ALFA SERVICOS MEDICOS LTDA

RUA LAURINDO JANUARIO DA SILVEIRA, 4303, CASA:008
LAGOA DA CONCEICAQO - FLORIANOPOLIS - SC - 88.062-201
Telefone: 4891226652
CNPJ: 43.313.749/0001-00
CMC: 590.502-8

DANFPS-E

Numero: 75

Autorizagdo: 1511321

Emisséo: 30/01/2023

Codigo de Verificacdo: B49E-EA25-5425-5FDD

Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Prestagdo de Servigos Eletronica

Dados do Tomador

&

Consultas - Emissdo de comprovantes

31/01/2023 08:19:11

SISBB - |SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
31/e1/2023 - AUTOATENDIMENTO - ©8.19.11
1389701389 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: A I FRANCISCANAS SAO JOSE

AGENCIA: 1389-7 CONTA: LR BRRER

FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE |[: A I FRANCISCANAS SAO JOSE
BANCO: ©77 - BANCO INTER

AGENCIA: 2661-9 - MATRIZ
CONTA:

FAVORECIDQ: ALFA SERVICOS MEDICOS LTDA
CPF/CNPJ: [43.313.749/0001-00

VALOR: R$
DEBITO EM

4.356,00
31/01/20823

DOCUMENTO{ @131e1
AUTENTICACAO SISBB:

2.FC7.DF8.7E4.FC3.BE4

Transacao efetuada com sucesso por: J0974356 NEUSA DA ROSA.

NOME/RAZAQ SOCIAL CFPS
ASSOCIAGAQ DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE 9202
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP
PRAGA IRMA PAULINA, 470 - 88.400-000
MUNICIPIO UF Pais CPF/CNPJ/Outros cMe
ltuporanga SC BRASIL 86.185.220/0006-67
Dados do(s) servigo(s)
Cod. Atividade  |(Descrigdo CNAE) Descrigdo do Servigo CST | Aliq. Valor Unitario Qtde Valor Total
8610102 (ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO-SOCORRO E 1 0,00 R§ 4.356,00 RS 4.356,00
UNIDADES HOSPITALARES PARA ATENDIMENTO A URGENCIAS)
36 HORAS PLANTAO OBSTETRICIA PRESENCIAL (HORA 86,
70 ) (DRA. PATRICIA BONFADA} REF. 12/22 RS
3001, 20
36 HORAS PLANTAO OBSTETRICIA PRESENCIAL (HORA 34,
30) (DRA. PATRICIA BONFADA) REF. 12/22 RS
1.234, 80
31/01/2023 08:21 Bango do Brasil
(:33331081414004 11

Calulo do Imposto

Valor do ISSQN

R$ 0,00

Base de Calculo de ISSQN

R$ 0,00

Base de Calculo ISSQN Subst.

R$ 0,00

Valor do ISSQN Subst,

R$ 0,00

Valor Total dos Servigos

R$ 4.356,00

Dados adicionais

DANFPS-E - DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE PRESTAGAD DE SERVIGOS ELETRONICA

A VALIDADE E AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE PRESTAGAQ DE SERVIGO ELETRONICA
PODERAQ SER COMPROVADAS MEDIANTE CONSULTA A PAGINA DA SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA - SMF NA
INTERNET, NO ENDEREGO portal.pmf.sc.gov.br/sites/notaeletronica, EM VERIFICAR AUTENTICIDADE >> PRODUGAQ,

INFORMANDO O CODIGO DE VERIFICAGAO: B49EEA2554255FDD E O NUMERO DE INSCRICAO DO EMITENTE NO CADASTRO
MUNICIPAL DE CONTRIBUINTES - CMC: 5805028

6 ¥



22/02/2023, 13:24

2

R S

Banco do Brasil

(G331221311962298012
22/02/2023 13:21:12

Debitado

Nome HOSPITAL BOM JESUS
Agéncia 1389-7

Conta corrente ‘

Creditado

Nome A | FRANCISCANAS SAQ JOSE
Agéncia 1389-7

Conta corrente <R .

Valor 6.500,00

Destinagao 0

Data Nesta data

Assinada por J0988379 EDELIR STUPP

J0974356 NEUSA DA ROSA

Transagéo efetuada com sucesso.

