GOEDERT SERVICOS MEDICOS LTDA

RUA PRES NEREU RAMOS, 160, APT:502
- FLORIANOPOLIS

CNPJ: 49.719.295/0001-40
CMC: 817.334-8

CENTRO

L

-SC-88.015-010

DANFPS-E

Numero: 21

Autorizagéo: 2921722

Emisséo: 25/10/2023

cédigo de Verificagdo: B022-F1A8-D57E-5AD6

Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Prestagéo de Servigos Eletronica

SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

23 = AUTOATENDIMENTO - 08.52.24

89 SEGUNDA VIA 0002

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE

TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

A I FRANCISCANAS SAO JOSE

1389-7 CONTA: - 55,000-0

SISBB -
25/10/2
1389701

TE® -
CLIENTE:
AGENCIA:

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : A I FRANCISCANAS SAO JOSE
BANCO: 136 - CONF NAC COOP ‘CENTRAIS UNICRED
AGENCIA:| 1103-7 - PAC BEIRA MAR

CONTA: 786.309-8

FAVORECIDO: GOEDERT SERVICOS MEDICOS LTDA
‘ CPF/CNPJ: 49.719.295/0001-40

VALOR: R$

DEBITO EM: 25/10/2023

11.340,00

DOCUMENT: 102501

AUTENTICACAO SISBB: D.A1E.F17.513.5EA.AA4

B*anco

Dados do Tomador
NOME/RAZAO SOCIAL CFPS
ASSOCIACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE 9202
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP
Praca Irma Paulina, 470 - Hospital Bom Jesus centro 88.400-000
MUNICIPIO UF Pals CPF/CNPJ/Outros cMC
|ltuporanga SC BRASIL 86.185.220/0006-67
Dados do(s) servigo(s)
Cod. Atividade (Descrigdo CNAE) Descrigao do Servigo CST | Alig. Valor Unitério Qtde Valor Total
8630503 (ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A 1 0,00 R$ 11.340,00 1 R$ 11.340,00
CONSULTAS) REFERENTE 84 HORAS PLANTAO PRESENCIAL
0BSTETRICIA (135, ) 00 HORA)REF. 09/23 R$11.340, 00.
Jga JESSICA GOEIER T
25/10/2023, 0B:55 o Brasi

Célulo do Imposto
Valor do ISSQN

R$ 0,00

Base de Calculo de ISSQN

R$ 0,00

Base de Célculo ISSQN Subst.

Valor do ISSQN Subst.

R$ 0,00

R$ 0,00

Valor Total dos Servigos

R$ 11.340,00

|

Dados adicionais
L4

MOr aproximado de tributos com base na Lei 12.741/2012 R$1 851,82 (16,33%) - Fonte IBPT

]

DANFPS-E - DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE PRESTAGAO DE SERVICOS ELETRONICA

A VALIDADE E AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE PRESTAGAO DE SERVIGO ELETRONICA
PODERAO SER COMPROVADAS MEDIANTE CONSULTA A PAGINA DA SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA - SMF NA

INTERNET, NO ENDEREGO portal.pmi.sc.gov.brisitesinotaeletronica, EM VERIFICAR AUTENTICIDADE >> PRODUGAO
INFORMANDO O CODIGO DE VERIFICAGAO: B022F1ABD57ESADS E O NUMERO DE INSCRIGAO DO EMITENTE NO

| MUNICIPAL DE CONTRIBUINTES - CMC: 8173348




PAULO VICTOR JENSEN CUNHA LTDA
INSTITUTO CATARINENSE DE ONCOLOGIA
CNPJ: 30.694.366/0001-79

XV DE NOVEMBRO - SALA 04, 582

CEP: 89.160-015 - Bairro: CENTRO
Municipio: RIO DO SUL - SANTA CATARINA

Email: atendimento@gs.cnt.br

Insc. Municipal: 170750 Insc. Estadual: 0

Numero da NFS-e
368

Situagdo
Emitida
Tipo
Preenchido

Autenticidade

Nota Fiscal de Servico Eletronica - Série NFS-e

ESTADO DE SANTA CATARINA

'<| PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO DO SUL

1]

