOCIACAO H B BRASIL

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 111.301
756 5042 045349461000374 ASSOCIACAO HO

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 111.302
748 0728 051499987000171 ISADORA DE AL :

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 111.303
237 0110 033823072000198 DRUZIAN E DRU

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 111.304
748 3021 047352608000149 PIERRE FAVARO

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 111.305
260 0001 047220998000101 BARBARA REIS

13105 109 Pagamento de Boleto 111.306
ENSITE BRASIL TELECOM LTDA

99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231
17/11 15:16 ASSOCIACAQ H B BRASIL

99015 870 Transferéncia recebida 556.790.000.000.227

17/11 17:20 ASSOCIACAQO H B DO BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231
17/11 17:54 ASSOCIACAO H B BRASIL

89015 470 Transferéncia enviada 556.790.000.000.227
17/11 15:19 ASSOCIACAO H B DO BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 556.790.000.000.227
17/11 15:19 ASSOCIACAO H B DO BRASIL

13105 375 Impostos 111.701
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

13105 375 Impostos 111.702
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

13105 393 TED Transf.Eletr. Disponiv 111.703
237 0028 002007909000105 JP BILAC MATE

13105 363 Pagto conta telefone 111.704
EMBRATEL

13105 109 Pagamento de Boleto 111.705
HERALDO MATERIAIS PARA CONSTRU

13105 363 Pagto conta telefone 111.708
EMBRATEL

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 111.707
756 5042 045349461000374 ASSOCIACAO HO

13105 363 Pagto conta telefone 111.708
VIVO FIXO/BRASIL

13113 170 Tarifa Modulo 12

Cobranga referente 17/11/2023
13113 170 Tar Pag Salar Créd Conta 823.210.802.591.078
Cobranga referente a 10/11/2023

13113 170 Tar Lib/Ant Float Pg Sal 823.210.802.591.079
Cobranca referente a 10/11/2023

13113 435 Tarifa Pacote de Servigos 833.211.100.314.260
Cobranga referente 17/11/2023

99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231

22/11 14:49 ASSOCIACAO H B BRASIL
99015 470 Transferéncia enviada 5§53.062.007.004.231
22/11 15:51 ASSOCIACAO H B BRASIL

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 112,201
536 0655 052665617000120 52.665.617 JO

13113 435 Tarifa Pacote de Servicos 873.260.804.071.794
Cobr parc ref a 17/11/2023

99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231
23/11 14:28 ASSOCIACAQ H B BRASIL

14175 976 TED-Pag Fornecedores 310.149.708

517,78 D
340D
66.449,57 C
51.096,94 D
16,53 D
1.100,00 D
1.254,00 D
550,00 D
12.100,00 D
332,10 D
51.096,94 C
88049 C
49.42450 D
890,49 D
53,09D
67,49D
21.78D
267,52 D
114,02 D
516,31 D
114,02 D
73,53D
348,55 D
60,00 D
17,00 D
10,13 D
9,00D
49.424 50 C
49.044,50 D
320,00D
60,00 D
49.044,50 C

189,11 C

TERMO DE COLABORAGAQ

N2001/2023
PIACATU

0,00 C

0,00C

000 cC

0.00C



23/11/2023 6790
23/11/2023 0000
23/11/2023 0000
28/11/2023 3062
28/11/2023 6790
28/11/2023 0000
28/11/2023 0000
30/11/2023 3062
30/11/2023 6790
30/11/2023 0000
30/11/2023 0000

756 5042 45349461000374 ASSOCIACAO HOS

99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231
23/11 16:20 ASSOCIACAQ H B BRASIL

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 112.301
033 0004 046104573000166 ALLSEG ENGENH

13105 109 Pagamento de Boleto 112.302
ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LT

99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231
28/11 14:45 ASSOCIACAO H B BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231
28/11 16:27 ASSOCIACAO H B BRASIL

13134 250 Folha de Pagamento 37.959

13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 823.320.802.236.086
Cobranga referente a 23/11/2023

99015 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231
30/11 10:39 ASSOCIACAQ H B BRASIL

99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231
30/11 15:39 ASSOCIACAO H B BRASIL

13113 170 Tar Pag Salar Créd Conta 833.340.802.630.777

Cobranga referente a 29/11/2023
00000999 SALDO

48.585,61D

418,00D

230,00 D

48.585,61C

43.927,42D

4.646,69 D
11,50D

43.927,42C

43.91042D

17,00 D

0,00C

0.00C

0.00C

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

Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088

TERMO DE COLABORAGAQ

N2 001/2023
PIACATU



03/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 17:46:37
679006790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASTL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 03/11/2023
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 40.896,83

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

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004,231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAD 5.A19.935.284.2D7.EAR4
TERMO DE COLABORAGAO
Ne 001/2023

PIACATU



k‘ tots iscal Btrtocs da Servgos PREFEITURA MUNICIPAL DE BARUERI
A

BAR UER SECRETARIA DE FINANGAS

‘woietang de Binangas
Data Emissdo Hora Emiss3o NOTA FISCAL ELETRONICA DE
NOTA FISCAL ELETRON_ICA DE SERVICOS : NFE 07/11/2023 06:21 SERVICOS E FATURA
A autenticidade desta Nota Fiscal Eletrénica de Servigos gt e ey
podera ser confirmada na pagina da Prefeitura de Barueri 78
Int t, End H 4948
Z:tt;:fmwzt;m:nf;:?;cv.bnfnfrp 176U.3466.5952.0216399-V Nimero RPS Série RPS Dala RPS
0023186285 RP 07/11/2023

Eyaatador e Secvicos ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO S.A.

ALAMEDA XINGU , 512 - Andar 3°,4°,16°
ALPHAVILLE CENTRO INDUSTR E EMPR / ALPHAVILLE
CEP 06455-030 - BARUERI - SP

CNPJICPF 04.740.876/0001-25 Inscrigdo Municipal 4.44096-8
Telefone e-mail
Nome Tomador de Servigos CPFICNPY
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR 45.349.461/0007-06
Endereco Complemanta
SETE DE SETEMBRO, 00529
CEP Bairro Cidade UF
16210-000 | CENTRO Bilac SP
E-mail
chss@cbss.com. br
Qtder Descrigia do Servico Cédign Servico Aliquota | Valor Unitro Valor Total
1 AGENCIAMENTO, CORRETAGEM E INTERM. DE CONTR. QUAISQUER 100203219 2,00 1,00 1.00

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS E INFORMAGOES RELEVANTES
ALELO ALIMENTACAO = R$ 960,00

Auto-retengdo conf. determinado pelas INs n°® 153/87, 177/87 e 107/91, art. 15.

VALORES DE REPASSE A TERCEIROS Observagdes
R$ 959,00 ISSQN devido a: BARUERI-SP
\RRF PISIPASEP COFINS csLL
0,00 0,00 0,00 0,00
. VALORTOTALDANOTA 960,00
Fatura N* Valor da Fatura RS Forma Pagamento
231862 RS 960,00 Veto=07/11/2023

Valor por Extenso
novecentos e sessenta reais

Codigo Autenticidade

176U.3466.5952.0216399-V

A autenticidade desta Nota Fiscal Eletrdnica de Servigos podera ser confirmada
na pagina da Prefeilura de Baruerni na Intemnet, no Enderego:

http:fiwww. 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 SERVIGOS 494878
S e —_—
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU




Demonstrativo de Fatura (RPS)

ALELO S.A

RPS N°:
Data

de emissdo:

RP- 23186285
07/11/2023

Alameda Xingu, 512 - 3", 4° & 20" andar - Alphaville

Barueri - SP - CEP 06455-010
CNPJ 04.740.876/0001-25 PAG.: 1/1
www.alelo.com, br
Razdo Social
I ASS0CIACAO HOSPITALAR BEMEFICENTE DO BR
UNP)CPF Inscnigho Estadual Inscrigio Municipal NN Telefone ' Fax
I 045.349.461/0007=-06 ISENTO I ISENTO 16 / 3374-8438
Enderegn
I SETE DE SETEMBRO 00529
Rarroe / Distrito Municipio UF CEP
| CENTRO | Bilac ' SP | 16210-000
Valor por Extenso
l NOVECENTOS E SESSENTA REAILS
Dados Complementares
VALOR LIQUIDC DA COBRANCA RS 960,00
Dados dofs) Pedidots)
MNimern Quantidade Descngio Valor Unitinia Valor Total
001 ouonoos ALELO ALIMENTACAO 120,00 960, 00
. . - . |Tnﬂl deds) Pedidofs) 'om,oo
Discriminagio dos Servigos
Ciahipn Quaninlade Deserigio Valor Unitine Valor Total
EEE [ooocooo i Lro NOTA FISCAL RS 960,00 0, 00| 0,00
Base de Cileula 155 Valor do IR Valor Total
0,00 960,00
DNestinatanio
ASSOCTACAD HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR 00012761523
SETE DE SETEMBRO 00529
16210-000 CENTRO Bilac SP 0oo0000000Noog

Uutras informagdes

Este demonstrativo ndo tem valor fiscal e deve ser utilirzado para consultas até que sua Nota Fiscal Eletrdnica
correspondente seja emitida pela Prefeitura de Barueri.

A Nota Fiscal Eletrénica de Servicos associada a este demonstrative (RP5) & emitida deacordo com os prazos
determinados no decreto n® 6516 de 22 de dezembro de 2008 da Prefeitura Municipal de Barueri.

Dado da Neta Fiscal Lletrinica comespondente a este Demonstrativo [RPS)
Nota Fiscal Eletronica N* Cédigo de Autenticidade

494.878 176U.3466.5952.0216399-V

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



Demonstrative de Pedidos

Ly

ALELO S.A

Alameda Xingu, 512 - 3°, 4° e 20° andar - Alphaville
Barueri — SP - CEP 06455-030

CNPJ 04.740.876/0001-25

www.alelo.com.br

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

SETE DE SETEMBRO, 00529

CENTRO SP

CEP: 16210000 0
DEMONSTRATIVO DE SOLICITACAO DE PEDIDOS

EMPRESA:  ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR CONTRATO: 12761523
RPS: RP0023186285 DATA DA DISPONIBILIZACAQ: 07/11/2023
PERIODO: 07/11/2023A 07/11/2023 PRODUTO: ALELO ALIMENTACAO
NRO DATA DO NRO VALOR

FILIAL/AREA FUNCIONAL CNPJ PEDIDO PEDIDO LANC EM RS
BILAC / PIACATU (45.349.461/0007-06 00059 01/11/2023 8 960,00
SUB-TOTAL QUANTIDADE 1 VALOR: 960,00
TOTAL GERAL QUANTIDADE: 1 VALOR: 960,00

TERMO DE COLABORAGAQ
N2 001/2023
PIACATU



AHBB /|, casa

VALOR TIPO DE'LOCAL ENTREGA LOCAL DE ENTREGA

CODIGO DE SEXO

NOME DO.USUARIO DATA DE NASCIMENTO

e ANDREIA PAGLIUSO GALASSI 11722631886 09101971 26 |
w...:afla. ____CRISTIANO DA SILVA 99879999053 231211980 25 |
_ JAQUELINE SOUZAGAMA SR R, IR TN
... JESSICADAIANEDASIVA 40 s, RUONIBN. A
LORENA F BENICIO SANTANA _ 48686756873 . 16/0511997 kg 25 8
LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 30620199806 16/05/1997 i 25 1_

.. RITADECASSIA DESANY - . . . 1656165680B. . "~ —qaloAfoss . o aials e 7
PAMELA SUELINITCHEPORENCO ORFAO 20501929809 e 0BI03/1882 25

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU



Consultas - Emissao de comprovantes

(G3330811178434441
08/12/2023 11:47:03

08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11:46:59
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BCO BRADESCO S.A.
23792374039030203317133018139700595260000096000
BENEFICIARIO:

ALELO INSTITUICAO DE PAGAMENTO

NOME FANTASIA:

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

ALELO INSTITUICAQ DE PAGAMENTO SA
CNPJ: 04.740.876/0001-25

PAGADOR:

ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFIC DO BR
CNPJ: 45.349.461/0007-06

NR. DOCUMENTO 110.301
DATA DE VENCIMENTO 06/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 03/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 960,00
VALOR COBRADO 9€0,00

NR.AUTENTICACAC

Central de Atendimento B

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0BOO 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamente de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao soluciocnadas 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 COLABORAGAQ
N2 001/2023
PIACATU



06/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 17:37:17
679006790 SEGUNDA VIA 0003
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCTIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 06/11/2023
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 35.589,42

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

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAC C.3AR.106.871.F42.8FD
TERMO DE COLABORACAOQ

N2001/2023

PIACATU



AVISO E RECIBO DE FERIAS

AVISO PREVIO DE FERIAS
NOTIFICAGAO
Nome do empregado . Numero Carteira Profissional Série
LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 42949 00240
PERIiODOS
De Aquisicho De Gazo das Férias De Abono
08/02/2022 A 07/02/2023 09/11/2023 A 08/12/2023 = 30 Dias
BASE PARA CALCULO PROVENTOS E DESCONTOS
Faltas nao justificadas: 00 Férias: 2,629,111 P
Salario Base: 2.128,93 1/3 das Férias: 876,37 P
Média Horas: 236,18 Abono de Férias: 0,00
Média Valores: 0,00 1/3 do Abono de Férias: 0,00
Outras Vantagens: 264,00 Adicional do Dobro das Férias: 0,00
TOTAL BASE CALCULO: 2.629,11 1/3 do Dobro das Férias: 0,00
Salario Familia: 0,00
12 Parcela 13° Salrio: 0,00
Desconto da Previdéncia: 286,35 D
Desconto do imposto de Renda: 6577 D
DESCONTO FERIAS TRAB INTERMI 23349 D
DESCONTO 1/3 FERIAS TRAB INTE 7783 D
TOTAL DOS PROVENTOS: 350548 P
TOTAL DOS DESCONTOS: 663,44 D
TOTAL LIQUIDO: 2.84204 P
Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, serdhe-do concedidas férias relativas ao periodo acima descrito e a sua disposigao fica a

importancia liquida de R$ 2.842,04 (dois mil oitocentos e quarenta e dois reais e quatro centave-) a ser paga adiantadamente.

CIENTE, Data: 10/10/2023

e (il hhae fls

LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS ASSO?AGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

RECIBO DE FERIAS

Recebi da firma ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL, estabelecida a Rua SETE DE SETEMBRO, 529 em BILAC a importancia de R$
2.842,04(dois, mil oitocentos e quarenta e dois reais e quatro centavos) que me é paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulares, ora
concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigio acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu ciente. Para clareza e

documento firmo o presente recibo dando plena e geral quitag3o.

Data: 07/11/2023 m

BILAC LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS

TERMO DE COLABORACAOQ
N2 001/2023
PIACATU



08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11.48.03
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: A?SOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS
CPF/CNPJ: 306.201.998-06
AGENCIA: 6790 CONTA: 11.265-8
DATA DO PAGRAMENTO: 07/11/2023
VALOR: 2.842,04

NR. DOCUMENTO:

|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informacgdes e servigos transacionais.
| SAC BB

0800 729 0722

Informagdes, reclamacdes, cancelamentos de
produtos e servigos.

|Cuvidoria

0BOO 729 5678

Reclamacdes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacdes, reclamagdes, cancelamento de
cartdo, outros produtos e servicos e Ouvidoria.

TERMO DE COLABORACAOD
N?001/2023
PIACATU



fraems
| RECEBEMOS DE ECO PAPER SERVICOS DIVERSDS LTDA 05 PRODUTOS / SER

VICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AQ LADG NF_e

L EMISSAO: 04/10/2023 - DEST. /REM.; ASSOCIACAO HOSPITALR BENEFICIENTE DO BRASIL - VALOR TOTAL RS 230,00 .
:i IPATA DE RECEDIMENTO IDENTIFICACAD € ASSINATURA DO RECEDEDOR N 90{]00288‘8
, SERIE 001
; IDENTIFICACAO DO EMITENTE T
i ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTDA DANFE f [

DOCUMENTO AUXILIAR DA | ;

NOTA FISCAL ELETRONICA :

UA MARECHAL DEODORO, 1025 - CENTRO - CEP:16210- 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESS0

| L 0-BILAC - SP | -SAIDA l 1 I 3523 1044 9321 4000 0254 5500 1000 0028 8811 0876 2806
| TEL - — = )

o Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

N 000002888 fl. 1/ www.nfe. fazenda gov. be/poral
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAQ

PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO

i VENDA 135231667883677 04/10/2023 10:56:10
| INSCHICAD ESTADUAL T INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB CNPY/ CFF i
|
| 213.024.410.116 44.932.140/0002-54 |
DESTINATARIO / REMETENTE
| NOME / RAZAD SOCTAL NP DATA DA EMISSAD |
l' ASSOCIACAO HOSPITALR BENEFICIENTE DO BRASIL 45.349.461/0001-02 04/10/2023
FOERECO BAIRRO f DISTRITO CEP DATA SATDA / ENTRADA
RUA 7 DE SETEMBRO, 529 CENTRO 16210-000 04/10/2023
T sUNICiMo FONE 1 FAX UF INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
BILAC sp
DUPLICATAS
| N"DUPLICATA VENC. VALOR N* DUPLICATA VENC. _ VALOR .| N*DUPLICATA _VENC. VALOR N DUPLICATA VENC. VALOR |
L oo 04/11/2023 230,00 |
CALCULO DO IMPOSTO
| UASE DE CALCULO DO 1O VALOR DO ICMS BASE CALC, ICMS SUDST, VALOR DO ICMS SUBST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL 0OS PRODUTOS
i 0,00 0,00 0,00 0,00 39,65 230,00 ]
| VALOR DXOFRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OCUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA !
L 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 230,0&
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE FOR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNFI{ CPF ]
9 - SEM FRETE '
| ENDERECO MUNT UF INSCRICAD ESTADUAL
[ OUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAG FESODRUTO FESO LIQUIDO
__ 1| CX i 23,600
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
: ai‘?-%""’sa'f]- OO i s .11 D ) ours [ cror] o, [ oo | YRGS [ YARK Tomcao] chidius | (S | VRO RROTS
1+ PAPEL SULF. A4 210X297 75¢/m2 CX G/10 39202015] 0500 | 5405|Cx 1,0000/ 230,000| 230,00 0,00 0.00 0.00 0.00/ 0,00/ 0.00
AHBR
Hospital Padre Boimards TERMO DE COLABORACAQ
' PIACATU
DADOS ADICIONAIS
.— INTORMAQOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

| Tnb aprox RS 39,65 Federal, RS 0,00 Estadual

| Fonte: IBPT/FECOMERCIO(SP) Xe67Eq

RS 0,00 Municipal

L

i

Pra,uq.\cm---mptwm;h




08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11:46:59
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLTENTE: ASSOCTACAC H B DO BRASIL
ARGENCTIA: 6790-3 CONTA: 526-6

00190000090348498900300000294173694930000023000
BENEFICIARIO:

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LT

NCME FANTASIA:

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTDA

CNPJ: 44.932.140/0002-54

PAGADOR:

ASSOCIACAQO HOSPITALAR BENEFICIENTE

CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 110.601
NOSS0O NUMERO 34849850000000294
CONVENIO 03484989
DATA DE VENCIMENTO 06/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 06/11/2023
VALOR DD DOCUMENTO 230,00
VALOR COBRADO 230,00
NR.AUTENTICACAC 4.111.55C.EE9.271.507

== 3t === oo sSSss=s—coommm=——o o

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 ocu de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



]'J_( [ -.‘h«.-.
e Fuature BAE
Documento Awdliar da Nota
www. futuramedicamantos.com.br F's:::_ile!mm
Futura Coméreio de Produtos Médicos o g:mx'sa: 2 EJ Chave de Acesso da NF-¢
s oo G wossara | NO. 146675 35231008231734000193550000001466151001682740
' SERIE: 0 Consulfa de aulenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe fazenda. gov. br/poral ou no site
7 3 18271210 Tatwirse da Sefaz Autorizadora
Pagina 1 de 2
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08/12/2023 - BANCO DC BRASIL - 11:46:59
673006730 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: &790-3 CONTA: 5326-6
ITAU UNIBANCO S.A.
34191090082526426452124007710007995270000223537
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 110.602
DATA DE VENCIMENTO 07/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 06/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 2.235,37
VALOR COBRADO 2.235;3%
NR.AUTENTICACAC 6.C7B.8BE7.BF0.693.5D7

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
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
0BOD 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



G GUIZZO CONTROLE DE VETORES E PRAGAS LTDA
M RUA PEDRO MODESTO ANDREO PADILHA, Nro 64 - PQ IND. - VALENTIM PAULO VIOLA
€OATOLT BE WETINES S FAIAY CEP : 15708-034 - JALES - SP

Ins.Municipal: 23136 CNPJ: 22.688.290/0001-40 L.E:
NOTA FISCAL DE PRESTAG,&O DE SERVICOS

Data e horario da impressao || Data do Servigo || Situagdo da nota || Namero de controle
13/09/2023 - 09:24:19 13/09/2023 Emitida 2023/213900 Nota Eletronica "°20412 série A

Norre/ Rarzdo Social: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL/ASSOCIACAO HOSPHALAR BENEFICENTE DO BRA

Enderego: 7 DE SETEMBRO, Nro 529 - CENTRO E = U Sy Doy % E
CEP/Cidade/UF:  16210-000 - BILAC - SP & o T
Emsil:  apanini@ahbb.org.br - »

CNPJ: 45.349.461/0001-02
Insengdo Estadusl:

Tomatdor de Servigo

Local ab prestagédo do senigo: BILAC-SP

cod.servigo quantidade descri;!o do ar\ripo

vir.total’ deduqio aliq-uota

P ST PSR VAR T SUMGLRRMORCS ST NN AR e 1 A SRl I T L i SR P & SO REE

3%

07.13 1 MIP - MONITORAMENTO INTEGRADG Be PRAGAS

Prefe:tura Mumclpal de Jales
Estado de SAQ PAULO

203,70]°
Secretaria Municipal de Fazenda 3
Divisao de Tributagao e Fiscalizagao 203,70}
RUA 05, N* 2268 - CENTRO 3

C.E P 15700010, JALES(SP) 6,11

CNPJ 45.131.885/0001-04 - www jales.sp.gov.br
Fundamentos legais: Lei Complementar Municipal 110/2003 alterada pelas leis 136/2006 o
169/2008.

NOTA FISCAL emitida através do site www.jales.sp.gov.br, com escrituragio digital no banco
de dados do municipio.

Qualquer rasura ou adendo que ndo faga parte da sua impressio original tornara esta nota
fiscal invalida. ‘

Ndo tem valor camo recibo.

O

LA E et LTRSSy

LR T T T ——

e |

| 203 70]

Local da incidéncia do ISS: JALES-SP Responsavel Recolhimento: Proctador — |

Lista de Servicos de Lei Complementar Federal 116/2003, |NFORMA(;OES COMPLEM ARES
(7.13(02.39.00300) - DEDETIZAGAO. DESINFECCAO, DESINSETIZAGAQ, IMUNIZAGAO, HIGIENIZAGAO, DESRATIZAGAO, PULVERIZAGAO E CONGENERES.

MIP - MONITORAMENTO INTEGRADO DE PRAGAS. .. RS 203,70 DOCUMENTOS DE COBRANCA
NRO DOC VALOR DOC VENCIMENTO

11768 RS 203,70 10/ 10/2023 CONFORME A LEI 12.741/12 - VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: FEDERAL RS 0.00; ESTADUAL RS$ 0,00: MUNICIPAL RS 0,00 FONTE IBPT

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

Orgamento N° Fatura N° Vencimento AIDF Ne Limite das notas (AIDF)
: 2022/56 15001 a 50000
Para a certificagdo de autenticidade desta nota acesse e informe o Codigo de Validacao P4S9B0O.W2A7F5.09W7T9 com as
demais informagées constante da nota. Codigo de Verificagao: 893814290
CEISS - CONTROLE ELETRONICO DE ISS




07/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 16:03:31
679006790 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSCCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 07/11/2023
NR. DOCUMENTO 550.411.000.031.373
VALOR TOTAL 203,70

¥rwxwx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: GUIZZ0O CONTROLE DE VETORE

AGENCIA: 0411-1 CONTA: 31.373-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACRO C.0BY9.C30.7C0.BY9E.25A
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU



07/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 16:40:25
679006790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCTA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 07/11/2023
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 34,.273,98

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

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAC A.F24.78A.D79.C24.18B
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU



"BOTS

FUMNDO DE GARANTIA DD TEMPO DE SEAVCO

GFIP — SEFIP 8.40

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS

GERADA EM

06/11/2023 - 16:49:59

01-RAZAO SOCIAL/NOME

ASS0CIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

02-DDD/TELEFONE ]

(0014) 35325198

03-FPAS

639

04-SIMPLES

05-REMUNERACAD

11.350,59

06-QTDE TRABALHADORES

5

07-aLIQUOTA FGTS

8

08-COD RECOLHIMENTO

115

09-ID RECOLHIMENTO

017980-9

10-INSCRICAO/TIPO( 8 )

45.349.461/0007-06

11-COMPETENCIA

10/2023

12-DATA DE VALIDADE

07/11/2023

13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL

14-ENCARGOS

15-TOTAL A RECOLHER

908,04 0,00 908,04

**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/11/2023**

L 858100000099 080401792313

107682050842 5349461000?81 AUTENTICACAO MECANICA

LTS

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 06/11/2023 - 16:49:59

FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO OE SERVICO

GFIP - SEFIP 8.40

01-RAZAO SOCIAL/NOME

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

02-DDD/TELEFONE

(0014) 35325198

03-FPAS

04-SIMPLES

05-REMUNERACAQ

06-QTDE

TRABALHADORES

oi—aquuoTA FGTS

639

11.350,59 5 8

0E-CO0 RECOLHIMENTO

115

092-1D RECOLHIMENTO

017980-9

10-1NSCRICAQ/TIPO( 8 ) 11-COMPETENCIA 12-DATA DE VALIDADE

45.349.461/0007-06 10/2023 07/11/2023

13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL

14-ENCARGOS 15-TOTAL A RECOLHER

908,04 0,00 908,04

**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/11/2023*+*

858100000099

080401792313

i

Il

107682050842 534946100078 AUTENTICAGCAQO MECANICA
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE

MINISTERIO DA FAZENDA - MF

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

MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTO AOQ FGTS E

RELAGCAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP

EMPRESA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

DECLARACAO A PREVIDENCIA

DATA: 06/11/2023
HORA:  16:49:59
PAG : 0001/0004

858100000099 080401792313 107682050842 534946100078

INSCRIGAO: 45.349.461/0007-06

COMP: 10/2023 COD REC: 115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 OQUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR/QBRA : INSCRICAO:
NOME TRABALHADOR PIS/PASEP/CI ADMISSAO CAT OCOR DATA/COD MOVIMENTACAO CBO
REM SEM 13° SAL REM 13°SAL BASE CAL 13°SAL PREV SOC CONTRIB SEG DEVIDA DEPOSITO JAM
BASE CAL PREV SOCIAL
JAQUELINE SOUZA GAMA 267.94027.83-4 08/02/2021 01 05 14/09/2023 Q1 04110
1275320 0,00 0,00 137,98 140,25 0,00
CRISTIANO DA SILVA 127.38381.18-0 24/06/2023 01 01 07825
1.990,63 0,00 0,00 160,97 159,26 0,00
JESSICA DAIANE DA SILVA 129.04601.17-3 02/01/2022 01 03222
2.504,12 0,00 0,00 209,49 200,32 0,00
LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 127.13785.17-2 08/02/2022 01 03222
2.565,72 0,00 0,00 216,88 205,26 0,00
PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAO 127.79293.14-6 14/06/2022 01 03222
2.536,92 0,00 0,00 213,42 202,95 0,00
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU
TOTAIS DA EMPRESA/TOMADOR
11.350,59 0,00 0,00 938,74 308, 04 0,00



MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 06/11/2023
GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022) TABELAS 44.0 (25/01/2022) HORA: 16:49:59
PAG : 0002/0004
RELAGAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA
MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAGCAO A PREVIDENCIA
858100000099 080401792313 107682050842 534946100078

N° ARQUIVO: EPWOf9XkTWx0000-3

EMPRESA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL N° DE CONTROLE: LKGz0SoDgJ00000-7 INSCRIGAO: 45.349.461/0007-06
COMP: 10/2023 COD REC:115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR/OBRA: INSCRICAO:

LOGRADQURO: RUA SETE DE SETEMBRO 529 BAIRRO: CENTRO CNAE PREPONDERANTE 8610102
CIDADE: BILAC UF: SP CEP: 16210-000 CNAE: 8610102
CAT QUANT WWZGZWwbnMO SEM 13° wm_.zczmwpnho 13° BASE CAL PREV 50C BASE CAL 13° PREV SOC
01 5 11.350,59 0,00 9.597, 39 0,00
TOTAIS: 5 11.350,59 0,00 8.597,39 0,00

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023

PIACATU



MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIC DA FAZENDA - MF DATA: 06/11/2023
GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022) TABELAS 44.0 (25/01/2022) HORA: 16:49:59
PAG : 0003/0004
RELACAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA

FGTS

858100000099 080401792313 107682050842 534946100078

N° ARQUIVO: EPWO£IXKTWX0000-3

EMPRESA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL N® DE CONTROLE: LKGz0SoDgJ00000-7 INSCRIGAO: 45.349.461/0007-06

COMP: 10/2023 COD REC: 115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR/OBRA INSCRICAO:

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

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

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

FGTS - 8%

REMUNERACAQC SEM 13° SALARIO 11.350,59

REMUNERACAO 13° SALARIO 0,00
QUANTIDADE TRABALHADORES 5
VALORES DO FGTS
DATA DE RECOLHIMENTO ATE 07/11/2023

DEPOSITO FGTS ENCARGOS FGTS CONTRIB SOCIAL ENCARGOS CONTRIB SOCIAL TOTAL RECOLHER

908, 04 0,00 0,00 0,00 908, 04
TERMO DE COLABORACAOQ
N2 001/2023

PIACATU



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 INFORMACOES A PREVIDENCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP

EMPRESA

EMPRESA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL N° DE CONTROLE: LKGz0SoDgJ00000-7

DATA: 06/11/2023
HORA:  16:49:59
PAG : 0004/0004

N® ARQUIVO: EPWOf9XkTWx0000-3
INSCRIGRO: 45.349.461/0007-06

COMP: 10/2023 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 B610102
CIDADE: BILAC UF: SP CEP: 16210-000 TELEFONE: 0014 3532 5198 CNAE: 8610102
VALOR DEV PREV SOC CALCULADO SEFIP: -993,92 CONTRIB SEGURADOS - DEVIDA: 938,74
SALARIO FAMILIA: 179,46 RECEITA EVENTO DESP/PATROCINIO: 0,00
SALARIO MATERNIDADE: 1.753,20 PERC DE ISENGAO 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 PRODUGAQ PJ: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 20 ANOS: 0,00 coM PRODUCAQ PF: 0,00
VALORES PRGOS COOP TRABALHO - ADIC. 25 ANOS: 0,00 VALOR DAS FATURAS EMITIDAS PARA O TOMADOR: 0,00
COMPENSAGAO

PERIODO INICIAL: PERIODO FINAL: VALOR SOLICITADO: 0,00
VALOR ABATIDO: 0,00 VALOR A COMPENSAR: 0,00 VALOR EXCEDENTE AO LIMITE DOS 30%: 0,00
RETENGAO (LEI 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 ANOS: 0,00 20 ANOS: 0,00 25 ANOS: 0,00
QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0
QUANTIDADE DE MOVIMENTACOES / CODIGOS

H : D Il: 0 12: g 1I3: 0 I4: 0 Th: 0 J: 0 K : 0 L : 0 M 0
N1: 0 N2: 0 N3: 0 01: 0 02: 0 03: 0 Pl: 0 P2: 0 P3: 0 Q1: 1
Q2: 0 Q3: 0 Q4: 0 Q5: 0 Q6: 0 Q7: 0 R : 0 RI1: 0 s2: 0 s3: 0
T1l: 0D T2: 0 Ul: 0 v2: 0 U3: 0 Vv3: 0 W : 0 X : 0 X1: (1 0
Z1: 0 z2: 0 23: 0 24: 0 25: 0 26: 0 26: 0

TERMO DE COLABORACAD

N2 001/2023
PIACATU



SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.46.59
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

Convenioc FGTS ARRECADACAO GRF
Codigo de Barras 85810000009-9 08040179231-3
10768205084-2 53494610007-8

Data do pagamento 07/11/2023
CNPJ/CEI/CPF 45349461/0007-06
COMPETENCIA 10/2023
CODIGO RECOLHIMENTO 115
VENCIMENTO 07/11/2023
VALOR DEPOSITO 908, 04
Valor Total 908,04

DOCUMENTO: 110701
AUTENTICACAQ SISBB: F.F06.F73.BB4.AB3.B6C

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



; G GuUIZzzo CONTROLE DE VETORES E PRAGAS LTDA
. RUA PEDRO MODESTO ANDREQ PADILHA, Nro 84 - PQ IND. - VALENTIM PAULO VIOLA

COMRIL T O WO - Foadad

CEP : 15708-034 - JALES - SP

Ins.Municipal: 23136 CNPJ: 22.688.290/0001-40 I.E:
NOTA FISCAL DE PRESTAGCAO DE SERVICOS
Dala e horario da impressao

Data do Servigo Situago da nota |[ Numero de controle
17/10/2023 - 10:34:32 17/10/2023 Emitida 2023/241989 Nota Eletrénica n°20686 - série A

Nomw/ Razjo Social. ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL/ASSOCIACAQ HOSPIT, ALAR BENEFICENTE DO BRA

8 Enderogo: 7 DE SETEMBRO. Nro 529 - CENTRQ
g CEP/Cidade/UF:  16210-000 - BILAC - SP
P Email: apanini@ahbb.org.br
g CNPJ: 45,349.461/0001-02
E Inscriggo Estadual
o
Local e prestagdo do senigo. BILAC-SP
" SRR I e 3 A ! ﬁfﬁ?ﬁ*&%@ i :u. : ‘“:; b ¥R A - S S
cod.servigo quantidade descricdo do servigo . vir.unitario | vir.total dedugdo  aliquota
% Yo B ey \‘.‘"m?‘-?&.‘ﬁwmm‘&WWJ-EWK@W%-" FLe ";" AL AN L TR S By Sl a1 .
07.13 1 MIP - MONITORAMENTO INTEGRADO DE PRAGAS 7 203_?01: 2{3,?0 N 0,00 3%
datanaty) Prefeitura Municipal de Jales =] NAC oPTANTE |
T Estado de SAO PAULO : [E :

Secretaria Municipal de Fazenda
Divisdo de Tributagio e Fiscalizagao
RUA 05, N* 2266 - CENTRO
C.EP 15700-010, JALES(SP)

CNPJ 45 131 B8S/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 nao faga parte da sua impressido original tornara esta nota
fiscal invalida.

Néo tem valor como recibo.

BB-*-I 203,70]-
:' 6,11[:

bttt L T

Rlbi s L LU TS

f

ponsavel Recothimento: Prestador

[Loca! da incidéncia do ISS: JALES-SP Res,

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Lisla de Servigos de Lei Complementar Fedaral 116/2003. ¢

U7 1302 39 00300, - DEDETIZAGAQ, DESINFECCAD, DESINSETIZACAQ, IMUNIZAGAO, HIGIENIZAGAO, DESRATIZAGAC, PULVERIZAGAO E CONGENERES.
MIP - MONITORAMENTO INTEGRADO DE PRAGAS.................RS 203,70 DOCUMENTOS DE COBRANCA

HRO DOC vALOR DOC VENCMENTO
TOREINT 0 10:11°2023 CONFORME A LEI 12 781/12 - VALOR APROXIMADC DOS TRIBUTOS: FEDERAL R$ 0,00 ESTADUAL RS 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° '
.-‘QQQt“II“tIIHQ‘t'tlIh - L% | 232256 15001 a 50000

Para a certificagao de autenticidade desta nots acesse ¢ informe o Codigo de Validagao P4S9B0.A5N3L6.M1M9IB7 com as
demais informagaes constante da nota. Codigo de Verificacao: 4A1154EBB
CEISS - CONTROLE ELETRONICO DE ISS

Limite das notas (AIDF)




08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11:46:59
6730067390 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
74891123210007040703620335621056795300000020370
BENEF1CIARIO:

GU1ZZO CONTROLE DE VETORES E P

NOME FANTASIA:

GUIZZ0 CONTROLE DE VETORES E P

CNPJ: 22.688.290/0001-40

BENEFICIARIO FINAL:

GUIZZO CONTROLE DE VETORES E P

CNPJ: 22.688.290/0001-40

PAGADOR:

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D

CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 110.702
DATA DE VENCIMENTO 10/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 07/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 203,70
VALOR COBRADO 203,70

NR.AUTENTICACAO 3.C60.5B3.388.713.DEF

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.

Ouvideoria

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,cancelamentc de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

TERMO DE COLA BORACAO
N2001/2023
PIACATU



10/11/2023 - BANCCO DO BRASIL - 16:24:59
679006790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO EBRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 10/11/2023
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 66.449,57

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

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACARO 3.320.FB8.ADE.647.EAS
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU



NFSe

DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Aceaso da NFS-o

35064092230665720000137000000000000123107577760220

Nimero da NFS-o
1

Namero da DPS
!

Competéncia da NFS-e
2411072023

Série da DPS
S00

Data e Hora da emissiio da NFS-e
24/10/2023 07:19:41

Data e Hora da emissio da DPS
24/10/2023 07:19:41

A auvtenticidade desta NFS-e padas ser verificada
paid leitura desto cédigo QR ou pela consiha da
chave de acesso no portal nacional da NFS-¢

EMITENTE DA NFS-8 CNPJ CPF I NIF inscrigho Municipel Telefone
Prestador do Servico 30.665.720/0001-37 - (18) 9726-8148
Noma / Nome Empresarial E-mail
PAULINO LEANDRO PANASSI 31241073813 .
Enderego Municipio CEP
OLAVO BILAC, 287 Bilac - SP 16210-000
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuraclio Tributéria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual {(MEI) -
TOMADOR DO SERVIGO CNPJ [ CPF I NIF Inscricho Municipal Telefone
45.349.461/0001-02 - -
Nome / Nome Emprasarial E-msll
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL .
Endarego Municipic CEP
RUA SETE DE SETEMBRO, 529 Bilac - SP 16210-000
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVIGO PRESTADO
Cédigo de Tributaglio Nacional Cédigo do Tributaglo Municipal Local de Prestaglio Pats da Prestacio
07.06.02 - Colocagdo e instalagcao de - Bilac - SP -
assoalhos, revestimentos de par...
do Servigo
CONSERTO DE FORRQ DE PVC.
TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tribulagio do ISSQN Pals Resultado da Prestaglo do Sorvico  Municiplo de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagio
Operagaa Tribulavel - Bilac - SP Nenhum
Tipo de Imunidade Suspensio da Exigibllidads do ISSQN NGmero Processo Suspensfio Bsneficio Municipal
- Nao - -
Vasl%r d{? USgwlqu Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugbes Céiculo do BM
RS 650, = £ -
BC iSSQN Allquots Aplicada Retenclio do ISSGN ISSQN Apurado
: 2 Néo Retido =
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF cp CcSsLL
PIS COFINS Retenclo do PIS/ICOFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Deaconto Incondidonado ISSQN Retido
R$ 650,00 RS RS -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
RS 0.00 - R$ 650,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Esteduals

Fedarals

Municipals

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

TERMO DE COLABORACAQ A H B B
N2 001/2023 Hospital Padre B
PIACATU Bias - Sp

PIACATU-SP




10/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 15:37:01
679006790 SEGUNDA VIA 0003
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 10/11/2023
NR. DOCUMENTO 556.790.000.011.767
VALOR TOTAL 650,00

**#*x*x  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: PAULINO 31241073813

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 11.767-6
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAO 2.AB6.42C.3DE.9B8.246
TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023

PIACATU



Impresa: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pégina: 1/1

ZNPI: 45.349.461/0007-06 Emissaa: 06/11/2023

Zalculo: Folha Mensal Horas: 15:49:17
“ompeténcia: 10/2023

RELACEO DE CREDITO EM CONTA
Cédigo Nome do empregado Identidade CPF Namero conta Valor
Empregados

7835 CRISTIANO DA SILVA 33099009 998.799.990-53 104183-5 1.831,28

4137 JAQUELINE SOUZA GAMA 500801982 480.702.188-51 10127-3 1.675,04

5532 JESSICA DAIANE DA SILVA 473913896 402.192.198-26 757276 1.980,56

5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 452350670 306.201.998-06 11265-8 2.33641

7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO Of 305942207 295.019.298-09 11272-0 2.312,17

Empregados: 5 Estagidrios: 0 Contribuintes: 0 Total da Empresa: 10.135,46

(dez mil cento e trinta e cinco reais e quarenta e seis centavos)

BILAC, 06/11/2023 Responsavel:

TERMO DE COLABORACAQ
N2 001/2023
PIACATU

stema licenciado para ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



“mpresa: 106 - ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 1/2
‘NPI: 45.349.461/0007-06 Emiss3o: 05/11/2023
“alculo: Folha Mensal Horas: 17:44:29
“ompeténcia: 1072023
. Custos: 25
EXTRATO MENSAL
mpr.: 7835 CRISTIANO DA SILVA Situacdo: Trabalhando CPF: 998.799.990-53 Adm: 24/06/2023
finculo: Celetista CC: 25 Depto: 101 Horas Més: 220,00
argo: 12 MOTORISTA C.B.O: 782510 Filial: 1 Salario: 1.487,29
1 HORAS NORMAIS 210,00 1.487,29P 998 LN.SS. 8,01 158,35 D
8924 REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO C 0,00 46,32 P
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 264,00 P
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 71,38 193,02P
D: 0 Proventos: 1.990,63 Descontos: 159,35 Informativa: 159,25 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.831,28
\F: 1 Base INSS: 1.990,63 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.990,63 Valor FGTS: 159,25 Base IRRF: 1.462,63
mpr.: 4137 JAQUELINE SOUZA GAMA Situacdo: Licenca maternidade CPF: 480.702.188-51 Adm: 08/02/2021
inculo: Celetista CC: 25 Depto: 102 Horas Més: 220,00
argo: 11 AUXILIAR DE ESCRITORIO C.B.O: 411005 Filial: 1 Salario: 1.488,00
4 SALARIO MATERNIDADE 220,00 1.488,00 P 998 LN.S.S. 7,87 137,98 D
894 MEDIA LIC. MATERNIDADE 0,00 1,20P
995 SALARIO FAMILIA 1,00 59,82P
8011 INSALUB 20% LIC.MATERN 20,00 264,00P
D: 0 Proventos: 1.813,02 Descontos: 137,98 Informativa: 140,25 Informativa Dedutora: 1] Liquido: 1.675,04
IF: 1 Base INSS: 1.753,20 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.753,20 Valor FGTS: 140,25 Base IRRF: 1.615,22
icenca maternidade: 15/09/2023 a 12/01/2024
mpr.: 5532 JESSICA DAIANE DA SILVA Situacdo: Trabalhando CPF: 402.192.198-26 Adm: 02/01/2022
inculo: Celetista CC: 25 Depto: 100 Horas Més: 220,00
argo: 18 TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL1  C.B.O: 322205 Fitial: 1 Saldrio: 2.128,93
1 HORAS NORMAIS 198,00 1.916,04P 937 ADIANTAMENTO DE FERIAS 0,00 307,31D
3 HORAS FERIAS 22,00 212,89pP 812  INSS FERIAS 9,23 32,490
806 MEDIA HORAS FERIAS 23,57 2357p 998 LN.S.S. 8,08 174,02 D
807 VANTAGENS FERIAS 26,40 26,40P 942  IRRF FERIAS 15,00 10,68 D
931 1/3 DAS FERIAS 33,33 87,62P
836 INSS DIF FER DESC A MAIOR 0,00 0,94P
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 237,60P
D: 0 Proventos: 2.505,06 Descontos: 524,50 Informativa: 200,32  Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.980,56
F: 0 Base INSS: 2.504,12 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.504,12 Valor FGTS: 200,32 Base IRRF: 1.980,56
ERIAS DE 04/09/2023 - 03/10/2023
mpr.: 5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS Situagdo: Trabalhando CPF: 306.201.998-06 Adm: 08/02/2022
nculo: Celetista CC: 25 Depto: 4 Horas Més: 220,00
argo: 18 TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 C.B.O: 322205 Filial: 1 Saldrio: 2.128,93
1 HORAS NORMAIS 220,00 2.12893p 998 ILN.S.S. 8,23 211,11 D
8924 REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO C 0,00 3344P 999 IMPOSTO DE RENDA 7,50 18,20 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 264,00P
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 36,00 139,35P
): 0 Proventos: 2.565,72 Descontos: 229,31 Informativa: 205,25 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.336,41
F: 0 Base INSS: 2.565,72 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.565,72 Valor FGTS: 205,25 Base IRRF: 2.354,61
TERMO DE COLABORACAD
N2001/2023
PIACATU

lema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



“mpresa: 106 - ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 2/2
“NPI: 45,349,461/0007-06 Emissdo: 05/11/2023
“alculo: Folha Mensal Horas: 17:44:29
“_ompeténcia: 10/2023
_. Custos: 25
EXTRATO MENSAL
“mpr.: 7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAQ  Situagdo: Trabalhando CPF: 295.019.298-09 Adm: 14/06/2022
finculo: Celetista CC: 25 Depto: 4 Horas Més: 220,00
“argo: 18 TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 C.B.O: 322205 Filial: 1 Saldrio: 2.128,93
1 HORAS NORMAIS 220,00 2.128,93P 998 8,22 208,52 D
8924 REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO C 0,00 27,87P 999 IMPOSTO DE RENDA 7,50 16,23 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 264,00 P
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 30,00 116,12P
ID: 0 Proventos: 2.536,92 Descontos: 224,75 Informativa: 202,95 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.312,17
NF: 0 Base INSS: 2.536,92 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.536,92 Valor FGTS: 202,95 Base IRRF: 2.328,40
Total Geral Proventos: 11.411,35 Total Geral Descontos: 1.275,89
Liquido Geral: 10.135,46
Resumo por Rubrica
1 HORAS NORMAIS B48,00 7.661,19P 812 INSS FERIAS 9,23 3249D
3 HORAS FERIAS 22,00 212,89P 937 ADIANTAMENTO DE FERIAS 0,00 307,310
4 SALARIO MATERNIDADE 220,00 1.488,00P 942 IRRF FERIAS 15,00 10,68 D
16 INSALUBRIDADE 20% 80,00 1.029,60 P 998 I.N.S.S. 40,41 890,98 D
300 ADICIONAL NOTURNO 40% 137,38 448,49P 999 IMPOSTO DE RENDA 15,00 34430
806 MEDIA HORAS FERIAS 23,57 23,57pP
807 VANTAGENS FERIAS 26,40 2640P
836 INSS DIF FER DESC A MAIOR 0,00 0,94P
894 MEDIA LIC. MATERNIDADE 0,00 1,20P
931 1/3 DAS FERIAS 33,33 87.62pP
995 SALARIO FAMILIA 1,00 59,82p
8011 INSALUB 20% LIC.MATERN 20,00 264,00P
8924 REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO C 0,00 107,63 P
Liquido Geral: 10.135,46
Situacoes
Umero de empregados: 5 Salario contribuicdo empregados: 11,350,59 Base IRRF Mensal: 9.741,42
umero de estagiarios: 0 Salério contribuicio contribuintes: 0,00 Valor IRRF Mensal: 34,43
rabalhando: 5 Excedente: 0,00 Base IRRF Férias: 317,99
fastado direitos integrais: ] Base total: 11.350,59 Valor IRRF Férias: 10,68
fastado acidente de trabalho: 0 Segurados: 922,53 Base IRRF Partic. Lucros: 0,00
fastado servico militar: '] Empresa: 0,00 Valor IRRF Partic. Lucros: 0,00
alario maternidade: 1 RAT: 0,00 Base IRRF Exterior: 0,00
alario maternidade INSS: 0 Contribuintes: 0,00 Valor IRRF Exterior: 0,00
oenga: 0 Sub-Total: 922,53 Base IRRF 13° Saldrio: 0,00
oenca Profissional: 0 RetengGes: 0,00 Valor IRRF 13° Salario: 0,00
cenca sem vencimento: 0 (-) Salério familia/maternidade: 1.932,66 Valor Total do IRRF: 45,11
emitido: 0 Compensagdes: 0,00 IRRF Aluguéis: 0,00
-ansferido: 0 Valores pagos a Cooperativas: 0,00 IRRF contribuintes: 0,00
Srias: 0 Qutras Compensagoes: 0,00 Base do FGTS: 11.350,59
andato sindical: 0 Total: -1.010,13 Valor do FGTS: 908,02
osentadoria: 0 Terceiros: 0,00 Base do FGTS Aprendiz: 0,00
artic. curso/programa de qualificacdo: 0 Total INSS: -1.010,13 Valor do FGTS Aprendiz: 0,00
1séncia justificada: 0 Base FGTS - GRRF: 0,00
utros motivos de afastamento: 0 FGTS - GRRF: 0,00
Imissbes: 0 Base FGTS mes ant. - GRRF: 0,00
imero de contribuintes: 0 FGTS mes ant. - GRRF: 0,00
Base PIS: 0,00
Valor PIS: 0,00
Base ISS: 0,00
Valor ISS: 0,00
Liquido Geral; 10.135,46
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU

lema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL
CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Outubro de 2023 %
T Coogo | Fome oo Funcondna TS Deparaments Tiad | \
7835 ° CRISTIANO DA SILVA 782510 101 1 & 3
MOTORISTA Admiss&o: 24/06/2023 \
- \;5
Codigo Descrigio Referéncia Vencmentos Descontos \[\’
1| HORAS NORMAIS 210,00 1.487,29 §
8924 | REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO DSR 0,00 46,32 HEN
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 264,00 - \3
300| ADICIONAL NOTURNO 40% 71,38 193,02 g \'g
998| I.N.S.S. 8,01 159,35 s
‘\\.\-g
. '!:E
\z
\_\.\‘;‘
Y
8
-1
:
-
3%*’
Total de Vencimentos Tolal de Descontos |
1.990,63 159,35 »-.| i
BANCO DO BRASIL 1 ~
conta: 104183-5 Agéncia: 0348 - 4 T 1.831,28
’ Pv— Sai. Contr, INSS Base Cilc. FGTS F.G.T5 6o Maa Base Calc. IRRF Faixa IRRF b
1.487,29 1.990, 63 1.990,63 159,25 1.462,63 0,00
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU




08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11.48.04
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: CRISTIANO DA SILVA
CPF/CNPJ: 998.799.990-53
AGENCIA: 0348 CONTA: 104.183-5
DATA DO PAGAMENTO: 10/11/2023
VALOR: 1.831,28

NR. DOCUMENTO:

NR. AUTENTICACAO: 5.4F0.CDC.5FC.EBA.B5SD

|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0BOO 729% 0001 Demais localidades

Consultas, informagdes e servigos transacicnais.
| SAC BB

0B0OO 729 0722

Informagdes, reclamagdes, cancelamentos de
produtcs e servicos.

|Cuvidoria

0BOOD 729 5678

Reclamacdes ndoc solucionadas na agéncia, SAC

e demais 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 COLABORACAD
N2 001/2023
PIACATU



ASSOCIAGCAO HOSPITALAR BENEFIC DO

BRASIL

CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Outubro de 2023
[~ Cadge  Nome 0o Funconano [+:14] Deraramenis rﬂ—‘
4137 JAQUELINE SOUZA GAMA 411005 102 1
® AUXILIAR DE ESCRITORIO Admissao: 08/02/2021
Cadigo Descriggo — Referéncia Vencimentos Descontos
4| SALARIO MATERNIDADE 220,00 1.488,00
894 | MEDIA LIC. MATERNIDADE 0,00 1,20
995| SALARIO FAMILIA 1,00 59,82
8011 | INSALUB 20% LIC.MATERN 20,00 264,00
998| I.N.S.S. 7,87 137,98
Total de Vencimentos Total da Desconios
1.813,02 137,98
BANCO DO BRASIL 1
conta corrente: 10127-3 Agéncia: 6790 - 3 OTPRSP 1.675,04
Salsric Base Sal. Contr. INSS Base Cilc. FGTS F.G.T.S do Més Base Cilc. IRRF Faixa IRRF
1.488,00 1.753,20 1.753,20 140,25 1.615,22 0,00

TERMO DE COLABORACAO

N2001/2023
PIACATU




08/12/2023 - BANCO DO BRASIL 4 11.48.04

COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR
AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: JAQUELINE SOUZA GAMA
CPF/CNFJ: 480.702.188-51
AGENCIA: 6790 CONTA: 10.127-3
DATA DO PAGAMENTO: 10/11/2023
VALOR: 1.675,04
NR. DOCUMENTO:

NR. AUTENTICACAO: 5.99E.9C1.76A.A42.BBE6

|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0800 729% 0001 Demais localidades

Consultas, informacdes e servigos transacionais.
| SAC BB

0800 729 0722

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

|Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamagdes nd&c solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



BSSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL
CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Outubro de 2023
B T S— e — ——
5532 JESSICA DAIANE DA SILVA 322205 100 1
TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 Admissao: 02/01/2022
~édigo Descrigiio Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 198,00 1.916,04
3| HORAS FERIAS 22,00 212,89
806| MEDIA HORAS FERIAS 23,57 23,57
807 | VANTAGENS FERIAS 26,40 26,40
931|1/3 DAS FERIAS 33,33 87,62
836| INSS DIF FER DESC A MAIOR 0,00 0,94
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 237,60
937 | ADIANTAMENTO DE FERIAS 0,00 307,31
812 | INSS FERIAS 9,23 32,49
998| I.N.S.5. 8,08 174,02
942 | IRRF FERIAS 15,00 10,68
Total de Vencimenios Totnl 0 Desconles.
2.505,06 524,50
ANCO DO BRASIL 1
onta corrente: 75727-6 Agéncia: 0348 - 4 Vador Liquido (ampd 1.980,56
Salario Base Sal Contr. INSS Bass Cdkc FGTS F.G.T.S do Més Base Caic. IRRF Faua IRRF
2.128,93 2.504,12 2.504,12 200,32 1.980,56 0,00

nasle recbo.

”IL'WOO Poro va P S

ia liquida

Dedlaro ter

L0

Assinatura do Funciondrio

ko

/

[,‘0':

{0

Data

TERMO DE COLABORACAOD
N2001/2023
PIACATU




08/12/2023 - BANCO DO BRASIL & 11.48.04
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: JESSICA DAIANE DA SILVA
CPF/CNPJ: 402.192.198-26
AGENCIA: 0348 CONTA: 75.727-6
DATA DO PAGAMENTO: 10/11/2023
VALOR: 1.980,56

NR. DOCUMENTO:

NR. AUTENTICACAO: D.CA3.FCl.6CC.9E2.A8E
|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
produtcs e servicos.

|Quvidoria

0800 729 5678

Reclamagdes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



' ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

CC: PIACATU

Folha Mensal

CNPJ: 45.349.461/0007-06
Mensalista Outubro de 2023
[5i:14] Deparamenio Taal |
[ 5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 322205 4 1
¢ TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 Admissdo: 08/02/2022
Cadigo Descrigao _ Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 220,00 2.128,93 g
8924 | REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNO DSR 0,00 33,44 g (\
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 264,00 { £
300| ADICIONAL NOTURNO 40% 36,00 139,35 3 | g
998| I.N.S.S. 8,23 211,11 ! A
999| IMPOSTO DE RENDA 7,50 18,20 A=
~. i\
r <
L]
5
=]
=5
2
(=]
T
Total de Vencimentos Total da Desconios ‘\\A
2.565,72 229,31 (| ] B
BANCO DO BRASIL 1 e
conta corrente: 11265-8 Agéncia: 6790 - 3 virliquse 2.336,41 \\;|
Salirio Base Sal Contr. INSS Base Cllc. FGTS FG.T.S do Més Base Calc. IRRF Fabca IRRF :
2.128,93 2.565,72 2.565,72 205,25 2.354,61 7,50
TERMO DE COLABORACAD
N©001/2023

PIACATU .