22/02/2023 10:18:07
22/02/2023 13:21:12

Transagéo efetuada com sucesso por: J0974356 NEUSA DA ROSA.

https:.f.fautoalendimento.bb.com.brlapf—apj-autoatendirnemo/index.htmI?v=2.5.O#Itemplate!~2Fpendencias-2FGTPYAbb%SFdisponivelCeIuIar=sim

11



. Documento de Arrecadacgao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razéo Social
[86.185.220[0001 -52} ASSOCIACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE J

Periodo de Apuragao Data de Vencimento Namero do Documento
( 31!01/2023] [ 17/02/2023] [ 07.01.23053.6132802-2

(E}bsewaqaes

Pagar este documento até

Valor Total do Documento

|Sicalc Contribuinte - 8327 - SC

Composigao do Documento de Arrecadagao

Codigo Denominagéo Principal Multa Juros Total
1708  IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 2.565, 32 8,46 2.573,78
06 IRRF - REMUNERAGAO DE SERVIGOS PROFISSIONAIS PRESTADOS POR PJ
PA 01/2023 Vencimento 17/02/2023

Totais 2.565,32 8,46 0,00 2.573,78
22/p2/2023, 11:25 Banco do Brasil
& § G33122110163828}#1
i Consultas - Emissao de comprovantes 22/02/2023 11:22:p0

Empresa

e

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
22/02/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.22.21
1389701389 SEGUNDA VIA 0003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: A I FRANCISCANAS SAO JOSE
AGENCIA: 1389-7 CONTA: BHEROEES.

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Codigo de Barras 85860000025-0  73780385230-8
53070123053-7 61328022193-2

Agente arrecadador: CNC @91 Banco do Brasil S.A.

Data do pagamento 22/02/2023
Numero do Documento 07.01.23053.6132802-2
Valor Total 2.573,78

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n? 81 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: ©22201 N
AUTENTICACAO SISBB: 5.746.2F5.188.B27.43C ’/ J\\J/
£

Transagéo efetuada com sucesso por: J0988379 EDELIR STUPP.

e SENDA (Verséo:5.1.4) Pagina:  1/1 22/02/2023 07:27:46 )

858600000250 737803852308 530701230537 61328022193 2 AUTENTICAGCAO MECANICA

Documento de Arrecadagao de Receitas Federais
85860000025 0 | | 73780385230 8 | 53070123053 7 6132_80221932 CNPJ: 86.185.220/0001-52

' Nomero:  07.01.23053.6132802-2
Pagar até: 22/02/2023
Valor: 257378




) Documento de Arrecadagao
@ Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razéo Social
[ 86.185.220!0001-52} [ASSOCIACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE J
f’en’odc de Apuragdo Data de Vencimento Numero do Documento

3110112023] [ 17102/2023J [ 07.01.23053.61 33843-5] O

rClbsgrw-zc;ni‘-es.

Valor Total do Documento

|Sicalc Contribuinte - 8327 - SC

Composigdo do Documento de Arrecadagéo

Cédigo Denominagdo Principal Multa Juros Total
5952 RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV 7.952,50 26,24 7.978,74
. ’ ' . '

07 CSLL/COFINS/PIS/PASEP - RETENQEO DE CONTRIBUICﬁES SOBRE PAGAMENTOS DE PJ A PJ DE DIREITO PRIVADO
PA 01/2023 Vencimento 17/02/2023

Totais
22/0p/2023, 13:44 7.932n88 do Brasil 26,24 0,00 7.978,74
% G3352213280115841
Consultas - Emissdo de comprovantes 22/0212023 13:41:09
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
22/02/2023 - AUTOATENDIMENTO - 13.41.09
1389701389 SEGUNDA VIA 0003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

Codigo de Barras  85820000079-1 78740385230-7
53970123053-7 61338435045-3
Agente arrecadador: CNC ©@1 Banco do Brasil S.A.

Data do pagamento 22/02/2023
Numero do Documento 97.01.23053.6133843-5
valor Total 7.978,74

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n2 @1 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 022202

AUTENTICACAO SISBB: C.B09.E20.020.875.07F

Transacdo efetuada com sucesso por: J0988379 EDELIR STUPP.

\ SENDA (Versdo:5.1.4) Pagina:  1/1 2210212023 07;30:08/

85820000079 1 787403852307 530701230537 613384350453 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadagao de Receitas Federais
85820000079 1 | | 78740385230 7 | 530701230563 7 61338435045 3 CNPJ: 86.185.220/0001-52

NUmero: 07.01.23053.6133843-5
Pagar até: 22/02/2023
Valor: 7.978,74




¥

03/03/2023, 13:20

s |
|
f

EmPRESA |

Transagoes Pendentes, assinar, liberar

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Nome

Agéncia

Conta corrente
Valor
Destinagao
Data

HOSPITAL BOM JESUS
1389-7

A | FRANCISCANAS SAO JOSE
1389-7
SRS,
80.000,00
0
Nesta data

Banco do Brasil

(G338031311129913010
03/03/2023 13:17:27

e

Assinada por

J0988379 EDELIR STUPP
J0974356 NEUSA DA ROSA

Transagao efetuada com sucesso.