Identificador

8I8 |1 7||20

i)llzo

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO E FAZENDA

Data Fato Gerador

Data/Hora Emissdo

25/10/2023 25/10/2023 10:00
TOMADOR DO SERVICO
Nome/Razao Social CPF/CNPJ
ASSOCIACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE 86.185.220/0006-67
Enderego Nimero Complemento
IRMA PAULINA NAO INFORMADO
Bairro CEP Cidade - Estado
CENTRO 88.400-000 Ituporanga - SC
DESCRICAO DOS SERVIGOS PRESTADOS
Servigo Local Prestagdo Aliquota Situagdo Trib. Valor Servigo Desc. Incondic. Valor Dedugdo Valor ISS
401 8167 2% Tl 2.700,00 0,00 0,00 54,00
Descrigdo do Servigo: 72 HORAS DE PLANTAO SOBREAVISO CLINICA CIRURGICA REF. 09/2023 (DR.
APRIANO)
Servigo Local Prestagdo Aliquota Situagdo Trib. Valor Servigo Desc. Incondic. Valor Dedugdo Valor ISS
%1 8167 2% Tl 8.712,00 0,00 0,00 174,24
Descrigdo do Servigo: 72 HORAS DE PLANTAO PRESENCIAL CLINICA CIRURGICA REF. 09/2023 (DR.
APRIANO)
Servigo Local Prestagdo Aliquota Situagdo Trib. Valor Servigo Desc. Incondic. Valor Dedugdo Valor ISS
401 8167 2% Tl 20.328,00 0,00 0,00 406,56
Descrigdo do Servigo: 168HORAS DE PLANTAO PRESENCIAL CLINICA CIRURGICA REF. 09/2023
Valor Total Desconto Dedugdo Base de Célculo ISSQN
31.740,00 0,00 0,00 31.740,00 634,80
ISSRF IR INSS CSLL COFINS
0,00 476,10 0,00 317,40 952,20
PIS Outras Retengdes Total Trib. Federais Valor Liquido
206,31 0,00 1.952,01 29.787,99

401  Medicina e biomedicina.

Descrigdo dos subitens da Lista de Servigo em acordo com a Lei Complementar 116/03

Legenda do Local de Prestagdo do Servigo

8167 Ituporanga

Outras Informagdes

TI - Tributada Integralmente
(401) Servigo tributado no municipio do prestador

25/1

0/2023
Decreto 8.264/2014 - FONTE IBPT

Contribuinte enquadrado como Homologado de ISS ou ISS em regime estimado/fixo
Autorizagdo para emissdo de Nota Fiscal de Servigo Eletrénica: 258/2018 de 16/07/2018 00:00:00

A veracidade das informag®es declaradas na NFS-e podem ser consultadas no site:
_ | https://riqdosul.atende. net/autoatendimento/servicos/consulta-de-autenticidade-de-nota-fiscal-eletronica-nfs-e

Banco do Brasil

A data de venalmento do 1SS quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 27/11/2023

Valor aproximado dos tributos: Federais R$12.807,09 (40,35%), Estaduais R$0,00 (0,00%), Municipais R$2.009,14 (6,33%), com base na Lei 12.741/2012 e no

AUTUATENULMENTU
SEGUNDA VIA
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE ‘'DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: A I FRANCISCANAS SAO JOSE
AGENCIA: 1389-7 CONTA: 55.000-0

23

1389701389

= 11.97.40

0003

VIS B8l0 aprovetd HMDPER N RBI6GS ESe FANEQEPAVBROTE2010.
257197202

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : A I FRANCISCANAS SAO JOSE
BANCO: 136 - CONF NAC COOP CENTRAIS UNICRED
AGENCIA: 1206-8 - PAC RIO DO SUL

CONTA:

FAVORECIDO:

18.074-2

PAULO VICTOR JENSEN CUNHA LTDA

CPF/CNPJ: 30.694.366/0001-79
VALOR: R$
DEBITO EM: 25/10/2023

29.787,99



Q ,
2, 8 DR DANIEL SERVICOS MEDICOS LTDA 5 i
//"' "\\ CNPJ: 21.781.982/0001-76 N“mer;g; NES:=

RUA BALDUINO SENS, 53 - APTO 101
CEP: 88400-000 - Bairro: CENTRO
Municipio: ITUPORANGA - SC
Telefone: (47) 35331144 Celular: (47) 91620845 Situacso
Email: ribas.d@hotmail.com Emitido
Insc. Municipal: 4508

Nota Fiscal de Servico Eletronica - Série NFS-e

Autenticidade
ESTADO DE SANTA CATARINA 0181670009480851
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITUPORANGA
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data Emisséo Hora Emissao
30/10/2023 14:40:24

Nome Fantasia

CONGREGACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE

Razéo Social CPF/CNPJ
ASSOCIACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE 86.185.220/0006-67
Endereco Ndmero Complemento
PRACA IRMA PAULINA 470

Bairro CEP Cidade - Estado
CENTRO 88400-000 ITUPORANGA - SC

Servigo Local Prest. Aliquota Sit. Trib. Vlr. Trib. Dedugao Vir. ISSRF
401 8167 5.0000 % TIST 17.424,00 0,00 871,20

Descricdo do Servigo:

144 HORAS SOBREAVISO CLINICA MEDICA REF. 09/2023 17.424,00
IRRF 1,5% 261,36

1SS 5% 871,20

PIS,COFINS,CSLL 4,65% 810,22

15.481,22
Base de Célculo Valor ISSQN Valor ISSRF Desconto
17.424,00 871,20 871,20 0,00
IR INSS CSiL COFINS
261,36 0,00 174,24 522,72

Descricao dos subitens da lista de servico em acordo com Lei Complementar 116/03
401 - Medicina e biomedicina.

Legenda do local da prestacéo do servigo
8167 - ITUPORANGA - SC

Outras Informacdes

TIST - Tributada Integralmente e sujeita a Substitui¢do Tributéria.

(401) Servico Tributado no municipio do prestador.

Autorizacdo para emisséo de Nota Fiscal de Servigo Eletrénica: 14/2015 de 05/02/2015.

A data de vencimento do ISS quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 20/11/2023.
A veracidade das informacdes declaradas na NFs-e podem ser consultadas no site: www.nfs-e.net .

Valor aproximado dos tributos: Federais R$ 2.343,53 (13.4500%), Estaduais R$ 0,00 (0.0000%), Municipais R$ 367,65 (2.1100%), com
base na Lei 12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT.

Software FiscalWeb- IPM Sistemas - Protegido porLei.

13

ine ogdesesb woo opuiud oinbos oudwt

(]

i~
ps

Y,

Hewo

ed

AiDE DU

0p

pep op COURS ap

b

o
=U

DN op

oyt
LR



30/10/2023, 15:01

Banco do Brasil

30/10/2023 14:58:03

Debitado

Nome

Agéncia

Conta corrente

A| FRANCISCANAS SAO JOSE
1389-7
55000-0

Creditado

Nome DR DANIEL SERVICOS MEDICO

Agéncia 1389-7

Conta corrente 24987-4

Valor 15.481,22

Destinagao 0

Data Nesta data

Assinada por J0974356 NEUSA DA ROSA 30/10/2023 14:56:26
J0988379 EDELIR STUPP 30/10/2023 14:58:03

Transag&o efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: J0988379 EDELIR STUPP.

httns://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.23.0#/temp|ate/~2Fpendencias~2FGTPY.bb%SFdisponiveICeluIar=sim

1N



16/11/2023, 07:38 Nota Fiscal de Servigo Eletronica - Série NFS-e N° 400

CLINICA RIGHETTO LTDA )
CNPJ: 14.400.645/0001-26 Namero da NFS-e
RUA Governador Celso Ramos, 470 g . 400

