PREFEITURA MUNICIPAL DE ITUPORANGA ' Namero do RPS NGmero da Nota
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Data do tato geragor

Codigo de verificagio
81670301250818178708

_ o  PRESTADOR DOS SERVIGOS
Nome fantagia: HOSPITAL BOM JESUS - HBJ '
Nome/Razds Soclal: ASSOCIAGAD DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAQ JOSE Insoricho Estadual: Isente
CPFICNPL 86.185.220/0008.687 Inscrigho Municipal; 642 Telefone: (047)3533-7150
Endereco: PRAGA IRMA PAULINA Nimero; 470 Bairro: CENTRO CEP: 88400-000
Complemento: N :
Municipio: Buparangs UF; 8C
E-mail:ntegihbl.org.br _ _ Site” www.hbj,org.br
- “TOMADOR DOS SERVIGOS "
Noine fantagia:  HOSPITAL JOANA SCHMITT DE PETROLANDIA
Noma: INSTITUTO MARIA BCHMITT DE DESENVOLVIMENTODE  Inscricio Estadust fserto
CPEICNP S 28.700.53010037.12 Inscric8o Municipal:
Endereco: RUA JACOB MOMM Nimero: 10 Bairrs: CENTRO CEP: 88430-000

Complementa:
Municipio: Petroldndia UE® BC
Eamail, Telefone: {47) 35381150 Ceiular:
DISCRIMINACAD DOS SERVIGOS )
Valor Unitirio Qtd Veior do Servigo  Baside Clleuls %) 185
Servichs Hospitlares 3N2ELH00 10000 3.028.27 103827 x0,02= 4,0000
Exarmes Latoralosials ref 12/2024
Conte para Deposito
Bangy do Brastt
Agencis 1389-7
CIG 500046
, RETENGOES FEDERAIS _ _
PISIPABEP COFING NES R THLL Cuiras Retengdas
R$ 0,00 RS 0,00, REGOC RE 0,00 RS 0,00 . RE 0,00
Pgto. & vista | VALOR BRUTO.DA NOTA » R$ 3.028,27 i VALOR LIGUIDO DA NOTA = RS $.028,27
Codigo dos serviges : ' '
G401 - 04.03 - iHospitals. clinicas, inboratorion, surattrlos, manicdmiod, casns o salds, prontos-socoros, amniatérios ¢ congbnerss.
— e : : ; . o }
Desc, Condicionado(R$) | Desc. incondigonado(RS) | Deducdes{RS$} Hase de CHlculo{RS) Aliquotai%) Vilor (8S(RS)
Y000 R$ 0,00 .00 3.02827 200 000
o _ OUTRAS INFORMAGOES '
| Natureza da operacs: Isengio Nimiers do atendimento:

Situaglio Tributdria do ISSON: Imune
Local da prestagdo do servigo. uporangs
Esla NFS-a foil smilida Som respaide nias leis 17.407/2008 & 17.408/2008.

D¢ servigos referantes o esta NFS-e sio Isentolimunies.
wity-flituporanga.aterids nelauloatsntimento/servico/consulis-ge-gutenticidade-de-nota-fiscaleletronica-ntse/delathar 1 fidentifichdor8 1570301 250818




SISPB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

13/03/2925 - AUTCATENDIMENTD - $9.29.56

540100540 a0l
Comprovante Pix

CLYENTE: INSTITUTD MARIA SCHMITT D
AGENCIA: 540-1 CONTA: 55.976-8

: E0ODD0BROZ9 25031 312161921 8301685
CNP1 DO PAGADOR: 28.708.530/0937-72
VALOR: 7$3.028,27
TARIFA: R$0,00
DATA: 13/83/2025 - 99:26:36

vnm PARA: Hospital Som Jesus
CNPY:. 86,185, 220/0006-67
CRAVE PIX: S6185210080667
INSTITUILAD: 90000000 BCO w MIL S.A.
AGENCIA: 1389 - LONTA: o@oobew 4%
TIPO DE CONTA: Conts t&?ﬂm’t«!
Esta transacio pode seér tarifada em até e,m,
com valor miximo de H$19,00. ¢ valor definitive
poderd ser consultado no BBOPI.
Netificacso enviada em: 3370372025 - €9:26:37

wmm T

DOCUMENTO: 231305
AUTENTICACAD SISHR: 2.4AD . 8F4.897.CBE .CFE

Central de Atendimento BB
4004 0901
gonsultas, informacoes e servicos transacionals.

SAC B8

asEe 729 9122

Informatoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos ¢ servicos.

Ouvidoria

azee 729 5678

Reclamacoes oazo  solucionadas nos  canais
habituais agentia, SAC e Demals <canals de
atendimento.

Atendimento a deficlentes auditivos ou fala
o888 729 0uSs

Informacoes, reclamacoes; cancelamento de cartao
& outros produtos ¢ servicos de Ouvidoria.

Transacho efaluata Com SUcasso por. JHOD 1220 VANESSA XAVIER DA SLVA,