08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11.48.04

COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCTACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR
AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS
CPF/CNPJ: 306.201.998-06
AGENCIA: £790 CONTA: 11.265-8
DATA DO PAGAMENTO: 10/11/2023
VALOR: 2.336,41
NR. DOCUMENTO:
NR. AUTENTICACAOQ: F.7D1.813.838.898.1FB

|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0800 72% 0001 Demais localidades

Consultas, informagdes e servigos transacionais.
| SAC BB

0800 729 0722

Informagdes, reclamagdes, cancelamentos de
produtos e servigos.

|Ouvidoria

0800 725 5678

Reclamagdes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimente a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAQ
N2 001/2023
PIACATU



ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL
CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU Folha Mensal
Mensalista Outubro de 2023
——Ce———ore & Funconbie ot Beparamanis 1
7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAO 322205 4 1
° TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 Admiss&o: 14/06/2022
Codigo Descrigao - Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NOEMAIS 220,00 2.128,93
8924 | REFLEXO HORAS ADIC. NOTURNQ DSR 0,00 27,87
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 264,00
300) ADICIONAL NOTURNO 40% 30,00 116,12
998| I.N.5.5. 8,22 208,52
399| IMPOSTO DE RENDA 7,50 16,23
Total ds Vencmentos Total do Desconios
2.536,92 224,75
'BANCO DO BRASIL 1
conta salario: 11272-0 Agéncia: 6790 - 3 TR = 2.312,17
. Salsrio Base Sal. Contr, NS5 Base Cllc. FGTS F.G.TS do Més Base Cdle. IRRF Fabxa IRRF
2.128,93 2.536,92 2.536,92 202,95 2.328,40 7,50

naste recibo,

Dedaro ter

;"f’; L% ol

Assinatura do Funciondrio

Data

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU




08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11.48.04
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

= - S S N DT P e

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAO
CPF/CNPJ: 295.019.298-09
AGENCIA: €790 CONTA: 11.272-0
DATA DO PAGAMENTO: 10/11/2023
VALOR: 2.312,17

NR. DOCUMENTO:

NR. AUTENTICACAQC: 6.016.9F8.09F.1AC.261
|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

0BOD 729 5678

Reclamagdes ndc solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Iinformacdes, reclamacdes, cancelamento de
cartdo, outros produtos e servigos e QOuvidoria.

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



i ‘!!‘!‘V PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI
1 11 16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - SP
& Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e
[Nl}mafo RPS: Numero Nota Fiscal: | Data Emiss&o: Chave:
5367 08/11/2023 VTDK-TZAC )

MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFORMATICA )
LTDA

16200-001 - R BARAO DO RIO BRANCO, 1836 B - CENTRC
BIRIGUI - SP - CEP: 16200-001
CNPJICPF:09.239.145/0001-14 Inscr. Estadual/RG: 214.174.044.116
Email: MEGAINFO.BGI@CEREALISTALS.COM.BR .
L Telefone: {18) 3634-2980 CCM 23183 )

(Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO CNAE: 9511-8/00

Natureza Qperagao: Prestagao de Servigos Compeléncia: 11/2023

Atividade: 01.07 - Suporte técnico em informdlica, inclusive inslalacio, configuragdo e manulengdo de programas de computagio e bancos de
\_dados y

( . .Dados do Tomador.de Seyvigo . = =
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

RUA SETE DE SETEMBRO, 529 - CENTRO

BILAC - SP - Brasil - CEP; 16210-000

CNPJ/CPF: 45.342.461/0001-02 Inscrig8o Estadual/lRG: ISENTO Inscrigdo Municipal:
E-mail;

End. Cobranga:

’
N

~Dados do Intermedidrio”
CNPJICPF: InscrigBo Estadual/RG:
-- - -CEP:
Qtd Un Discriminagio dos Servigos na ATAE AT .. Valor Unitario Valor Total
1 Recarga de toner HP 4354 55,00 55.00

Valor Aprox. Tributos: RS 3.30 (6.00%) Fonle simples

TERMO DE COLABORACAQ

BB, PIACATU-SP

PIACATU

pOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELQ SIMPLES NACIONAL.

J

(Obsewagéo: Total dos Servicos 55,00 )
Total de Dedugdes 0.00
ISS SEM RETENGAO| 2,01%| 1,11
Desc. Incondicionado 0,00
\ Desc. Condicionado 0,00 )
IS8 IRRF PIS
L 55,00 0,00| 0,00["°  0,00/°°"™ g,00] = 0,00{°"™°° g .00)| 55,00/

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



08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11:46:59
673006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTC DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCTACAO H B DO BRASIL
AGENCTA: 6790-3 CONTA: 526-6

BCO SANTANDER (BRASIL) 5.A.
03399452638300000000601109101012395300000005500
BENEFICIARIO:

MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFOR

NOME FANTASIA:

MEGA INFO SUPRIMENTOS DE INFORMATIC
CNPJ: 089.239.145/0001-14
BENEFICIARIO FINAL:

MEGA INFC SUPRIMENTOS DE INFORMATIC
CHNPJ: 09.239.145/0001-14

PAGADOR:

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BER
CHPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 111.001
DATA DE VENCIMENTO 10/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 10/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 55,00
VALOR COBRADO 55,00
NR.AUTENTICACAOC 3.FC1.7F3.08F.DBC.DEE

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioces 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

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

TERMO DE COLABORACAD
N2001/2023
PIACATU



Nimero da Nota

0. M 1. COMERCIO E MANUTENCAQ DE EQUIPAMENTOS DE

o RGAE 177.253.989.119

15667
Data de Emissa
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA ororz02
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
X . . Competéncia
Nota Fiscal de sef\"gos Elelrﬁnlca - NFS-e 19/10/2023 As 14:55:08
Cdadigo de Verificagdo
1314-5096-5958
PRESTABOR DE SERVICOS.
(NP 08517 361/0001-11 Céd. Mobilidrio 59643 :;:: 59643 Autenticagio

Inserigiio Mun.,

INFORMATICA LTDA

Lograduur RUA-BAGUAGU Nimero 597

Bairre SUMARE CEP  16015-290

Municipio ARAGATUBA LF SP
Sitnagka Optante do Simplas Nacianal
tvletones 118) 3622-5803
FoShal's expodiontedgloqueloncantaby com br GTOQUE TONCONTABIL@TERRA COMBR

TOMADUR DE SERVICOS'

[ S S N | 45,349 461/0001-02 RGNE ISENTO

Cod. Mobiliario 0

Name ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
F-mail prestacao@ahbb.org.br Telefone {16) 3374-8438
Inl Comp.
L agradnure RUA SETE DE SETEMBRO Numero 529
[EETIRRY CEP 16210000
Municipm BILAC LF SP
© gmplemento Pais BRASIL
DISCRIMINACAQ DOS SERVICOS
Servico Descricda oV l.rt?ga,gﬂe : Il : ..Qu_lq.--- " -wm zm ]l Tatal .
[3s3 |[ALUGUEL DE IMPRESSORA/IMPRESSAC MONOCROMATICA || 0,0400}] 12.793,00|{ 0.00]| 0,00{[ 511,72

Woalar Toatal des Servigos - RyS1.72

INFORMACOES RERERENTES X DISCRI.

A0 DOS SERVICOS |
CONSUMO-SETEMBRO

Fls i) CORINS (HS) INSS (KRS IR (RS CSLL (RS Cratras Relengtes (RS Cutros Tributos (RS)
C1nr 1 T (RS LIRS TCMS (RS
. VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 511,72
Atividade

7733100-Aluguel de magunas e eguipamentos para escritdrio

Operagio Dedugae de MateriaivEquipamentos
Sem Langamentos de M Equip Nao

Sttungiao da Nota Fiscal
Sem inciglnea de 185

Responsidvel pelo imposto
Prestador dos Servigos

Local do Servigoe
Dentro do Municipio

Base de Cile. (RS) Vi, Total das Dedugiies (RS)
0,00 0.00

Ahguaotae {Pe)
00000

Vir. Total Retido (RS)
0.00

VALOR LIQUIDO DA NOTA = R$ 511,72

Vir. do ISS (RS)
0.00

OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AQ FISCO)

O ereado erade ¢slard disp ! do IS5 deata NF-o.

to apos o recalh

Recebi(emos) do Prestador: 0. M. L. COMERCIO E MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS DE INFORMATICA LTDA CNPJ: 08.517.361/0001-11
Os servigos constanies da Nota Fiscal de Servicos Eletronica n.® 15687 emitida em 19/10/2023 4s 14:55:08 - Cod Verif 1314-5096-5958
Cendigbes de Pagamento: Yancimento: 19/10/2023 Valor Total RS 511,72 Valor Liquida RS s1 172
ARS em )
Assinatura do Destinalario/Tomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura

A

H B. B TERMO DE COLABORAGAOQ
PIACATU-Sp ~ ™aicerbome
~-Sp PIACATU



08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11:46:59
679006730 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 67%0-3 CONTA: 526-6

42297207030005811240096778423226195300000051172
BENEFICIARIO:

O M I COM E MAN EQ INFORMATIC
NOME FANTASIA:

O MI COM E MAN EQ INFORMATIC
CMNPJ: 08.517.361/0001-11
BENEFICIARIO FINAL:

OMICOM E MAN EQ INFORMATIC
CNPJ: 08.517.361/0001-11
PAGADOR:

ASSOC. HOSPITALAR BENEFICENTE
CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 111.002
DATA DE VENCIMENTO 10/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 10/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 511,712
VALOR COBRADO 51T, T2
NR.AUTENTICACAC A.005.271.B2C.5A1.C91

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvideria

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 serviceos de Quvidoria.

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU



B W B S/ Em E S e e mee— o

HOSP.LTDA

RUA DOUTOR GUALTER NUNES, 100 - CHACARA JUNQUEIRA

LJOCUTTICTIL AAUAT IR ua
Nota Fiscal Eletrdnica

0O W 0000 A 10

CHAVE DEACTSSO

0-ENTRADA IZI

1 - SAIDA

3523 1008 2317 3400 0193 5500 0000 1471 6310 0168 8246

- TATUIL - SP - CEP: 18271-210 N° 000.147.163
Fone: (15)3251-9494 Série 000 Consulla de autenticidade no portal nacional da NF-¢
j P e Folha 1/2 www.nfe. fazenda.gov.briportal ou no site da Sefaz autorizadora
|MaTUREZA DAOTERACAD TROTUCTNG DE, AUTURLZAUAD DE LISU
VENDA 135231740041787 13/10/2023 19:56:21
T PHCAD ESTATRIAL INSCRICAD | STATAAL DO SURSTITUTO TRIRT AR ONPYOTF
ORTI6I985111 08.231.734/0001-93
DESTINATARIO/ REMETENTE St
NOALL ( RAZAD SOCTAL UNPIAUPE DPATA DA Estissho i
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL 45,349.461/0001-02 13/102023 |
R HAIHROY / IME TRITO o DATA A SAIDA |
AV DR ORLANDO T SANTOS 50, 50 WILLIAMS 17402-064 137102023
AUNTCITRY ¥ TELITORST. 4 FAX PSERECAD TS TAIUIAL TIORA 1A SATDS
GARCA SP | (14¥0353-5198 19:56:18 )
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA .
SO F RAZAD SOCIAL oNpp /T INSCRIC WO FSTADBUA
| 45.349.461/0001-02
11 NI HAMRRO/ MSTRITO e
| RUA SETE DE SETEMBRO 529 CENTRO 16210-000
EERSHTY [ TELITWINE FAX
BHAC sP |
FATURA S
[DADOS DA FATURA | Nimero: 147163 - Valor Original: RS 57686 - Valor Desconto: RS 0.00 - Valorliquido: RS 576.86 1:
L N |
PARCELAS
[Nimero 001
| Vencimento - 10/11/2023
Valor RS 576.86
CALCULO DO IMPOSTO
HAST DL CATOULO DO WM VALDR D0 KM BASE DE CALCIODOIOMS SUBST. | VATOR DO ICMS SUHST VALOR TOTAL DS PRODUTOS E
576,86 #8449 0,00 .00 576,56
WAL DXy FRETE VALOR DO SEGL RO DESUONTD GUTIAS DESPESAS ACESMMUAS VALOR 14 11 WALOR TOTAL DAROTA
.00 0,00 0.00 0,00 0.00 376,56
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[NOME  HAZAO SOCIAL FRETE PO CONT L COOMGO ANTT FLACA 0O VHCUO Ly L R
PVN AGENCIAMENTO DE TRANSPORTE EIRELI 0- REMETENTE 12.270.745.0004-00
TNDIRICO AENICTPIOY L hid RN AD PRTADY AL
ROD ADAUTO CAMPO DALL ORTO, 2200 GALPAO 11B KM 2.2 - 8P110-3 SUMARE sp
i CRTANTIDADT rsefaTe REAR(A NWUMERAC A FUSOBRITO LS LML TR
{ 1 | CAIXAS 171 3.000 000
DADOS BOS PRODUTOS / SERVIQOS
PN : , = ! T e 1
1 - o BESCRICAD 1O PRODUTO. 51 RVICO sodsi | oost foor juanl owe | ,;:&‘m m:t,::'m ‘:_::; B ‘:’_:“ vavoR G {F\\':“ik" =
176 PIPERACILINA-TAZOBACTAM 415G CX /10 FA|30041019) 00 5102 | CX 2000 1279000 0,00 25580 25550 3T0 .00 12,060 O4m)
SGENERICO™ (ANTIH)
C.P. ANVISA 1516700240073
PMOC: RA 2790
LOTE PTA42I0T7A
QT 2,00 {
FAILL 11792028 ‘ ‘ -
VAL 31012005 ]
Hespite e-Bomand
DADOS ADICTONAIS ST, P =)
HESERVADO AN HISCTY -|

ESTORMAL O S COMPLEMENTARFS
PEDING N 37650

CNES 2080918 CNDENTREGA . RUA SETE DE SETEMBR( 529 CENTRO CEP 16210-000 BILAGSP

TERMO DE comBORAcAd
N2 001/2023
PIACATU



HOSP.LTDA

FUTURA COM.DE PROD.MEDICOS DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica

0- ENTRADA m
RUA DOUTOR GUALTER NUNES, 100 - CHACARA JUNQUEIRA | 1 - SAIDA

R

CUAVE DK ACHSS()

3523 1008 2317 3400 0193 5500 0000 1471 6310 0168 8246

- TATUI - 5P - CEP: 18271-210 N° 000.147.163
Fone: (15)3251-9494 Séric 000 Consulta de sutenticidade no portal nacional da NF-¢
Folha 2/2 www.nfe. farenda.gov.br/portal ou no site da Scfaz auterizadora
NATURFZA DA GPERACAL PROTOUOLO DE AUTORLEALAQ OF LSO
TRDA 135231740041787 13/10/2023 19:56:21
ISR RO S TANG AL IRSCRICAD § STADLAL 10 SERSTIIUTO THIRUIT AR K CNPI Ty
GRTIGIVRSEL 08.231.734/0001-93
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
T N ¥ x VALOR VAL HASE 14 AR VALOK AUy
RGN DESTRMAD DO PRODUTO SERVICO MM | oosT | ovor fuNn QIDE, UNITARID | DESCONTO TOTAL CALC. 10M5 WS W provey e
SeRTUZ CRFTRIAXONA  SODICA  1000MG WV X C/S0FA 30092059 ooo | 5102 | OX 100 2145000 0.00 214,50 214,50 61 0,00 15,00] 0.0¢
"AMPLOSPLC® ( ANT
C T ANVISA 1006300030058
PMC: RS214.50
TOXTT OOWKS S
QTD 11K
FAH 20002023
VAL 304042026
{
I
STIMS2 COMPRESSA DI GAZE 7,5X7.5 13F CA0 ESTERIL NOBRE 30059090 | 000 | s102 | pCT 240,00 04440 0,00 106,54 106,58 19,18 0.00] 18 00 000
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08/12/2023 - BANCC DO BRASIL - 11:46:59
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

ITAU UNIBANCO 5.A.
34191090082531319452124007710007195300000057686
BENEFICIARIO:

FUTURA COM PROD MEDICOS

NOME FANTASIA:

FUTURA COM PROD MEDICOS

CNPJ: 08.231.734/0001-93
BENEFICIARIC FINAL:

FUTURA COM PROD MEDICOS

CNPJ: 08.231.734/0001-93
PAGADOR:

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICE
CNPJ: 45.349.461/0001-02

NE. DOCUMENTO 111.003
DATA DE VENCIMENTO 10/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 10/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 576,86
VALOR COBRADO 576,86
NR.AUTENTICACAO 8.248.7BF.4B3.25A.7EB

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
0B0OD 729 0088

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

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



2 WHITE MARTINS

Unidade: FILIAL BAURU Nota de Débito 0093683901

Enderegco R JOAO COSTA MARTIN 1-65 CNPJ Data Emissdo

Bairro: DISTR INDUSTRIAL 35.820.448/0095-16 13.10.2023

Cidade: BAURU ut: SP Inscrigdo Estadual

CEP: 17034-480 Fone 14 3103 4506 2090721861

Destinatario

Nome Razao 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 Inscrigdo Estadual

LINS 1435325198 |sSp

Dados do Documento Mceda BRL
Cédigo Descrigdo Qtde Un. Vlir Unit. Vlir Total
ERDDOOSS8 Locagao Cilindro PAT - 18 CDha 164, 3633 2.958,54

Valor Total da Nota 2.958,54

e PUCTUSE

b- u-3 - s},
PIACATU

TODA UOCUMENTACAC REFERENTE AO PRODUTO OUE FO. ADQUIRILO (EX.:FLCOA DE u:mn:ag 5]
E ;-r QUIMI 35 - rI,‘.‘I“’“ MANUAL CE INSTRU;O 5 DE EQUI AMFNTO¢ I.NS_TR'L:(’;no DE OFPERAC. £
_- P O -"F\NQ‘.‘I-'-S&P.’I'C.}, a’r CITE 08 MESMOS }M.D*ATAM!-‘H . AC REPRESENTANTE DM FILIAL E}UEL LHE
SU CONTACTE-NCS ATRAVES D2 TELETCNE DA ROSSA CENTRAL DE ATENDIMENTC,
fOAS TNSTRUCTSES CONSTANTES EM CADA ufwmdmm ANTES DE SEU MANUSEIC, E SE HOUVER ALGUMA DUVID
AE INFORMACOES ALY CONTYDAS, SOLISITE ORLENTACAD.
UHCTONARIGS TNICIAREM O MANUSEIO DE PRODUTOS E EQUIPAMENTOS FORNECIDDS FELA FILIAL,
_;g;;g}?.nc ES DE SEGURANGA CONTIDAS NOS MANUAIS E DOCUMENTOS FORNECIDOS JIUNTO A E£STES
Informagdes Adicionais
Referéncia Anterior
Cond. Pagto noce 078 Dias Data Liguida Vencimento 10.11.2023
Centro 2440
Tipo da OV 0.0 Motivo Y16 - Locacio mensal

Cl:.entlg Recebedoxr 0010081/95 ASSOCIACAC HOSFITALAR BEMNEFICENTE DO BRA - AVENIDA JOSE ARIANG

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

ATESTAMOE QUE 05 DADCS ACIMA CONFEREM COM OS BENS CEDIDOS EM LOCACAQ
Data Assinatura Nome Legivel Nota Débite
0093683201

-

.,




COMPROVANTE DE PAGAMENTC DE TITULOS

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

BCO BRADESCO S.A.
23792373044101122682051027642902195300000295854
BENEFICIARIO:

WHITE MARTINS

NOME FANTASIA:

WHITE MARTINS

CHPJ: 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 111.004
DATA DE VENCIMENTO 10/11/2023
DATA DC PAGAMENTO 10/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 2.958, 54
VALOR COBRADO 2.958, 54
NR.AUTENTICACARO 4.396.645.B3F.47E.1D4

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitals 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 naco solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
C800 729 0088

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

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



Nimero da Nota
75

PREFEITURA MUNICIPAL DE BILAC

Data de Emissio
Q1/11/2023

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

Dats e Hora da
Competéncia
01/11/2023 as 12:44:51

Cédigo de Varificagio
7098-4707-5486

PRESTADOR DE SERVICOS'
NP 405.273 488-01 Cod. Mabitisrio 6301115 Insc. Mun, 2500328 Autenticagao
Nome KELLEN RODRIGUES PESSOA RGMIE 47.784.599.X
Logradono RUA-SETE DE SETEMBRO Nimera 529
aivve CENTRO CEPrM 16210-000
Municipie BILAC Ly sp
SH A Hag Optante do Simples Naconal
Lol
[ Y BTN L18) 93666-T173 | nutn kelieng@gmad com
TOMADOR DE SERVICOS |
i Oneg 45 345 .461/0001-02 RG/NE
Iusericio Mun. 5500023 Cod. Mobiliario 5500023
Name ASSCCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
E-mail apanini@ahbb.org.br; Telefone (14) 3532-5198
Ink Comp.
I ogradours -SETE DE SETEMBRO Numero 00529
Buiveo CENTRO CEP 16210-000
Municipio BILAC UE sp
Camplemiento Pais BRASIL
mscmxmac.lo nossﬁawco; Fige 3
[Servieo [ " Deserigho Jlﬂ“ﬂlw.tum:h_li Qe [ Desconta [ Total ]
[ |[SERvICO Il 361,0000]| 1,00][ 0.00][ 361,00]

Yoalor Total des Seevigns - RS361 010

(0 DOS SERVIGTS. "

SERVICOS DE NUTRICIONISTA

ELABORAGCAO DE CARDAPIOS E DIETAS

ORIENTACAO PARA PACIENTES INTERNADOS

FLABORACAO DO MANUAL DE BOAS PRATICAS E POP

RECEBIMENTO E SUPERVISAO DE ALIMENTOS

COLETA DE AMOSTRAS DOS ALIMENTOS

T TRIBUROS

FIN ey COFINS (RS) INSY (1S IR (R3) CSLL (RS Qutras Rtlrtl;flcuk.‘il

I (RS LOF (k%) ' (RS LCAMS (Rs)

Qutros Tributos (RS)

*.;
TR MONUS me




Operagio Iedugao de Materiais/Equipamentos Resy ivel pelo imposto

Sem Langamentos de MatenaiEquipamentios Nio Prestador dos Scrvigos

Sitsagcao dan Sota Fiseal {Local do Servigo
155 Fixo Dantro do Municipa

Aiquot 1 Va) Rase de Cale. (RS) Vir. Total das Dedugies (RS) Vir. Total Retido (RS) Vir. do ISS (RS)
0.0000 Q.00 0.00 0,00 0.00

.- vmmiqumo:nAs:ygmaﬂ;ém@;

. /OUTRAS INFORMAGOES (RESER

Cuitras witormagdes sobre a nola

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

Os servicos constantes da Nota Fiscal de Servigos EletrOnica n.® 75 emitida em 01/11/2023 45 12:44:51 - Cod Verif 70!5470?454&8
Condigbes de Pagamento: Vencimento: 01/11/2023 Valor Total RS 361,00 Valor Liquido RS 361,00
Ass. em ! I
Assinaiura do Dostinatario/Tomador do{s) Servigo(s) Dala da Assinatura

et WwSHBE.  pACATU-SP

PIACATU Biwo -



SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
c8/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.00
67903067390 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLTENTE: ASSCOCIACAO 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: 2.868.742-4

FAVORECIDO: KELLEN RODRIGUES PESSOA

CPF/CNPJ: 405.273.498-01

VALOR: RS 361,00

DEBITO EM: 10/11/2023

DOCUMENTO: 111005
AUTENTICACAO SISBB: C.046.211.9BC.1R6.01D

TERMO DE COLABORACAOD
N2001/2023
PIACATU



Numero da Nota

876
PREFEITURA MUNICIPAL DE BILAC O 0
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e om'f?;gg.;:r::azqn

Cédigo de Verificagdo
8130-9591-.3772

—_—
PRESTADOR DE SERVICOS
CNIPY 06.232. 3041000146 Ciid. Mohilidrin 4500118 Inge. Mun, 4500418 Autenticagdo
Nome ROBERTO EUGENIQ ME
Logradueore -SETE DE SETEMBRO Nimera 00529
Hairro CENTRO CEF 16210-000
| Municipla BLAC UF sP
Mtuagdo Cplante do Singdes Naciona!
Telefones 118) 3558-1243 | roberpsugeristeGhotmal com
E-Mail's
TOMADOUR DE SERVICOS
CPFIONPI 45.349.461/0001-02 RGiE
Inscrigio Mun, 5500023 Cod, Mobhiliaria 5500023
None ASSOCIACAD HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
E-mail apanini@ahbb.org.br; Telefone (14)3532- 5198
tnf. Comp.
Lograduurn -SETE DE SETEMBROD Niimern 00529
Bairry CENTRO CEP 16210-000
Municipio BiLAC L¥ sp

Complementa Pais BRAS|L

DISCRIMINACAQ DOS SERVICOS
[ Servige " Descrigin ” Vir. Unitdrio H Quie—“_ Deacanta H Tatal |

[ [[servico L “3'858.5000] 1,00][ 0.00][ 3.868,50]

Valor Total dos Servigos - B3V 26840

INFORMACOFS REFERENTES A DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

S3-RAI0S -X FEITOS NA AREA DF RADIOLOGIA MEDICA NO PERIODO DE 01 A 31 OE OUTUBRO DE 2023
E5TAO SENTO ENTREGUE A NOTA FISCAL AS FAA (FICHA DE ATENDIMENTO AMBULATDRIAL) 05 PEDIDOS DO MEDICOS

TRIBUTOS

IS (RS COFINS (Hy) I™MEN (RS IR (RS CSLE (%) thutras Relengdes (1%} Uhatras Telbutos (1)

CIDE (R$) TOF (K3) I tRs)y HOMS Ry

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 3.868.50

Atividade
T 02 Anal chnicas, patologta, elencidadn méd.ca, radiolerania. quinislenyio, uita-sonografia. o
Operagin Dedugan de Materiais/Equipamentos Responsivel pelo imposto
Sem Langamenios de Matenais/Equipamentos Nao Prestador dos Serviges
Situayioe da Nota Fiseal Local do Servico
Samples Naconal Dentra do Mumicipio
Aliquota (2%%) Hase de Cile. (RS) Vir. Total dax Deducies (RS) Vir. Total Retids (RS) Vir. do 1SS (RS)
2,0000 346850 0.00 .00 77,37

VALOR LiQUIDO DA NOTA = RS 3.868.50

i OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO AO FISCO)
Lutras normacdes schme o nola

LSO SR A ——— ST . )

| Recebi(emas) do Prestador: ROBERTO EUGENIO ME CNPJ: 06.232.354/0001-48

Os serigos constantes da Nota Fiscal de Servicos Eletrénica n.? 876 emitida em 06/11/2023 ds 10:24:23 - Cod Verif 9130-9531-3772
Cendigoes de Pagamento: Yencimento; 06/11/2023 Valor Tatal R$ 3.868,50 Valor Liquido RS 3.868,50

Ass, am ] ! 4
Assinatura do Destinatano/Tomador do(s) Senaco(s) Data da Assinatura
AHB B TERMO DE COLABORACAO
ricspital Padre Bamardg N2 001/2023