03/03/2023 13:16:20
03/03/2023 13:17:27

Transagdo efetuada com sucesso por: J0974356 NEUSA DA ROSA.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.7 1#/template/~2Fpendencias~2F GTPY.bb%3F disponivelCelular=sim
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T & T SERVICOS MEDICOS 5/S Numero da NFS-e
CNPJ: 22.749.465/0001-82 b
HUMAITA - SALA 407, 19 Situacdo
CEP: 89.167-910 - Bairro: EUGENIO SCHNEIDER Emitida
Municipio: RIO DO SUL - SANTA CATARINA Tipo
Preenchido
Insc. Municipal: 170916 Insc. Estadual: 0
Autenticidade
Nota Fiscal de Servigo Eletrdnica - Série NFS-e
Identificador

ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO DO SUL

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAQ E FAZENDA

I

85 8
H

4ﬁT

IOI

}ITTE IO‘TIB

I

Iaﬂi i‘sﬂﬁ

Il

—

Data Fato Gerador

03/03/2023

Data/Hora Emissdo
03/03/2023 08:08

TOMADOR DO SERVICO

Nome/Razdo Social
ASSOCIACAOQO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE

CPF/CNP)
86.185.220/0006-67

Endereco Numero Complemento
IRMA PAULINA 470 NAO INFORMADO
Bairro CEP Cidade - Estado '
CENTRO 88.400-000 ltuporanga - SC

DESCRICAO DOS SERVICOS PRESTADOS

Servigo Local Prestacdo Aliquota Situagdo Trib. Valor Servico Desc. Incondic. Valor Dedugdo Valor 1SS
401 8291 2% Tl 13.440,00 0,00 0,00 268,80
Descrigdo do Servigo: Referente a 336 horas Sobreaviso Ortopedia ref. 01/23 no valor de RS
13.440,00 // IRRF 1,5% no valor de RS 201,60 // PIS,COFINS,CSLL 4,65% no valor de RS 624,96
Valor Total Desconto Dedugdo Base de Calculo 1SSQN
13.440,00 0,00 0,00 13.440,00 268,80
ISSRF IR INSS CSLL COFINS
0,00 201,60 0,00 134,40 403,20
PIS Outras Retengdes Total Trib. Federais Valor Liquido
87,36 0,00 826,56 12.613,44

401

Medicina e biomedicina.

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

Legenda do Local de Prestagdo do Servico
8291 Riodo Sul

Outras Informagdes

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

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

Contribuinte enquadrado como Homologado de ISS ou ISS em regime estimado/fixo

A data de venclmento do ISS quando 0 mesmo for devido no mun|cm|o do Prestador 25/04/2023
[ f

Valor aproximado dos tributos: Federais R$1.807,68 (13,45%), Estaduais R$0,00 (0,00%), Mummpam R$283,58 (2, 11%) com base na Lei 12.741/2012 e no
(ear @B 2d4/2814 - FONTE IBPT

Modelo aprovado pelo DECRETO N2 2073, DE 20 DE SETEMBRO DE 2010.

Banco

Autorizacdo para emissdo de Nota Fiscal de Servigo Eletrénica: 338/2018 de 03/09/2018 00:00:00

do Brasil

2

:

Consultas - Emissdao de comprovantes

(G3380311188365111
03/03/2023 11:25:16

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
e3/e3/2023 - AUTOATENDIMENTO - 11.25.186
1389701389 SEGUNDA VIA 0002

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: A I FRANCISCANAS SAQ JOSE

AGENCIA: 1389-7 CONTA: ————

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: g

FAVORECIDO: T E T SERVICOS MEDICOS LTDA
CPF/CNPJ: 22,749.465/0001-82

VALOR: R$ 12.613,44
DEBITO EM: 93/03/2023

DOCUMENTO: @3e3el
AUTENTICACAO SISBB:

2.4DF.BF3.AF1.0F0.0EE

.



RMS & GC MEDICINA E SAUDE LTDA

RUA BELMIRA ISABEL MARTINS, 62, SALA 502
ESTREITO - FLORIANOPOLIS - SC - 88.075-145
Telefone: 4830677060
CNPJ: 27.852.816/0001-08
CMC: 506.829-0

DANFPS-E
Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Prestagdo de Servigos Eletronica
Numero: 5863
Autorizagdo: 474317
Emissao: 03/03/2023
Codigo de Verificagdo: AEEB-8FD5-E32D-2C56

Dados do Tomador

TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: A [ FRANCISCANAS SAC JOSE
AGENCIA: 13B9-7 CONTA:

FINALIDADE:| 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE :{ A I FRANCISCANAS SAO JOSE
BANCO: 136 - CONF NAC COOP CENTRAIS UNICRED
AGENCIA: 11p5-3 - PAC PALHOCA

CONTA:

FAVORECIDO:| RMS E GC MEDICINA E SAUDE LTDA

CPF/CNP]: 2p.852.816/0001-08
VALOR: R%

8.868,82
p3/e3/20e23

B30302

DOCUMENTO:
AUTENTICACAD SISBB:

©.A8D.AA1.212.E4A.556

NOME/RAZAQ SOCIAL CFPS
ASSOCIACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE - HOSPITAL BOM JESUS 9202
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP
PRACA IRMA PAULINA, 470 - CENTRO 88.400-000
MUNICIPIO UF Pais CPFICNPJ/Outros cMc
Ituporanga SC BRASIL 86.185.220/0006-67
Dados do(s) servigo(s)
Céd. Atividade (Descricdo CNAE) Descrigao do Servigo CST | Alig. Valor Unitario Qtde Valor Total
8610102 (ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO-SOCORRO E 0o | 2,00 R$ 9.450,00 1 R$ 9.450,00
UNIDADES HOSPITALARES PARA ATENDIMENTO A URGENCIAS)
REFERENTE A PRESTACAO DE SERVIGOS MEDICOS - PLANTAC
PRESENCIAL OBSTETRICIA (70 HORAS PLANTAO/R$135, 00)
- NO HOSPITAL BOM JESUS - COMPETENCIA: JANEIRO/2023
3/03/2023, 11:27 |- DR*. RAFAELA FUJII DE ABREU Bancq do Biasil
% | GB380311188365111
- Consultas - Emissdo de comprovantes 08/03/2023 11:24:42
.
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2023 AUTOATENDIMENTO - 11.24.43
1389701389 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE

Transacgdo efetuada com sucesso por: J0988379 EDELIR STUPP.

Calulo do Imposto

Valor do ISSQN

R$ 189,00

Base de Calculo de ISSQN

Base de Caiculc ISSQN Subst.

Valor Total dos Servigos

R$ 9.450,00

Valor do ISSQN Subst.

R$ 0,00

R$ 9.450,00
Dados adiclonal

C/C: 112088-3

RETER: PCC 4,65% R$439.43 - IR 1,5% R$141,75 - TOTAL RETENGAO R$581,18 - VALOR LIQUIDO R$8.868,82 - DADOS BANCARIOS: BANCO UNICRED (136) - AG. 1105 -

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

A VALIDADE E AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE PRESTAGAO DE SERVIGO ELETRONICA
PODERAD SER COMPROVADAS MEDIANTE CONSULTA A PAGINA DA SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA - SMF NA
INTERNET. NO ENDEREGO portal.pmf.sc.gov brisites/inolaeletronica, EM VERIFICAR AUTENTICIDADE >> PRODUGAO,
INFORMANDC O CODIGO DE VERIFICAGAO: AEEBBFDSE32D2CS6 E O NUMERO DE INSCRIGAD DO EMITENTE NO CADASTRO l
MUNICIPAL DE CONTRIBUINTES - CMC: 5068290 !

(
s



03/03/2023, 11:27

2

R e

i

MUNICIPIO DE RIO FORTUNA
NOTA FISCAL DE PRESTA(;[\O DE SERVICO

SNA L Igentificador da Nota 202300000000039
IO FORTUNA
Emissao 02/03/2023 18:05:56 Cédigo de Validagao 811048064
Data do RPS Numero do RPS
PRESTADOR DO SERVICO
Inscrigao Municipal 1397 Nome / Razdo Social SM - MEDICAS ASSOCIADAS LTDA

RIO FORTUNA (SC) - 8293

CPF/CNP) 36.346.394/0001-81 Municlpio
Telefone E-mail
Enderego AV. SETE DE SETEMBRO
NGmero 783 cEp 88760000 | Bairro CENTRO | Comp CASA

TOMADOR DO SERVICO

ASSOCIACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE

Nome / Razao Social
CPF/CNP] 86.185,220/0006-67 Municipio ITUPORANGA (SC) - 8167
Telefone E-mail
Enderego PC IRMA PAULINA

Nimero 470 CEP 88400000 ] Bairro CENTRO Comp

SERVICO PRESTADO

Cddigo do Servige

99.99 - Qutros.

Valor de Servigo R$ 16.200,00 Situagdo Tributaria 1SS devido ao municipio do local de prestagdo
(-) Dedugdes — Local da Prestagao ITUPORANGA (SC) - 8167
(=) Base de Célculo R$ 16.200,00 Data da Prestagdo 02/03/2023
(x) Aliquota de 155 - (=) Valor de ISS ———
(+) Retengodes - (Federais) —- (Outras) Valor Liquido R$ 16.200,00
DISCRIMINAGAQ DO SERVICO PRESTADO
120 Horas Plantao Presencial Obstetricia ref, 01/23 (135,00 HORA) R$ 16.200,00

“Servico prestado por sécio proprietario”,
Dra. Tayna Molon Fagundes

Banco: 756 Sicoob
: 3078
- Conta: 19.802-1

OUTRAS INFORMAGOES

fe e e @

DOCUMENTO EMITIDO POR ME QU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL
NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI
Atributagdo deste servigo é varidvel de acordo com a LC 123/06.
Esta nota fiscal pode ser verificada on-line no enderego https://nfse.ciga.sc.gov.br/validar

Banco do Brasil

Consultas - Emissdo de comprovantes

(G3380311188365111
03/03/2023 11:24:19

SISBB -
83/03/2023 -
1389701389

CLIENTE: A I FRANCISCANAS SAQ JOSE
1389-7 CONTA:

AGENCIA:

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
¢ A I FRANCISCANAS SAO JOSE
BEANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.

