ree , ESTADO DE SANTA CATARINA
=80 MUNICIPIO DE VIDAL RAMOS

PRESTACAO DE CONTAS

HOSPITAL DE VIDAL RAMOS
FMATRVR

M¢és de referéncia; Julho/2022



ESTADO DE SANTA CATARINA

DECLARACAO DE RECEBIMENTO E APLICACAO
DE SUBVENCOES SOCIAIS DE PEQUENO PORTE

UNIDADE CONCEDENTE: Prefeitira Municipal de Vidal Ramos
ORDENADOR DA DESPESA: Nelson Back
ENTIDADE BENEFICIADA: Fundacdo Médico Assistencial ao Trabalhador Rural de Vidal Ramos

ENDERECO: Rua Leoberto Leal, 239 - Centro - Vidal Ramos - SC CEP: 88.443-000
RESPONSAVEL: Marciano de Souza CPF: :

NOTA DE EMPRENHO N°: 1333/2022 DATA: 08/07/2022 VALOR RS 190.389,59
PROJETO / ATIVIDADE:2009 ITEM / FONTE:0.1.02.0003

DECLARAMOS, PARA TODOS OS EFEITOS LEGAIS, QUE A IMPORTANCIA SUPRA
MENCIONADA FOI RECEBIDA POR ESTA ENTIDADE E APLICADA EM SEU

BENEFICIO E NO ATENDIMENTO DE SEUS OBIJETIVOS.
)
NOME CARGO ASS CPF
Marciano de Souza DiretorPresidente / P -
CARGO ASSIN’KTURA CPF
Eliana Dalsenter Diretora Admi. e Financeiro | 1. / e Jad il
NOME CARGO ASSI'NATU?A _|CPF
Marco Tulyo Silva Santos Diretor Operacional ft{/,,,q /0. -u.(/,{ e fy{fé
NOME ICARGO ASSINATURA CPF
¥ ) R . . ! - f "T/ ]
Terezinha Burg Ventura | |Presidente Conselho Fiscal ﬁ m.,]/mzﬁ @} o pnilioe
NOME . |CARGO AsstiaTura CPF
Janderson da Silva Conselho Fiscal N Eeone Oa Silis

(Nome legivel - Assinatura/- CPF e na falta deste, outro documento de identidade, do Pre51dente Dlretor
de Finangas e 3 (tres) membros do Consetho Fiscal da entidade beneficiada)
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FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL AO TRABALHADOR RURAL DE VIDAL RAMOS
Levantanmento das Internagdes

jul/i22 DIAS DE

INTERNACAO  ALTA DIAGNGSTICO INTERNACAO
05/07/2022 08/07/2022 J158- OUTRAS PNEUMONIAS BACTERIANAS 3
11/07/2022 13/07/2022 J158- OUTRAS PNEUMONIAS BACTERIANAS 2
11/07/2022 15/07/2022 J158- OUTRAS PNEUMONIAS BACTERIANAS 4
17/07/2022 23/07/2022 J984 - OUTROS TRANSTORNOS PULMONARES 6
20/07/2022 22/07/2022 K929 - DOENGA DO APARELHO DIGESTIVO SEM OUTRA ESPECIFICAGCAO 2
22/07/2022 22/07/2022 1219 - IAM NAO ESPECIFICADO 0
23/07/2022 24/07/2022 GA09-EPILEPSIA NAO ESPECIFICADA 1
24/07/2022 27/07/2022 A279 - LEPTOSPIROSE NAO ESPECIFICADA 3
25/07/2022 26/07/2022 K768 - OUTRAS DOENCAS ESPECIFICADAS DO FIGADO 1
26/07/2022 29/07/2022 N390 - ITU DE LOCALIZACAO NAO ESPECIFICADA 3
26/07/2022 28/07/2022 N390 - ITU DE LOCALIZACAO NAO ESPECIFICADA 2
26/07/2022 26/07/2022 1471 - TAQUICARDIA SUPRAVENTRICULAR 0
29/07/2022 01/08/2022 J158- OUTRAS PNEUMONIAS BACTERIANAS 3
29/07/2022 04/08/2022 J158- OUTRAS PNEUMONIAS BACTERIANAS 6



Nota Fiscal de Servigo Eletrdnica - Série NFS-e N° 60600 http://sync.nfs-e.net/datacenter/include/nfw/nfw_imprime_notas.ph..

ASSOCIACAG DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAO JOSE
NP 86.185.220/0006-57

RUA PRACA iRRIA PAULINA, 470 - HOSPITAL BOM JESUS . 60600
CEP: BRAN0-00D - Bairra: CENTRO
Munidpio: TUPDRANGA -5C
Telefone: (47} 35337150 Situacso
Email: th@hbj.ors.br
Insc. Municipak £33 f

Ngmerg dz NFS-2

Emitido

Nota Fiscal de Servico EletrGnica - Série NFS-e

| 5D 0P A G0 Pl LOInG 0tAtA D L0 oppiug 'Daibos

Auterdicdade
Q& ESTADD DE SANTA CATARINA Gi=1670007528040
“-  PREFEITURA MUNICIPAL DE TUPORANGA
SECRETARIA WIUMICIPAL DA FATENDA Datz Emissso Hora Emissdo
asjovfzoz2 11:53:36
TOMADOR DO SERVICO
Razo Social CPE/CHE
FUNDACAQ MEDICO ASSISTEMCIAL AC TRAS RUR DEVIDAL E3.181 J57/0C01-66
Enderaco ]?{s‘:mero Complamentn
RODOVIA leoberio leal 239
Bairro {EP Cdzdz- Estedo
CENTRO £8443000 VIDAL RAMOS-SC
DESCRICAG BOS SERVICOS PRESTADGS
Servica lomlPrest | AFguc= ! s | Vin TrD. { Deduco VIr. ISSRF
a3 | smer | zoomox | oww [ aesell  oed
Descric3o do Ssrvigo:

Servicos Hospitalares Convenio izborsiodio Vida Ramos ref 08 2023Conts pare DepositeBance do BrasilAgenda 1385-7C/C50004-6

Base de Calculo Valor 15507 T Vzlor ISSRF Desconto I Valor Tota!
2.835,00 IMU.JISEN./FIX./EST. 0,08 0,C0! 2.835,00
R 1MSS csi coms ; 5is
0,60 2,05 6,50 6,80 0,80
Informagtes Complemeniares:

Descricao RPS - Services Hosgitalares Corvenio Laboratario Vidal Ramas ref 06 2022Conta para DepositoBenco do BrasilAgencia 1389-7C/C 50004-6

Descricio dos subitens ds listz de servico em atordo com Lei Complementer 16/02
an03 - Hosgitzks, clinicas, laborettrios, senetirics, manicdmios, =ses de seide, prontossorTos, BMbuiFanos € congineres.

Legenda do local da prestacio do senvito

8167 - ITUPCRANGA -SC

Outras Informactes

MU - Imune.

Contribuints enquadrado coma IMUNESSEMNTO de S5 cu SSem regima estimede/ o,

{403) Servigo Tributzdo no municipic do prastzdon

Autorizacao para emissso de Nota Fiscal de Senvigo Elstbnic: 12842012 de 05/06/2012

A data de vendimanto da 'SS quande © mesme for devido no municipic do Preseden 33082002,

£ veracidade das informacSes declaredas na NFss godem ser consuiizdas 10 skes W s net.

Valor aproximado dos tributns: Federais RS 381,33 (13.4500%), Estaduals RS 0,00 {0.0000%4), Muricipsis RS 58,57 [2.0800%), com base na Lei 12.741/2012

& no Dacreto 82642014 - Feate: IBPL. B
Softwars FeraivWeh- |PM Sistamas - Protegido por Lei.