- gp PIACATU



ROBERTO EUGENIO
CGC:06.232.354/0001- 48 Inscrigdo Estadual: Isento
Inscrigdo Municipal:
Rua: 7 de setembro n.° 529 Telefone: (G**18) 681-1243 Ramal 31
Bilac/SP
Raios-X do SUS Feitos de Urgencia feito em Outubro de 2023
Periodo de 01/10/2023 a 31/10/2023
CNPJ N° 45.349.461/0001-02

Nome Exame Valor

1 Josefthina Antunes de O Sa Torax RS 58,00

2 Jose Gean A Siiva Pe RS 35,00

3 Jose Gean A Silva Dedos do Pé RS 35,00

4 Cleonice Quederoli Soares Abddmen Simples RS 50,00

5 Cleonice Quederoli Soares Bacia RS 45,00

6 Marcionilia Rosa Silva Santos Abdémen Simples RS 50,00

7 Wagner Pires Farias Mao RS 35,00

8 Natalia Aparecida C Silva Tornozelo RS 35,00

9 Natalia Aparecida C Silva Coxa RS 45,00
10 Natalia Aparecida C Silva Joelho RS 45,00
11 Patricia Sakamoto Mao RS 35,00
12 Donizete Aparecido Carvalho Coxa RS 45,00
13 Jose Pedro Pereira Torax RS 59,00
14 Maria Natalina Inacio Montresol Toérax R$ 59,00
15 Ederson Santos Escapula RS 35,00
16 Ederson Santos Ombro RS 35,00
17 Terezinha Santos Ossos da Face RS 47,00
18 Maria Izabel Perim Abddmen Simples RS 50,00
12 Robson Willian Cozza Méao RS 35,00
20 Osvalde Zanluchi Toérax RS 59,00
21 Wania Piconez A Langa Abdomen Simples R$ 50,00
22 Michela Femnmandes Esperanga Torax RS 59,00
23 Arlindo Grosso Térax RS 59.00
24 Arlindo Grosso E Costelas RS 45,00
25 Arlindo Grosso D Costelas RS 45,00
28 Osvaldo Zanluchi Abddmen Simples RS 50,00
27 Laurinda Disposti Coluna Lombar RS 50,00
28 Laurinda Disposti Bacia RS 45,00
29 Laurinda Disposti Pemma D RS 45.00
30 Laurinda Disposti Pema E RS 45,00
31 Hilda Antunes S Santos Térax RS 59,00
32 Hilda Antunes S Santos Abdbmen Simples RS 50,00
33 Jodo Victor Ferreira A Belmonte Costelas RS 45,00
34 Joao Victor Ferreira A Belmonte Torax RS 59,00
36 Vitor Gomes Maziero Ossos da Face RS 47,00
36 Miguel Santos Miranda Tornozelo RS 35,00
37 Kaiane Padovan Toérax RS 59,00

AHBE :
tal Padre - ERMO DE COLABORACAQ
e - gp N2001/2023

PIACATU



38 Josephina Castro O Cardoso
39 Maria Fernanda Silva

40 Natalino Cardoso Gongalves
41 Maite Altali Simoni

42 Ana Caroline L Quederoli

43 Ana Caroline L Quederoli

44 Davi Alves C Xavier

45 Davi Alves C Xavier

46 Davi Alves C Xavier

47 Davi Alves C Xavier

48 Fabio Henrique Garcia

49 Paula Roberto S Reche

50 Paula Roberto S Reche

51 Paula Roberto S Reche

52 Paula Roberto S Reche

53 Paula Roberio S Reche

54 Vinicius Fernandes Gallo

55 Fabricio Muril Carvalho

58 Fabricio Muril Carvalho

57 Fabricio Muril Carvalho

58 Antoino Anastacio Calsavara
58 Livia Oliveira A Barbosa

60 Stephany Ribeiro Santos

61 Sidnei Alves Almeida

62 Luis Felipe S Mazaia

63 Lauren Vitoria S Alexandre
64 Lauren Vitoria S Alexandre
65 Jamir Odovaldo C Junior

66 Erica Regina A T Gomes

67 Erica Regina A T Gomes

68 Ana Laura S Silva

69 Ana Laura S Silva

70 Marcionilia Rosa Silva Santos
71 Marcionilia Rosa Silva Santos
72 Leonardo Santos Guimaraes
73 Leonardo Santos Guimaraes
74 |zaura Loureiro Trabaolon
75 Thiago Panini Cassiano

76 Jhonatan L Ferreira Lima

77 Rafaela Toledo Perim

78 Ana Gisse Silva

79 Ana Gisse Silva

80 Elzine Martins Silva

81 Mitsuko Hatanaka Katumatsa
82 Karina Ferreira S Alexandre
83 Jose Neves

84 Murilo Henrique Nunes Figueiredo

85 Jhonatan L Ferreira Lima
86 Francisca Ferreira Santas
87 Sidinei Alves Almeida

AHBE

Hespital Padre Bemanio

s - gP

Térax

Abddmen Simples
Térax

Cotovelo

Pé

Dedos do Pé
Maxilar

Orbita

Pe

Dedos do Pé

Mao

Mao

3 Dedo da Mao
Pé

Dedos do Pé
Tormozelo

Mao

Tomozelo

Pé

Dedos do Pé
Torax

Cotovelo

Mao

Mao

Mao

Cranio

Oss0 Nasal

Bacia

Ossos da Face
Osso Nasal
Punho

Obliqua do Punho
Abdbémen Simples
Controle de Sonda
Pe

Dedos do Pé
Mao

Méao

Umero D
Tornozelo D
Costelas E

Torax

Torax

Abdémen Simples
Costelas
Costelas

Punho

Umero D

Ombro E

Méo E

TERMO DE COLABORACAQ

N2001/2023
PIACATU

RS
RS
RS
R$
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
R$
R$
R&
RS
RS
RS
R$
RS
RS
RS
RS
RS
R3$
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
RS
R$
RS
RS
RS
RS

59,00
50,00
59,00
35,00
35,00
35,00
47,00
47,00
35,00
35,00
35,00
35,00
35,00
35.00
35.00
35,00
35,00
35,00
35,00
35,00
59,00
35,00
35,00
35,00
35,00
46,00
47,00
45,00
47,00
47.00
35,00
35,00
50,00
50,00
35,00
35,00
35,00
35,00
52,50
35,00
45,00
59,00
$9,00
50,00
45,00
45,00
35,00
35,00
35,00
35,00

Consorcio
Consorcio
Consorcio
Consorcio



88 iZAura Loreiro Trabalon
89 Vanessa Vieiria Mendes

Total de Exames N° 89

Punho
Toernozelo

TERMO DE COLABORACAOD
N2001/2023
PIACATU

RS 35,00 Consorcio
RS% 35,00 Consorcio

R$ 3.868,50
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A H B B l ;ESEA CASA

ROBERTO EUGENIO ME- RAIOS-X REALIZADOS NO MES DE
OUTUBRO/2023
VALOR TOTAL- R$ 3.868,50
BILAC GABRIEL MONTEIRO PIACATU
R$ 1.778,50 R$1.045,00 R$1.045,00
TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU

www.ahbb.org.br
contator@ahbb.org.or
14 34075066

R Dr. Oriando Thiage dos Santos, 70
Williams - Garga - 5P

CEP 17402 064



SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO = 11.47.00
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 CREDITC EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO 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: 10/11/2023

s ssssSEEE S S S EE =mm=— ==mmm=s

DOCUMENTO: 111006
AUTENTICACAO SISBB: 2.F3B.7C7.D4A.BA6.5DE

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



([ #%  PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI
v 1 16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGU! - SP
- Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e

r )

Namero RPS: | Numero Nota Fiscal: | Data Emissao: Chave:
1315] 06/11/2023 QAAZ-BDBZ

— ] e
{C.O.T.I. CLINICA DE ORTOPEDIA TRAUMATOLOGIA

@& P
/ E IMAG
16200-093 - TRAV FEIJO: PADRE, 72 - CENTRO
l‘ BIRIGUI - SP - CEP: 16200-093

CNPJ/CPF:05.480.415/0001-23 Inscr. Estadual/RG:
Email: cot.ortop@terra.com.br
L JL Telofone: 3641-6111 CCM 19114 J
=

Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO
Natureza Operagdo: Preslagao de Servigos Competéneia: 11/2023
Alvidade: All1.01 - Medico

Dados do Tomador de Servigo. .~ . :
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
JOSE ARIANO RODRIGUES - JARDIM ARIANO
LINS - SP - - CEP: 16400-400
CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscricao Estadual/RG; Inscrigdo Municipal:
E-mail: conlabilidade2@ahbb.org.br
End. Cobranga: contabilidade2@ahbb.org.br

CNPJ/CPF: Inscrigdo Estadual/RG: Inscrigdo Municipal;
- - - -CEP:
(Qtd Un Discriminagdo dos Servigos . = R R * . Valor Unitdrio. "~ Valor Totall
1 SERVICOS DE 1\10311.1:.“@!\0;63‘:30 - ORTOPEDIA 800,00 3800.00
Hosoital Padre Bemardg T
8o - gp PIACA i P FRMO D€ Cotagonacag
J Ne 001/ 2023
PIACATU
— m— — —— —— ———
( Observacgio: ( Total dos Servicos 800,00
Total de Deducdes 0,00
ISS SEM RETENCAO 0,00% | 0,00
Desc. Incondicionado 0,00
Desc Condrcaonado 0,00

L g =0 ST (\__,:_.‘.\,\_.:

L 900.00JU° 0,00 13507 535[ SoRRES 7 ool oI 9.oo| s o.ou[ SuTos o.ooJL 844,65
A validagao dessa nota pode ser realizada no endereco: www.birigui.sp.gov.br




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.00
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

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

CONTA: 232-1

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

VALOR: RS 844,65

DEBITO EM: 10/11/2023

DOCUMENTO: 111007
AUTENTICACAQ SISBB: A.D97.F53.E01.667.287

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

N F MNota Fiscal de
Service elefromica

Chave de Acesso da NFS-e
35064092228296082000182000000000000723111629249586

Nimero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emissfio da NFS-e
7 03r11/2023 04/11/2023 16:16:14
Nimero da DPS Série da DPS Data e Hora da emisséio da DPS : =
7 900 04/11/2023 16:16:14 A autentiadade desto NFS-o poda aer venficada
pela leitura deste cédigo OR ou pela cormults da
chave de acasso no portal nacional da NES-¢

EMITENTE DA NFS-e CNPJ | CPF { NIF inscrigdo Municipal Telefone
Prestador do Servigo 28.296.082/0001-82 - N
Nome / Nome Empresarial E-malil
NAIR VILELLA DE LIMA MESSIAS 16561764838 -
Enderago Municiplo CEP
MARECHAL DEODORO, 339 Bitac - SP 16210-000
Simples Naciona! na Data de Competéncia Regime de Apuragdo Tributéria pelo SN
Optante - Micrbempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVICO CNPJ fCPF / 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 SERVIGO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO
Cédigo de Tributeglio Nacional Cadigo de Tributagio Municipal Lecal da Prestaclio Pals da Prestagho
17.01.01 - Assessoria ou consultoria - Bilac - SP =

de qualquer natureza, ndo conti...
Descrigdo do Servigo

CONVENIO 01/2023 - PREF. MUNICIPAL DE PIACATU-SP - Referéncia 10/2023 - Servicos prestados na preparagio da documentos e servicos
especializados no auxilio administrativo, faturamento local e alimentacdo, supervisio e emissao de relatérios dos sistemas SISAIH01, HOSAUDE,

SINCONECTA, CIHA01, SCNES e BPA.

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagdo do ISSQN Pals Resultado da Prestagiio do Servigo Municipio de Incidéncia do 1SSON

Reglme Especial de Tributacfio

Operacao Tributavel - Bilac- 5P Nenhum
Tipo de Imunidade Suspensiio da Exigibilidade do ISSQN NGmero Processo Suspensiio Beneficio Municipal
- Nao i .
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Tote! Dedugdes/Redugdes Célculo do BM
RS 2.165,00 - - #
BC ISSQN Aliquota Aplicade Retangdo do ISSQN ISSON Apurado
- - Nao Retido -
TRIBUTAGCAC FEDERAL
IRRF cP CSLL
PIS COFINS Retengio do PIS/ICOFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valer do Servigo Desconto Gondiclonado Dasconto Incondicionado ISSON Ratido
R$ 2.185,00 RS RS -
IRRF, CP,CSLL - Relidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido de NFS-e
RS 0,C0 - RS 2.165,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais Municipais
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
AHB T
vospital Padre P,ACATU SP ERMO pg COLABORACA
Giso - 8P N2001/20,

PIACATY



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.00
6790306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE

TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL
AGENCIA: 67850-3 CONTA: 526-6
FINALIDADE: 01 CREDITOC EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAC H B DO BRASIL
BANCO: 033 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
AGENCIA: 2990-4 - AGENCIA DIGITAL I
CONTA: 13.076.350-3

FAVORECIDO: NAIR VILELLA DE LIMA MESSIAS 165617
CPF/CNPJ: 28.296.082/0001-82

VALOR: R$ 2.1e5,00
DEBITO EM: 10/11/2023

DOCUMENTO: 111008
AUTENTICACAQO SISBB: 3.4B8.6E1.E5A.A35.BEA

TERMO DE COLABORACAQ
N2 001/2023
PIACATU



gﬂr PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI
e 16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - 5P
Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica - NFS-e )
[ Y Nomero RPS: | Namero Nota Fiscal: | Data Emissao: Chave: p
700| 25/10/2023 XTQS-CDLV
’ ™\
LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICOS LTDA
16200-054 - AV JOAQ CERNACH, 1042 - CENTRO
BIRIGUI - SP - CEP: 16200-054
CNPJICPF:35.383.545/0001-09 Inscr. EstadualiRG:
Email:
L _J_Tolefone: {18) 3644-7742 CCM 43263 J
rLor.‘.él do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO CNAE: 8640-2/02 NBS: 123019300 ]
Natureza Operagao: Prostacdo de Servigos Compeléncia: 1002023 ) ) . ) )
Atividade. 04.02 - Analises clinicas, patologia, eletricidade medica, radioterapia. quimioterapia, ultrasonogralia, ressonancia magneélica, radiologia,
\_tomogralia e congéneres J
' Dados do Tomador de Servigo. )
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Avenida Jos¢ Ariano Rodrigues, n® 303 - Sala 03 - Jardim Ariano
Lins - SP - Brasil - CEP: 16400-400
CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscricdo Estadual/lRG: Inscrigdo Municipal:
E-mail: contabilidade@ahbb.org.br
| End. Cobram;a Avenida José Ariano Rodngues n° 303 - Sala 03 - Jardim Asiano y
p AT T T = = \
C o Dados do 'l ; z
CNPJ!CPF: Inscrigdo Estadual/RG: Inscrigado Municipal:
- - - -CEP:
. ”
f Qtd Un Discriminagdo dos Servigos: R - Valor Unitario = Valor Total
2 1 PRESTACAC DE SERVICOS: EXAMES LARORATORIAIS - Dosagem de Amilase 2,60 5.20
1 1 PRESTACAC DE SERVICOS: EXAMES LABOCRATORIAIS - Dosagem de Bilirrubinas 245 2,45
ToLal ¢ Fracdes
6 1 PREZTAGAC CE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Creatinina 3,64 21.84
6 1 PEESTACAC DE  SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Creatino 3.64 21,84
rosfoauinase  (CPK)
6 1 S1ACAC LE SEARVICOS: EXAMES LASORATORIALS. - Cosagem de Creatino 7,62 45,72
rosfoeguinase, Fragaoc 38
1 1 FRESTACAQ DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Gama-Glutamil 2,27 2,27
T rferac
1 1 ATAC DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Hemoglobina 9,10 2,10
Gliccs:lada
8 1 PRESTACAC DE SERVICOS: ENAMES LABORATORIALS - Dosagem de Potéssio (X) 2,27 18,16
8 1 PRESTACAC DE SERVIE CXAMES LABORATCRIAIS - Dosagem de S6dio (Na) 2,26 18,08
2 1 PRESTACAO DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Transaminase 3,32 6,64
Glutamica Oxalacética (AST/TGO)
** Servigos laboratoriais prestados no periodo entre 01.09.2023 e
30.09.2023 aos internos do Hospital Padre Bernardo, residentes no
municipiro de Piacatu - SP
Valor Aprox, Tributos: R$ 25.34 (16.75%)
A HB 3 TERMO DE COLABORACAO
Hespital Padre Bomarde N2001/2
SP ) so 023
PIACATU
Observagao: Dados Bancarids: Banco Santander (033); Agéncia; 3750; C/C Tatal dos Servi 151,30
13.003517-3 (PJ) Total de Dedugdes) .0.00
1SS SEM RETENGAO| 2,00%| 3,03
Desc. Incondicionado -, 0,00
\ ﬁas& Coadlmnado 0,00 j
([ TotaidaNota [ : T RETENGOBS S T R O AT 1{ “Total Liquido |
\ 151.30 Jluss o.mllﬂﬂl’ wlms o .QBICOF'NS 4 ﬁl-csu 1 5111»53 om[omos OJL 142,00

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



[ @8%  PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI
e 16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - 5P
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e
L%
( WrNﬁmero RPS: | Ndmero Nota Fiscal: | Data Emisséo: Chave: ]
L 701} 25/10/2023 IFPO-HJXR
4
LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICOS LTDA
16200-054 - AV JOAO CERNACH, 1042 - CENTRO
BIRIGUI - SP - CEP: 16200-054
CNPJICPF:35.383.545/0001-08 Inscr. Estadual/lRG.
Email:
g N Telefone: (18) 3644-7742 CCM 43263 )
(Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO CNAE: 8640-2/02 NBS: 123019300 )
Naturoza Operacdo: Prestagho de Servigos Compeléncia: 10/2023 ) . . )
Atvidade: 04.02 - Analises clinicas. palologia, eletricidade medica. radiolerapia, quimiolerapia, ultrasonografia, ressonancia magnélica, radiologia,
\_lomografia e congéneres J
i Dados do Tomador de Servigo
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Avenida José Ariano Rodrigues, n° 303 - Sala 03 - Jardim Ariano
Lins - SP - Brasil - CEP: 16400-400
CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscrigdo Estadual/RG: Inscrigdo Municipal:
E-mail. contabilidade@ahbb.org.br
| End. Cobranga: Avenida José Ariano Rodrigues, n® 303 - Sala 03 - Jardim Ariano b
- P = e 7 o - O ™
P e O Y AR gLt
CNPJ/CPF:
| s - CEP: /
= = T T I T T T T =\
([ Qtd Un Discriminagio dos Servigos B 5 T PR Valt;;r’-.l._!ﬂltanp'- “"Valor Total
2 1 PRESTACAT DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS ~ Dosagem de Transaminase 3,32 6.64
Zlutimica Fairdgvica (ALT/TGP)
6 1 PRE3ZTACAC DE SERVIGOS: EXAMES LABORATORIALS - Dosagem de Ureia 3.87 23,22
10 1 PEESTACAC LE SERVIQOS: EXAMES LABORATORLIALIS - Hemograma Completo 6,87 68,70
2 1 “RESTACAO DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Determinacdo Quantitativa 5,63 11,26
de Protcina C Reativa
1 1 ZSRESTACAC DE  SERVICCS: EMAMES LABORATORIALS., - Gasometria [pH; p02; 23.47 23,47
pCC2; HCO3-; CO2 Total; BE; SAT 02)
1 1 PRESTACAC DE SERVICOS: EXAMES LABORATORIAIS - Pesquisa de Anticorpes 4,55 4,55
Contra o YVirus da Hepatite C ({Anti-HCV)
1 1 PRESTACANC DE SFRVICCS: EXAMES LABORATORIAIS - Pesauisa de Antigeno E do 9,78 9,78
Viruy da Hepalile B (HBehq)
7 1 PRESTAGAC DE SERVIGOS: EXAMES LABORATORIAIS - Dosagem de Troponina 3 30,00 210,00
6 1 PRESTACAQ D SHRVICOS: EXAMES LABORATORIALIS - Andlise de Caracteres 247 14.82
Fieicos, Elemontox o Sedimentos na Urina
*+ Servigos laboratoriais prestados no periodo entre 01.09.2023 e
£023 aws anternos do Hoespilal Padre Bernardo, residentes no
municipic de Placatu - SP
Valor Aprox. Tributos: R$ 62.38 (16.75%)
AHBB TERMO DE COLABORACAO
Hospital Padie Bomac.. N2 001/2023
p‘ AC ATU SP Biac- 5P PIACATU
o
g S ,
Observagio: Dados Bancarids: Banco Sanlander (033); Agéncia: 3750; C/C [ Totaldos Servicos 372,44 )
13.003517-3 (PJ) Total de Deducdes 0.00
1SS SEM RETENGAQ 2.00%’ 7.45
Desc. Incondicionado -, 0,00
\ Desc. Condicionado 0,00 )
155 RRF PIS F TR
372,44)(*°  o,00|' 558)7°  242|%°™ 49,47 0,00[°™°° 0,00J( 349,54

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



[ #3%  PREFEITURA MUNICIPAL DE BIRIGUI
16200-029 - R OSWALDO CRUZ - CENTRO - BIRIGUI - 5P
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e J
-
( ) Numero RPS: | Namero Nota Fiscal: | Data Emissao: Chave:
702] 25/10/2023 ROXA-IAYT
I T T T
LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICOS LTDA
16200-054 - AV JOAO CERNACH, 1042 - CENTRO
BIRIGUI - SP - CEP: 16200-054
CNPJICPF:35.383.545/0001-09 Inscr. Estadual/RG:
Emaii:
_ J\_ Telefone: (18) 3644-7742 CCM 43263 J
( Local do Servigo: 1 - SERVIGO PRESTADO NO MUNICIPIO CNAE: 8640-2/02 NBS: 123019300 h
Matureza Operagado: Prestacao de Servigos Compeléncia; 1012023
Atvidade: 04.02 - Analises clinicas, palologia, elelricidade medica, radioterapia. quimioterapia, ultrasonografia, ressonéancia magnética, radiologia,
\_lomegrafia e congéneres s )
( ~_ Dados do Tomador de Servigo | -‘
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Avenida Jose Anano Rodrigues, n® 303 - Sala 03 - Jardim Ariano
Lins - SP - Brasil - CEP: 16400-400
CNPJ/CPF: 45.349.461/0001-02 Inscricdo EstadualiRG: Inscrigdo Municipal:
E-mail: conlabilidade@ahbb.org.br
| End. Cobranca Avenida José Ariano Rodngues. n°® 303 - Sala 03 - Jardim Ariano )
2 3 . ‘_"‘.: 2 ¥ T .. W 4 R
CNPJ!CPF: lnscncao Estadual!RG Inscrigdo Municipal:
- -CEP:
>
[ Qtd Un Discriminagdo dos Servigos & ‘Valer Unitario . Valor Total
1 T FEESTACAC DI SERVICOS: EXAMES  LABORATORIAIS - Antibiograma com 9,10 8,10
e cntracac Traibitéria Minima {MIC)
1 1 PRESTACAC ne SERVICOS: EXAMES LABORATORIALS - Cultura para 9,10 9,10
Identificagio de Bactérias (Urocultura)
1 1 PREETACAD DF SEFVIQOS: EXAMES LABORATORIAIS - Teste Nio Treponomico 293 293
para Detecgde de Sifilis (VDRL O LUES)
1 1 FRESTACAO DE  SERVICOS: EXAMES LABORATORIALS - Teste RApido para 6.83 6,83
Detecgio de  Infecgdo pelo HIV
** Servigos laboratoriais prestados no periodo entre 01.09.2023 o
30.09.2023 aos internos do Hospital Padre Bernardo, residentes no
municipio de Piacatu - SP
Valor Aprox. Tribulos: R$ 4.68 (16.74%)
{2
AHBL TERMO DE COLABORACAQ
P‘ACATU"SP vicspital Pee~ Bomars N2 001/2023
- g o _.:
Bizc- o PIACATU
. - e b s s as -
(Observagao: Dados Bancarios: Banco Santander (033); Agéncia: 3750: CIC ] Total dos Servi 27,96 )
13.003517-3 (PJ) Total de Dedugdes 0,00
ISS SEM RETENGAO| 2,00% | 0.56
Desc. Incondicionadgl - 0,00
\ m_ﬂmmonﬂdo S0 )
( TotsidaNota ) R RETENGOES L A S R TS ]{ “Total Liquido ]
27.96 1 'ss B‘mlmmf 0.42’9‘5 malcams Icsu 0,23] INSS omloumos OUOJL 25.24J

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



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.00
6790306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAOC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6780-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 0! CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 033 - BCO SANTANDER (BRASIL}) S.A.
AGENCIA: 3750-8 - PA BR RIO BCO BIRIGUI SP
CONTA: 13.003.517-3

FAVORECIDO: LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICOS LTD
CPF/CNPJ: 35.383.545/0001-09

VALOR: RS 517,78
DEBITO EM: 10/11/2023

DOCUMENTO: 111009

AUTENTICACAQO SISBEB: 8.560.50A.C6B.7F4.2E8

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU



13/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 16:46:05
679006790 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAQC H B DO BRASIL

AGENCTIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 13/11/2023
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 51.096,94

*xwakx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTOC 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAO D.D1A.F58.398.738.D1C

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU



" Numero do RPS
Al PREFEITURA MUNICIPAL DE CRICIUMA REAS

Numero da nota
2844953

SECRETARIA DO SISTEMA ECONOMICO
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGO - NFS-e

Data da emissao da nota

15/10/2023 16:23:54

Data do fato gerador

13/10/2023 20:21:24

Céadigo de verificagéo

N4AWW-4SY2N

PRESTADOR DE SERVIGCOS

CPF/CNPJ: 00910509001305 Inscrig@o Municipal: 48.563
Nome/Razé&o Socia: THOMSON REUTERS BRASIL CONTEUDC

Inscrigdo Estadual:

Tendes? Enderego: Av. Centenario Numero: 7405  Bairro: N® Sra. da Salete
THOMSON Municipio: CRICIUMA UF: SC
REUTERS E-mail: faturamento@dominiosistemas.com.br Site: www.dominiosistemas.com.br

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

CEP: 88813325

TOMADOR DE SERVIGOS

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

| Nome/Razéo Social: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Enderego: 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 WEB 2.0 conf. contrato(s): 190860 comp.: 10/2023. 1.066,50 1 1.066,50

VENCIMENTOS: (10/11/2023 - 1.066,50) OBSERVAGAQ: (Valor dos tributos incidentes (Lei n® 12.741/2012) R$0,00.)

Valor Unitario Qtd Valor Servigo Base de calculo
1.066,50 x 2,00 =

(%) ISS

21,33

RETENGOES FEDERAIS

PIS/PASEP
R$ 0,00

COFINS INSS
R$ 0,00 R$ 0,00

IR
R$ 0,00

CSLL
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 Dedugbes(R$)
0,00

Base de Calculo(R$)
1.066,50

Aliquota(%)
2,00

Valor ISS(R$)
21,33

OUTRAS INFORMAGOES

TERMO DE COLABORACAQ
N2 001/2023
PIACATU




Nimero do RPS Numero da nota

PREFEITURA MUNICIPAL DE CRICIUMA 2682094 2844954
SECRETARIA DO SISTEMA ECONOMICO Data da emisséo da nota
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGO - NFS-e 15102028 16:2%:34
Data do fato gerador
13/10/2023 20:21:24
Cédigo de verificagao
DLBX-MGDS7
PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 00910509001305 Inscrigdo Municipal: 48.563 Telefone: ((**0x) x11)-5047
Nome/Razao Social: THOMSON REUTERS BRASIL CONTEUDC Inscrigao Estadual:
2L Enderego: Av. Centenario Numero: 7405 Baimro: N* Sra. da Salete CEP: 88813325
THOMSON Municipio: CRICIUMA UF: SC
REUTERS E-mail: faturamento@dominiosistemas.com.br Site: www.dominiosistemas.com.br
TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 45.349.461/0001-02 Inscricdo Municipal: Inscrigdo Estadual:
Nome/Razao Social: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
Endereco: Avenida José Ariano Rodrigues, Numero: 303 Bairro: Jardim Ariano CEP: 16400-400
Municipio: LINS Pais: UF: SP
E-mail: financeiro@ahbb.org.br Telefone: (1**43) 5325-198
DISCRIMINACAO DOS SERVIGOS
Valor Unitario Qtd Valor Servigo Base de célculo (%) ISS
Dominio Empresarial conf. contrato(s): 129336 comp.: 10/2023. 2609,10 1 2.609,10 260910 x 2,00 = 52,18
VENCIMENTOS: (10/11/2023 - 2.609,10) OBSERVAGAQ: (Valor dos tributos incidentes (Lei n® 12.741/2012) R$0,00.)
RETENGOES FEDERAIS
PIS/PASEP COFINS INSS IR CSLL
R$ 16,96 RS 78,27 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 26,09
VALOR BRUTO DA NOTA = R$ 2.609,10 VALOR LiQUIDO DA NOTA = R$ 2.487,78

Cadigo do servigo:
0107 / Suporte técnico em informatica inclusive instalagéo, configuragdo e manutengao de programas de computag&o e bancos de dados.