REMETENTE

SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
AUTOATENDIMENTO
SEGUNDA VIA

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

- 11.24.19
0002

AGENCIA: 3078-3 - SICOOB CREDIVALE SC

CONTA:

FAVORECIDO:

SM - MEDICAS ASSOCIADAS LTDA

CPF/CNP]: 36.346,394/0001-81

VALOR: R$

DEBITO EM: @3/83/2023

AUTENTICACAO SISBB:

16.200,00

DOCUMENTO: @3e3e3

A.93C.4A7.2A4.467 .EF6

Trancaran afatiiada rnm ctimmmna ~ae

InAROATA et



RMS & GC MEDICINA E SAUDE LTDA DANFPS-E

Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Prestagdo de Servigos Eletrdnica

RUA BELMIRA ISABEL MARTINS, 62, SALA 502 Numero: 5866
ESTREITO - FLORIANOPOLIS - SC - 88.075-145 Autorizagdo: 474317
Telefone: 4830677060 Emisalio: D3/0X2025

CMC: 506.829-0

Dados do T di
NOME/RAZAO SOCIAL CFPS
ASSOCIAGAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAQ JOSE - HOSPITAL BOM JESUS 9202
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP
PRACA IRMA PAULINA, 470 - CENTRO 88.400-000
MUNICIPIO UF Pals CPF/CNPJ/Outros cMC
Ituporanga sc BRASIL 86.185.220/0006-67
Dados do(s) servigo(s)
Céd. Atividade | (Descricdo CNAE) Descricdo do Servico CST| Alig. Valor Unitario Qtde Valor Total
8610102 (ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO-SOCORRO E 0 2,00 RS 16.200,00 1 R$ 16.200,00
UNIDADES HOSPITALARES PARA ATENDIMENTO A URGENCIAS)
REFERENTE A PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS - PLANTAO
PRESENCIAL OBSTETRICIA (120 HORAS PLANTAO/RS$135,
00) - NO HOSPITAL BOM JESUS - COMPETENCIA:
JANEIRO/2023 - DR®. MAIARA NUNES DE ABREU
03/03/2023, 13:27 Banco do| Brasil
g (G3380313111299131
Consultas - Emissio de comprovantes 03/03/2023 13:24:32
SISBB - | SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
83/e3/2023 - AUTOATENDIMENTO - 13.24,.32
138970138p SEGUNDA VIA 0082

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

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA

REMETENTE| : A I FRANCISCANAS SAQ JOSE
BANCO: 13p - CONF NAC COOP CENTRAIS UNICRED
AGENCIA: [1685-3 - PAC PALHOCA

CONTA:

FAVORECIDD: RMS E GC MEDICINA E SAUDE LTDA
CPF/CNP]:| 27.852.816/0001-08

VALOR: R$ 15.203,70
DEBITO EM: @3/03/20823

s SSSESSSSSSSCSCSSsSsSSSSCSSSCSSSSSTSSSSSS=S=sSs=====
DOCUMENTO: @3e3e4

AUTENTICACAQ SISBB: C.860.EF1.ACF.B5E.A39

Transagao efetuada com sucesso por: J0974356 NEUSA DA ROSA.

Calulo do imposto
Base de Calculo de ISSQN Valor do ISSQN Base de Calculo ISSQN Subst. Valor do ISSQN Subst. Valor Total dos Servigos

R$ 16.200,00 R$ 324,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 16.200,00

Dados

RETER: PCC 4,65% R$753,30 - IR 1,5% R$243,00 - TOTAL RETENGAQ R$996,30 - VALOR LIQUIDO R$15.203,70 - DADOS BANCARIOS: BANCO UNICRED (136) - AG.1105 -
C/C: 112088-3

DANFPS-E - DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE PRESTAGAQ DE SERVIGOS ELETRONICA A VALIDADE E AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE PRESTAGAO DE SERVICO ELETRONICA
PODERAQ SER COMPROVADAS MEDIANTE CONSULTA A PAGINA DA SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA - SMF NA
INTERNET, NO ENDEREGO portal pmf.sc.gov.brisites/notasletronica, EM VERIFICAR AUTENTICIDADE >> PRODUGAO,
INFORMANDO O CODIGO DE VERIFICAGAQ: C5403B871C43D9C8 E O NUMERO DE INSCRICAC DO EMITENTE NO CADASTRO