CEP: 88400-000 - Bairro: CENTRO
Municipio: ITUPORANGA - SC
Telefone: (47) 35334504 . Situacio o A
Email: jaqueline@starosky.com.br
Insc. Municipal: 3753

Emitido

Nota Fiscal de Servico Eletrdnica - Série NFS-e

Autenticidade
m ESTADO DE SANTA CATARINA 0181670009478958
o PREFEITURA MUNICIPAL DE ITUPORANGA
ot SECRETARIA MUN‘CIPAL DA FAZENDA Data Emissao Hora Emissdao
30/10/2023 10:45:01

TOMADOR DO SERVICO

Nome Fantasia

CONGREGACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE

P 0 COUBQ 8P JOPIAIRS OU EonewoINe ogdearsb wWoo opanue ‘oinbos cluswnNsoq

Razdo Social CPF/CNPJ
ASSOCIAGAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE 86.185.220/0006-67
Endereco Numero Complemento
PRACA IRMA PAULINA 470
Bairro CEP Cidade - Estado
CENTRO 88400-000 ITUPORANGA - SC 1
- DESCRICAO DOS SERVIGCOS PRESTADOS i
Servigo Local Prest. Aliquota Sit. Trib. Vir. Trib. Dedugdo VIr. ISSRF §
a3 | sme7 | 20000% | T o 4.356,00 0,00 87,12 3
Descrigd@o do Servigo:
36 Horas Sobreaviso Clinica Médica REF.09/2023
Base de Célculo Valor ISSQON Valor ISSRF Desconto Valor Total
4.356,00 87,12 87,12 0,00 4.356,00
IR INSS CSLL COFINS PIS 2
A
65,34 0,00 43,56 130,68 28,31

Descricdo dos subitens da lista de servico em acordo com Lei Complementar 116/03

403 - Hospitais, clinicas, laboratorios, sanatdrios, manicdmios, casas de satde, prontos-socorros, ambulatorios e congéneres.

Legenda do local da prestagdo do servico

8167 - ITUPORANGA - SC

Outras Informagdes

TIST - Tributada Integralmertte e sujeita a Substituicdo Tributaria.

(403) Servigo Tributado no municipio do prestador.

Autorizagdo para emisséo de Nota Fiscal de Servico Eletrdnica: 273/2014 de 14/10/2014.

A data de vencimento do 1SS quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 20/11/2023.

A veracid.ade das informacdes declaradas na NFs-e podem ser consultadas no site: www.nfs-e.net.

Valor aproximado dos tributos: Federais RS 585,88 (13.4500%), Estaduais R$ 0,00 (0.0000%), Municipais R$ 90,60 (2.0800%), com base na Lei 12.741/2012
16 P9GEST® §264/2014 - Fonte: IBPT. Banco do Brasil

Software FiscalWeb- IPM Sistemas - Protegido por Lei.

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/11/2023 - AUTOATENDIMENTO - 08.15.33
1389701389 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL ; té

CLIENTE: A I FRANCISCANAS SAO JOSE
AGENCIA: 1389-7 CONTA: 55.000-0

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : A I FRANCISCANAS SAO JOSE
BANCO: 136 - CONF NAC COOP CENTRAIS UNICRED
AGENCIA: 1212-2 - PAC ITUPORANGA

CONTA: 134.531-1

FAVORECIDO: CLINICA RIGHETTO LTDA
CPF/CNPJ: 14.400. 645/0001-26
VALOR: R$ 4.,000,99

it RRRTOEN R AInclude/nfw/nfw_imprime notas php?open=true&codauten=01816700094789588cidade_base=81676PHPSES. . "

e et e —eSEmd o= TSR EEE




Ndmero da NFS-e

J & J SERVICOS MEDICOS LTDA

CNPJ: 30.565.786/0001-55 450

ELMA LENZI - :APTO 302 BLOCO B, 275 Situagdo

CEP: 89.163-035 - Bairro: CANTA GALO Emitida

Municipio: RIO DO SUL - SANTA CATARINA Tipo
Preenchido

Email: vsc.contabilidade@gmail.com
Insc. Municipal: 173121 Insc. Estadual:

Autenticidade

Nota Fiscal de Servigo Eletronica - Série NFS-e

8291 7388 2220 30

LI

iy ESTADO DE SANTA CATARINA
"+] PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO DO SUL

T‘Ij|5786 2024 1030 10

[T

Wi

20 2355 5556

il

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO E FAZENDA

Data Fato Gerador

Data/Hora Emissdo

31/10/2023, 10:02

30/10/2023 30/10/2023 10:55
TOMADOR DO SERVICO
Nome/Raz3o Social CPF/CNPJ
ASSOCIACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE 86.185.220/0006-67
Enderego Ndmero Complemento
IRMA PAULINA NAO INFORMADO
Bairro CEP Cidade - Estado
CENTRO 88.400-000 ltuporanga - SC
_DESCRICAO DOS SERVICOS PRESTADOS
Servigo Local Prestagdo Aliquota Situagdo Trib. Valor Servigo Desc. Incondic. Valor Dedugdo Valor ISS
403 8167 2% TI 8.958,00 0,00 0,00 179,16
Descrigdo do Servigo: Prestacdo de Servigos Médicos Realizado pelo Dr. Jorge Edmundo C.
Chavez, Ref: 84 HORAS SOBREAVISO Clinica Cirurgica (37,50 HORA) REF. 09/23 - RS 3.150,00 48
HORAS PLANTAO PRESENCIAL C.CIRURGICA (121,00HORA) REF.09/23 - R$ 5.808,00 DADOS
BANCARIOS: BANCO UNICRED AG 1206 C/C 17527-7.
% valor Total Desconto Dedugdo Base de Calculo ISSQN
8.958,00 0,00 0,00 8.958,00 179,16
ISSRF IR INSS CSLL COFINS
0,00 134,37 0,00 89,58 268,74
PIS Outras Retengdes Total Trib. Federais Valor Liquido
58,23 0,00 550,92 8.407,08

Descrigdo dos subitens da Lista de Servico em acordo com a Lei Complementar 116/03
403  Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicémios, casas de salide, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.

Legenda do Local de Prestagdo do Servigo
8167 Ituporanga

Qutras Informagbes

Tl - Tributada Integralmente
(403) Servigo tributado no municipio do prestador

Contribuinte enquadrado como Homologado de ISS ou ISS em regime estimado/fixo
Autorizagdo para emissdo de Nota Fiscal de Servigo Eletrénica: 273/2020 de 08/06/2020 00:00:00

A veracidade das informagées declaradas na NFS-e podem ser consultadas no site:
https://riodosul.atende.net/autoatendimento/servicos/consulta-de-autenticidade-de-nota-fiscal-eletronica-nfs-e

A data de vencimento do I5S quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 27/11/2023

Decreto 8.264/2014 - FONTE IBPT
Modelo aprovado pelo DECRETO N¢ 2073, DE 20 DE SETEMBRO DE 2010.

Valor aproximado dos tributos: Federais R$1.204,85 (13,45%), Estaduais R$0,00 (0,00%), Municipais R$186,33 (2,08%), com base na Lei 12.741/2012 e no

Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
31/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 09.59.15
1389701389 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
' COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: A I FRANCISCANAS SAO JOSE
AGENCIA: 1389-7 CONTA: 55.000-0

FINALIDADE: @01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : A I FRANCISCANAS SAO JOSE
BANCO: 136 - CONF NAC CDOP CENTRAIS UNICRED
AGENCIA: 1206-8 - PAC RIO DO SUL

CONTA: 17.527-7

FAVORECIDO: J E J SERVICOS MEDICOS LTDA
CPF/CNPJ: 30.565.786/0001-55

VALOR: R$

DEBITO EM: 30/10/2023

DOCUMENTO: 102002
AUTENTICACAO SISBB:

8.407,08

0.68D.088.F96.344,810

=




Esta nota fiscal ndo foi assinada digitalmente. Pagina 1/1

ch‘w“-‘*‘“’:"“a;%,” 3y , Numero do RPS  |Numero da nota
5’} b4 i%PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES 150
“'\1‘:@_‘&; wﬁx}"Secretaria Municipal da Administragéo e Fazenda Data da emisséo da nota

30/10/2023 14:36:46

Data do fato gerador
30/10/2023 14:36:46

Cadigo de verificagéo
O1L6IIM5Z

PRESTADOR DE SERVICOS

Nome fantasia:

Nome/Razéo social:CLINICA MEDICA WOLFF LTDA Inscrigao estadual:
CPF/CNPJ:20.758.814/0001-05  Inscrigdo municipal: Telefone:(49) 4932-2248
Enderego: AV LUIZ DE CAMOES Numero: 1729 Bairro: Conta Dinheiro CEP: 88520-000

Complemento: Celular:(49) 99984-7692
Municipio: Lages UF:SC

E-mail: atendimento@prccont.com.br Site:

TOMADOR DE SERVICOS

Nome fantasia: Hospital Bom Jesus

Nome/Razéo social: Associagéo das Irmés Franciscannas de S&o José

CPF/CNPJ: 86.185.220/0006-67 Inscrigdo municipal: Inscrigdo estadual:

Enderego: Praga Irméa Paulina Nimero: 470 Bairro: Centro

Complemento:

Municipio: Ituporanga UF:SC

E-mail: Telefone: (47) 3533-7150 Celular:

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Valor unitario Qtd  Valor do servico Base de célculo (%) ISS

24 HORAS DE PLANTAO PRESENCIAL OBSTETRICIA REF. 3.240,0000 1,0000 3.240,0000 3.240,00x0,00 = 0,00
09/23

Forma de Pagamento

Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)  Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)  Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)

1 A vista 3.240,00

RETENCOES FEDERAIS
PIS/PASEP COFINS INSS IR CSLL Outras retengdes

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

Valor bruto = R$ 3.240,00 Valor liquido = R$ 3.240,00

Cadigos dos servigos:
04.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicémios, casas de salde, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.

Desc. condicionado(R$) Desc. incondicionado(R$) Dedugdes(R$) Base de calculo(R$) Valor ISS(R$)
0,00 0,00 0,00 3.240,00 0,00

OUTRAS INFORMACOES

Natureza da operagdo: Tributagdo no municipio
Situagao tributaria do ISSQN: Normal
Local da prestagao do servigo: Lages

a
Prestador de servigos optante pelo Simples Nacional. Aliquota do ISS 0% >k
Situagédo desta NFS-e: Normal Verificar autenticidade
Documento emitido por ME ou EPP optante pelo simples Nacional.

\Valor aproximado do tributo federal - R$ 435,78 (13,45%), estadual - R$ 0,00 (0,00%), municipal - R$ 67,39 (2,08%) , com base na Lei
12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT




30/10/2023, 15:28

Banco do Brasil

(G336301521981486009
30/10/2023 15:25:25

Debitado

Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com

1389-7
55000-0 Al FRANCISCANAS SAQ JOSE

136 CONF NAC COOP CENTRAIS UNICRED
1507 PAC CORAL

DV) 5493250

CNPJ 20.758.814/0001-05

Nome favorecido CLINICA MEDICA WOLFF LTDA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento 103.003

Valor 3.240,00

Destinagao 0

Data transferéncia 30/10/2023

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticagdo SISBB  E50AA5BEB8BB2686

Assinada por J0974356 NEUSA DA ROSA 30/10/2023 15:23:36
J0988379 EDELIR STUPP 30/10/2023 15:25:25