Valor das DeducGes(R$) Base de Calculo(R$) Aliquota(%) Valor ISS(R$)
0,00 2.609,10 2,00 52,18
OUTRAS INFORMAGOES

TERMO DE COLABORACAC
N2 001/2023
PIACATU




AHBB | sixra case

DEMONSTRATIVO DA THOMSON REUTERS BRASIL CONTEUDO
REFERENTE A OUTUBRO/2023

CENTRO DE CUSTO ”‘{T%”O'\ £
BILAC 24 79,35
PIACATU 5 16,53
GABRIEL

MONTEIRO ? 16.53
GARCA HSL 176 581,91
GARCA MEDIA 155 512,48
GARCA UTI 38 125,64
TABOAO UMTS 390 1.289.46
TABOAO UPA 137 452,96
TABOAO PSI 118 390,14
ITAPOLIS 27 89,27

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU

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

R. Or. Orianda Thiago dos Santas, 70
Williams - CGarga - 5P

CEP 17402 064



SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil

Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

. Comprovante de
Data: 14/11/2023 Pagamento de Boleto
Coop.: 5042-3 / CCLA SICOOB UNIMAIS CENTRO LESTE PAULISTA

Conta:  4.599-3 / ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

Hora: 14:59:15

Linha digitavel:

N° documento:

Nosso Numero:

No. Agendamento:

Instituigao 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:

Situacao:

Autorizou pagar valor diferente do agendado:
Autenticagao:

74593.18015 11547.017001 01023.360165 1 95300000106650

4.099.659

745-BCO CITIBANK S.A.

Titulo

THOMSON REUTERS BRAS

THOMSON REUTERS BRAS

00.910.509/0013-05

ASSOCIACAQO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BERA
ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRA
45.349.461/0001-02

10/11/2023-15:44:56

10/11/2023

10/11/2023

1.066.50

0,00

0,00

1.066,50

Efetivado

Nao

ed736f9d-1242-4629-a01d-186d96a315a5

SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasll

Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

) Comprovante de
Data: 14/11/2023 Pagamento de Boleto
Coop.:  5042-3/ CCLA SICOOB UNIMAIS CENTRO LESTE PAULISTA

Conta:  4.599-3 / ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

Hora: 14:59:15

Linha digitavel:

N? documento:

Nosso 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 01023.360322 6 95300000248778

4.099.660

745-BCO CITIBANK S.A.

Titulo

THOMSON REUTERS BRAS

THOMSON REUTERS BRAS

00.910.509/0013-05

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

10/11/2023-15:44:57

10/11/2023

10/11/2023

248778

0,00

0,00

248778

Efetivado

Nao

f2339ed9-89ef-441¢-959f-3dc18ad 11646

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



5ISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.00
6730306790 SEGUNDA VIA 0co1
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISFONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO ERASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL

BANCO: 756 - BANCO SICCOB 5.A.

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

FAVORECIDO: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D
CPF/CNPJ: 45.349.461/0003-74
VALOR: RS 16,53

DOCUMENTO: 111301
AUTENTICACAQ SISBE: 5.070.679.7E2.B30.520

TERMO DE COLABORAGAD
N2 001/2023
PIACATU



Nota Fiscal de Servigo Eletronica (NFS-¢e)

AL s

ISADORA DE ALMEIDA RAMOS AMORIM INimero da NFS-e
Av. Togy Karazawa, 115
CEP:O%SOO-OD{J - Bairro: Vila Ocidente 202300000000020
Municipio: Prasidente Bemardes - SP
E;’T:itéoh‘;sglb%%%egguono@gmail.mm Data do Servigo Cédigo Verifica
CNPJ/ CPF Inscricdo Estadual Inscricio Municipal 03/11/2023 0058d1b.
51.499.987/0001-71  *=** 9022

¢ MUNICIPIO DE PRESIDENTE BERNARDES/SP Dt. de Emissdo E’“gigg“ad" Tributado no Municipi

7 Langadoria -

Fone: (18) 3262-9990 - 54.207.17.248/NFSe.Portal 03/11/2023 Exigive! Presidente Bermnardes/SP

AR Municipioide Prestagac’do Servigo

T % TOMADOR DO SERVIGOE 177
fflome ! Razdo ?Oc!al

IAssociacdo Hospitalar Beneficente do Brasil

€ nav rego

Sele de Setembro,529

P il F ong

Bilac &> 66 00000-0000 [i8210-000

[Barro

CENTRO
CNPJ: CPF cng30 Municipal |mww Estadual

45.349.461/0001-02 AR

£omad
resee

Bilac/SP

% LTI ) e LT e
e AN S A s A

Fome | Razao Social inscriclo thunicipal
Eomal ,Fr"‘“” anut
DESCRIGAC DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIC
PRESTAGAO DE SERVICOS MEDICOS - 1 plant@o de 12 horas, referente ao més de 1.100.00 2,01 2211 | Nao

Outubro/2023, realizados pela Dra. Isadora de Almeida Ramos Amorim. Allquota Efetiva;
2.0100000000%.

!

"HBB

PIACATU-Gp Coissieme

Codigo do Servico Codigo NBS
04.01 - Medicina e biomedicina. e
CIOE OFINS FINS Importagho FPEEP S/PASEP Impona
0,00 o 00 00 .00 .00
ase Calkulo ISSON Pripno alor do ISSQN Préprio (Valor Dedugdo/Dasconlos
1.100.00 22,11 0,00

Valor Total da NFS-6.. .+ Jr.100,00

Intormacies Adwicnais

NOTA EMITIDA POR ME QU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL
NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI

Lei 12741/2012: Mun: R$35,75; Est; R$0,00; Fed: R$147,95; Total Aprox: R$183,70. Fonte: IBPT.

Consulta realizada em 03/11/2023 as 11:52:19,

Para consultar a autenticidade acesse: 54.207.17.248/NFSe.Portal

URSRCRATR A SO

0000200058d1bB951499987000171

T

Recebi(emos) de 202300000000020
ISADORA DE ALMEIDA RAMOS AMORIM Namero da NFS-e
Competéncia
0s servigos constantes da Nola Fiscal Eletrénica indicada ao lado. 03/11/2023
NFS-e
r 0058d1b8g

Ndmero de Controle do Municipio

Consulta realizada em 03/11/2023 as 11:52:19.

Para consultar a autenticidade acesse: 54.207.17.248/NFSea.Portal

.

N2001/2023
PIACATU

TERMO DE COLABORACAL

[=E7



PO L S | R

RS S i

ey

AHBB |5 s ,

Plartonista: |SApCOR>: D2 ALMRIOA QMmos, Ao

Dia Assinatura o

. an

231101 o+.00 - TG 7F CRM-SP247.123

Declaro que realizel os plantes acima.

Dra. | A. R. Amorim TERMO DE COLABORACAQ
CWH N2 001/2023

PIACATU

(carimbo e assinotura)

AHBB - Associag 3o Hospitalar Beneficente do Brasil
Sede Administrativa: Av. José Arlane Rodrigues, 303 - Jd. Ariano — Ling/SP - CEP: 16400 - 400 Tel: +55 14 3532 5198
www.shbb.org.br




SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.00

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 : ASSOCIACAO H B DO BRASIL

BANCO: 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

AGENCIA: 0728B-5 - SICREDI NOVA LONDRINA

CONTA: 70.773-9

FAVORECIDO: ISADORA DE ALMEIDA RAMOS AMORIM
CPF/CNPJ: 51.499.987/0001-71

VALOR: RS 1.100,00
DEBITO EM: 13/11/2023

DOCUMENTO: 111302

AUTENTICACAC SISBB: 4.14E.90C.BOA.3D3.69A

TERMO DE COLABORACAC
N2 001/2023
PIACATU



SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.00
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

S SS S SSsssssEE A s s oSS SESCEnDOEEEms——a =

FINALIDADE: 01 CREDITC EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAOC 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
VALCR: RS 1.254,00

DOCUMENTO: 111303
AUTENTICACAO SISBB: 5.CBA.780.190.159.C3A

TERMO DE COLABQRACAQ
N2 001/2023
PIACATU



Numero da Nota

1415
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACATUBA e
c 06/11/2023
Secretaria Municipal da Fazenda Data ¢ Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS e ncia
Cal de Servigos nica - il 06/11/2023 As 11:52:05
Cédigo de Verificagao
1086-8608-1975
.PRESTAIKIR DE SERVIGOS ;
NPy 33.823.072/0001-98 Céd. Mobilisrio 90573 :::: 90573 Autenticagae
—_— ORUZIAN E DRUZIAN ATENDIMENTO MEDICO E ODONTOLOGICO RGIE ISENTA
Logradoura RUA.GENERAL OSORIO Namero 28
Bairro CENTRO CEP 16010-290
v Municipin ARACATUBA UK SP
Sitnacin ' Optante do Simples Macional
Leictunes {18)3636-2430
1 -Mait's ¢ drunani hatmad.com
TOMADOR DE SERVICOS
CPEFONP)D 45.349.461/0001-02 RG/E ISENTO
Inserigan Mun. Cdd. Mobilidrio 0
Nome ASSOCIACAD HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
E -miail prostacao@ahbb arg.br; Telefone (16) 3374-8438
Int. Comyp.
Logradoura RUA SETE DE SETEMBRO MNimero 529
Hairra CEP 16210-000
AMunicipio BILAC LF spP
Complemenio Pais BRASIL
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS .+ - <
Serviga Descrigla . i Qide. - Desconto Tributo |} Total
by Ty & 2 o] 3 . f ?‘ e | b (IBPFT) . x
[1 _J[CONSULTA MEDICA EM PRONTO SOCORRO Il 1.254,0000]( 1.00|| 0,00] 0.00}] 1.254.00]
Soator Total dos Servigos - KNLT83.00
 INFORMACOES REFERRNTES A DISCRINNACAO BOS SERVICOS
1.254,00 referente a coordenacho u remogdo do mis de Qutubro/2023
TRIBLUTOS ;
IS Ry CORINS (RS INSS (s 1R tRs) CHLL (RS Outras Retengies (RS) Qutrus Tribotos (RS)
]_ CLPE (1% HOF (RS P (RS) TUNMS (RS)
- VALOR TOTAL DA NOTA = RS'1.254,00°
Aividade
BG30U501-Atividad dica | com para i do YT
Opvracio « Deducao de Materiais/Equipamentos Responsavel pelo impaosto
Sem Langamenios de Maternars/Equipamentos Nio | Prestador dos Servicos
Situagin da Norn Fiseal Local do Servigo Local de Prestaglo
Simples Nacional Fora do Muricipo BiLAC - 5P
\guon (94) Base de Cile, (HS) ¥ir. Total das Dedugiies (RS) Vir. Total Retido (RS$) Vir. do IS5 (RY)
2,0000 1.254,00 0,00 0,00 2508

VALOR LIQUIDO/PA NOTA = RS 1.254,00-

OUTRAS INFORMACOES (RESERVADO A0 FISCO).

C erddhio gerado ostars disponivel somente apos o recotumento do ISS dosta NF-g.

Recebi(emos) do Prestador; DRUZIAN E pnuzmﬁ:’-mzﬁﬁmissmém_nbiﬁg:g'dﬁbi_wj-r'oi;r)q;cd- LTDA CNP3: 33.823.072/0001-98
Os servicos constantes da Nata Fiscal de Servicos Eletronica n.® 1415 emitida em 06/11/2023 4s 11:52:05 - Céd Vel 1086-8608-1975
i Condigdes de Pagamento; Vengimento: 06/11/2023 Valor Total RS 1.254,00 Valor Liquido RS 1.254,00 )
5

! !

em
Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servigo(s) Dala da Assinatura

PIACATU-SP

*HB3

; N2001/2023 "
PIACATU




NFS-0 COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Pagina 1081

Prefeitura Municipal de Guararapes

Pref. Mun, de Guararapes

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Informagdes Fiscais

Ntmero da NFS-¢
73
Caodigo de Venficagio de Autlenticidade
9CXPEWBS5Z
Data e Hora de Emissdo da NFS-¢
06/11/2023 as 15:26:30

Chave de Acesso
564279 1ALUXTE2CAPIFSISZNWIAKOF 10

et % : e R
Exigibibdade do 1SS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS Leocal da Prestagao
Exigivel GUARARAPES-SP BILAC - SP
Numero do RS Séne do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
] 06/11/2023

Para G40 da

Qulante Swmpkes Nacwaonal Incenbtivo Fiscal Regeme Especial Tribulagdo Tipo 155

hittp//138.97.38.146:5657 /issweb, menu
censultas ¢ informe os dadas desta NFS-e.

1 - Sim 2 - Nio Microempresério e Empresa de Pequeno Porta (ME EPP) 03 - Sobra Faturamento
PRESTADOR DE SERVIGOS 5
CPFICNPY RG/inscricdo Estadual  Inscrighio Municipal Cadastro Nome/Razao Social
47.352.608/0001-49 ISENTO 10723 000050078  PIERRE FAVARO LTDA
Logradouro Complomanto Bairro
|RUA ARMANDO SALES DE OLIVEIRA, 44 ESCRITORIO ADMINISTRATIVO CENTRO
CEP Cidade Telelone E-mail
16700-000 GUARARAPES-SP 18 3406-1233 CONTATO@SOLIDUS.CNT.BR
TOMADOR DE SERVIGOS K : i s
CPFI/CNPJ/Documento RG/Inscrigdo Estadual Inscrigho Municipal Nome/Raza0 Social
45,349,461/0001-02 Associagdo Hospitalar Beneficente do Brasil
Logradouro Complemento Baimo
R. Sete de Setembro, 529 CENTRO
CE™Cod.Postal  Cidage/Pais Cad, IBGE Telalone E-mad
16210000 BILAC - 8P 3506409

LN P e e

Discriminagdo dos Servigos
Qide. Un. Medida Daescrigio

i

Vir. Unitério Total

1.00 UN 01 PLANTAO DE 6 HORAS REFERENTE AO MES DE OUTUBRO/2023 REALIZADOS PELO DR, PIERRE

AHBB

ricspital Padre Bemando

$50.00 RS 550,00

TERMO DE COLABORACAQ

Blac - gp N2001/2023

P‘ AC ATU”SP PIACATU
Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - 1SS ARSI _ it ' Construgdo Civil
LC 116/2003 04.01 Aliguola Alividade Municipio Cédigo CNAE  Coaigo da Obra Cexgigo ART
Medicina e biomedicina 3,0559% 0000040000401
Vabo: Tolul dos Servigos Desconto Ine wdo  Dedugdes Base Cakulo Base de Caiculo Total do 1SS ISS Retide Desconto Condictonado
RS 550,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 550,00 RS 16,81 2 - Nido R$ 0,00
Retencdes de Impostos : . ; <
PIS COFINS INSS IRRF CSLL Qutras Retengdes
RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS$ 0,00 RS 0,00

Malor Liquido da NFS-¢: RS 550,00 Val. Aprox. Tributos: Federal (0,00%)

R$0.00 Estadual {0,00%) R$0,00 Municipal (0,00%) R$0,00

Informagées Complementares *

Data CPFIRG

RECEBHEMOS) DE PIERRE FAVARO LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 73 E CODIGO DE VERIFICAGAD SCXPEWBSEZ.

Assinatura




REDE
SANTA CASA

AHBB

Plantonista: Pierre Favaro

T

Dia Assinatura b
_ : b "’,i’: E[; 3
'~I- U /e { ? -7 o /) Ul’,r }e A -u
Tl

Declaro que realizei os plantges acima.
VAR TERMO DE COLABQRAGAL

[A N2 001/2023
yinl ) IACATU
Dr. Pietre Favaro :
ISP 234.570
{carimbo -;_’ dsgglcﬁg'c_:)

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
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.00
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 : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S5.A.
AGENCIA: 3021-X - SICREDI BIRIGUI

CONTA: 38.290-6

FAVORECIDO: PIERRE FAVARO LTDA

CPF/CNPJ: 47.352.608/0001-49

VALOR: RS 550,00
DEBITO EM: 13/11/2023

DOCUMENTO: 111304
AUTENTICACAO SISBB: B.BD5.F5C.71A.8CB.B27

TERMO DE COLASC
N2001/2023
PIACATY



Numero da Nota
87
Data do Emissdo
PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGATUBA 06/11/2023
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
Competéncia
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e 06/11/2023 48 09:07:24
Cdédigo de Verificagdo
5994-5566-3174
PRESTADORDE SERVIGOS | e
3§ CNPJ 47.220.908/0001-01 Céd. Mobilidrio 101665 Insc. Mun, 101665
Nome BARBARA REIS IEIRI
Logradouro RUA-FAGUNDES VARELA Numero 222
Bairro JARDIM DO PRADO CEP 16025-380
Municipio ARACATUBA UF sP
Sl\uac.‘ic. Optante do Simples Nacional
Teletones (18) 31177832
E -Mail's CARLOSMA MERCURIOZGMAIL.COM
TOMADOR DE SERVIGOS :
CPFICNPJ 45.349 461/0001-02 RGHE ISENTO
Inserigao Mun. Cod. Mobiliario 0
Nome ASSOCIAGCAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
E.mail prestacac@ahbb.arg.br. Telafone (16) 3374-8438
Inf. Comp.
Logradouro RUA SETE DE SETEMBRO Numere 529
Bairro CEP 16210-000
HMunicipic BILAC UF SP
Complemento Pais BRASIL
: -: \' ‘.s" < : = mﬂ’f"" L
Servigo Descrigho i Qtde || Desconto’. || Tributo - Total
[ ||PRESTAGAC DE SERVICOS MEDICOS 2.100,0000] 1,00][ 0.00|| 0.00]f 12.100,00]
Valor Total dos Servicos - R§12.100,00
; INFORMAGOES REFERENTES A DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS . |
11 plantbes do
12 horas, referente ao més de Outubro/2023, realizados pela Dra, Barbara
P15 (RS) COFINS (RS) INSS (RS) IR (RS) CSLL (RS) Outras Retengdes (RS) Qutros Tributos (RS)
CIOE {RS) IOF (RS) 1P1{RS) ICMS (RS)
VALOR TOTAL DANOTA =RS 12.100,00 S R e
Alividadeo
£630503-Alvidade médica ambulatonal restiia a consulias
Operagio Dedugac de M ais/Equip R poio imp
Semn Lang da M JEquip oS Mo Prastador dos Sarvicos
Situagdo da Nota Fiscal Lacal do Servigo
Simples Nacional Dentro do Municipio
Ahguota (4} Base do Cile. (R$) - Vir. Total das Dedugdes (R$) Vir. Total Retido (R3) Vir. do ISS [RS)
2.5800 12.100.00 3 0.00 31218

VALORLIQUIDO DAN

/" OUTRAS INFORMAGOES (RESE
Q crégite gerado oslara disponivel somente 8pds 0 recoiimento do 1SS desta NF-e

" ;
'._.}‘-‘ ............................................................... T P e L TR o

- Recobi(emos).do Prostador: BARBARA REIS |EIRICNPJ; 47.220,998/0001-01, it e
Os servigos cofislantes da Nota Fiscal de Servigos Eletrénica n.? 87 emitida em 06/11/2023 &s 03:07:24 - Cod Verif 5994-5566-3174

Condigdes de Pagamento: Yencimenlo: 06/11/2023 Valor Total RS 12.100,00 Valer Liquido RS 12.100,00
Ass: em ! i

Assinalura do Dastinatario'Tomador do(s) Servico(s) Dala da Assinalura

TERMO DE COLABORAGAD P ’ ACATU -SP o c- l:;13=?86?narct;

f g
N2 001/2023 L. na.go
PIACATU




REDE
SANTA CASA

AHBB

Plantonista: Barbara Reis Ieiri

Dia Assinatura
J
04 110 0ah — 19h |
- ———
20 0 ! :
Ny N " 1 j’_"__'_'
A5\ 0ih ———Htah |
A fit A" 'f\l = _J, ;1 ‘]"\
AT T O ———T Y (74N
.:—F__'—_'._.-f-:—‘_
WIIol osh _ —— [
OO T (B —— UFN (AN
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- . R hY
10 SN N [~AoYT])
e
el
Ded?qde realizei os plantdes acima.
ra. Barb‘ ra Reis leiri TERMO DE COLABOR-
N2 001/2023
CiM;/— 34637 PIACATU
(carimbo e assiny

-~

-

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



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.00
6790306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCTACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

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

CONTA: €3.279,319-4

FAVORECIDO: BARBARA REIS IEIRI
CPF/CNPJ: 47.220.998/0001-01
VALOR: RS 12.100,00

DOCUMENTO: 111305
AUTENTICACAO SISBB: B.62F.A7TB.F2E.7E0.1BF

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



ENSITE BRASIL TELECOMUNICACOES LTDA
BRASILIA, 2121 SALA 1904

JARDIM NOVA YORQUE, ARACATUBA, 5P

CEP: 16018-000

INS EST.- 177.462.695.115

CNPJ: 07.729.336/0001-39

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

DADOS CF CATUGANENTO
SL& AUA DOM MDA i1, 529 SALA 01
CINIED, pAL S
CEP 16710000
CHEE 45 18% 3610007 66

ameri/c; net
\Z

(t:onhoqa AmericaBRB, o banco digital da Amorican?

» Conta digitol e isenta de
tunfos

o C0M100 de credito corm
anuidode zero o vilalicio
AL L INSTALAC R
SuA DOM PLORC 29 SALAGL

CENTEO, BUAL, W9
CLF 0310000

Empréstimos dveto na

. ans
; J

-

I‘HPORT&NTE P-Nm SUA EMPRES&

servicos tel

RS 332,10

VENCIMENTO

EMISSAQ: 08/11/2023

REFERENCIA: 11/2023
CNPJ: 45.349.461/0007-06
CONTRATO: 472890

FATURA UNIFICADA: 67934058

e na fatura com

daapre

Aque €413 2 sua fatura onde 3 nota fiscal ¢ a fatura para ;ugamemo estlo Wox Na nota l:salme

tedos o3 serv{os  contratados, alem dos valores excedentes. Em  virtude das inf tdes serem enc na mn focal e na fatwra, essas poderdo apresentar valores diferentes
Utilize o QRCode PIX para o pagamento. Além de ser fécil, répido e pr.ltko ] sinal ¢ Iiberado em mlauwsl
Atendimento Whatsapp (11) $3501-2000 | Central de Rnladonammtu com o Cllnntu ma 8\5 ] www.armrlumt.com.br
VEJA O RESUMO DA SUA CONTA
ITEM SERVICOS CONTRATO VALOR DESCONTO NF/RECIB ICMS I55 PIS{COFINS VALOR
01 ENSITE | LOCACAQ PADX FISICO 472890 000035954 0,00 % 0,00 % 3,25% RS 332,10
Hespital Padre Bemardg
TOTAL ! RS 332,10

Retencdes na fonte: IRRF: RS 0,00 / PIS: Rsomftoﬂns uso,owc:u aso.ow:unmsﬂpom:nsom-rould.amﬂ;aes:nsn.oo

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

contas dos Gltimos meses

" 0 | - Vi

- Baixar e imprimir 22 via de conta | - Balxar termo de quitagdo anual | - VI

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.

todas as 1 do Erupo ec

COPIE E COLE
OR0Z0R12AETIONLAR GOV BCB PLGISS e, Mawpinany J07352508-21a7 44345387,

Banco itaa S.A.

5204( 28

FORMA DE PAGAMENTO: BOLETO E PIX

O PAVLOSZOTOS03 - 6304F Ca2

341910967793405818548151715000006953400000332 10

|—I awoal o Pagamento
Qualguer agncia bancina, lnteraet bank ou lotérica.