]MUNICJPAL DE CONTRIBUINTES - CMC: 5068290

i)

g -




MUNICIPIO DE RIO FORTUNA

NO

TA FISCAL DE PRESTAGAO DE SERVICO

ldentificador da Nota

202300000000040

Cédige de Validagao 223926022

Emissao 03/03/2023 08:26:59
Deta do RPS Ngmero do RPS
PRESTADOR DO SERVICO
Inscrigdo Municipal 1397 Nome / Razdo Social SM - MEDICAS ASSOCIADAS LTDA

CPF/CNP) 36.346.394/0001-81 Municipic RIC FORTUNA (SC) - 8293
Telefone E-mail

Enderego AV. SETE DE SETEMBRO

Namero 783 CEP 88760000 Bairro CENTRO Comp CASA

TOMADOR DO SERVICO

ASS0OCIACAQ DAS IRMAS FRANCISCANAS DE 5AQ JOSE

Nome / Razao Soclal
CPF/CNP) §6.185.220/0006-67 Municipio ITUPORANGA (5C) - 8167
Telefone E-mail
Enderego PC [RMA PAULINA

NGmera 470 CEP 88400000 | Bairro CENTRO ] Comp

SERVICO PRESTADO

Cadigo do Servigo

99.99 - Outros.

Valor do Servigo

R% 15.390,00

Situagdo Tributaria 155 devido ao municipio do iocal de prestagéo

tocal da Prestagéo ITUPORANGA {SC) -B167

(-} Ceducdes —
(=) Base de Céafcule R$ 15.390,00 Data da Prestagéo 03/03/2023
{x} Aliguota de 1S5 - (=) Valor de 155 m———
{-) Rateng des —- (Federais} -— {Qutras} Valor Liquide R$ 15.380.00
DISCRIMINAGAO DO SERVICO PRESTADO
114 Horas Plantdo Presencial Obstetricia ref. 01/23 (135,00 HORA) R$ 15,390,00

Banco: 756 Sicoob
- Ag: 3078
- Conta: 18.802-1

OUTRAS INFORMAGOES

DOCUMENTO EMIMDO POR ME QU EPP OPTANTE PELO SITMPLES NACIONAL

NAQ GERA DIREITO A CREDITQ FISCAL DE IPI
Atributag8o deste servico & varidvel de acordo com a LC 123/06.

Esta nota fiscal pode ser verificada on-line no enderego https:/nfse.ciga.sc.gov.brivalidar

23/03/2023, 11:10

SISBB -

23/¢7/2023 -

13§9701389

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

COMPROVANTE DE

TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: A I FRANCISCANAS SAOQ JOSE
AGENCIA: 1389-7 CONTA:

Banco do Brasil

SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
AUTOATENDIMENTO
SEGUNDA VIA

- 11.24.11
2001

FINALIDADE: @1 CREDITO £M CONTA
: A T FRANCISCANAS SAO JOSE
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.

REMETENTE

AGENCIA: 3878-3 - SICOOB CREDIVALE SC

CONTA:

FAVORECIDO:

CPF/CNPD: 36.346.394/08801-81

VALOR: R3$

~~

SM - MEDICAS ASSOCIADAS LTDA

DOCUMENTO: ©383e5
AUTENTICACAO SISBB:

r

15,390,00

F.88E.434.7C4.A99.0A




a

02/04/2023, 17:09

Consultas - Emissdo de comprovantes

Banco do Brasil

$3350214502474051
02/04/2023 17:06.03

06/03/2023 - BANCO DO BRASIL - 16:38:59
138901389 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: HOSPITAL BOM JESUS

AGENCIA: 1389-7 CONTA: N

DATA DA TRANSFERENCIA 06/03/2023
NR. DOCUMENTO 551,389,000,055.000
VALOR TOTAL 50.008,00

*wnksr  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: A I FRANCISCANAS SAQ JOSE

AGENCIA: 1389-7 CONTA:

NR. DOCUMENTO 551.389.000.050.004
=ESES

NR . AUTENTICACAC 2.1E8.E54.1EF.D72,.E6B

Transagéo efetuada com sucesso por: J0988379 EDELIR STUPP.

https:fautoatendimento.bb.com brfapf-apj-autoatendimento/index. html ?v=2.8.2#/template/~2F consuitas~2F869-1.bk