PREFEITURA MUNICIPAL DE ITUPORANGA Namero do RPS| Namero da Notal

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA el o0na0s00
Q\‘w AEFSJ N Data da emissao da nota

NOTA FISCAL DE ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e 05/07/2022 as 11:53:36

Data do fato gerador
Caodigo de verificacao
0181670007528040

PRESTADOR DOS SERVICOS

Nome fantasia: HOSPITAL BOM JESUS - HBJ

Nome/RazZo Social: ASSOCIAGAO DAS IRMAS FRANCISCANAS DE SAQ JOSE Inscricio Estadual: Isento
CPF/CNPJ: 86.185.220/0008-67 inscricao Municipal: 642 Telefone: (047) 3533-7150
Endereco: PRACA IRMA PAULINA Nimero: 470 Bairro: CENTRO CEP: 88400-000

Complemento:
Municipio: luporanga UE: SC
E-mail:nfe@hnbj.org.br Site: www_hbj_org.br

TOMADOR DOS SERVICOS

Nome fantasia. HOSPITAL VIDAL RAMOS

Nome: FUNDAGAO MEDICO ASSISTENCIAL AO TRABAIHADOR Inscrigio Estadual: isento
CPF/CNPJ: 83.181.287/0001-66 Inscricsio Muricipat:

Endereco: RUA LEOBERTO LEAL Numero: 239 Bairmo: CENTRO CEP: 88443-000
Complemento:

Municipio: Vidal Ramos UF: SC
E-mail: Telefone: (47} 3356-1171 Celular

DISCRIMINACAQ DOS SERVIGOS

Valor Unitario Qid Valordo Service Basede Calculo (%) 1SS
Servicos Hospitalares 2 5350000 1.G000 2.835,00 2.83500x0,00= 0,0000
Convenio Laboratorio Vidal Ramos ref 05 2022
Conta para Deposito
Banco do Brasil
Agencia 1389-7
C/C 50004-6
RETENCOES FEDERA!S
PISIPASEP COFINS INSS IR CSLL Outras Retencdes
RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R3 0,00 R& 0,00 R$ 0,00
Pgto. a vista i VALOR BRUTO DA NOTA = RS 2.835.00 | VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 2.835,00

Cadigo dos servigos :
0403 - 04.03 - IHaspitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicomios, casas de satde, prontos-Socoros, ambulatdrios e congéneres.

Desc. Condicionado(R$) | Desc. Incondicionado(R%) | Deducdes(RS) Base de Calculo(RS) Aliquota(%) Valor ISS(RS)
RE 0,00 RS 0,00 0.00 283500 0.00 0,00

DUTRAS INFORMACOES

Natureza da operacdo: Isengao Namero do atendimento:

Situagao Tributaria do ISSQN: Imune
Local da prestacdo do servico: liuporanga
Esta NFS-e foi emitida com respalds nas lsis 17.407/2008 e 17.408/2008.

Os servigos referentes a esta NFS-e s&o Isenio/lmunies.
http://sync.nfs-e.net/datacenterfinclude/nfiw/nfw_imp notas_php?codauten=0181670007528040
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Transferéncia entre contas diversas

https://autoatendimento.bb.com.br/aanj/homeApj4.bb?tokenSessao...

Debitado

Nome FMEDICO ASS.TRAB.RURAL V
Agéncia 2775-8

Conta corrente 31954-6

Creditado

Nome HOSPITAL BOM JESUS
Agéncia 1389-7

Conta corrente 50004-6

\alor 2.835,00

Destinagéo 1]

Data Nesta data

Assinada por JF522036 ELIANA DALSENTER 08/07/2022 11:05:53

JEE3ETLT MARCIAND DE SOUIZA

I Tansacas Sictiaha Coim SUCES5a.

08/07/2022 11:11-06

Transacdo efetuada com sucesso por: JEG36747 MARCIANO DE SOQUZA.



Esta nota fiscal ndo foi assinada digitaiment

Pagina 11

b 4  PREFEITURA MUNICIPAL VIDAL RAMOS
& SETOR DE TRIBUTOS

Ndmero do RPS  |Ndmero da nota

17

Data da emissdo da nota

08/07/2022 15:35:48

CPF/CNPJ:40.496.873/0001-51 Inscrigdo municipal: 703
Enderego: ROD SC 110. NGmero: SN Bairro: SANTA LUIZA. CEP: 88443-000

Data do fato gerador
08/07/2022 15:35:48
Cadigo de verificagao
QYXHBP7CD
PRESTADOR DE SERVICOS
Nome fantasia: RC BOING NUTRICAO
Nome/Razao social RUBIA CRISTINA BOING - ME Inscricao estadual:

Telefone:(47) 3356-1621

Complemento: KM 30 Celular:(47) 99765-9138
Municipio: Vidal Ramos UF:SC
E-mail: rubia.boing@gmail.com Site:
TOMADOR DE SERVICOS
Nome fantasia:
Nome/Razdo social: FUND. MED. ASSIST. TRAB. RURAL DE VIDAL RAMOS
CPF/CNPJ: 83.181.297/0001-66 Inscricio municipal: 3932 inscrigio estadual:
Enderego: LEOBERTO LEAL Nimero: 2338 Bairo: CENTRO CEP: 88443-000
Complemento:
Municipio: Vidal Ramos UF:SC
E-mail: Telefone: (47) 3356-1171 Celular:
DISCRIMINACAQ DOS SERVICOS
Valor unitario Qtd Valordoservico Base de calculo (%) 1SS
ATIVIDADES PROFISSIONAIS DE NUTRICAO 1.700,0000 1,0000 1.700,0000 1.700,00x2,17= 36,89
Forma de Pagamento
Parcela Vencimento Tipo Valor{(R$) Parcela Vencimento Tipo Valor(R§) Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)
1 Avista 1.700,00
RETENCGES FEDERAIS
PIS/PASEP COFINS INSS IR CSLL Outras retencdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor bruto = R$ 1.700,00 Valor fiquido = R$ 1.700,00
Codigos dos servigos:
04.10 - Nutriggo.
Desc. condicionado(R§) Desc. incondicionado(R$) Deducdes(RS$) Base de calculo(R$) Valor ISS(R$)
0,00 0,00 0,00 1.700,00 36,89
OUTRAS lNFORMAQC}ES

Natureza da operacao: Tributacdo no municipio
ISituacao tributaria do ISSQN: Normal
Local da prestagdo do servigo: Vidal Ramos

Esta NFS-e foi emitida com respaldo na lei 1886/2014 de 15/10/2014.
Prestador de servigos optante pelo Simples Nacional. Aliquota do 1SS 2.17%
Situacdo desta NFS-e: Normal

Documento emitido por ME ou EPP optante pelo simples Nacional.