Vencumento
141172023

Henehrane
ENSHE BRASIL TELECOMUNICACOES LTDA 07.729.336/0001-39

Agéocian Codige Bencficilrw
B541 /517150

Data Docameno Sumcro do Documento Espéce Doc. Aceite Data Provessamento Moo Nimem
UR1 12023 67934058 DM A 109679340581
Lisr iy Hango Carneirs Fapéeie Moeda Qide moeda (x) Valor (=) Valor do Documenio
1av 151 3310
Imstrugaes texto de responsabilidade do benelvino) =) Desconto
| MULTA DE 2% E JUROS DE 1% AM
tidos fid: a Pentd S.A. Diatrib de Titulos ¢ Yalares \-lal-ﬂi.irin. ngum ﬁdudino (-} Qutras Dedigies’Abatimenio

s direitos de crédila m&mplﬁdu 02 presente foram

repre da hio dos d da I* {primeira) uﬂsﬁo de debéntures mngiu. oo conversivels em aghes, com g real, para distrid
pihlica. sem sirie dnica, com esforges restritor, da America Net S.A, pos temas do “instrumento Particalar de Cessdo Fiducliria de Direitos Cmmérlns em
Carantia ¢ Outras Avengas celebrado em 24 de marco de 2021

{* ) MeraMultaJuros

{#) Cruteas Acrescimuos

(1 Valor Cobradoe

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL CNPJ: 45.349,461/0007-06

Pogador
RUA DOM PEDRO 1L, $29 SALA 0L

UNPJ 35 349 4610007 00

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU

AN =

Paaina 1dn 3



america-net
N

ASSOCIACAQO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL RECIBO: 000035954

D"ES: :5: "Dgum':‘;:g?; 620 5ALA 01 ENSITE BRASIL TELECOMUNICACOES LTDA
CENTRO, BILAC, 5P ' BRASILIA, 2121 SALA 1904
CEP: 16210000 JARDIM NOVA YORQUE, ARACATUBA, 5P
CNPJ: 45,349 461/0007-06 CEP: 16018-000

INS, EST.: 177.462.695.115

CNPJ: 07.729.336/0001-39

EMISSAO: 08/11/2023
REFERENCIA: 1172023
PERIODO: 01/11/2023 A 30/11/2023

DESCRICAO DOS SERVICOS
ITEM SERVICOS CONTRATO RECIBO ICMS 155 PIS/COFINS VALOR
01 LOCACAOQ 472890 000035954 0,00% 0,00 % 9,25% RS 332,10

RS 332,10

Conforme lista de servigos ancxas & Ler Complementar n? 116/2003- *Lista anexa - tem 3 01° nda previ cobrancade 1SS sobre a locagdo de equipamentos, 2 Empresa osta desobngada a ematir Nota Fiscal de Servigos

Servgos de Valor Adionado estlo desobrigados de Emissio de Doc to Facal e Recolhi do ICMS e do ISSQN por falta de previsdo legal na Legislagdo do ICMS RICMS Decreto nt 45.450/2000 » na Ley
Complementar Federal n¥ 116/2003 ¢/tei Complementar Municipal n? 50737, ¢ ainda, nos termos da Sumula 338 da STL Acdvdio 0375115-42 2009.8.26 0000, 37 Cimara de Dircito Publico da TISP

Asunatura Basica de Telefonia, tara paga 3 titwlo de atnvidade mew que ndo abrange a franquia de minulos.
Nio modénciado ICMS 7 RESP 72,393 7 DF (2005/0087855-1)
Hio modénea do 155 7 RESP 881254/MG)

AHBB

Hespital Padre Bemardo TERMO DE COLABORAGAO
Blac - Sp PIACATU-SP N2 001/2023
. PIACATU

Vocé ja conhece AmericaBRB, o banco digital para clientes
da American%t’? Aproveite todas as vantagens exclusivas do
banco digital que leva vocé para o futuro,

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

amer;c;-BRB
N

Paaina 3 aa 3



08/12/2023 - BANCO DC BRASIL - 11:47:00
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

34191096779340581854815171500000695340000033210
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:

ASSOCIACAQO HOSPITALAR BENEFICE
CNPJ: 45.349.461/0007-06

NR. DOCUMENTO 111.306
DATA DE VENCIMENTO 14/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 13/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 332,10
VALOR COBRADO 332,10

NR.AUTENTICACAO C.FCA.86C.B05.158.563

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



17/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 17:54:31
679006730 SEGUNDA VIA 0003
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 17/11/2023
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 49.424,50

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

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAO 6.798.07B.574.4D3.979

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



_ Documento de Arrecadagio
Recerta Federal de Receitas Federais
CNPJ Razdo Social
45.349.461/0001 -02J [ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

Periodo de Apuragio Data de Vencimenlo Namero do Documento Pagar aste documento alé
[ Outubrofzozs] [ 1711 112023J [ 07.1 6.23320.0482128-7J m
rOht;erv:J(,x)es

N° Recibo Declaragdo: 50000178767049 Valor Total do Documento
666.768,23

, A

Composicao do Documento de Arrecadagio

Cddigo Denominagao Principal Multa Juros Total
©561  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 288.985, 98 288.985, 98
07 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PAls
PA:18/2023 Vencimento:17/11/2023
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 351.645, 77 351,645, 77
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:10/20823 Vencimento:17/11/2023

1099 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20 345, 60 345, 60
B2 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20%
PA:18/2023 Vencimento:17/11/20823

1162 CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9,711/98 22.605, 00 22.605,00
01 CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98
PA:10/2023 Vencimento:17/11/2023
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:10/2023 Vencimento:17/11/2023
CNPJ Prestador:46.988.583/0001-01

Totais 666.768,23 666.768,23
\__SENDA (Vers&o:5.1.7) Pagina: 1/1 16/11/2023 16:49:07 i
85800006667 5 682303852332 210716233207 048212878160 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadacgao de Receitas Federais
[ (85800006667 5 | [ 68230385233 2 | [ 210716233207 | [ 048212878760 ] CNPJ: 45.349.461/0001-02

Numero: 07.16.23320.0482128-7
Pagar até: 17/11/2023
Valor: 666.768,23

TERMO DE COLABORAC AL
N2001/2023
PIACATU




Empresa: 106 - ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 171
CNPJ: 45.349.461/0007-05 Emissdo: 16/11/2023
Caleulo: Folha Mensal Horas: 09:27:00
Competéncia:  10/2023
C. Custos: 25
' RELACAO DE BASES DO INSS
Cédigo Nome do empregado Base clculo _ Excedente Ded.sal.mat.13  Deducdes Taxa Valor
EMPREGADOS
7835 CRISTIANO DA SILVA 1.990,63 0,00 0,00 0,00 8,01 159,35
4137 JAQUELINE SOUZA GAMA 1.753,20 0,00 0,00 1.813,02 7,87 137,98
5532 JESSICA DAIANE DA SILVA 2.504,12 0,00 0,00 0,00 9,23 205,57
5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 2.565,72 0,00 0,00 0,00 8,23 211,11
7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAQ 2.536,92 0,00 0,00 0,00 8,22 208,52
Empregados: 5 Total: 11,350,59 0,00 0,00 1.813,02 922,53
Contribuintes: 1] Total: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total: 5 Total: 11.350,59 0,00 0,00 1.813,02 922,53
Resumo Geral das bases de INSS
Base calculo Excedente Segurados Contribuintes RAT Empresa Deducdes Terceiros Total
Total 11.350,59 0,00 922,53 0,00 0,00 0,00 1.813,02 0,00 -890,49
TERMO DE COLABORACAO TERMO DE COpa.,..
) oy
N2001/2023 N20Q1/20z
PIACATU PIACATU

Sistema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



A H B B ' gEEEA CASA

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADACAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO INSS REFERENTE A OUTUBRO/2023

CENTRO DE CUSTO VALOR
TABOAO DA SERRA UMTS R$ 162.516,66
NOTA TABOAO DA SERRA R$ 12.650,00
UMTS
TABOAO DA SERRA UPA R$ 46.098,20
NOTA TABOAO DA SERRA UPA | R$ 4.977,50
TABOAO DA SERRA PSI R$ 44.690,18
NOTA TABOAO DA SERRA PSI | R$ 4.997,50
GARCA HSL R$ 36.313,37
GARCA MEDIA R$ 41.787,04
GARCA UTI R$ 7.500,21
BILAC R$ 5.063,91
GABRIEL MONTEIRO R$ 1.287,83
PIACATU -

ITAPOLIS R$ 9.242,98
ITAPOLIS NOTA R$ 3.185,88
TOTAL R$ 380.291,26

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADAGCAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO IRRF REFERENTE A OUTUBRO/2023

CENTRO DE CUSTO VALOR
BILAC R$ 1.286,57
GABRIEL MONTEIRO R$ 93,20
PIACATU R$ 53,09
TABOAO DA SERRA UMTS R$ 173.934,82
TABOAO DA SERRA UPA R$ 43.542,91
TABOAO DA SERRA PSI R$ 40.588,81
GARCA HSL R$ 7.239,92
GARCA MEDIA R$ 13.319,65
GARGA UTI R$ 2.884,79
ITAPOLIS R$ 3.533,21
TOTAL R$ 286.476,97

TOTAL GERAL DA GUIA - 666.768,23 TERMO DE COLABORACAO

N2001/2023
PIACATU

www.ahbb.org.br
contatoiahbb.org.br
14 34075066

R. Dr. Ortando Thiago dos Santas, 70
Williams - Carca - SP

CEP 17402 064



G3371914100486011

g o 19/11/2023 16:29:57
Consultas - Emissdao de comprovantes
EMPRESA
SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCC DO BRASIL
1s/11 /2023 - AUTOATENDIMENTO - 16.29.52
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

Convenic RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

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

Codigo de Barras B5B00006667-5 68230385233-2
21071623320-7 04821287816-0

Data do pagamento 17/11/2023
Numerc do Docuniznto 07.16.23320.0482128-7
Valor Total 666.768,23

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorioc Executivo
Conjunto n® 01 de 31 de outubro de 2011
DOCUMENTO: 111701
AUTENTICACAQ SISEB: E.BF6.31C.F68.886.97E

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

TERMO DE COLAGTHA,
N2 001/2023
PIACATU



17/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 15:19.:52
679006730 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B CO BRASIL

AGENCIA: 679%0-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 17/11/2023
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.227
VALOR TOTAL 890,49

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

AGENCIA: 679%0-3 CONTA: 227-5
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAROD 4,776.F70.913.864.D20
TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATU



o
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AHBB |55 casa

ERRAEL L

L P L e BT A b P S

JUSTIFICATIVA

A Associagdo Hospitalar Beneficente do Brasil, localizada na Rua 7 de
setembro, 529, Centro, Bilac-SP, CEP: 16.210-000, sob CNPJ: 45.349.461/0001
-02, vem através deste justificar que a transferéncia feita no dia 17/11/2023 no
valor de R$890,49 para agéncia 6790-3 e conta 526-6 se trata sobre a devolugao
de uma transferéncia que foi feita de um valor maior para o pagamento da guia
do INSS.

EA oy T SR

S s T R

Bilac-SP, 19 de dezembro de 2023.

Y s T T N e

Doc assinado digi
{-» < ALEX SANDRO FERNANDES
g bt 4 Data:20/12/2023 15:03:02-0300
Veritique em https:/ fvalidar.iti. gov.br

Alex Sandro Fernandes
Diretor Administrativo

R o T A e s

o PR e

www.ahbb.org.br
contatosahbb.org br
14 34075066

R. Dr. Ortardo Thiago dos Santos, 70
Williams - Car¢a - SP

CEP 17402 064
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G3381915411088351
19/12/2023 15:44:48

g Consultas - Emissdo de comprovantes
EMPRESA
L e AR TR -
17/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 17:20:38
679006790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAQ H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA : 227-5
DATA DA TRANSFERENCIA 17/11/2023
NE. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
VALOR TOTAL B90,49

*#*xx*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.227
NR.AUTENTICACAQ 1.AA3.5D4.19F.7EB.AB6

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



_ Documento de Arrecadagao
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 Nimero do Documento Pagar a5t documanio alé
[ 0utubro!2023J [ 17;11!2023J [ 07.16.23320.04821 28-7] m
r'Obs,enrag:‘in:!t"\

N° Recibo Declaragao: 50000178767049 Valor Total da Dicimants
k 666.768,23
Composigio do Documento de Arrecadagio

Codigo Denominagdo Principal Multa Juros Total
0561 IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 288.985,98 288.985, 98

07 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PAfs
PA:18/2023 Vencimento:17/11/2623
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 351,645, 77 351.645,77
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:18/2023 Vencimento:17/11/2023

1099 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20 345, 60 345, 60
02 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20%
PA:10/2023 Vencimento:17/11/2023

1162 CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98 22.605, 00 22.605, 00
@1 CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98
PA:10/2023 Vencimento:17/11/2023
CNPJ Prestador:40.110.628/8001-64

1162 CP PATRONAL - RETENGAO LEI 9.711/98 3.185, 88 3.185, 88
01 CP PATRONAL - RETENCAO LEI 9,711/98

PA:10/2023 Vencimento:17/11/20823
CNPJ Prestador:46.988,.583/0001-01

Totais 666.768,23 666.768,23
N SENDA (Versfo:5.1.7) Pagina: 1/1 16/11/2023 16:49:07 3
85800006667 5 682303852332 210716233207 048212878160 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadacgao de Receitas Federais
(85800006667 5 | [ 68230385233 2 | [ 21071623320 7 | [ 048212878160 ] CNPJ: 45.349.461/0001-02

Numero: 07.16.23320.0482128-7
Pagar até: 17/11/2023
Valor: 666.768,23

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU




Empresa: 106 - ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

Pagina: 1/1

CNPJ: 45.349.461/0007-06 Emissdo: 16/11/2023
Periodo: 01/10/2023 a 31/10/2023 Horas: 13:57:15
C. Custos: 25
RELAGAO DAS BASES DO IRRF
Cédigo Nome do empregado Tipo Base calculo Abatimentos Dependentes ND  Dedugdo Simplificada Taxa Deducio Valor IRRF
Periodo: 01/10/2023 a 31/10/2023
EMPREGADOS
5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS Mensal 09/23 2.560,15 210,61 0,00 0 0,00 7,50 158,40 17,82
7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAO Mensal 09/23 2.824,15 241,95 000 0 0,00 7,50 158,40 35,27
Total: 5.384,30 452,56 53,09
Empregados: 2 Estagidrios: 0 Contribuintes: 0 Total: 5.384,30 452,56 0,00 53,08
Total Geral;
Empregados: 2 Estagidrios: 0 Contribuintes: 0 Total 5.384,30 452,56 0,00 53,09
Resumo Geral IRRF
Cod, de Recolhimento Periodicidade  Valores Acum. Comp. Ant. Valor a Recolher Valor a Compensar Valor a Pagar Valor a Acumular
Todos 09/2023 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0561 Mensal 09/2023 0,00 288.889,87 0,00 288.889,87 0,00
0588 Mensal 0972023 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Totalizador 288.889,87 0,00 288.889,87 0,00
TERMO DE COLABORAGAQ
N2 001/2023

PIACATU

Sistema licenciado para ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



A H B B l EEEIEA CASA

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DE RECEITAS

FEDERAIS DO INSS REFERENTE A OUTUBRO/2023

CENTRO DE CUSTO VALOR
TABOAO DA SERRA UMTS R$ 162.516,66
NOTA TABOAO DA SERRA R$ 12.650,00
UMTS
TABOAO DA SERRA UPA R$ 46.098,20
NOTA TABOAO DA SERRA UPA | R$ 4.977,50
TABOAO DA SERRA PSI R$ 44.690,18
NOTA TABOAO DA SERRA PSI | R$ 4.997,50
GARCA HSL R$ 36.313,37
GARCA MEDIA R$ 41.787,04
GARCA UTI R$ 7.500,21
BILAC R$ 5.063,91
GABRIEL MONTEIRO R$ 1.287,83
P!ACATU -

ITAPOLIS R$ 9.242,98
ITAPOLIS NOTA R$ 3.185,88
TOTAL R$ 380.291,26

DEMONSTRATIVO DO DOCUMENTO DE ARRECADACAO DE RECEITAS
FEDERAIS DO IRRF REFERENTE A OUTUBRO/2023

CENTRO DE CUSTO VALOR
BILAC R$ 1.286,57
GABRIEL MONTEIRO R$ 93,20
PIACATU R$ 53,09
TABOAO DA SERRA UMTS R$ 173.934,82
TABOAO DA SERRA UPA R$ 43.542,91
TABOAO DA SERRA PSI R$ 40.588,81
GARCA HSL R$ 7.239,92
GARCA MEDIA R$ 13.319,65
GARGA UTI R$ 2.884,79
ITAPOLIS R$ 3.533,21
TOTAL R$ 286.476,97

TOTAL GERAL DA GUIA - 666.768,23 TERMO DE COLABORAGAOQ
N2001/2023

PIACATU

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

R, Or. Oriando Thiago dos Santas, 70
Willlams - Carca - 5P

CEP 17402 064



Consultas - Emissdo de comprovantes

(G3371914100486011
19/11/2023 16:29:57

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BERASIL
19/11/2023 - AUTOATENDIMENTO ~ 16.29.52
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

Convenio RFB-DARF CODIGC DE BARRAS

Agente Arrecadador: CNC 001 Banco do Brasil S5.A.

Codigo de Barras 85800006667-5 68230385233-2
21071623320-7 04821287816-0

Data do pagamento 17/11/2023
Numero do Documento 07.16.23320.0482128-7
Valor Total 666.768,23

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

DOCUMENTO: 111701

AUTENTICACAO SISEB: E.BF6.31C.F68.886.97E

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

TERMO DE COLABORAGAOQ

N2 001/2023
PIACATU



17/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 15:19:52
679006730 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6750-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 17/11/2023
NE. DOCUMENTO 556.7590.000.000.227
VALOR TOTAL 53,09

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

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 227-5
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAO 0.CDB.4C2.1A3.1DB.5C2
TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023

PIACATU



i Documento de Arrecadacéao
Receita Federal de Receitas Federais
CNPJ Razdo Social
[45.349.461!0001 -02] [ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

Periodo de Apuragio Data de Vencimento Nimere do Documento Baoarsste Atsumenisrats
[ 311 oxzozs} [ 17/11/2023 07.01.23318.5066785-6 m
rObs.ervacées

PIACATU Valor Total do Documento
|Darf emitido pelo Sicalc Web 67,49
Composicao do Documento de Arrecadagao
Cddigo Denominagdo Principal Multa Juros Total
5952  RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV 67,49 67,49
07 CSLL/COFINS/PIS/PASEP - RETENGAO DE CONTRIBUIGOES SOBRE PAGAMENTOS DE PJ A PJ DE DIREITO PRIVADO
PA 18/2023 Vencimento 17/11/2023
Totais 67,49 e,00 0,00 67,49
\__ SENDA (Versdo:5.1.7) Pagina: 1/1 14/11/2023 08:28:42 Vi
858700000006 674903852332 210701233184 50667856706 0 AUTENTICAGAO MECANICA

Documento de Arrecadacgdo de Receitas Federais

(85870000000 6 | [ 67490385233 2 | [ 21070123316 4 | [ 50667856706 0] CNPJ: 45.349.461/0001-02
Numero: 07.01.23318.5066785-6
[T T T
Valor: 67,49

TERMO DE COLABORAGAO
N2 001/2023
PIACATU



AHBB/ 5 case

DEMONSTRATIVO DA DARF DE RECOLHIMENTO

L CONYAL - = - “HISTORICO CENTRO DECUSTOS '| DOCUMENTO | DATADOCUMENTO | : COMPLEMENTO “ ] VALOR
CSRF A RECOLHER IMOBILIZAGAO E GESSO PIACATU 1299 - mmm »O Sprom DO COFINS NFS-E 1299 C. 0.T.L nzz_n» Dm ox._dvmc_» RS 27,00
CSRF A RECOLHER IMOBILIZAGAO E GESSO PIACATU 1299 - REF. AO VALOR DO PIS NFS-E 1299 C.0.T.l. CLINICA DE ORTOPEDIA R$ 5,85
CSRF A RECOLHER IMOBILIZAGAO E GESSO PIACATU 1299 - REF. AO VALOR DO CSLL NFS-E 1299 C.O.T.I. CLINICA DE ORTOPEDIA R$ 9,00
CSRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 700 - REF. AO VALOR DO COFINS NFS-E 700 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO RS 4,54
CSRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 700 - REF. AO VALOR DO CSLL NFS-E 700 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO RS 1,51
CSRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 700 - REF. AO VALOR DO PIS NFS-E 700 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO R$ 0,98
CSRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 701 - REF. AO VALOR DO COFINS NFS-E 701 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO R$ 11,17
CSRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 701 - REF. AO VALOR DO CSLL NFS-E 701 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO R§ 3,72
CSRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 701 - REF. AOQ VALOR DO PIS NFS-E 701 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO R§ 242
CSRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 702 - REF. AO VALOR DO CSLL NFS-E 702 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO R$ 0,28
CSRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 702 - REF. AO VALOR DO PIS NFS-E 702 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO R$0,18
CSRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 702 - REF. AO VALOR DO COFINS NFS-E 702 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO R$ 0,84
R§ 67,49

TERMO DE COLABORACAD
N2 001/2023
PIACATU



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.01
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

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

Codigo de Barras 85870000000-6 67490385233-2
21070123318-4 50667856706-0

Data do pagamento 17/11/2023
Numero do Documento 07.01.23318.5066785-¢6
Valor Total 67,49

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

DOCUMENTO: 111701
AUTENTICACAO SISBB: F.6CB.6B0.E36.A0B.CB2

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



i Documento de Arrecadacéao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ RazZo Social
[45.349.461!0001 -02] [ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL J
Periodo de Apuragio Data de Vencimento Nimere do Documento Pagar esta documento até
31/10/2023 17/11/2023 07.01.23318.5074882-1 m
’Obser\racées
PIACATU Valor Total do Documento
| Darf emitido pelo Sicalc Web : 21,78
Composicao do Documento de Arrecadagao
Codigo Denominagio Principal Multa Juros Total
1708  IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 21,78 21,78
06 IRRF - REMUNERAGAO DE SERVIGOS PROFISSIONAIS PRESTADOS POR PJ
PA 10/2023 Vencimento 17/11/2023
Totais 21,78 0,00 0,00 21,78
\_ SENDA (Versio:5.1.7) Pagina: 1/1 14/11/2023 08:31:10 /
858000000003 217803852336 210701233184 50748821247 1 AUTENTICAGAO MECANICA

Documento de Arrecadagdo de Receitas Federais

[ 85800000000 3 | [ 21780385233 6 | [ 2107012331684 | [ 50748821247 1 | CNPJ 45.349.461/0001-02
[ Numero: 07.01.23318.5074882-1
AR == =5
i Valor: 21,78
TERMO DE COLABORACAD
N2001/2023

PIACATU



AHBB|

REDE
SANTA CASA

DEMONSTRATIVO DA DARF DE RECOLHIMENTO

. 'CONTA HISTORICO CENTRO DE CUSTOS | OOOC,MMZ._.O. DATA DOCUMENTO | . COMPLEMENTO 2 S VALOR
IRRF A RECOLHER IMOBILIZAGAO E GESSO PIACATU 1289 - REF. AO VALOR DO IRRF NFS-E 1299 C.0.T.l. CLINICA DE ORTOPEDIA R$ 13,50
IRRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 700 - REF. AO VALOR DO IRRF NFS-E 700 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO R$ 2,27
IRRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 701 - REF. AO VALOR DO IRRF NFS-E 701 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO RS 5,59
IRRF A RECOLHER LABORATORIO PIACATU 702 - REF. AQ VALOR DO IRRF NFS-E 702 LABORATORIO LAMINA DIAGNOSTICO R$ 0,42

RS 21,78

TERMO DE COLABORACAD
N2001/2023
PIACATU




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOQATENDIMENTO = 11.47.01
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

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

Codige de Barras 85800000000-3 21780385233-6
21070123318-4 50748821247-1

Data do pagamento 17/11/2023
Numero do Documento 07.01.23318.5074882-1
Valor Total 21,78

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

DOCUMENTO: 111702
AUTENTICACAQ SISBE: 3.EA4.93C.F6D.3A2.963

TERMO DE CoLABORACAQ
N°001/2023
PIACATU



1P o sz | [

JP BILAC MATERIAIS PARA CONSTRUCAO LTDAME | ¢.ENTRADA D CHAVE OE ACES30
RUA BANDEIRANTES, 440 1-SAIDA 35231002007909000105550010000046471000046482

CENTRO
CEP: 16210000 - BILACISP N° 000004647 » .
Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfa.fazenda.gov.briportal ou no sile da Sefaz auterizadora
Falha 111
RATUREZA DA OPERAGAD
VENDAS 135231863029513 31!10!2023 16:26:18
[(NSCRIGKD ESTADUAL
213002895111 0200?909000 105
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME S0CIAL TNSC ESTADUAL DATA DA EMISSAC
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL | |_ 30.'_10.‘2023
ENDEREGD - CATA OA SAIDA
RUA SETE SETEMBRO 529 30/10/2023
CEF TELEF ONEFAX FIORA DA SAIDA
16210000 LAC:'SP 1836591243 09:53:00

CALCULO DO IMPOSTO

0.00

TRANSPORTADOR/NOLUMES TRANSPORTADOS

NOMEAZAD SOCIAL FRETE
9- SEM OCORRENCL‘\ DE TRANSPORTE
ENDERECO luumc
CUANTIOADE W NUMERAGRG
0

DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS

STETeE]

0000000097 .HRRUEU\ 1}4 ?’318!54:0 0500 | 5405

0000003477 |CHAVE PHILIPS 1/4X4 - CEST: 0801000 82054000 | 0400 | 5102 | UN 1.0000 16,8000 0,00 16,8000 0.00 0,00 0.00 0.00 0,00
0000003SES |FITA ISOLANTE 20 MTS - GRANDE - CEST: 39191020 | 4500 | 5405 | UN 2,0000 13,1600 0,00 26,3200 0,00 0,00 Q.00 0.00 0,00

1000800
0000005282 |PARAFUSO PHILIPS 35 X 25 - CEST: 1005800 | 73181200 | 0400 5102 | UN 100,0000 0,2600 0.00 28,0000 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00
0000002768 %NFR[?LE VENTILADOR 01 TECLA COM 84145020 | 0500 | 5405 | UN 1,0000 39,2000 0.00 39,2000 0,00 0,00 0.co 0.00 0.00
'ACITOR

0000005414 |LAMPADA LED BULBO - 9 W - CEST: 0000500 | 65385200 0500 | 5405 | UN 5,0000 13,4400 0,00 67,2000 0,00 0,00 0.00 0.00 0.00
0000005574 |LAMPADA LED BULBO - 15W - CEST: 0500500 | 85437099 0500 | 5405 | UN 3.0000 28,0000 0,00 84,0000 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00

ot i

~8p . P IACATU -SP TERMO DE COLABORAGAO

N2 001/2023
PIACATU

DADOS ADICIONAIS

INFORMA COMPLEMENTAHES
P RESERVADO AD FISCO
Valor aproximado tributos: Municipal: 0,00 Estadual: 43,11 Federal: 40,17 - Fonta I1BPT.
i Si www inf com.br

Data o0 Hova da impmssao:‘S'IHGfm - 1626:21



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO = 11.47.01
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: 14.806-8

FAVORECIDO: JP BILAC MATERIAIS PARA CONSTRUCAO
CPF/CNPJ: 02.007.909/0001-05
VALOR: R$ 267,52

DOCUMENTO: 111703
AUTENTICACAO SISBB: 7.C84.0EB.C4B.67F.38C

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



08/11/23, 15:52

A%, Para proteger sua privacidade recursos remotos foram bloqueados. ¢

Roundcube Webmail :: Embratel.htm

"ermiti

Situagao
Fatura de Servigos Prestados - Em aberto
Detalhamento
Central de
CNPJ - Atendimento 0803;'2 15 Céd. Conta Data de Valor da
45349461000102 ao Cliente 115296015  Yencimento Fatura
20/10/2023 RS$114,02

www.embratel.com.br

Nome do Cliente: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO
BRASIL

Enderego: R 7 DE SETEMBRO 0000529

Complemento: CENTRO

Cep.: 16210-000

Telefone: CONSOLIDAD Classe:E
Més de referéncia:10/2023

Data da Emissao: 08/10/2023

N° da Fatura: 0290716887008

N° da Nota Fiscal: 002157213

Cidade: BILAC Céd. Débito Automatico: 115296015
UF: SP -7
Resumo da Fatura Total dos Servigos (com descontos): R$114,02
Valor Total da Fatura: RS114,02
Valor Total de ICMS: RS$20,52
Mensagens Importantes
Servigos e Produtos
Seq.  Descrigdo Quantidade Periodo Valor(RS) ICMS
1 Plano Muito Mais 21 - 05/09/2023 a 04/10/2023 114,02 18%
Corporativo - Bloco 2000
Minutos
Subtotal: 114,02
Resumo Imposto Fatura
Valor Icms: RS 20,52
Percentual PIS: 0,65%
Percentual Cofins: 3,00%
Caodigo de barras
. TERMO DE COLABORACAO
~ AHB B P‘ ACATU-SP N2001/2023
Hespital b o ;ﬂ' 11 PIACATU

hitps./iwebmail.ahbb.org.bricpsess9978821 025/3rdparty/roundcube/?_ta sk=mail&_frame=1 &_mbox=INBOX& _uid= 553&_part=2&_action=get& ...

1



08/11/23, 15:53 Roundcube Webmail :: Embratel.htm

A% Para proteger sua privacidade recursos remotos foram bloqueados.  Permilii

Boleto Simplificado de Pagamento.

Cod. Cliente Valor do Boleto

Ceniral do Alendimento ao Chients 115296015 114,02
08007212 109

W .embratel.com.br
i : _._|Data de Vencimento : 20/11/2023

Nr. do Boleto Consolidado : 00000001910565
Nome do Cliente : ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

Endercgo :R 7 DE SETEMBRO 0000529
Complemento @ Bairro : CENTRO
Cep : 16210000 Cidade . BILAC UF : sp

Prezade Chente,
Conforme solicitagdo, estamos encaminhando documento de pagamento das faturas relacionadas abaixo para quitagio em nossa rede bancéria

autorizada, em casas loténcas, agéncias dos correios e demais agentes arrecadadores.