Transagéo efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: J0988379 EDELIR STUPP.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.23.0#Itemplate/~2Fpendencias~2FGTPY.bb%SFdisponivelCeIular=sim

mn



31/10/2023, 11:05 Banco do Brasil
31/10/2023 11:02:16

Debitado

Nome HOSPITAL BOM JESUS

Agéncia 1389-7

Conta corrente 50004-6

Creditado

Nome A | FRANCISCANAS SAO JOSE

Agéncia 1389-7

Conta corrente 55000-0

Valor 18.000,00

Destinagéo 0

Data Nesta data

Assinada por J0988379 EDELIR STUPP 31/10/2023 09:55:03
J0974356 NEUSA DA ROSA 31/10/2023 11:02:16

Transagéo efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: J0974356 NEUSA DA ROSA.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj—autoatendimento/index.htmI?v=2.23.0#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb%3FdisponiveICeluIar=sim 11



KIMED SERVICOS MEDICOS EIRELI

CNPJ: 29.894.387/0001-59 Numero da NFS-e

RUA NELSON ROSA BRASIL, 300 - EDIF WALTRCH Il APT 201 165

CEP: 88400-000 - Bairro: JARDIM AMERICA

Municipio: ITUPORANGA - SC

Celular: (479) 91982782

Insc. Municipal: 5094 Situagdo
Emitido

Nota Fiscal de Servigo Eletronica - Série NFS-e

Autenticidade

B ESTADO DE SANTA CATARINA 0181670009483724
' PREFEITURA MUNICIPAL DE ITUPORANGA
"o’ SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data Emissdo Hora Emissao
31/10/2023 09:16:56
TOMADOR DO SERVICO
Nome Fantasia
CONGREGACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE
Razdo Social . CPF/CNPJ
ASSOCIACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE 86.185.220/0006-67
Enderego Numero Complemento
PRACA IRMA PAULINA 470
Bairro CEP Cidade - Estado
CENTBQ 88400-000 ITUPORANGA - SC
DESCRICAQ DOS SERVICOS PRESTADOS
Servigo Local Prest. Aliquota Sit. Trib. VIr. Trib. Dedugdo Vir. ISSRF
401 8167 2.8038 % Tl 3.750,00 0,00 0,00 ’
Descrigdo do Servigo: ’
REFERENTE 100 HORAS SOBREAVISO NEONATOLOGIA REF. 09/2023.
Base de Calculo Valor ISSON Valor ISSRF Desconto Valor Total
3.750,00 SIMPLES NACIONAL 0,00 0,00 3.750,00
IR INSS CSLL COFINS PIS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Descrigdo dos subitens da lista de servigo em acordo com Lei Complementar 116/03

401 - Medicina e biomedicina.

Legenda do local da prestagdo do servigo
8167 - ITUPORANGA - SC

-

Outras Informagdes

Tl - Tributada integralmente.

Documento emitido por ME au EPP optante pelo Simples Nacional.

N3o gera direito a crédito fiscal de IPI

(401) Servigo Tributado no municipio do prestador.

Autoriza&So para emissdo de Nota Fiscal de Servigo Eletrdnica: 23/2018 de 29/03/2018.

| A data davencimento do 1SS quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 20/11/2023..

Aaﬁag&a%@%@f informagdes declaradas na NFs-e podem ser consultadas no site: www.nfs-e.net .

Valor aproximado dos tributos: Federais R$ 504,38 (13.4500%), Estaduais R$ 0,00 (0.00882F MRIBSH RS 79,13 (2.1100%), com base na Lei 12.741/2012

e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT.

BANCO DU BRASIL -
SEGUNDA VIA

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

31

©09:49:52
0001

31/1072023 = Software FiscalWeb- IPM Sistemas - Protegido por Lei.