12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT

\Valor aproximado do fributo federal - R$ 228,85 (13,45%), estadual - R$ 0,00 (0,00%), municipal - R$ 35,36 (2,08%) , com base na Lei

Verificar autenticidade
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Transferéncia entre conias diversas

FMEDICO ASS.TRABRURAL V
27758
31954-6
RUBIA CRISTINA BOING
27758
Conta comente 11034-5
\alor 1.700,00
Destinacio 0
Data Nesta data
Assinada por JF522036 ELIANA DALSENTER 08/07/2022 15:19:42
JEB3ETST MARCIANO DE SOUZA 0B/07/2022 15:24:00

Trantacas sisivads OO SULeYss,

Trensacao efetuada com sucesso por. JEB36747 MARCIANG DE SOUZA,



irefox https://autoatendimento.bb.com.br/aapj/homeApj4.bb?tokenSessao...

o i G335081112215054011

i Transacdes Pendentes 08/07/2022 11:24:34
CAAPESA

Salarios - Liberagao de folha de pagamento

Dados do pagamentc
Agéncia do

débito 2ee
Conta do débito  31954-6
Data pagamento 08/07/2022

::g’;;"‘;;ﬂ 63.898.36
Dados dos favorecidos
MNome Agéncia Conta corrente Vialor
PATRICIA CONHAQUE 27758 84948 4.293,69
MICHELE MUNSFELD 2775-8 12318-8 3427,01
TANIA HENN DE LIMA 2775-8 13124-5 1.821,18
ADELINE EYNG 1389-7 24684-0 4.435,82
CEZAR HENRIQUE VARGAS 5304-X §532-3 2.871,43
CALIEL FELIPE HEINZ 1389-7 30493-X 4.100,48
KAUA VINICIOS STEFFEN ANT 1388-7 30484-0 3.696,77
ELISANGELA SANTOS DOS ANJ 2775-8 123757 0,00
JUCELIA AVI 2775-8 10160-5 2.056,22
BEATRIZ TEREZINHA WELTER 5304-X 7645-T 7.929,43
AMABILE KARINI PEREIRA BR 2775-8 10914-2 4,064,93
NELSON DECHERING 2775-8 51489 1.944,69
ANILDA FRANZEN DE SOUZA 27758 6251-0 0,00
MARIANA MORAIS PANISSON 276-3 64376-9 3,750,45
SAMARA MERTEN 27758 12735-3 3.016,00
JUSIMARA ERMES PETRY 27758 10871-5 4.813,78
ANDOLINA FRANZEN DE ANDRA 27758 10375-6 2.056,22
IVANIA WILL SCHMITZ 27758 82758 0,00
GELI DE S0UZA 27758 7583-3 1.426,24
SIMONE KUSTER 1389-7 27374-0 6.049,22
MARLETE RODRIGUES 27758 101540 2,044.80
Assinada por JEB36747 MARCIANO DE SOUZA 08/07/2022 11:23:23

JF522036 ELIANA DALSENTER 08/07/2022 11:24:34

Transacao efetuada com sucesso por; JF522036 ELIANA DALSENTER.
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instrugdes: Imprima em impressora jato de tinta (ink jet) ou laser em qualidade normal ou alta. Ndo use modo econamico.
Por favor, configure as margens esquerda e direita para 17mm . Utilize folha A4 (210 x 291 mm) ou Carta (216 x 279 mm).
Corte na linha indicada. N&o rasure, risque fure ou dobre a regido onde se encontra o cidigo de barras.

. ESTADO DE SANTA CATARINA : Data: 08/07/2022
§ PREFEITURA MUNICIPAL VIDAL RAMOS
. & Guiade Pagamento

RECIBO DO SACADO
CAT™ A 104-0}10452 24544 00999.100043 00023.584550 3 90470000397670
LOCAL BE PAGAMEIGO ) TR
Pagavel em gualguer Banco 28 o Vencimenio 15/07/2022
CEDENTE lmmws Y sniCiron do cadenie
PREFEITURA MUNICIPAL VIDA! RAMOS 83 102 37570001-24 1102/224540-0
DATA DO DOCURENTD [N DO DOCOUET0 SESFETIE T ORI LACEITE CATATDFROCESSRENT0 oISy mETEn
08/07/2022 235845 D2 #5n DATTZ0Z2 14009000000235845-3
Usa do banco Cavea ti- ] | Chmrfin=re =1 §=3'Y=brdo decomendn.
RG RS 3.876,70
INSTRUGGES (TEXTO BE RESFONSASI DARE 00 CEDENTE) £} Descrmin
VENCIMENTO ORIGIMAL - 15/072022
VAL OR DO IMPOSTO 3.975,70 I Oeskaebes
(“;!m"-ﬂk.'m
SAL BO UTH I7ADD
) Orosamiscnos
ATMVIDADE FRINCPAL
Medicina e biomadicina. Hospilsis, dinicas, isborsitrios, sensitrios. manictmios, casas de sstde, pronios- P
soconos, ambulzibiics e congéneres. VaricEo, colelz, remogso, incineracso, Talamenio, recidagem, o
SACADD
FUND. MED. ASSIST. TRAB. RURAL DE VIDAL RAMOS CPF/CNPJ: 83.181.297/0001-66
Rua LEOBERTO LEAL. 239 UF: SC CEP: 88443-000
Centro Cidade: Vidal Ramos
SAC CAIXA: 08007260101  (mformacBes, reclamagBes, sugesibes e elogios) z 2 de
Para pessoas com deficifncia suditiva og de!aia: GEDO 7232#82
Owvidoria: 0BOO 7257473  (redd nEo solucionadas e d
mgm.hr

htips://autoatendimento.bb.com.br/aapj’homeApj4.bb7tokenSessao...

G331081105741598027
08/07/2022 11:11:08

©B8/87 /2822 - BARCDO DO BRASIL - 131185
277582775 eesl

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: F.MEDICO ASS.TRAB.RURAL V
AGENCIA: 2775-8 CONTA: 31.954-6

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

164922454488999168643680623584550398476880397670
BENEFICIARIO:

PH DE VIDAL RAROS

NOME FANTASIA:

PM DE VIDAL RAMOS

CNP3: 83.182.376/85681-34
BENEFICIARTO FIHAL:

PM DE VIDAL RAMOS

CNP1: 83.182.376/8€21-35

PAGADOR =

FUND. MED. ASSIST. TRAB. RURAL DE V
CHP3: 83.181.257/6661-66

NR. DOCUMENTO 78.881
DATA DE VENCIMENTO 1s/e7/2822
DATA DO PAGAMENTO es/e7/2922
VALOR DO DOCUFMENTO 3.976,75
VALOR COBRADO 3.976,78

NR.AUTENTICACRO C.2(D.A9E.FDD.786.828
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WALTRICK SERVICOS MEDICOS (TDA ) 5
CNPS: 27.300.815/0001-42 Numero da NFS-e S
Rua Coronel Feddersen, 1065 -sala 56 %
CEP: 89190-000 - Bairro: CENTRO 2
Municipio: TAIO - SC =
Celular: {49) 599718564 . o
o {49) situacdo @
Email: adm@prcoont.com.br - 3
Inse. Municipal: 701421 Emitido g
Q
- - ~ - - - 8
Nota Fiscal de Servigo EletrGnica - Série NFS-e s
a
Autenticidade s
<
ESTADO DE SANTA CATARINA 0183510004195503 o
PREFEITURA MUNICIPAL DE TAIO =
<Q
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Dsta Emiss3o Hora Emissao 2
06/07/2022 08:13:21 g
- |
QA
TOMADOR DO SERVICO a
Razio Social CPE/CNEI =
FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL AC TRAS RUR DE VIDAL 83.181.297/0001-66 i
Endereco Ndmero Complemento g
RODOVIA leoberto leal 239 S
Bairro CEP Cidade - Estada g
CENTRO 88443-000 VIDAL RAMOS - 5C &
a
DESCRICAQ DOS SERVICOS PRESTADOS a
“
Servigo Quant. Unid. Vir. Unid. Local Prest. Aliquota Sit. Trib. Vir. Trib. Deducdo VIr. ISSRF o
403 720,00 HRs 120,0000 8377 | 4.0000% ~ TIRF 86.400,00| 0,00 3.456,00 | =
Descrigao do Servigo: 3
Referente plantdes médicos prestados ‘g.
Competéncia: 06/2022 :
Base de Calculo Valor ISSON Valor ISSRF Descanto Valor Total Valor Liguido
86.400,00 3.456,00 3.456,00 0,00 £6.400,60 77.630,40
R INSS cslL COFINS PIS
1.296,00 0,00 864,00 2.592,00 561,60

Informacgbes Complementares:

Dados para depdsito:

Banco: Unicred - 136
Ag: 1501
C/C: 102698-4

Descricio dos subitens da lista de servico em 2cordo com Lei Complementar 116/03

403

- Hospitais, dinicas, prontos-socomos, ambuelatsaios e congéneres.