1M



[ )] .
2, . DR DANIEL SERVICOS MEDICOS LTDA
//" ’\\\ CNPJ: 21.781.982/0001-76

RUA BALDUINO SENS, 53 - APTO 101
CEP: 88400-000 - Bairro: CENTRO

Numero da NFS-e

Municipio: ITUPORANGA - SC

Telefone: (47) 35331144 Celular: (47) 91620845
Email: ribas.d@hotmail.com

Insc. Municipal: 4508

454
Situacao [=]; "d v
Emitido

Nota Fiscal de Servico Eletronica - Série NFS-e

Autenticidade
n ESTADO DE SANTA CATARINA 0181670008439378
o PREFEITURA MUNICIPAL DE ITUPORANGA
cact? SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data Emissao Hora Emissao
03/03/2023 17:52:02
TOMADOR DO SERVICO
Nome Fantasia
CONGREGACAQ DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE
Razédo Social CPF/CNPJ
ASSOCIACAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAQ JOSE 86.185.220/0006-67
Endereco Numero Complemento
PRACA IRMA PAULINA 470
Bairro CEP Cidade - Estado
CENTRO 88400-000 ITUPORANGA - SC
DESCRICf\O DOS SERVICOS PRESTADOS
Servico Local Prest. Aliquota Sit. Trib. Vir. Trib. Deducao VIr. ISSRF
401 8167 5.0000 % TIST 18.876,00 0,00 943,80

Descricao do Servigo:

156 HORAS SOBREAVISO CLINICA MEDICA REF. 01/2023 18.876.,00

IRRF 1,5% 283,14

ISS 5% 943,80

PIS,COFINS,CSLL 4,65% 877,73

16.771,33

Base de Célculo Valor ISSQN Valor ISSRF Desconto Valor Total
18.876,00 943,80 943,80 0,00 18.876,00
IR INSS CSLL COFINS PIS
283,14 0,00 188,76 566,28 122,69

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

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

Outras Informagdes
TIST - Tributada Integralmente e sujeita & Substituicao Tributéria.

(401) Servico Tributado no municipio do prestador.
Autorizagao para emisséo de Nota Fiscal de Servigo Eletrénica: 14/2015 de 05/02/2015.
A data de vencimento do IS5 quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 20/04/2023.

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

Valor aproximado dos tributos: Federais R$ 2.538,82 (13.4500%), Estaduais R$ 0,00 (0.0000%), Municipais R$ 398,28 (2.1100%), com

base na Lei 12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT.

Software FiscalWeb- IPM Sistemas - Protegido poc Lei.

£ A



086/03/2023, 10:07 Banco do Brasil

[

g { Transagdes Pendentes, assinar, liberar

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome Al FRANCISCANAS SAQ JOSE
Agéncia 1388-7

Conta corrente .

G333060959496922018
06/03/2023 10:04:31-

Creditado

Nome DR DANIEL SERVICOS MEDICO

Agéncia 1389-7

Conta corrente *

Valor AT,

Destina¢so 0

Data Nesta data

Assinada por J0974356 NEUSA DAROSA 06/03/2023 09:54:10

J0988379 EDELIR STUPP

Transagdo efetuada com sucesso.

06/03/2023 10:04:31

Transacao efetuada com sucesso por: J0988379 EDELIR STUPP.

https:llautoatendimento.bb.com,brlapf-apj-autoaiendimentolindex.html?v=2.7.1#Itemplate!—-szendencias~2FGTPY.bb%3Fdispcnive1Ce|ular=sim

1M



23

CLINICA MEDICA E AMBULATORIAL ZANIVAN LTDA
CNPJ: 13.653.255/0001-03

e
/‘("‘?-:_""" N, RUA NAIDE GUIMARAES DE MELO, 100 - SALA 301 2075
-’ “. ] 3 |l - i .
| . CEP: 88400-000 - Bairro: CENTRO
: , -y

Numero da Nfs-e

Municipio: ITUPORANGA - SC : ’
Telefone: (47) 35333599 Situacto s

£mail: pamelaiudwig@brturbo.com.br

“C\IWN Op SOPED B 00URY 8P 1OPIAISE OU EXIeILoINE oedeAmb Wwoo OPHUS 'CMBIS OHIBLNIOG

Insc. Municipal: 3674 Ins¢. Estadual: isento Emitido
Nota Fiscal de Servi¢o Eletronica - Série NFS-e
Autenticidade
'ﬁ ESTADO DE SANTA CATARINA 0181670008441789
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITUPORANGA
“emat  SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Datz Emissdo Hora Emissdo
06/03/2023 09:42:17
TOMADOR DO SERVICO
Nome Fantasia
CONGREGACAD DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAQ JOSE
Razdo Social CPF/CNPI
ASSOCIACAQ DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAQ JOSE 86.185,220/0006-67
Enderego Ndamero Complemente
PRACA IRMA PAULINA 470
Bairro CEP Cidade - Estado
[CENTRO 88400-000 ITUPORANGA - SC
DESCRICAC DOS SERVICOS PRESTADOS