138901389

0MIDILN OP SOPEP 8P COUEG ap JOPIAJSS OU eofelwolne oedearib woo opguue ‘oinbBas ojualiNd0Q

CLIENTE: A I FRANCISCANAS SAO JOSE /f,
AGENCIA: 1389-7 CONTA: 55.000-0 ‘
DATA DA TRANSFERENCIA 31/10/2023

NR. DOCUMENTO 551.389.000.028.249

VALOR TOTAL 3.750,00 '

¥¥x*kx%  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: KIMED S MEDICOS EIRELI

AGENCIA: 1389-7 CONTA: 28.249-9

NR. DOCUMENTO

551.389.000.055.000

NR.AUTENTICACAO

E.C3F.408.731.F3E.7D9



AR PEDIATRIA LTDA P

CNPJ: 15.355.256/0001-99

RUA NAIDE GUIMARAES DE MELO, 100" - SALA 102 1324

CEP: 88400-000 - Bairro: CENTRO

Municipio: ITUPORANGA - SC

Insc. Municipal: 3869 Situacdo
Emitido

Nota Fiscal de Servico Eletrdnica - Série NFS-e

Autenticidade
%f- ESTADO DE SANTA CATARINA' 0181670009478562
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITUPORANGA
st SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data Emissio Hora Emissdo
30/10/2023 10:21:32
TOMADOR DO SERVICO

Nome Fantasia
CONGREGACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE

Razdo Social CPF/CNPJ
ASSOCIACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE 86.185.220/0006-67
Enderego ¢ Numero Complemento
PRACA IRMA PAULINA 470
Bairro CEP Cidade - Estado
CENTRO 88400-000 ITUPORANGA - SC
DESCRIGAO DOS SERVICOS PRESTADOS
Servigo Local Prest. Aliquota Sit. Trib. VIr. Trib. Dedugdo VIr. ISSRF
403 8167 ~ 2.0000 % TIST 23.250,00 0,00 465,00

Descrigdo do Servigo:
620 HS Sobreaviso Neonatologia ref. 09/23 23.250,00

El

Base de Célculo Valor ISSQN Valor ISSRF Desconto Valor Total
23.250,00 465,00 465,00 0,00 23.250,00
IR INSS CSLL COFINS PIS
348,75 0,00 232,50 697,50 151,13

Descrigéo dos subitens da lista de servigo em acordo com Lei Complementar 116/03
403 - Hospitais, clinicas, laboratdrios, sanatérios, manicdmios, casas de sadde, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.

Legenda do local da prestagdo do servigo
8167 - ITUPORANGA - SC

Outras Informagdes
TIST - Tributada Integralmente e sujeita a Substitui¢do Tributaria.

(403) Servigo Tributado no municipio do prestador.

Autorizagio para emissdo de Nota Fiscal de Servico Eletronica: 132/2014 de 03/10/2014.

A data de vencimento do 1SS quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 20/11/2023.

A veracidade dvgas—iinfg(mra‘qées declaradas na NFs-e podem ser consultadas nossite: www.nfs-e.net.- . x

- Val'br-;proxAimak&o dos tributos: Federais R$ 3.127,13 (13.4500%), Estaduais R$ 0,00 (0.0000%), Municipais RS 483,60 (2.0800%), com base na Lei

4976126932 ¢ineDecreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT. Banco do Brasi
Software FiscalWeb- IPM Sistemas - Protegido por Lei.
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
31/10/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.08.17 \
1389701389 SEGUNDA VIA 0002 1‘\/
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA ]
COMPROVANTE DE )
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL lz,}

CLIENTE: A I FRANCISCANAS SAO JOSE
AGENCIA: 1389-7 CONTA: 55.000-0

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : A I FRANCISCANAS SAO JOSE
BANCO: 136 - CONF NAC COOP CENTRAIS UNICRED
AGENCIA: 1212-2 - PAC ITUPORANGA

CONTA: 154.112-9

FAVORECIDO: AR PEDIATRIA LTDA

CPF/CNPJ: 15.355.256/0001-99

VALOR: R$ 21.355,12
DEBITO EM: 31/18/2023

-oidI0ILNYY Op SOPEp AP COUEQ 9P JOPAIES OU BONBLLCINE oedeamib woo opgiis ‘ounbas cjuawinoog