Demonstrativo das Faturas Consolidadas
Nr. Fatura | Vencto. | Valor | Encargos | Nr. Fatura | Vencto. | Valor | Encargos |
00290716887008 | 20/10/2023 | 114,02 | 0,00 | | I i I
| I | | | | |
] | | | | | | |
| | | | | | | |
| | | l I I | |
| | | | 1 I | |
| | I | | 1 | |
| | | | | I | |
| | | | | 1 1 |
| | I | | | i |
| ! | | | | 1 |
| | | | | | 1 |
| 1 I | | | I |
| ! I I I I | |
| | | | | I | l
[ | | [ 1 1 | I
| | | | | | | |
| | | | | | | I
| 1 I | | | I |
| | | | | | | |
| | l 1 I | | |
| | l i | | | |
| | | I | | | |
| | | | | | ! |
| | | | | | | I
i ] 1 I I | i |
| { | | | | | |
I ] | | | | | |
| | 1 | | | 1 |
1 I I I | I ] 1
1 1 I | 1 1 | 1
| | | | I | | |
I | I I | | I |
| | | | | | | |
{ | | | I 1 | 1
| | | | | | 1 |
| | | | | | | |
1 | I I 1 | 1 |
Os encargos de atraso serdo proporcionais 30s vencimentos originais listados acima, e serao cobrados em fatura posteriar,
Autenticagdo Mecanica - SOLICITAMOS NAO RASURAR, DOBRAR OU PERFURAR ESTA PARTE DO DOCUMENTO,
Cod. Chente Numero do Boleto Cansolidada E Valor do Boleto
115296015 00000001910565 i 114,02 |
8469060000015 140200060006 000919105659 202311179982
AHBB TERMO DE COLABORACAO
Hospital Padre Bemaro ) P N2001/2023
Biac - gp ‘* ! ACA PIACATU

hitps:/iwebmail.ahbb.org.br/cpsess9978821025/3rdparty/roundcube/? task=mail& frame=1& mbox=INBOX& uid=537& pan=2.2& aclion=aet&. ..



SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.01
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

Convenio EMBRATEL

Codigo de Barras 84630000001-1 14020006002-2
90806619034-3 20231120000-2

Data do pagamento 17/11/2023

Valor em Dinheiro 114,02

Valor em Chegue 0,00

Valor Total 114,02

DOCUMENTO : 111704

AUTENTICACAO SISBB: A.7BD.1DC.6F3.19A.A93
TERMO DE COLABORACAQ

N2001/2023

PIACATU



IDENTIFICACAQ DO EMITENTE

€=SERALDO

MATERIAIS PARA C

ONSTRUGAO

HERALDO MAT.P/CONSTRUCAO DE BILAC LTDA EPP

RUA SAO PAULO. 453

BILAC - SP CEP: 16210-000 FONE:(18) 3659-1423

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
ELETRONICA
0 - ENTRADA

NSO

CHAVE DE ACESSQ

1 - SAIDA

N¢ 17.709 352311019690000001 67550010000177091 00D186706
SER‘ E 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NFe

FL 1del www.nfe.fazemdi,gov.bripartal ou nd sue da Sefaz autoneada

NATUREZA DA OPERACAO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

Venda de mercadoria adquirida ou recebida de lerceiros em op 135231870809127
INSCRICAO ESTADUAL INSC ESTADUAL DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ) J
213.003.868.119 01.969.000/0001-67

DESTINATARIOf REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

CNP) CPF
45.349.461/0001-02

DATA DA EMISSAO
017112023

DATA DA SAIDA - ENTRADA 1

ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP i
7 SETEMBRO, 529 CENTRO 16210-000 01/11/2023
MUNICIPIO FONE / FAX UF [INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA 7 EN TRADA
BILAC SP |ISENTO 09:45 |
FATURA
QUINHENTOS E DEZESSEIS REAIS B TRINTA E UM CENTAVOS i
Numero  Venamemto Valar RS i
1 12023 16,31
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULD ICMS SUBST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD | VALOR TOTAL DOS PRODUTLS }
0.00 0,00 0.00 0.00 316.6Y
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,38 0,00 0.00 516,31
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADROS
RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO UF CNPY. CPF
Gt b - EMITENTE
O MESMO | DESTINATARIO
ENDERECO MUNICIPO UF INSCRIC.-?\(‘J ESTADUAL
RUA. SN BILAC SP_| ISENTO
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 0 0,00 0.00
DAMNOS DO PRODUTO/ SERVICO
I"g-.; HOw lu(.\('x:cms:m!-amt'.rTn SERVICU SN I ot i v H'ﬁ‘i\':'\iL‘ E AN A I ¥ VNIV ] vt l' gk ‘H VoA Y oane | R I s ~1
L \ e !
i412 MANGUEIRA PMAQ LAVAR TRANCADA ENTR. 39173200 [ITHRE T LS 70000 29200 20.‘;.3_’ 0,60 000 0. H o
A0 DUCHA LORENZETTL 220V S500W S5i01000 el oS PO 1,00 73,0000 TR00 0,00 0 Ti, 0t 1 i
B MOLA AUTOMATICA TRIUNFO M 454 3026000 000 3102 PC 20000 92,6000 184,00 Q.00 0,08 (XTI i
737} RALO PPVALVULA AMERICANA PREMIUM SOM 30240000 000 S102 PO 10000 14,0000 14,00 15 01 [iXEE (i n
10573 CONECTOR PORCELANA 2XT0MM 83369090 UeL 405 PO 10000 19000 790 00 0.() G 0wt
0754 SIFAO PLENA MULTIUSO 66CM BRANUCO 9174000 060 5405 PC 1 0000 13,0000 13.00 [ 060 Bt u
1907 FUSIVEL CART 30A §5361000 060 5405 PO 0,0000 7.95000 47,40 n.oo 0.00 0
1908 FUSIVEL CART. 60A 85361000 060 S405 PO 20000 15,5000 31,00 0,00 4 i uwuh o 1]
IRRE,] CIMENTO ITAU 30KG 25232910 060 5405 5C 1,0000 42,7504 42,75 000 o 0,00 ]
wsaT FUSIVEL FACA 200A 85361000 060 5403 PC 2,0000 15 8600 .72 0,00 13 4} .04 0O

AHBSB

PlACATU-SP

Hospital Padre Bemnares

~8p

CALCULO DD ISSON

INSCRICAO MUNICIPAL

VALOR TOTAL DOS SERVICOS
0,00

BASE DE CALCULO DO ISSON

VALOR DO IS50ON

0.00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES
VR APROX DOS TRIBUTOS RS 186,17 (

36.00%%) Fonte 1BPT

DX ESHTIDO POR ME O EPP - OPTANTE SIMPLES WACIONAL 1L 1232000

INFORMACOES DE INTERESSE DO FISCO

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11:47:01
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BANCO DO BRASIL
00190000090300439000500000277178195400000051631
BENEFICIARIO:

HERALDO MATERIAIS PARA CONSTRU

NOME FANTASIA:

HERALDO MATERIAIS PARA CONSTRUCAO D

CNPJ: 01.969.000/0001-67

PAGADOR:

ASSOCIACAQO HOSPITALAR BENEFICENTE D

CNPJ: 45.349.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 111.705
NOSSO NUMERO 30043900000000277
CONVENIO 03004390
DATA DE VENCIMENTO 20/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 17/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 516,31
VALOR COBRADO 516,31
NR.AUTENTICACAQ 1.AFF.1CD.7E3.2D0.BB7

Central de Atendimento BB

4004 0001 capitais e regioces 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 nac sclucionadas nos canails
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0B00 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



razum 21

- Embratei

Clata SIA Fatura de Servicos Prestados - Detalhamento
Rua Henn Dunant, 780, Santo Amaro
CEP 04709 110 - 530 Paulo - 5P
CNPI - 10.432.544/0001-47

P3g. 0001/0002

ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

R 7 DE SETEMBRO 0000529
CENTRO

% Dividas sabre sua conta ligue
16210-000 BILAC SP 0800 721 5427

( Visite nosso site www.tazum21.com.br, ¢ acesse o detalhamento de sua fatura. ( CODIGO DA CONTA 115296015 )

)
Vantagens de ser um glicnte Embratel IFSUA CONTA VENCE EM VALOR DA CONTA
A Embratel lem o melhior senaco em Telefoma Local para voce. 20’ 11 ’2023 RS 114,02
Vela no verso da sua nota tiscal o que a Telefoma Local da Embratel pode fazer pela sua L J
cmpresd. Com a Solucie Completa de Voz Embratel sud empresa tem muito mais - j
transpaiénaa, lacihidade ¢ economia, Saiba mais e entre em contato com seuGerente CONSOLIDADO (Classe: E)
de Contas ou hgue QROO 72 12 109, més de relerdncia: Novembro/2023
Visando kacilitar o conbeaimento das regras de seu serigo telefdnico, este documento data de emissdo: 08{11/2023
de cobianca passa & ser emitido com a identificacso dos planos de servico longa n° da fatura: 0290806619034
distinoa de sua escotha. Para maores informagdes sobre a cobranga e outras regrat n® da nota fiscal: 002176027
dos planos acesse wwawv.embratel.com.br ou ligue para nussa central de atendimento, J cod. para débito automaético: 1152960157
. — W,

@ Lembrete: Débitos anteriores: RS 114,02

r Y
Resumo da sua Conta
Total dus Seragos (com descontos) RS 114,02
Total da Conta: RS 114,02
. J
¢ ™
Resumo dos seus Planos e Servigos
DESCRICAD QUANTIDADE PERIODO VALOR
Plano Muito Mais 21 Corporativo - Bloco 2000 Minutos - 05/10/2023 a 04)11/2023 114,02
Subtotal: 114.02
N J

‘HBB TERMO DE COLABORACAO

LN

. Yo e Medie Bemarde N 001/2023
P‘ b, a.gp PIACATU

i’.‘:g."wei na rede banciria e agcntes théfiCOS. AUTENTC AP0 Macdnatd - 3nbicitamay rdo rasurdr, gebrar au perfuidr ety parte da fatyuey
Para sua maio) comodidade solicite o débito aulomatico.

CODIGO DA CONTA HUMERD DA FATURA OATA DE VENCIMENTO VALOR DA CONIA
115296015 0290806619034 20/11/2023 RS 114,02

846300000011 140200060022 90806619034

i

1200002




Fatura de Servicos Prestados - Detalhamento

Pig. 00020002

Nota Fiscal de Servigos de Telecomunicacoes

~
Claro S;‘A - Rua Henn Dunant, 780 - Torre A ¢ Tarre B - Santo Amaro - SP - Cep: 04709-110
CNPJ: 40.432.544/0001-47 - LE.: 114.814.878.119
ASSOCIACAD HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL Via Unica| Valor NFST Namero: Série: Madelo:
R 7 Dt SETEMBRO 529 001/001 114,02 002176027 Al 22
CENTR
E 162 IOL-)GOD BILAC SP Pracedimento autorizado pelo Regime Especial - Proc. S -
' : 002-53914/2000, de 24/08j00
CNPJ: 45.349,461J/0001-02 - LE.: ISENTO
Resumo dos Servigos
“Plano Muito Mais 21 Corporativo RS 114,02
ICAS 20,52
( Total dos Servicos RS 114.02)
J—
Reservado ao Fisco
8F9F.0C29.41FD.5532.945F.CD22.A696.1C57
Base de Calculo ICMS: Allgquota Valor do 1ICMS: Pis Cofins
RS 114,02 18% RS 20,52 0.65% 3,00%
Tributos Federais (PIS e COFINS) 3,65%
- J
/1
LA HBR
Eogiig 04,5 Beinerr TERMO DE COLABORACAO
Loo-gn P ,ACATU -SP N2 001/2023
PIACATU
:
¥
3
—
Base ce Calculo ICMS Aliguota Valor do ICMS Pi5 CORnNS
RS 114,02 18% RS 20,52 0.65% 3.00%
Central de Atendimento da Anatel: 1331 CENTRAL DE B
Fagavel na rede bancdna e agentes totéricos. ATENDIMENTO |0800 7215421
AD CLIENTE
Fie em dia cum o J1 ¢ evite: muita de 25 + juros de 1% 30 més, bloquelo das ligagdes DODIDDI, inclusdo nos cadastros dos Servigos de L vaww.embratel.com.br _J

ordg ae Crddita,
L

Deficientes Auditivos ¢ de fala - 0800 970 2150

Autorizacao para débito automatico
Autorizo debitar mensalmente em minha canta os valores constantes da fatura de servigos de Lelecomunicagoes da EMBRATEL.

Identiticacdo para débite sutomatico: 115296015-7

HomeRario Social CPF/CNP)
Banco Agéncia Canta Corrente N
Assinalura Data

Prezado cliente, efetue o pagamento desta fatura na banco que vocd indicou acima.




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.01
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6

Convenio EMBRATEL

Codigo de Barras 84690000001-5 14020006000-6
00001910565-9 20231117998-2

Data do pagamento 17/11/2023
Valor em Dinheiro 114,02
Valor em Chegue 0,00
Valor Total 114,02
DOCUMENTO: 111706

AUTENTICACAC SISBB: B.D5C.710.EE3.39C.C2D

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023

PIACATU



19/11/2023, 15:58

NF-e - Nota Fiscal Eletrénica de Servigos - Sao Paulo

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS - NFS-e
RPS N° 8429, emitido em 04/10/2023

1.20231110y14454963000170

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO

Numero da Nota

00008428

Data e Hora de Emisséo

04/10/2023 15:14:26

Cédigo de Verificagio
ZG7F-XBK4

PRESTADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 14.454,963/0001-70
Nome/Razéo Social: SISQUAL WORKFORCE MANAGEMENT LTDA

SISGU_AHL' Enderego. AV PAULISTA 1636, ANDAR 10 - BELA VISTA - CEP: 01310-200
X Municipio” S&o Paulo UF P
i e rrgene

Inscrigéo Municipal: 4.396.776-0

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razé&o Social’ ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
CPF/CNPJ: 45.349.461/0007-06 Inscrigéo Municipal
Enderego: RUA SETE DE SETEMBRO 529, SALAO1 - CENTRO - CEP: 16210-000
Municipio: Bilac UF: 8P E-mail. dp@ahbb.org.br

INTERMEDIARIO DE SERVIGOS

CPF/CNPJ Nome/Razéo Social -

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

ALUGUEL DE SOFTWARE - mensalidade e cloud
conforme 2 termo aditivo.

PIS/COFINS/CSLL 4,65%: RS 23,94
Referente aoc periodo: outubro de 2023
FORMA DE PAGAMENTO: BOLETO BANCARIO COM VENCIMENTO PARA 18/11/2023

VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 514,70

INSS (R$) IRRF (R$)

CSLL (RY) COFINS (R$) PISIPASEP (R$)
- - 5,15 15,44 3,35
Codigo do Servigo
02800 - Licenci to ou do de direito de uso de programas de computagdo, inclusive distribuigao.
Valor Total das Dedugées (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do 1SS (RE) Crédito (R$)
0,00 514,70 2,90% 14,92 0,00

Municipio da Prestago do Servigo Numero Inscrigdo da Obra

Valor Aproximado dos Tributos / Fonte

IBPT

OUTRAS INFORMAGCOES

(3) NFS-e quitada em 09/11/2023.

(1) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei rn® 14.097/2005, (2) Esta NFS-e substitui 0 RPS N° 8429, emiido em 04/10/2023,

TERMO DE coLABORACAO
N2001/2023
PIACATU

htlps:ﬂnfe.prefeitura,sp.gov‘br!contribufntelnotaprint,aspx?ccm=4395?760&nf=8429&c0d=ZG7FXBK4

1M



AHBB|5 s

DEMONSTRATIVO DA SISQUAL WORKFORCE MANAGEMENT LTDA
REFERENTE A OUTUBRO/2023

QTDE

CENTRODE cUsTo | TDE VALOR
BILAC 25 367.64
PIACATU 5 73.53
GABRIEL
MONTEIRO 2 73,53
TOTAL 35 514,70

TERMO DE COLABORACAO
N?001/2023
PIACATU

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

R. Or. Orlando Thiago dos Santos. 70
Williams - Carca - 5P

CERP 7402 064



Data: 19/11/2023

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

Comprovante de
Pagamento de Boleto

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

Hora: 16:19:47

Linha digitavel:

N° documento:
Nosso Numero:

No. Agendamento:
Instituicdo Emissora:
Tipo Documento:

Nome/Razdo Sccial 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:

Auterizou pagar valor diferente do agendado:

Autenticagao:

34181.09008 20468.777303 73744.260008 1 95380000049076

4.118.113

341-ITAU UNIBANCOQO S.A.

Titulo

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

ASSOCIACAQ HOSPITALAR BENEFIC
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC
45.349.461/0007-06
17/11/2023-16:43:34

1711172023

18/11/2023

490,76

0,00

0,00

490,76

Efetivado

Nao
0eb269a7-d80f-412e-90c1-d69bf8b2285f

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU



SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO = 11.47.01
6790306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 67590-3 CONTA: 526-6

REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL

BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.

AGENCIA: 5042-3 - UNIMAIS CENTRO LESTE PAULISTA
CONTA: 4.5958-3

FAVORECIDO: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE D
CPF/CNPJ: 45.349.461/0003-74
VALOR: RS 13,53

DOCUMENTO: 111707
AUTENTICACAO SISBB: C.CD5.E9A.E02.EBA.720

TERMO DE COLABORACAD
N2001/2023
PIACATU
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Telefdnica Brasi SiA

(5771636 - Sho Paa - 5P
4SO 187 insc Dat 108383040715
FE WA e S e

Coédigo de chente
Numero do conlralo

8999 4459 8209 DV. 8

eritewd Lulz Carigs Berrine, 1378, Sece Eca Herna - Catade Morgoes -

IlllIIli’lllilllllllIi!llllfIll'lllllllll‘lillll

CICE INDALATUBA 5P PLAS

ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL

R SETE DE SETEMBRO 529 COMPL NAO INFORMADO

D, A 01/11/2023 CENTRO
ata de emissiio 16210-00 AC SP
Data de vencimento 18/11/2023 6210-000 BILAC S
Valor a pagar 348,55 =
Numero da lalura 1761777404-0 N:
Eslado dr nstalagao Sao Paulo O — .
Tipe da clienta Nao residencal %ﬁ Vencimento
CNPJ 1 CPF 45349461000102 2 p— 18/11/2023
Mes de raleréncia Novembro/2023 = 00 71257453 56057 00020052726 2 1 061123
Seu Demonstrativo de Despesas pagina: 1/4
A .
TELEFONE{S) ( Total de minutos utilizados no mas \i‘
1836591411, 1836591243 - : J
RESUMO VALOR (Rs) Tipo de ligagio em min:seg
PRESTADORA TELEFONICA (103 15) Prestadora Telefonica
Servicos 332,68 L_mha Tglefémca A
Descontaos -21,01] | Lig Locais Cel (VC1) 8:06
Encargos 6,421 | Longa Dist Cel (VC2/VC3) 7:12
Ligagdes Locais para Celular (VC1) 1,57
Ligagdes Nacionais de Longa Distancia para Celular (VC2/vC3) 7.46
TOTAL APAGAR 327,12
PRESTADORA TELEFONICA BRASIL S.A
Servigos 21,01
Encargos 0,42 \_
TOTAL APAGAR 21,43 S
TOTAL GERAL A PAGAR 348,55
£ B 3 Atendimento para produtos empresariais:
£ X 10315
.- nital Padre Bemando -
Vel
tias - :
i
TERMO DE COLABORAQ;“{_‘ ™
N2001/2023
PIACATU
Fique de olho! Os e-mails que a Vivo utiliza para enviar a Conla
Digital 540 sempre terminados em “@vivo.com.br”, Tanha
cuidado com oulros remetentes, pois eles podem aprasentar
NSCos,
. o
Importante: mantenha o pagamento em dia ¢ evite a suspensdo parcialiatal dos servigos ¢ a nd o8 o serio

encarges da2 2% e juros de 1% ao més em conta futura.

O ressarciments poc i cor
At 467 da Resoluflo Anatel o* 61472013 ¢ para TV artigo 6° da Aesolugdo 48822007 Contral de Alendimento Anatel:
maos para 10315, ou 142 para pessoas com necessidade espocifica de acessibilidads para fala o/ou sudicso ou acease a Central de A4

i3 ¢ realrad

inclusio nos orgos de protecdo do cridito, Para
em conforms

wom as R

om Libras di

fugbes: Para STFC artigo 32" da Resoiucde Anatel n® 42672005, para SCM
1331 @ www.anatsl.gov.br. Recurio do atendimento VIVO, ligue com o protocolo em

ivel e nosso alte.

Autenticacio Meclnica

Nome do Chiente

ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL

Data de Vencimento

Valor a Pagar (RS)
348,55

Codigo do chanta
8989 4459 8209

Ceédigo para Cadasiramenio
de Débito Automatico

899944598209-8

" Wil

84630000003 7 48550082089 2 99445982091 0 761 777

18/11/2023
Numero da Fatura
1761777404-0

Pagar

via Pix

A1

40499 4

~— .



vivo ¥

B999 4459 8200 Dv. 8

Cedigo do Cliente

Més de referéncia Novembrod2023
Data de emissio 01112023

Tipo de cliente Néo residencial
CNPJ/ CPF 45349461000102
Estado da instalagao Sao Paulo

Nota Fiscal Fatura de Servigo
de Telecomunicagoes - Mod 22

Teletdnica Brasil S/A

Av. Engentielio Luiz Caros Bermrr, 1376, Srda Eco Besrn -
Gl B .

CEP: 04571936 - Sao Paulo - 5P

CHPJ 02,558 152000162 [oar Ea 1082010491 12

PR et v e by

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

Tolefonica Brasil S.A | Av, Engonhgire Lusz Carlos Berring

1376, Sede Eco Borrimi - Gidade Vonghes - 04571.936 S3o Paulo &
108353848112 | Prestagio de servico de TONICac50 a NA0 contr tbuinte -

NFFST  340172416.5P
serie: X subsérie:
CFOP 5307

Crpj. 02 558 157/0001-62 - insc. Esi

Servigos Mensais

Descrigdo Data / Periodo Aliquota PISICOFINS Valor(RS)
1T Ihmitado Local Empresas - Mensalidade Principal G712 LFsP 2710912023 a 2641042023 18% 3,65% a4 31

SUBTOTAL 94,31

Descontos

Descrigio Data /| Periodo Valor{RS)
2 Desconto Protege Empresas 30008 27/09/2023 a 26/10/2023 -21.00

SUBTOTAL -21,01

Encargos

Descrigdo Data | Periodo Valor(RS)
3 Juros ref. ao més CUT/2023 26/10/2023 0,10
4 Muita ref. ap nés OUT/I2023 2611012023 6,32

SUBTOTAL 6,42

ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASIL 18-3659-1243

R SETE DE SETEMBRO 529 | COMPL NAD INFORMADO | CENTRO

Prestadora Telefonica

Serviges Mensais

Descrigdo Data / Periodo Aliquota  PIS/ICOFINS Valor(RS$)
5 Telefone Pilato 27108/2023 a 26/10/2023 5% 9,25% 7.35

SUBTOTAL 7,35

Ligagdes Locais para Celular {vc1)

Data Hora Duragdo Destino Nimero Tipo Hordrio Aliquota PIS/COFINS Valor(RS)
£ 05/10/2023 01.57 01  00.02.00 LIGACAD CELULAR AREA 13 13997915868 VC1 VIVG A Cobrar Reduzido 18% 3.65% 0,41
7O05/10/2023 08:06:40  00:02.24 LIGACAD CELWLAR AREA 13 13997915863 VCT VIVD A Cobrar rarrat 18% 3.65% 0 51
8 20/10/2022 23.56. 44 00.01 47 Ligicap CELULAR AREA 18 18956626205 VC1 YIv0 A Cobrar Redurido 18% 365% 0,35

SUBTOTAL 1,57

Ligagdes Nacionais de Longa Distincia para Celular (vczives)

Data Hora Ouragdo Destino Nimero Tipo Hordrio Aliquota PIS/COFINS Valor(R$)
9 20:08/2023 17:56.01  00:01.42 LIGACAD CELULAR AREA 18 18988188013 VC2 - CELULAR & Cobrar rormal 18% 3.65% 1,76
10 20/09/2023 17:56.55  00:01.42 L1GACAD CELULAR ARCA 18 15988188013 ¥C2 - CELLLAR a Cobrar Normal 18% 365% 1,76
11 29/03/2023 16.07.20  00:02:06 LIGACAD CELULAR AREA 18 18988188013 VL2 - CELWLAR a Cobrar Normal 18% 365% 2,18
12 D4/10/2023 15°21:53  00.01:42 LiGACAD CELLLAR AREA 18 18988188013 VG2 - CELWLAR a Cobrar Normal 18% 3.65% 1,76

SUBTOTAL 7.46

TOTAL 16,38

ASSOC HOSPITALAR BENEF DO BRASTL 18-3659-1411

RSEI‘EDES‘ETMD&QIWLMO INFCRMADO | CENTRO

Prestadora Telefonica

Servigos Mensais

Descrigao Data / Periodo Aliquota PIS/COFINS Valor(R$)
13 thimitade Local Evprosas - Mensaiidade Adicional G712 LFse 27109/2023 a 2671042023 18% 365% 94,31
4 Telefone Piloto 2710812023 a 26/10/2023 5% 9.25% 735

SUBTOTAL 101,66

TOTAL 101,66

ASSOC HOSPITALAR BEREF DO BRASIL BLC-1012582407-013

RSE!‘EDGSETBBRDWJMMOINFORWICEHTRO

Prestadora Telefonica

Servigos Mensais

Deserigio Data / Periodo Aliquota PIS/ICOFINS Valor(RS)
15 VIVO internet 8 Mega Evpresas GT12 LFSp 27/09/2023 a 26/10/2023 18% 3.65% 129,28

SUBTOTAL 129,36

TOTAL 129,36

;f“\ "" B B
v, 1etal Padre Bemardo
Liac-8p TERMO
2
N20031/50,



0082720

LERL

DONGO0L22

OKON 171 R

vivo¥

DETALHAMENTO DOS SERVIGOS POR NUMERO TELEFONICO

Prestadora Telefonica {continuagio)

TOTAL DA NOTA FISCAL DA TELEFONICA

Telefénica Brasil 5/A

A, Engenniovo Luiz Canos Bern, 1378, Sece Eco Bernn -
Cduda Mongtos -

CEP 0457 1-336 - Sho Paudo - 5P

CKPJ. 07 558 15T000T-A2 Fuse Bt 109383640112

AT e e SO B

pagina: 4/4

327,12

Reservado ao Fisco

adde.a387.85bl.35c0.1ac9.0b%.cf2d.28d1

T T Base de calculo: 306,00
188
PIS/COFINS Base de calculo: 250,92

PISICOFINS Base de cilculo: 14,70

Aliquota: 18%

Aliquota: 3,65%
Aliquota: 9,25%

valor do I1CMS: 55,08
Valor do 18§: 0,73

Valor do PIS/COFINS: 9,15
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 ac consumidor.

DETALHAMENTO DOS SERVIGOS
Prestadora Telefonica
Telefonica Brasi| 5.4, | Cnpj: 02.558.157/0135-74
Qutros Servigos

Data / Periodo Aliguota PISICOFINS Valor(RS)

16 Protege Etpresas 300GB 2710972023 a 26/10/2023 o 9.25% 21,04
Outros Servigos 21,01
SUBTOTAL 21,01
Encargos
Descrigao Data / Periodo valor{R$)

17 wulta Servigos Digitars TBRA 26/10/2023 0,42
SUBTOTAL 0,42
TOTAL DA NOTA FISCAL DA TELEFONICA 21,43
s Base de cilculo: 0,00 Aliquota: 0% Valor do ICMS: 0,00
1SS Base de cilculo: 21,01 Aliquota: 2% Valer do 1SS: 0,42
PISICOFINS Base de cilculo: 21,01 Aliquota: 9,25% Valor do PIS/COFINS: 1,94

TOTAL GERAL A PAGAR 348,55

PIACATU-Sp

TERMO pg COLABORAcAo
N?001/2023
PIACATY



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.01
6790306790 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

Convenio WVIVO FIXO/BRASIL
Codigo de Barras 84630000003-7 48550082089-2
99445982091-0 T6177740459-4

Data do pagamento 17/11/2023
Valor Total 348,55
DOCUMENTO: 111708
AUTENTICACAC SISBB: 8.0D6.E42.B40.81D.C8B
TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023

PIACATU



22/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 15:51:35
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 22/11/2023
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 49.044,50

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

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NE. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAO 3.13B.209.0BE.AS58.FA6

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU



DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Acesso da NFS-e

350640922526656 17000 120000000000000123115209296870

NGmero da NFS-e Competéncia da NFS-o Data e Hora da emisso da NFS-e
1 07M11/2023 07/11/2023 15:25:12
Ndmero da DPS Série da DPS Dats e Hora da emissfio da DPS S
1 900 07/11/2023 15:25:12 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pola leitura dasie codigo GR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-o

EMITENTE DA NFS-e CNPJ/ CPF / NIF Inscrico Municipal Telefane
Prestador do Servigo 52.665.617/0001-20 - (18) 9765-6687
Nome / Nome Empresarial E-mait
52.665.617 JOSEMAR DCURADO DOS SANTOS JOSEMARDOURADUO 1981 @HOTMAIL.COM
Endereco Munleipio CEP
CEZARINO JOAQ ROSSETO, 961 Bilac - SP 16210-000
Simples Nacionsl na Data de Compet8ncia Regime de Apuragio Tributéria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVICO CNPJ / CPF | NIF Inscrico Municipal Telafone

45.349.461/0001-02 - -
Nome / Nome Emprasarial E-mal
ASSOCIACAQO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL -
Enderego Municiplo CEP
DR ORLANDO T SANTOS. 50, Hospital Padre Bernardo - AHBB Garga - SP 17402-064

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO
Cédigo de Tributago Nacional Cédigo de Tributaghio Municipal Local da Pals da Prestagio
14.06.01 - Instalagdo e montagem de - Bilac - SP -

aparelhos, maquinas e equipament...
Descricho do

Mao de Obra de Instalagdo de 3 Ventiladores.