Servigo Local Prest. Aliquota Sit. Trib. VIr. Trib. Dedugdo VIr. ISSRF
403 | 8167 2.0000 % TIST 12.600,00 _ 0,00] 25200
Descrigio do Servigo:
336 HORAS SOBREAV!ISO ORTOPEDIA REF.01/23

Base de Cdleulo Vatar IS50N Valor ISSRF Desconto Valor Total
12.600,00 252,00 252,00 0,00 12.600,00
IR INSS CSLL COFINS PIS
189,00 C,00 126,00 378,00 81,90

Descrigio dos subltens da lista de servi¢o em acordo com Lei Complementar 116/03
403 - Hospitais, t}inicas, laboratérios, sanatdrios, manicdmios, casas de saude, prontos-socorros, ambulatdrios e congéneres.

Legenda do local da prestagdo do servigo
8167 - ITUPORANGA - 5C

Outras Informacdes

TIST - Tributada Integralmente e sujeita a Substituigdo Tributéria.

{403) Servigo Tributado no municipic do prestador.

Autarizac3o para.emissio.de Nota Fiscal de Servigo Eletrdnica: 90/2014. d&02110/2013 ——— —_

A data de vencimento do 1SS quando o mesmo for devido ne municipio do Prestador: 20/04/2023.

0320230 ddehs informagdes declaradas na NFs-e podem ser consultadas no site: wiRARRRLIRBrasil

valor aproximado dos tributos: Federais RS 1.694,70 {13.4500%), Estaduais R$ 0,00 (0.0000%), Municipais RS 262,08 (2.0800%), com base na Lei
TAEAB/2012 egTsPematef 2NFRMecorteBARE0 DO BRASIL

1389781389 SEGUNDA VIA 0ee2
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: A I FRANCISCANAS SA0 JOSE £

AGENCIA: 1389-7 CONTA: Y

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA

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

CONTA:

FAVORECIDO: CLINICA MEDICA E AMBULATORIAL ZANIV
CPF/CNPJ: 13.653.255/0001-03

VALOR: R$ 11.573,18
DEBITO EM: 96/B3/2023

DOCUMENTO: 039691

AUTENTICACAC SISBB: 8.DA1.A6B.BFC.583.2

PESLETFUY T RUTOATERDIMERNTO - 11.28.41 Software FiscalWeb- IPM Sistemas - Protegido por Lei.



CLINICA RIGHETTO LTDA 3

Namero da NFS-e
CNPJ: 14.400.645/0001-26 345
RUA Governador Celso Ramos, 470 [=] [w]
CEP: 88400-000 - Bairro: CENTRO S
Municipio: ITUPORANGA - SC E&\%
Telefone: (47) 35334504 e (=] s
Email: jaqueline@starosky.com.br Emitido
Insc. Municipal: 3753

Nota Fiscal de Servico Eletronica - Série NFS-e

Autenticidade
wms’ ESTADO DE SANTA CATARINA 0181670008442771
O PREFEITURA MUNICIPAL DE ITUPORANGA
Voresnt? SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data Emissao Hora Emisséo
06/03/2023 11:44:39
TOMADOR DO SERVICO
Nome Fantasia
CONGREGACAOQ DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAQ JOSE
Razao Social CPF/CNP)
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 [TUPORANGA - SC
DESCRICAQ DOS SERVICOS PRESTADOS
Servigo Local Prest. Aliguota Sit. Trib. Vir. Trib. Dedugao VIr. ISSRF
403 8167 2.0000 % TisT 4.356,00 0,00 87.12

Descricao do Servigo:
REFERENTE A PRESTACAO DE SERVICO AO HBJ COM 36 HORAS DE SOBREAVISO CLINICA MEDICA REF A 01/2023

Base de Célculo Valor ISSON Valor ISSRF Desconto Valor Total
4.356,00 87,12 87,12 0,00 4.356,00
IR INSS CSLL COFINS PIS
65,34 0,00 43,56 130,68 28,31

Descricdo dos subitens da lista de servigo em acordo com Lei Complementar 116/03
403 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicémios, casas de saude, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.

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

Outras Informacdes

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

(403) Servigo Tributado no municipio do prestador.

Autorizacdo para emissdo de Nota Fiscal de Servigo Eletrénica: 273/2014 de 14/10/2014.

A data de vencimento do 1SS quando o0 mesmo for devido no municipio do Prestador: 20/04/2023.
A veracidade das informagbes declaradas na NFs-e podem ser consultadas no site: www.nfs-e.net .

Valor aproximado dos tributos: Federais R$ 585,88 (13.4500%), Estaduais R$ 0,00 (0.0000%), Municipais R$ 90,60 (2.0800%), com base
na Lei 12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT.

Software FiscalWeb- IPM Sistemas - Protegido por Lei.
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