Legenda do |ocal da prestagao do servigo

8377 - VIDAL RAMOS -5C

Outras Infarmagdes

TIRF - Tributada Integralmente com impaesto sobre servicos retido na fonte
{403} Servigo nio tributdvel no municipio do prestador. O ISSON & devido no municipio onde o servigo foi prestado.
Autorizacio para emissio de Notz Fiscal de Servico Eletrdnica: 161/2021 de 15/07/2021.

A data de vencimento do 1SS quando o mesmo for devide no municipio do Prestador: 22/08/2022.
Averacidade das informagbes dedaradas na NFs-e podem ser consultadas no site: www.nis-enet.

Valor aproximado dos tributos: Federais RS 11.620,80 {13.5500%), Estaduais RS 0,00 {0.0000%)}, Municipais RS 1.797,12 (2.0800%), com base na Lei
12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBFT.

Software FscalWeb- IPM Sisternas - Protegido por Lei.



Jrefox

DOC ou TED Eletrénico

{ebitado

htrps:ffautoatendimemo.bii.com.br{aapjfhochpj4.bb?tnkcnScssao...

Agéncia 2775-8

Conta comente

Creditado

Banco 136

Agencia (sem DV) 1501 PAC LAGES UNICRED

gs)nta caorrente (com 1026984

CNPJ 27.300.815/0001-42

Nome favorecido WALTRICK SERVICOS MEDICOS LTDA
Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento 70.802

Valor 77.630,40

Destinagao 0

Data transferéncia 08/07/2022

"C" - CPFICNPS

diferante

Autenticacio SISBB  28B53CECEOFEBFES

Assinada por JF522036 ELIANA DALSENTER 0B/07/2022 10:59:48

JEB3674T MARCIANC DE SOUZA

Transacao sleiuats GO SUCESSD

08/07/2022 11:11:08

Transagdo efetuada com sucesso por: JE636747 MARCIANO DE SOUZA.



Nota Fiscal de Servico Eletronica - Série NFS-e N° 426 https://www.nfs-enet/datacenter/include/nfw/nfw_imprime_notas...

LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS NOSSA SENHORADEFATIMALTDA | g
CNPI: 36.142 SEBfC001-08 2
RUA Govarnador Celso Rames, 386 -Sai=01=02 - 428 8
CEP: 88400-C00 - Bairro: CENTRO w
Aunicipio: TUPORANGA -5C Lf
Telafona: (£7) 35335555 Stuzcso ﬂ
Email: amila.imam@hotmaiicom =
Insc. Municipal: 5641 EH——— i
Nota Fiscal de Servico EletrBnica - Série NFS-e 2
Auterticidade :
g STADO DE SANIA CATARINA 0121670007521792 3
Y PREFEITURA MUNICIPAL BE TUPORANGA =
© SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Dats Emissio Hora Emiss3o E
83/07/2022 10:26:53 g
TOMADOR DO SERVICO
RazSo Social CPRAHA
FUNDACAQ MEDICQ ASSISTENCIAL AQ TRAB RUR DE VIDAL 83 183 797/0001-66
Enderego Niémem Complemento
RODOVIA lecberto leal 239
Bairro = Cigade - Esmdo 5
CENTRO BRAAZ OO0 VIDAL RAMIOS-SC L--T
Servico Local Prest. Abcucta S T Vi Trib Dedugia Vir. ISSRF =
s <_;
EXAMES L ABDRATCRIAIS \:
Base de Calculo Valor S5O/ Velor $S57F Cesconto Valor Total
1.642,31 SIMIPLES MACIONAL oo 0,00 164231
R NSS Csit Comms FiS
0,60 0,60 4o 4,08 0,00
Descricao dos subitens dz lisis de senico em acworSo com Lei Compiementar 315/03
402 - Andlises clinicas, psiologis, sleticdads médice, redioteregiz, quimictsrspia, uitrasonografe, ressoninc magndtics, mdiologia, tomografia e
congéneres.
Legenda do local da prestag3o do servigo
8167 - TUPORANGA -5C
QOutras Informacies
Ti - Tributada integralmente.
Documento emitido por ME ou EPP opient= pelo Simplss Nacdional.
NZo gera direite a crédiio fiscs! de 1P
(402) Servico Tributado no municipio do prestadon
Autorizacio para emmissic de Nots Fiscal d= Servico Bietrbnica: 512020 de 25/05/2020.
A data de vencimenin do IS5 quando o mesmo for devido ns municpio do Prestedon Z1/0B/2023
Averaddade das informagdes declaradas nz NFs-= podem ssrconsultadas no site: wwaenis-enst.
Valor aproximado das tributas: Federzis R$ 220 85 (1245005, Estduais RS 0,00 {0.0000%€), Municpsis RS 34,65 (2 1900%), com base na Lei 12.741/2012
e no Decreto 8264/2014 - Fenits: IBPT.

Sofuare Feca\Weh- IPRI Sistamias - Protegido por Lel



refox

DOC ou TED Eletranico

R saliesale]
Agéncia
Conta comrente

reditado

27758
319546 FLIEDICO ASS.TRAB.RURAL Y

https://autoatendimento.bb.com.br/aapj/home Apj4.bb?tokenSessao...

Banco 136 CONF NAC COOP CENTRAIS UMICRED
Agéncia (sem DV) 1212 PAC ITUPORANGA

ggla comente (com 6003958

CNPJ 36.142.968/0001-08

Nome favorecido LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS NOSSA
Finalidade CREDITO EM CONTA

Nimero documento  70.802

\salar 164231

Destinagio ]

Data transferéncia 08/07/2022

"C" - CPR/CNRS

diferenta

Autenilicsi3o SISBBE  B4191AT3305C54AE

Assinada por JF522036 ELIANA DALSENTER 0810772022 110030

JEB36747 MARCIANO DE SOUZA

08/07/2022 11:11:06

Transacao efetuada com sucasso por: JEG36747 MARCIAND DE SOUZA.



] Documento de Arrecadacéao
gi Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razso Social
[83.1 81.297/0001 -66] FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL AO TRAB RUR DE VIDAL }

Pariodo de Apuragio Data de Vencimento Nimero do Documents
[ Junhofzuzz] ( zommozz] [ 07.16.22133.1343403-0] i

erservacC\e_f- e T
N° Recibo Declaragdo: 50000063552592
L%
_-Cunipusf;ﬁu da Bucu:me_nto de Arr-ér.adagép.
Codigo Denominagio Principal Multa Juros Total
1082 CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 7.574,32 7.574,32
P1 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:B6/2022 Vencimento:28/87/2822
Totais 7.574,32 7.574,32
kSENDA (Vers30:5.1.1) Pagina: 171 07/07/2022 13:15:08_/
85800000076 1 743203852220 010716221885 134340303103 AUTENTICACAO MECANICA
Documento de Arrecadagdo de Receitas Federais Phgiee om0 PIX
85890000075 1 CNPJ: 83.181.297/0001-66 2
Nimero: 07.16.22188.1343403-0
Pagar até: 20/07/2022
Valor: 7.574,32




zfox hitps://autoatendimento.bb.com.br/aapj/homeApj4.bb?tokenSessao...

Pagamente de outros convénios

SISBE - SISTEMA DE INFORMACDES BANCO DO BRASIL
B8/87/2022 -  AUTO-ATENDIMENTO - 11.11.86
2775802775

COMPROVANTE DE AGENDAMENTO

CLIENTE: F.MEDICO ASS.TRAB.RURAL V
AGENCTIA: 2775-8 CONTA: 31.954-6
EFETUADD POR: WMARCIAND DE SOUZA

Convenio RFB-DARF CODIGOD DE BARRAS

Codigo de Barras 85890000075-1 74320385222-0
B81971622188-5 13434838318-8

Agente arrecadador: (NC @81 Banco do Brasil S.A.