TRIBUTAGCAO MUNICIPAL

Tributaghio do ISSQN
Operagao Tributavel

Pais Resultado da Prestagiio do Servico

Municipio de Inciddncia do ISSQN
Bilac - SP

Reglime Especial de Tributacio

Nenhum

Tipo de Imunidade zl.!spomao da Exigibllidade do ISSQN Nomero Processo Suspensfo Beneficio Municipal
- ao - &
:!g? 2:3: g;mw Desconto Incondicionado Total Deducbes/Reducbes Céiculo do BM
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retancfio do ISSQN ISSQN Apurado
. E: Nao Retido E:
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF cp CSsLL
PIS COFINS Retenclio do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servico Desconto Condicionado De: to Incondicionad ISSQN Retido
RS 320,00 RS RS -
IRRF, CP,CSLL - Retldos PIS/ICOFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
RS 0.00 - R$ 320,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduals Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

“HBB TERMO pg

i Co

Shas Viacke 3 Ne om/;zzoﬁ“"o
Lilas - b . 3
sp | PlAcaTy



SISEB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.01
6790306790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE

TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPCNIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAC H B DO BRASIL
AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO H B DO BRASIL
BANCO: 536 - NEON PAGAMENTOS S.A INSTITUIGAO DE
AGENCIA: 0655-6
CONTA: 30.346.452-%

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

VALOR: RS 320,00
DEBITO EM: 22/11/2023

DOCUMENTO: 112201

AUTENTICACAO SISEB: 4.233.4CA.873.8B2.521

TERMO DE COLABORACAD
N2001/2023
PIACATU



23/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 16:20:39
679006790 SEGUNDA VIA cooz
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 23/11/2023
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 48.585,61

**x%xwx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACRO H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTOC 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACRO E.9A0.79B.314.ED5.5CB

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



NFS-¢ COMPOSTA POR 1 PAGINA(S) Pagina 1 de 1

Informagdes Fiscals

Nimero da NFS-e
78
Cédigo de Verificagio de Autenticidade
LCLVWMRSY
Data e Hora de Emisséo da NFS-e
22/11/2023 as 18:38:30

PM DE PIRATININGA
PREFEITURA MUNICIPAL DE PIRATININGA

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

< o I 5T s aded B Chave do Acesso
Numero do Processo Mumciplc de Inudencua do ISS Local da Prestagio 178353A0GLECTRAWFHMZH16A1Z2X0OLYF

Exigibilidade do 1SS
Exigivel PIRATININGA-SP BILAC - SP
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certm:agao da autenticidade acesse
22/11/2023 Kdbigicrs $p.gov.br:30801 =
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagio Tipo ISS . menu cnnsultas e informe os dados desta
1-Sim 2 - Nio Mi presirio ¢ Empresa de Pequeno Porte (ME EPF) 03 - Sobre Faturamento NFS-e,
PRESTADOR DE SERVIGOS. DA % %
CPF/CNPJ RG/lInscricdo Estadual  Inscrigao Municipal Cadastro Nome/Razdo 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 APPARECIDA SOARES
CEP Cidade Telefone E-mail
17495-308 PIRATININGA-SP

P

TOMADOR DE SERVICOS .

CPFICNPJID: o RG/I iAo Estad Inscrigio 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 Cod. IBGE Telefone E-mail

16400-400 LINS - SP 3527108

Discriminagsio dos Servigo:
Qtde. Un. Medida Descrigiio

Vir. Unitario Total

1.00 UN Referente aos Servigos de Medicina Ocupacional do Més de outubro/2023 418,00 RS 418,00
Imposto Sobre Sen ligos de valquer Natureza Iss s Construgao Civil
LC 116/2003: 04.01 Aliguota Atividade Municipio Cddmo CNAE  Codigo da Obra C(:dlgo ART
Medicina e biomedicina 2,17% 0000040000001 8630599
Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Deducdes Base Célculo Base de Célculo Total do 1SS ISS Retido Desconto Condicionado
RS 418,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 418,00 RS 9,07 2 -Nido RS 0,00
Retencdes dedmpostos!t'l (I T i e
PIS COFINS INSS IRRF csLL - © Outras Retengdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00

Valor Liquido da NFS-e: RS 418,00

Val. Aprox. Tributos:

Informagées Complementares

Conta juridica PARA PAGAMENTO:
BANCO SANTANDER

AGENCIA: 0004

C. CORRENTE: 13.013986-5
ANDRE LUIZ LIMA 31194068804

—
RECEBI(EMOS) DE ALL SEG ENGENHARIA LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 78 E CODIGO DE VERIFICACAO LCLVWMRSY.
Data CPF/RG Assinatura
,f =cti
TERMO DE colaBORACAQ
N2001/2023

PIACATU



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

08/12/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.01

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: 033 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

AGENCIA: 0004-3 - BAURU

CONTA: 13.013.986-5

FAVORECIDO: ALLSEG ENGENHARIA LTDA

CPF/CNPJ: 46.104.573/0001-66

VALOR: RS 418,00
DEBITO EM: 23/11/2023

DOCUMENTO: 112301
AUTENTICACAQ SISBR: 8.1E1.0B8.BC1.0EC.47E

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU



i' IPERTINICACAD DO EMITENTE
|

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTDA

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

|

AR

| INSCRICAO ESTADUAL

INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST. TR

|
? RUA MARECHAL DEODORO, 1025 - CENTRO - CEP:16210- 0- ENTRADA CHAVE DE ACESSO
| 000 - BILAC - 5P 1 :SAiDz\ III 3523 1044 9321 4000 0254 5500 1000 0031 3310 1718 3704
| TEL e, :
| o Consulta de awtenticidade no portal nacional da NF-c
i N°®000003133  f1.1 /1 www.nfe.fazenda gov.br/porial [
! SERIE 001 ou no site da Sefnr Autorizadora |
| NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTCRIZACAO DE USO
_i VENDA 135231857712663 31/10/2023 08:15:47
CNPIICPF 1

| 213.024.410.116

44.932.140/0002-54

DESTINATARIO / REMETENTE

| MoME T RAZAO SOCIAL CNPI/ CPF DATA DA EMISSAO |
| ASSOCIAGCAQ HOSPITALR BENEFICIENTE DO BRASIL 45.349.461/0001-02 31102023 i
TENDERECO BAIRRO/ DISTRITD CEP DATA SAIDA J ENTRADA |
RUA 7 DE SETEMBRO, 529 CENTRO 16210-000 31/10/2023
TRUNICFID FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HOWA DA SAIDA
BILAC Sp i
DUPLICATAS
[ 3 DUFLICATA VENC. VALOR N* DUPLICATA VENC.. VALOR || N DUPLICATA _VENC. D VALOR . || .NDUPLICATA VENC. VALOR
| 001 30/11/2023 230,00
CALCULO DO IMPOSTO
MASE DT CALCULO DO 1OMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST VALOR DO ICMS SLRST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PROOUTGS )
H 0,00 0,00 0,00 0,00 39,65 230,00
F.Lm DOFRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP ACESS VALOR DO TP1 VALOR TOTAL DA NOTA 5
| ] 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 230,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[RAzko sociaL FRETE FOR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD | UF CNPITCOFF
' 9 - SEM FRETE
ENDERECD ' MURICIFIO UF INSCRICAD ESTADUAL -
GQUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BAUTD PESD LIQUIDO
| 1| ex 23,600
DADOS DO FRODUTO / SERVICOS
: e DESCGAO DO PRODUTO Y SERVICS .« | icasr it | TS crom | . | b [ VAL T VAR [ DEscowo | catitus | IO | VAR [ ALIRTS |
1 PAPEL SULF. A4 21CX297 75g/m2 CX C/10 39202019| 0500 | 5405{CX 1,0000] 230,000 230.00 0.00 0,00 0,00 0.00f 0.c0| 0.00
Hespital Padre Bemardy
Blac. gp P, ACATU_ S P TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU
DADOS ADICIONALS
| INFORMACOES COMPLEMENT ARES RESERVADO AO FISCO

| Trib aprox RS 39,65 Federal, RS 0,00 Estadual RS 0,00 Municipal

| Fonte: IBPT/FECOMERCIO(SP) Xe67Eq

|
!
|
|

Projeto ACBr - waw prejeaache com by



08/12/2023 - BANCC DO BRASIL - 11:47:01
679006790 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BANCO DO BRASIL
00190000090348498900300000299172795500000023000
BENEFICIARIO:

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LT

NOME FANTASIA:

ECO PAPER SERVICOS DIVERSOS LTDA

CNPJ: 44.932.140/0002-54

PAGADOR:

ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFICIENTE

CNPJ: 45.348.461/0001-02

NR. DOCUMENTO 112.302
NOSSO NUMERO 34849890000000298
CONVENIO 03484989
DATA DE VENCIMENTO 30/11/2023
DATA DO PAGAMENTO 23/11/2023
VALOR DO DOCUMENTO 230,00
VALOR COBRADO 230,00
NR.AUTENTICACAO 0.D51.85E.8EF.E41.302

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioces 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
CBOO 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N€001/2023
PIACATU



28/11/2023 - BANCC DO BRASIL - 16:27:43
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 TRANSFERENCTA 28/11/2023
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 43.827,42

w**xa**  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B ERASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAC 5.15C.763.0E7.8B3.D68
TERMO DE COLABORAGCAO
N® 001/2023

PIACATU



Empresa: ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 1/1
CNPI: 45.349.461/0007-06 Emissao: 24/11/2023
Caleulo: 130. Adiantamento Horas: 10:28:48
Competéncia: 11/2023
RELAGAO DE CREDITO EM CONTA
Coédigo Nome do empregado Identidade CPF Ndmero conta Valor
Empregados
7835 CRISTIANO DA SILVA 33099009 998.799.990-53 104183-5 487,86
4137 JAQUELINE SOUZA GAMA 500801982 480.702,188-51 10127-3 889,67
5532 JESSICA DAIANE DA SILVA 473913896 402.192.198-26 75727-6 1.310,93
5705 LUCIAND FERREIRA DOS SANTOS 452350670 306.201.998-06 11265-8 1.438,42
7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO Of 305942207 295,019.298-09 11272-0 519,81
Empregados: 5 Estagiarios: 0 Contribuintes: 0 Total da Empresa; 4.646,69
(quatro mil seiscentos e quarenta e seis reais e sessenta e nove centavos)
BILAC, 24/11/2023 Responsavel:
TERMO DE COLABORA(;ﬁo
N2001/2023
PIACATU

sistema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



Empresa: 106 - ASSOCIA(,‘KO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 1/2
CNPJ: 45.349.461/0007-06 Emissao: 27/11/2023
Calculo: 130 Adiantamento Horas: 23:42:15
Competéncia: 11/2023
C. Custos: 25
EXTRATO MENSAL
Empr.: 7835 CRISTIANO DA SILVA Situagdo: Trabalhando CPF: 998.799.990-53 Adm: 24/06/2023
Vinculo: Celetista CC: 25 Depto: 101 Horas Més: 220,00
Cargo: 12 MOTORISTA C.B.O: 782510 Filial: 1 Salario: 1.487,29
13 13 SALARIO ADIANTADO 6,00 371,82P
833 MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 6,00 50,04P
B35 VANTAGENS 130 ADIANTADO 6,00 66,00 P
ND: 0 Proventos: 487,86 Descontos: 0,00 Informativa: 39,02 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 487,86
MNF: 1 Base INSS: 0,00 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 487,86 Valor FGTS: 39,02 Base IRRF: 0,00
Empr.: 4137 JAQUELINE SOUZA GAMA Situagdo: Licenca maternidade CPF: 480.702.188-51 Adm: 08/02/2021
Vinculo: Celetista CC: 25 Depto: 102 Horas Més: 220,00
Cargo: 11 AUXILIAR DE ESCRITORIO C.B.O: 411005 Filial: 1 Saldrio: 1.488,00
13 13 SALARIO ADIANTADO 12,00 744,00 P
833 MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 12,00 13,67 P
835 VANTAGENS 130 ADIANTADO 12,00 132,00P
ND: 0 Proventos: 889,67 Descontos: 0,00 Informativa: 71,17 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 889,67
NF: 1 Base INSS: 0,00 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 889,67 Valor FGTS: 71,17 Base IRRF: 0,00
Licenca maternidade: 15/09/2023 a 12/01/2024
Empr.: 5532 JESSICA DAIANE DA SILVA Situagdo: Trabalhando CPF: 402.192,198-26 Adm: 02/01/2022
Vinculo: Celetista CcC: 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
13 13 SALARIO ADIANTADO 12,00 1.064,47 P
833 MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 12,00 114,46 P
835 VANTAGENS 130 ADIANTADO 12,00 132,00P
ND: O Proventos: 1.310,93 Descontos: 0,00 Informativa: 104,87 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.310,93
NF: 0 Base INSS: 0,00 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.310,93 Valor FGTS: 104,87 Base IRRF: 0,00
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
13 13 SALARIO ADIANTADO 12,00 1.064,47 P
833 MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 12,00 241,95P
835 VANTAGENS 130 ADIANTADO 12,00 132,00P
ND: 0 Proventos: 1.438,42 Descontos: 0,00 Informativa: 115,07 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.438,42
NF: 0 Base INSS: 0,00 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.438,42 Valor FGTS: 115,07 Base IRRF: 0,00
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
13 13 SALARIO ADIANTADO 5,00 443,53 P
833 MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 5,00 21,28P
835 VANTAGENS 130 ADIANTADO 5,00 55,00pP
ND: 0 Proventos: 519,81 Descontos: 0,00 Informativa: 41,58 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 519,81
NF: 0 Base INSS: 0,00 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 519,81 Valor FGTS: 41,58 Base IRRF: 0,00
Totais por Filial Proventos Descontos Liguido
2 ASSOCIAC}”\O HOSPITALAR BENEFIC DO BRA 4.646,69 0,00 4.646,69
Total: 4.646,69 0,00 4.646,69

N2001/2023
PIACATU

TERMO DE COLABORACA!

Sistema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



Empresa: 106 - ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL Pagina: 2/2
CNPJ: 45.349.461/0007-06 Emissdo: 27/11/2023
Calculo: 130 Adiantamento Horas: 23:42:15
Competéncia: 11/2023
C. Custos: 25
EXTRATO MENSAL
Total Geral Proventos: 4.646,69 Total Geral Descontos: 0,00
Liquido Geral: 4.646,69
Resumo por Rubrica
13 13 SALARIO ADIANTADO 47,00 3.688,29P
833 MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 47,00 441,40 P
835 VANTAGENS 130 ADIANTADO 47,00 517,00P
Liquido Geral: 4.646,69
Situagoes
Numero de empregados: 5 Salrio contribuigdo empregados: 0,00 Base IRRF Mensal: 0,00
MNumero de estagidrios: 0 Salario contribuicdo contribuintes: 0,00 Valor IRRF Mensal: 0,00
Trabalhando: 3 Excedente: 0,00 Base IRRF Férias: 0,00
Afastado direitos integrais: 0 Base total: 0,00 Valor IRRF Férias: 0,00
Afastado acidente de trabalho: 0 Segurados: 0,00 Base IRRF Partic. Lucros: 0,00
Afastado servico militar: 0 Empresa: 0,00 Valor IRRF Partic. Lucros: 0,00
Saldrio maternidade: 1 RAT: 0,00 Base IRRF Exterior: 0,00
Salario maternidade INSS: 1] Contribuintes: 0,00 Valor IRRF Exterior: 0,00
Doenca: 0 Terceiros: 0,00 Base IRRF 13° Saldrio: 0,00
Doenca Profissional: 0 Total INSS: 0,00 Valor IRRF 13° Salario: 0,00
Licenga sem vencimento: 0 Base INSS Receita Bruta: 0,00 Valor Total do IRRF: 0,00
Demitido: 0 (-) Compensagdo DCOMP: 0,00 IRRF Aluguéis: 0,00
Transferido: 0 (-) Salario Familia: IRRF contribuintes: 0,00
Férias: 1 (-) Salario Maternidade: Base do FGTS: 4.646,69
Mandato sindical: 0 (-) Retencbes: 0,00 Valor do FGTS: 371,71
Aposentadoria: 0 Valores pagos a Cooperativas: 0,00 Base do FGTS Aprendiz: 0,00
Partic. curso/programa de qualificacio: 0 Total: Valor do FGTS Aprendiz: 0,00
Auséncia justificada: 1] Base FGTS - GRRF: 0,00
Qutros motivos de afastamento: 0 FGTS - GRRF: 0,00
Admissoes: 0 Base FGTS mes ant. - GRRF: 0,00
Numero de contribuintes: 0 FGTS mes ant. - GRRF: 0,00
Base PIS: 0,00
Valor PIS: 0,00
Base ISS: 0,00
Valor ISS: 0,00
Liquido Geral: 4.646,69
TERMO DE COLABORAGAQ
N2001/2023
PIACATU

istema licenciado para ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL



ASSQCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL
CNPJ: 45,349.461/0007-06 CC: PIACATU 130. Adiantamento
Mensalista Novembro de 2023
Wome do Fonconana TBO Departaments — Faa | \
7835 CRISTIANC DA SILVA 782510 101 1 \ N
MOTORISTA Admissado: 24/06/2023 :\\“\\_
Cddigo Descrigao - Referéncia Vencimentos Descontos ' \
13|13 SALARIO ADIANTADO 6,00 371,82 § Y\
833| MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 6,00 50,04 Bl
B835| VANTAGENS 130 ADIANTADO 6,00 66,00 N
NE
AN
\.\\ -3
[ fa e
5 N8 N
* 5 ’ ‘3
\ v
3 .
N\
o I‘.
g,
af
(N
Total de Venomenios Tetal de Descontos , J
487, 86 0,00 '"“?" 5
BANCO DO BRASIL 1 =
Eonta: 104183-5 Agéncia: 0348 - 4 velorLigugo [ 487, 86 ‘{p\‘
Salario Base Sal. Contr, INSS Base Cdlc. FGTS F.G.TS do Més Base Céle. IRRF Faxa IRFF \ e
1.487,29 0,00 487, 86 358,02 0,00 0,00
TERM
O DE COLABORACAO
N2001/2023

PIACATY




08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11.48.04
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCTIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NE. DOCUMENTO: Q
BENEFICIARIO: CRISTIANC DA SILVA
CPF/CNPJ: 99B.799.990-53
AGENCIA: 0348 CONTA: 104.183-5
DATA DO PAGAMENTO: 29/11/2023
VALOR: 487,86

NR. DOCUMENTO:

|Central de Atendimento BB

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

Consultas, informagdes e servigos transaciocnais.
| SAC BB

0BOO 729 0722

Informagdes, reclamacdes, cancelamentos de
produtos e servigos.

|OQuvidoria

0800 729 5678

Reclamagdes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO L .
N2 0U.

PIACAI .
TERMO DE COLABORACAO

N2001/2023
PIACATU



ASS0CIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

PIACATY

CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU 130. Adiantamento
Mensalista Novembro de 2023
B R Ty 05 Teparameria Tl
4137 JAQUELINE SOUZA GAMA 411005 102 1
* AUXILIAR DE ESCRITORIO BAdmissdo: 08/02/2021
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
13] 13 SALARIO ADIANTADO 12,00 744,00 2
833 | MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 12,00 13,67 % C
835| VANTAGENS 130 ADIANTADO 12,00 132,00 [ i
Nl
e
3
- 3
3 5
1k ““i‘
:
5
(=]
Total de Vencimentos Total de Descontos <. ‘
889,67 0,00 ’ 2
BANCO DO BRASIL 1 ™~
conta corrente: 10127-3 Agéncia: 6790 - 3 Valor Liquida l:> 889,67 '
Salirio Rase Sal. Contr, INSS Base Cdic FGTS FG.1.5 do Mis Basa Calc. IRRF Faixa IRAF L »
1.488,00 0,00 B89, 67 1177 0,00 0,00
TERMO
P COLABORACAg
N2001/2073




08/12/2023 - BANCO DO BRASIL & 11.48.04
COMPROVANTE

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: JAQUELINE SOUZA GAMA
CPF/CNPJ: 480.702.188-51
AGENCIA: 6790 CONTA: 10.127-3
DATA DO PAGAMENTO: 29/11/2023
VALOR: 889,67

NR. DOCUMENTO:

NR. AUTENTICACAO: C.79A.A87.685,.7E9.BFD

|ICentral de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informagdes e servicos transacionais.
| SAC BB

0BOO 729 0722

Informagdes, reclamacgdes, cancelamentos de
produtecs e servigos.

|Ouvidoria

D800 729 5678

Reclama¢des ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informagdes, reclamagdes, cancelamento de
cartdo, outres produtos e servicos e Ouvidoria.

TERMO DE COLABORACI\O
N2001/2023
PIACATU



ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

v

CNPJ:e 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU 130. Adiantamento
Mensalista Novembro de 2023
T Tiome 35 Fongonans e |
5532 JESSICA DAIANE DA SILVA * 322205 100 1
TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 hdmissao: 02/01/2022 3
Codigo Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos r%
13| 13 SALARIO ADIANTADO 12,00 1.064,47 E B
833| MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 12,00 114,46 .
335 | VANTAGENS 130 ADIANTADO 12,00 132,00 H] §,§
. 8 %%
Qs
s &
o ]
% 2
2
E -
s e
3
§
H
)
Total de Vencimentos Total de Desconlos N
1.310,93 0,00 ‘-\L 3
BANCO DO BRASIL 1 \-:_
conta corrente: 75727-6 Agéncia: 0348 - 4 valor Liquido e 1.310,93 gii
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.TS do Més Basa Calk, IRRF Faixa IRRF
2.128,93 0,00 1.310,93 104,87 0,00 0,00
TERMO DE COLABURACAC
N2001/2023

PIACATU



08/12/2023 - BANCO [CO BRASIL - 11.48.04
COMPROVANTE

PAGADOR: ASSOCIACAC HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 6790 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: JESSICA DAIANE DA SILVA
CPF/CNPJ: 402.192.198-2¢6
AGENCIA: 0348 CONTA: 75.727-6
DATA DO PAGRMENTO: 29/11/2023
VALOR: 1.310,932

NR. DOCUMENTO:

NR. AUTENTICACAO: F.509.E67.COA.8F2.79D
|Central de Atendimentoc BB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas

0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informagdes e servicos transacionais.
| SAC EB

0BOO 729 0722

Informagdes, reclamacdes, cancelamentos de
produtos e servigos.

|Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamag¢des ndoc solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2 001/2023
PIACATU



ASSOCIAGCAOC HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

CNPJ: 45,349.461/0007-06 PIACATU 130. Adiantamento
Mensalista Novembro de 2023
[~ Codgo  Moma oo Funcionang [sf:16] Tepanaments Foal |
5705 LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS 322205 4 1
* TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 Admissdo: 08/02/2022
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
13|13 SALARIO ADIANTADO 12,00 1.064,47 £
833| MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 12,00 241,95 2
835| VANTAGENS 130 ADIANTADO 12,00 132,00 ér %
L8
]
Tatal de Vencimentos Total de Descontos B N '
1.438,42 0,00 \\7{ 3
BANCO DO BRASIL 1 -
conta corrente: 11265-8 Agéncia: 6790 - 3 valor Liquido = 1.438,42 [ ‘
Salanio Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.TS do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF | iy
2.128,93 0,00 1.438,42 115,07 0,00 0,00
TER
MO De COLABORA(;AO
N2001/2023

PIACATY



08/12/2023 - BANCO DO BRASIL = 11.48.04
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO ER

AGENCIA: 67%0 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: LUCIANO FERREIRA DOS SANTOS
CPF/CNPJ: 306.201.998-06
AGENCIA: 6790 CONTA: 11.265-8
DATA DO PAGAMENTO: 29/11/2023
VALOR: 1.438,42

NR. DOCUMENTO:

NR. AUTENTICACAO: A.69A.D16.AF1,9A5.28A

|Central de Atendzmeuto BB

4004 0001 Capitals e regides metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informacdes e serviceos transacionais.
| SAC EB

0800 729 0722

Infermacdes, reclamacdées, cancelamentos de
produtos e servigos.

|Cuvidoria

0BCO 729 5678

Reclamagdes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informagdes, reclamacdes, cancelamento de
cartdo, outros preodutos e servicos e Quvidoria.

TERMO DE COLABORACAQ
N2001/2023
PIACATU



ASSOCIAGCAOC HOSPITALAR BENEFIC DO BRASIL

CNPJ: 45.349.461/0007-06 CC: PIACATU 130. Adiantamento
Mensalista Novembro de 2023
o TINCINANT TR Depanamenta Foal |
7001 PAMELA SUELI NITCHEPORENCO ORFAO 322205 4 1
TECNICO DE ENFERMAGEM EM HOSPITAL 1 Admissdo: 14/06/2022
Cddigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
13|13 SALARIO ADIANTADO 5,00 443,53 g
833| MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 5,00 21,28 £
835| VANTAGENS 130 ADIANTADO 5,00 55,00 g E
2 8
g B
2 = <
g
a
2
£
g
3
a
Total de Venamentos Total de Descontos r:(\{
519, 81 0,00 =l 3
BANCO DO BRASIL 1 gl
conta salario: 11272-0 Agéncia: 6790 - 3 Valer Liquige = 519,81 &1
w
Salario Base Sal. Contr. INSS Base CAkc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF »
2.128,93 0,00 519,81 41,58 0,00 0,00
TERMO
PE CoLABORACAQ
N2001/2023

PIACATU




08/12/2023 - BANCO DO BRASIL - 11.48.04
COMPROVANTE
PAG SALARIO C/CTA

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BR

AGENCIA: 5720 CONTA: 526-6
NR. DOCUMENTO: 0
BENEFICIARIO: PAMELA SUELI NITCHEPORENCO CRFAQ
CPF/CNPJ: 295.019.298-09
AGENCIA: ©790 CONTA: 11.272-0
DATA DO PAGAMENTO: 29/11/2023
VALOR: 519,81

NR. DOCUMENTO:

|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regides metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informagdes e servicos transacionais.
| SAC BB

080D 729 0722

Informagdes, reclamagdes, cancelamentos de
produtos e servigos.

|Quvidoria

0800 729 5678

Reclamagdes ndec solucionadas na agéncia, SAC

¢ demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditiveos ou de Fala
0800 729 0088

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

TERMO DE COLABORACAO
N2001/2023
PIACATU



30/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 15:39:50
679006790 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B DO BRASIL

AGCENCIA: 6790-3 CONTA: 526-6
DATA DA TRANSFERENCIA 30/11/2023
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 43.910,42

*x*%xx* TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B ERASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 556.790.000.000.526
NR.AUTENTICACAO F.3AF.47C.683.384.1cCcC

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

TERMO DE COLABORACAD
N2001/2023
PIACATU



