SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

12/09/2025 - AUTOATENDIMENTO - 15.33.56

8540100540 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: INSTITUTO M S D E ASSISTE
AGENCIA: ©540-1 CONTA: 56.782-5

n
n

ID: E0000000020250912131727161811191
CNPJ DO PAGADOR: 28.700.530/0037-72
VALOR: R$120,00
TARIFA: R$1,18
DATA: 12/09/2025 - 14:41:55

PAGO PARA: (1 Propagandas Ltda

CNP]: 36.487.506/0001-14

CHAVE PIX: 36487566000114

INSTITUICAO: @751278@ COOP CRESOL VALE EUROPEU

AGENCIA: 1613 - CONTA: ©900000000000003438083

TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor mdximo de R$10,08. 0 valor definitivo

poderd ser consultado no BBDPJ.

DOCUMENTO: @912e4
AUTENTICACAQO SISBB: 6.203.FFB.8E5.7CC.4B8

Central de Atendimento BB
4904 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

e8ee 729 @722

Infdormacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

9860 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

9860 729 0888

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

Transacao efetuada com sucesso por: JH691229 VANESSA XAVIER DA SILVA.



IRECEBI (EHDB] DE CL PROPAGANDAS LTDA, OS PRODUTOS CONSTANTE DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO, BEM COMO |
|ATESTAMOS QUE OS MESMOS FORAM EXAMINADOS, SERVINDO O ACEITE DA PRESENTE PARA TODOS OS5 EFEITOS LEGAIS.
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|DATA DE RECEBIMENTO

| IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

— No. 000.000.073
SERIE 1
|

CL PROPAGANDAS LTDA

RUA PREFEITQO FREDERICQ PROBST,
CENTRO - Petroldndia/scC

CEP: 88430000 - FONE: 4735361224
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SAIDA [CHAVE DE ACESSO UL L

4225 0936 4875 0600 0114 5500 1000 0000 7318 1566 7436

{ No. 000.000.073]

= g Consulta de autenticidade no portal nacicnal |
SERIE |

da NEf-e www.nfe.fazenda.gov. br/portal ou
FoLua 1/ 1 no site da Sefaz Autorizadora

|
|
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|RATUREZA DA OPERAGRO
venda de produgdc do estabelecimento

INSCRIGAO ESTADUAL

" |INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

|PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
| 242250342018866 - 04/09/2025 09:35:12-03: 00

CNPJ

260475017 136.487.506/0001-14 '
DESTINATARIOIRMTENTE
[NOME/RAZAC SOCIAL B - C.N.P.J./C.P.F. DATA DA EMISSAO
‘;MAS - HOSPITAL JOANA SCHMITT 28.700.530/0037-72 04/08/2025
!znnza.:co 'BATRRO/DISTRITO [cep DATA DA SAiDA/ENTRADA
RUA JACOB MOMM, SN \CENTRO | 88430000 04/09/2025
. e — S — = ) 1 p | B
luvnrctpto | FONE/FAX UF | INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Petrolandia sC | ISENTO 09:33:00
CALCULO DO IMPOSTO o
[BC TCMS [VALOR 1CMs [BC TCMS ST VALOR ICMS ST " IVALOR IPT ~ |VALOR TOTAL DOS PRODUTOS |
0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 120,00 |
VALOR DO FRETE [VALOR DO SEGURO  |DESCONTO OUTRAS DESPESAS  |VALOR PIS VALOR COFINS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00/ 0,00 | 0,00| 0,00| 0,00 0, 00 120,00
_;gagngggADORIVOLqus TRANSPORTADOS S - o
‘mm SOCIAL FRETE POR CONTA DE |CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF C.N.P.J./C.P.F.
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[ESPECIE [MARCA :mnu;m ~|pEs0 BRUTO [rEs0 LiguTno. !
| |
0,00 r 0,000 | 0,000
| 1 — _— —
DADOS DOS mnu'ros/szmcos
[ SC DESCRIGAC o V.UNIT. | V.TOTAL |BC.ICMS | V.ICMS
(003 |CARTAZ 84X118 120,00 120,00/ 0,00 0,00
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| CERTIFICO qué o MATERIAL -
| . . | |~ SERfico fonstante])
| B R S | - i -
DADOS m:q;oup;s S S e 905‘9 documento foi _Eﬁﬂiﬂgjjmli
Iummcézs COMPLEMENTARES |RESERVADO AQ FICO ADO

'NOTA FISCAL EMITIDA POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL.

'DITO FISCAL DE IPI OU ICMS.

|Trib aprox: Fed RS 16,14 (13,45%), Est R§ 20,40 (17,00%).
'br/SC - BLAAFF

|

Fonte:

NAO GERA DIREITO A CRE |

TIBPT/empresometro.com.

Zistema emissor: nfemais.com.br