Data do pagamento esja7/2822
Numero do Documento 87.16.22188.1343483-8
Valor Total 7.574,32

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

Pagamento agendado.

Atencdo: Esta transacio esta sujeila a avaliacdo

de seguranca e sera processada apds andlise.

0 comprovanie definitivo somente sera emitido

apos a quitacao.

Assinada por JF522036 ELIANA DALSENTER 0B/07/2022 11:02:29
JEB36747 MARCIANO DE SDUZA 0BMO7/2022 11:11:06

Transago efeiuada com sucesso por: JE636747 MARCIANO DE SQUZA.



5 PERICDU DE APURACAQ
MINISTERIO DA FAZENDA 02 - 30/06/2022
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL | 32 WiMERG DO GPF OU GNP
- —— ] i »183.181.297/0001-66
BARF CRF — 5952
05 MUMERD DE REFERENCIA
01 NOME / TELEFONE =»>
FUND MEDICO ASSIS AQO TRAE RURAL DE VR Q5 DATADEVENCIMENTO
(0047)333561436 -> 20/07/2022
Periodo: 01/06/2022 a 30/06/2022 7 e 4.384,02
08 VALOR DA MULTA
—
ATENCAO as Ermrac?éém'-t.ugsfgj -
£ vedado o recolhimento de tributos adminisirados pela Secreiasia da
Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor otal seja infesior a RS 10,00, |10 VALORTOTAL
Ocorrendo {2l situacao, adicions esse valor 2o ibufo de mesmo codige | » 4:384, 02

?g Sgriopos subsequentes, até que o total seja igual ou superior a RS 41 AUTENTICACAO BANCARTA
N {Somente mas 1* = 2* vias)

Bprovado pela IN/RFB no. 736 de Z de maio de Z007.

efox hﬂps:i/autoatendhuento.bb.cum.briaapjfhomeApﬂ.bb?tckcnSessau...

Pagamento de convenios/titulos com débito em conta corrente

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
o8/e7/2822 - AUTOATENDIMENTO - 11.11.66
2775882775 aael

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF/DARF SIMPLES

CLIENTE: F.MEDICO ASS.TRAB.RURAL V
AGENCIA: 2775-8 CONTA: 31.954-8

AGENTE ARRECADABOR
CNC @81 - 2775 - AGENCIA VIDAL RAMDS sC
CODIGO DE BARRAS = ====m====== —======-=cs

DATA DD PAGAMENTO as/e7/2e22
PERIODO DE APURACRD 38/686/2022
NUMERO DO CNPJD 83.181.297/6881-66
CODIGO DE RECEITA 5952
NUMEROD DE REFERENCYIA = ========----
DATA DO VENCIMENTO 28/07/2022
RECEITA BRUTA ACUMULADA = —=====-=====
PERCENTUAL.  mmmmemss—mee
VALOR DO PRINCIPAL 4.384,02
VALOR DA MULTA = mmmmmmesmmeee
VALOR DOS JUuRDSs = mmmemmmmmeees
VALOR TOTAL 4.384,82
AUTENTICACAO SISBB: 9.138.D3E.FAB.37D.EDD

Fpdalo Aprovado pela SRF - ADE
Conjunto Corat/Cotec n. @81,DE 2066

DOCUMENTO: ©7e885

CEWTRAL DE ATENDIMENTC BB

4664 BGO1 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
9860 729 €081 DEMAIS LOCALIDADES

CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.



MINISTERIO DA FAZENDA 42 TR - 30/06/2022

SECRETARIA DARECETAFEDERAL DOBRASIL g4 NGRERCDO CFF QUCHERS
Documents de Arrecadacss de Recsilas Federais

—»}$83.181.2987/0001-66

DARF IRRF - 1708
= as NEERD DE REFERECIA
01 NOME [ TELEFONE =¥
FUND MEDICO ASSIS AC TRAB RURAL DE VR 05 DAIADE VENGRENTG
(0047) 333561436 - 20/07/2022
Periodo:  01/06/2022 =z 30/06/2022 o7 ‘ompommERL 1.414,20
uﬂ YALOR DA BINLTA
-
ATENCAO 08 ek ime
£ vedado o recolhimenio de tridos administredos pels Seceiora da
Renoits ederal o Brast (RFS) cujo valor totsl sejg mverior 2 RS 1000 | 10 VALORTOTL e 1.414. 20
Ocorrendo ial situagio, adicions esse va2ior 56 iibulo de mesmo c6digo ) &
de periodos subsegiientes, 2i& que o ioial seiz iqual ou superior 2 RS 44 ATTENTICACAC BANCARIA

10,00.
{Soments nas 1* & 2* vias)

ILprovado pela IN/RFBE no. 736 de 2 de maio de 2007.

fox hitps//autoatendimento bb.com Jbr/aapj/homeApi4.bbMokenSessao...

AR, A A TR LD T L

nip de i:ﬁn?éﬁi&s-’tiﬂiﬁs com debito em conia cérreriié -

é

SISER - SISTEMA DE INFORMACDES BANCO DO BRASIL
as/e7/2822 - AUTOATEIIIMENTT - 11.11.88

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF/DARF SIMPLES

CLIENTE: F.MEDICO ASS.TRAB_RURAL V
AGENCIA: 2775-8 CONTA: 31.554-5

CNC 801 - 2775 - AGENCIA VIDAL RAMOS SC
CODIGO DE BARRAS ~ -—

DATA DO PAGAMENTO enfarfzezz
PERIODO DE APURACAD 38/e5/2822
NUMERO DO CNPJ £3.181.297/0881-66
CODIGD DE RECEITA 1768
NUMERD DE REFERENCIA s
DATA DO VENCIMENTD 28/a7/2822
RECEITA BRUTA ACUMnADA W ========777"
PERCENTUAL 0 mmmsmemems -
VALOR DO PRINCIPAL 1.414,28
VALOR DA BMULTA ——— i
vALOR DOS JURGS i et i e
VALOR TOTAL 1.414,20
AUTENTICACAD SISBB: 2.BA7 .42L.F5D.687.36A




Eeesssssa B 30/06/2022
o3 e * 83.181.297/0001-66
CODIE0 DARESEHA
" = - 0561
o5 HIERD DERSERSTIA
M NOME [ TELSFONE -
FUND MEDICO ASSIS BC TRAE RURAL DE VB P
(0047)333561436 - 20/07/2022
W WS 2 1.915, 64
Veiz no vesss
bt o= $i i & VRALOR DA MEETA . 0'00
ATENGAC 8 R, 0,00
E vedado o recothimentn de biufos adminiskadss pelz Seoelzin O
Receita Federal do Brasil (RFB) cuio valor total ssja inferior a RS 1000. |10 ™% " 1.916, 64
Ocorrendo ta! gituacdo, adicione esse walor 2o &inds de mesma cidine de
pmmmmmaﬂmnmwﬁawmmamim 2z AITENTICASAD BANCARIA (Soments es 196 2 vias)
Aprovado peta IN/RFB ne. 738 de 2 de meio de 207

irefox hitps://autoatendimento.bb.com.br/aapj/homeApj4.bb?tokenSessao. ..

Pagamento de convénios/titulos com débitc em conta corrente

SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
e8/a7/2822 - AUTOATENDIMENTO - 11.11.66
2775882775 eael

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF/DARF SIMPLES

CLIENTE: F.MEDICO AS5.TRAB.RURAL V
AGENCIA: 2775-8 CGNTA: 31.5954-5

AGENTE ARRECADADOR

CNC 881 - 2775 - AGENCIA VIDAL RAMOS sC
CODIGO DE BARRAS @ —-m—==mmm== mmm—e—e=eee
DATA DO PAGAMENTO as/er/2022
PERIODD DE APURACAD 3e/e6/2022
NUMERO DO CNPJ 83.181.297/ee81-66
CODIGO DE RECEITA 8561
NUMERO DE REFERENCIA @ =—=-——===-ae
DATA DO VENCIMENTO 28/87/2622
RECEITA BRUTA ACUMULADA 3 ============
PERCENTUAL = mmemmmemeaae
VALOR DO PRIMCIPAL 1.916,64
VALOR DA MULTA =00z  meememmem—ea-
VALOR DOS JURDS =00 mmmmememeee—ee
VALOR TOTAL 1.916,64
AUTENTICACAD SISBB: ©.892.2E9.168C.EB3.8F9

Hodelo Aprovado pela SRF - ADE
Conjunto Corat/Cotec n. B81,DE 2866

DOCUMENTO: @78B87

CENTRAL DE ATEMDIMENTO BB

4804 9981 CAPITATS E REGIOES MWETROPOLITANAS
@gee 729 6681 DEMATS LOCALIDADES

CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

SAC
8888 725 8722

TurAnmMArAES  BECI AMACNES B CAMCFI AMFNTO DF



GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 08/07/2022 - 14:06:37

rOTS

FUMNDD DE GARENTA 00 TEMPD TF SERVED
GFIP — SEFIP .40

01-RAZAO SOCIAL/ECME

FUND MEDICO ASSIS 20 TRAE RURSRL DE VR

£2—-DDO/TELEFONE

{0027)33356143

03-FPAS 04-SIMPLIES O5-REMURERICAD 06-JIDE TIARILIINOKES 07-ALIQUOTA FGIS
G638 1 F3.3935,586 i3 8

08-COD RECOLHIMENTC 03—ID RECOLEZMENTD 10-IESCRICED/TIEOL 3 ) 13-COMPETENCIZ 1Z-DATA DE VALIDADE
X5 0175833 B3.1iB1. 2977000162 Gas2022 08/07/2022

13-DEPOSITO + CONTRIBR SCCI2L

14~-==TABEGS

325,78 6.240,63

*+VALOR TGTS 2 RECOLEER E¥ 08/07/2022**

!_353900000529 406201792202 708666053880 318129700012 AUTENTICACAO MECANICA

refox hitps://auteatendimento.bb.com.br/aapi/homeApj4.bb?tokenSessao...

Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
B88/e7/2822 - AUTO-ATENDIMENTO - 15.24.80
2775802775

COMPROVANTE DE AGENDAMENTO

CLIENTE: F.MEDICO ASS.TRAB.RURAL V
AGENCIA: 2775-8 CONTA: 31.954-6
EFETUADD POR: MARCTIARD DE SOLZA
Convenio FGTS ARRECADACAD GRF
Codigo de Barras 85880000062-8 40630179220-2

7BEG66E5388-8  31812978861-2
pata do pagamento e8/87/2022
CNP1/CEI/CPF 83181297/6801-66
COMPETENCIA 862822
CODIGO RECOLHIMENTO 115
VENCIMENTG as/far/2022
VALOR DEPOSITO 6.240,63
Valor Total 6.246,63

Pagamento agendado.

Atencio: Esta transagio estd sujeita a avaliacdo
de seguranca e sera processads apds andlise.

0 comprovante definitivo scmente sera emitide
apos a quitacao.

JF522036 ELIANA DALSENTER
JEB36747 MARCIANO DE SOUZA

0OB/07/2022 15:20:44
08/07/2022 15:24:00

Assinada por

oan SO SUTESS0

Transagao efetuada com sucesso por: JEG36747 MARCIANO DE SOUZA.



RECEBEMOS DE MERCADO JONCK LIDA 05 PRODUTCS EXAS SERVICK " NSTANTES DA NOTA FISCAL ELETROMICA INDECADA ATHLADO

RATAD SOCIAL FANTASLY NF"e
000152 - FUNDACAQ MEDICO ASSISTENCIAL A TRAB RUR DE VIDALRAMOS FU‘I\"'—SACAO MEDICO ASSISTENCIAL AQ TRAB RUR DE VIDAL RAMGS N°: 000.000.090
LAATA B0 RECEODGEHTE DATA DA R ESS IGEN TR AL A0 E ASSDOTERA DG RECERENR. WALCE FEEALWF * e b n
07/07/2022 l 873.86 Série: 001
MERCADO JONCK LTDA DANFE CONTROLE DO FISCO
Documento Auxiliar da
AV JORGE LACERDA, 1388 Nota Fiscal Eletronica
CENTRO - CEP: 88443-000, 0- ENTRADA
VIDAL RAMOS (8C) 1-SAIDA CHAVE DE ACESSO DA NF-E CONSULTA MO SITE WWW.NFE FAZENDA GOV BR
FONE (FIXO): 997493737 N°: 000.000.090 4227 07-35.130-016/0001-01-55-001-000.000.090-102.522 816.3
SERIE: 061 Consulta de antenticidade no portal nacional da NFe
Pagina: 1/1 www nfe.fazenda sov br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAD

LANCAMENTO EFETUADO EM DECORRENCIA DE EMISSAO DE ECF RELATIVO A OPE

PROTOCCAD TE AUTORIZACAO DE USD
342220137344126 67/07/2022 12:03:12

INSCRIGAO ESTADUAL

PECRICAD ESTADMIAL DO SUBSTTTUTO TRIBUTARID

TNl

260.269.530 35.130.016/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAD SOCIAL NPT/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL AO TRAB RUR DE VIDAL RAMOS 83.181.297/0001-66 07/07/2022

ENDERECO RAMRO/ DISTRITO CE DATA DA SAIDA

R LEOBERTO LEAL, S N, ¥##3%s3% CENTRO $8443-000 07/07/2022

MUNICIFIO FONE{FIND; LE EmG HORA DA SAIDA

VIDAL RAMOS (SC) SE ISENTO 11:50:28

FATURA (Duplicata / Vencimento / Valor) |
CALCULO DO IMPOSTO

HASE DE CALCULO DO ICMS VALDR DO IS RASE DE CALCUTO DO IS STEST VALOR DO HNS SUBST VALOE APRONIMADG Des TRIBUTOS VALOR TOTAL DS PRODITTOS

0,00 0,00 .00 0.00 0,00 §73.86
VALOR DO FRETE VALOR DD SEGURO DESCOMNTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DOIPT VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 873,86

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME / RAZAO SOCIAL FRETE FOR CONTA |cam|c.u ANTT FLACA DOVEICIIO |t;r 1«::;?.: 1CTF

O0-EMITENTE

FNDERECO MUNICIFIG |n- INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECEE MARCA RIAETAGAD PESOFERITO PESO LIQUIDD

0,00 0 i 0,000 | 0,000
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
CODIGO 1 Dl’..‘SCRIC.?\D DO PRODUTOEERVICO 1’ MNCMSH | CSOSH | CFOP |UNIDADE | QUANTIDADE VLR UNTEARIDY VLR TOTAL BC ICWS VIR ICMS VLR IPI

MD35: bl63fesbde0iETh3abR3R1biabl 2503

CALCULO DO I1SSQN
IMSCRIGAC MIUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCTLO DO [55(80 VALGR TOTAL DU ISSQN

0.00 0.00 0,00
DADOS ADICIONAIS 047001
THNFORMACOES COMPLEMENTARES | RESERVADOD AOQ FISCO




IRE!'..".F:'BH!\JI‘).‘G DE MERCADO JONCK LTDA O3 FRODUTOS EOU SERVICYT " STANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA DNDICADA A EADD
RATAD SOCtAL - FANTASLA N F-e
000152 - FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL AO TRAB RUR JE VIDAL RAMOS FUNDACAQ MEDICO ASSISTENCIAL AQ TRAB RUR DE VIDAL RANOS No_ 000 000 091
DATA [0 RECERBENT? DATA DA EMESLY IENTFICAL A0 £ ASSDATURA DO BECESER VALCR TOTAL NF 1 Z =
07/07/2022 308,79 Série: 001

MERCADO JONCK LTDA DANFE CONTROLE DO FISCO
Documento Auxiliar da i
el T
CENTRO - CEP: 88443-000, 0- ENTRADA
VIDAL RAMOS (SC) 1-SAIDA CHAVE D ACESSO DA NF-E CONSULTA NO SITE WWW.NFE FAZENDA GOVER
FONE (FIXO): 957493737 N°: (00.006.091 42-27 07-35.130-016/0001-01-55-001-000.000.091-106.779.678.7
SERIE: 001 Consulta de antenticidade no portal nacional da NFe
Pagina: 12 www.nfe.fazenda gov. br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOAN D ATTORIZACAO DE U0
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 342220137442408 067/07/2022 14:03:31
INSCRICAD ESTADUAL ECRICAO ESTADLIAL DO SURSITIVTO TRIBLITARIO CNPY
260.269.530 35.130.016/0001-01
DESTINATARIO | REMETENTE
NOME f RAZAOQ SOCIAL CMEJJ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL AO TRAB RUR DE VIDAL RAMOS 83.181.297/0001-66 07/07/2022
ENDERECO RARRO ! DISTRITO {ac ) DATA DA SAIDA
R LEOBERTO LEAL, S N, #¥#¥##+s3= CENTRO 8$8443-000 07/07/2022
MUNICIFO FOME (IO, F ERG HORA DA SAIDA
VIDAL RAMOS (SC) SC | ISENTO 14:03:04
FATURA (Duplicata / Vencimento / Valor) 1 COND: A VISTA | TOTALPARCELAS: 308,79
DOOBOOB9N/T DT0F/2022 308,79
CALCULO DO IMPOSTO
HASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO IO AASE DE CALCULO XY ICALS SUHEST, VALOR DO ECMS SUST VALOT ATRONINADK D0 TRIBITIOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0.00 81.46 308.79
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTD OUTRAS DESPESAS ACESSURIAS VALOR DOHPL VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0.00 0.00 0.00 308.79
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME [ RAZAD SOCTAL FREIE POR CONTA COREGD ANTT PLACA DO VEICTTLO ¥ CNPHCTF
O-EMITENTE | I |
ENDERECO lmmqumn 1uv 1m<cn1-:r\u ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA RUMERALAGQ FESD RRITO PES QDD
0,00 | l 0 | 0,000 L 0.000
DADOS BO PRODUTO / SERVICO
u’)l)ﬂﬁﬂ} DESCRICAO DO PRODUTUSERVICO l NoMsH | esost | cror [IMIDADE | QUANTIDADE | VIR UNITARIO VLR TOTAL BCICMS|  VIRICMS VIR IPT ICMS ¥
005407 | LETTE AURORA ILINTEGRAL oawizoio] o2 {5102 | UN 4,000 565 2260 0.00 0.00 0.00 0.00 0,00
— Py
oi02 | 5102 |
owez | 5102
o | s
005765 | MACARRAD ROSANE COM OVOS 500G ALETRIA 19021100 ] ooz | 502 | UN [RES] &19 618 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
| Trib. aprox. RS Fed 083Est 074 FomeIBPT _ _ _ _ ____ | _._. ) SRS . S (N R e e =i o —
001394 | CAFE IGUACU VACUO 500G EXTRA FORTE osotzioo | o102 | sig2 | O 1000 16,79 16,79 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00
Trib. aprox. RS Fed 226 Est 201 Foate IBPT . | — i [ D S SRS (SR e R, | (S, | | ot e
(005407 | LEITE AURORA 1L INTEGRAL 04012010 | 0102 | S102| ©N 10,000 565 56,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Trib, aprox. RS Fed 760 Est 678 FomeBPT | ____ | IO | S —— P A S e Bt s
001124 | AGUA MINERAL SANTA RITA 1, 5L COMGAS oi1000| mo2 | 5102 ] UN 6,600 450 27,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

007004 | MAIONESE HELLIMANNS POTE 500G TRADICIONAL
Trib. aprox. RS Fed. 1,14 Est 1,45 Fonte IBET R

G

CALCULO DO ISSQON
INSCRIGAD MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO [SSGN VALOR TOTAL DO ISSON

0,00 0.00 0,00
DADOS ADICIONAIS 047001
INHFORMAGOES COMILEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

MD3. bl63fc6bde0faTbsab8381b6abi2503c  Trib aprinc RS Fed 41.30 Est 40,16 Fonte IBFT




BECEREMOS DE MERCADO JONCK LTDA 05 FRODITIOS EXA) SERVICT

" METANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AT LADO

RALAD BOCIAL
000152 - FUNDACAG MEDICO ASSISTENCIAL AQ TRAB RUR LE VIDAL RAMOS

EANTASIA

FUNDACAQ MEDICO ASSISTENCIAL AQ TRAB RUR e VIDAL RAMOS

NF-e
N°: 000.000.090

DATA B0 RECENDMENTY DATA DA BMESi | DENIFACAOE ASSDAREA DO BT

VALOR TYTALNF

07/07/2022 873.86 | Série: 001
MERCADO JONCK LTDA ANFE CONTROLE DO FISCO
Documento Auxiliar da
AV JORGE LACERDA, 1388 Nota Fiscal Eletrénica
CENTRO—CEP: 38-‘43—&)0, O-ENTRADA
VIDAL RAMOS (8C) 1-SAIDA El CITAVE D ACESS0 DA NF-E CONSULTA NOSTTE WWW.NFE FAZENDA GOV ER
FONE (FIXO): 997493737 N°: 000.000.090 42-27 07-35.130-016/0001-01-55-001-000.000.090-102.522.816.3

SERIE: 601 Consulta de autenticidade no portal nacional da NFe
Pagina: 2/2 www nfe fazenda gov. br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAD

LANCAMENTO EFETUADO EM DECORRENCIA DE EMISSAO DE ECF RELATIVO A OPE]

PROTRCOLO DF AUTORIZACAO DE SO
342220137344126 07/07/2022 12:03:12

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUBSTTUTD TRIBUTARIO
260.269.530

CHPY

35.130.016/0001-01

DADOS DO PRODUTO / SERVICO

{canico DESCRICAD DO PRODUTO/SERVICO [| s

VLR IFNITARIC VLR TOTAL VLR ICMS

35241000

DOC. EMITIDO POR ME\EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL

DE ICMS, DE [5S EDEIPI



RECEREMOS DE MERCADO JONCK LTDA OS PRODUTCS E/OU SERVICT  NSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO E
LA SOCIAL AN A NF—E
ni;ngl - FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL AD TRAB RUK £ VIDALRAMOS Fl;i.an;AC-\U MEDICO ASSISTENCIAL AQ TRAB RUR DE VIDAL RAMOS No. 000 000 091
DATA DO RECERMENT DATA DA EARSSAD DENTIFICACRS E ASSDUATURA DO RECEFEDOL VALCE FIRAL KE i .. : N
07!07:2022! | 308.79 | Série: 001
MERCADO JONCK LTDA DANFE ONTROLE DO FISCO
Documento Auxiliar da
AV JORGE LACERDA., 1388 Nota Fiscal Eletronica
CENTRO - CEP: 88443-000, 0 - ENTRADA
VIDAL RAMOS (SC) 1-SAIDA E’ CHAVE DE ACESS0 DA NF-E CONSULTA NO SITE WWW.NFE FAZENDA GOVER
FONE (FIXO): 997493737 N°: §00.000.091 42-22,07-35.130-016/0001-01-55-D01-000.000.091-106.779.678.7
SERIE: 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NFe
Pigina: 2/2 www.nfe.fazenda gov br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OFERACAD

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

VO Yo =" <)

342220137442408 07/07/2022 14:03:31
JINSCRICAO ESTADUAL TNSCRIC A0 ESTADIAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARID cupl
260.269.530 35.130.016/0001-01
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
CODIGO [ DESCRICAD DO PRODUTOVSERVIGU | wCpstl | csosy | cFop [UMIDADE | QUANTIDADE | VIR UNITARIO VLR TOTAL HOICME|  VIRICMS VIR 1P 1CMS 1P1
005175 | QUENO MUSSARELA LACTOVALE 400G FATIADO 04051010 | THOZ | 5102 iUN 1.000 2075 20,75 0,00 000 0.00 0.00 0,00
Trib aprox. RS Fed 279 Est 249Feme®PT | L T (e R T CITEC | e - R R S
002155 | PRESUNTO FATIADO SABOR DO VALE 150G 1GUZAS00 | 0102 § 5102 UN 1,000 549 4,00 0,00 0,00
Tnba;n’mR_‘-ng._O,MEsw.&&Fmigl{T _____ e . R | I PRy || EE—— e i s s o - 4
002155 | PRESUNTO FATIADO SABOR DO VALE 150G 16024900 | 10z | 5102 UN 3,000 549 147 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Trib, aprox. RS Fed 2.22 Est 1,98 TR o o S Tt IS [T DRI ST AR SO |- I e .
DOC. EMITIDO POR ME\EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL ’\-50 GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS, DE ISSEDETFI
P
- 7=
.
/ -
h “J




Firefox https://autoatendimento.bb.com.br/aapj/homeApj4.bb?tokenSessao...

@ f G331111359357351049
1 oy - a-

_ | Transacgdes Pendentes NI07/2022 14:09:28

ERPEESS

DOC ou TED Eletronico

Lebitado

B.RURAL Vv

Banco

Agéncia (sem DV)

g\o;;ta corrente (com 303517

CNPJ 35.130.016/0001-01
Nome favorecido MERCADD JONCK LTDA
Finalidade CREDITO EM CONTA
Mimero documento 71.101

Valor 1.182,65

Destinagdo ]

Data transferéncia 11/07/2022

"G - CPFICNP
diferenta

Autenticacio SISBE  0D97B1E2B63369EE
Assinada por JF522036 ELIANA DALSENTER 11/07/2022 11:53:10
JEG36747 MARCIANO DE SOUZA 11/07/2022 14:09:28

Transacao sfstuada com sucssso

Transagéo efetuada com sucesso por: JE636747 MARCIANO DE SOUZA,



‘Recebemos de NEMA ELETROTECNICA LTDA, «  3dutos constantes da nola fiscal indicada o lado. Dala de emissao-08/07/20z. .+ slor Total RE900.43, NE-e
Destinatario: FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL AD TRABALHADOR RURAL DE VIDAL RUA LEOBERTO LEAL, 239 - CENTRO - Vidal Ramos/SC
DATA DF RECEBMIENID IDENTIFICAGAC £ AS5INA TURA OO RECESEDOR e e e e S ST NO 000.1 07.613
SERIE: 1
T - DANFE
Rua ¥V de N'—"_"_" Tee Decumento Auxiliar da
ro Lary NOTA FISCAL ELETRONICA

0 - ENTRADA =

¥ e 1 CHAVE DE ACESSO

T ot o e 1] 4222 0780 7568 9300 0139 5500 1000 1078 1310 0606 7983
ni 47 3531-8700  |N° 000.107.813 =

- - : . SERlE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da Nf
T . . = o . = . www.nfe.fazenda.gov.br/portal
L NEMA Elstrotecnica Ltda - JEEEEIEEERE FOLHA: 111 ou no site da Sefaz Autorizadora
VENDA MERC. COMERCI/VENDA MERC.SUB.TRIB. 342220136630619 06/07/2022 16:08:16
WNSCRIGAD ESTADLAL INSCEST OO SUBST TRBUTARG CHES
251.741.206 80.756.893/0001-39
DESTINATARIO/REMETENTE - e
WOMERAZAD SOCIAL CHPCPRTIE Srangeim DATA DE EMIZSAD
FUNDACAQO MEDICO ASSISTENCIAL AO TRABALHADOR RURAL DE VIDAL 83.181.297/0001-66 06/07/7022
| EhoERERT T T T TuemoneATG y TE DATA DE SAIALr. B
RUA LEOBERTO LEAL, 239 |CENTRO i88443-000 06/07 27
AR FOREFAR WF | WECMIGAD CETADUAL TI0RA DE 3.0 E
Vidal Ramos 3356-1171 ‘ SC [ 16:07:04
FATURA/DUPLICATA e
001 13/07/2022 R$ 900,43 ’
| —
CALCULO DO IMPOSTO ] -
BASE DE CALCULO DO NG VALOR DOICHE 5E BE CALCILD 0 ITATS SUBATITINGAT | VALTH DOACAE Si D8 T AT VALCH APRONAADD (105 TRBUTDE VALGH TOAL GOS PRODUTOS ) 1
380,43 64,67 0,00 0,00 279,60 900,43
VALOR D0 FRETE VAL B0 REART BESCONTO TR DERPE A ACEARGRAY VALOA B 1R VALTA TOTAL DA NOTA SR
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 G |
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL ERETE NOR CONTA CODIGO ANTT FLACA DO VEIGULO | 1F TNPICPR
REMETENTE 3-Tr.prop Rem J 80.756.893/0°
ENDERECOD RITCAAITY [T INSCRICAD ESTADUAL
O MESMO Rio do Sul SC |ISENTO N
| OUANTIEAGE | ESFECE NARCA URERARAD PESD BALTS FESO LI0D0
12 CAIXA NEMA 2 10,000 10,000
DADOS DO PRODUTO/SERVIGO S e e R el Ry s =
SR, DESLRIZA 00 FROCUTOUSERYIZO E nowsn | gEl ! S _uar ] gl [ LoEED s oL VELOR - | e "'i_;i
660417 |[FILTRO AR PRIM.PERKINS 1103A-33TG2 - 84219989 000 !5'“"2_! PC | 11153,011153.01{153.01; 28,01 0,001 17
1104A-44G - PN:26510337 L
660420 IFILTRO OLEO COD.70825654403 84212300 000 15102 | PC l 1 57,07| 57,07 57,07 9,70 0,00] 17 G
‘_562335 FUEL FILTER - 4461492 184212990 | 000 .'5102‘ PC | 11170,35/170,35/ 170,35 2896/ 0,001 17 | ©
1660726 |OLEO LUB. SHELL RIMULA RT4 Cl4 15W40 27101932 060 !5656| L ‘ 20| 26,00{52000! 0,00 0,00 0,00 O 0 : !
1 (BD20L) i
{ Codigo ANP - 510301003; UF de Consumo : 5C; ll L J I
CALCULO DO ISSQN ; S—
i-maiu. A MUNIGIPAL VALOR TOTAL D05 SERVICOS BASE OF CALTLLO DEIS SERVIGOS VALOR R0 15500 j
| 17069 i N — I il .
DADOS ADICIONAIS

OES COMPLEAENTARLS T o RERERVADD AD FISCD

VENGTO 07 DIAS - COBRANCA BANCARIA REF. AO PEDIDO 836398 O NAO
RECEBIMENTO DA DUPTA ATE UM DIA ANTES DO VENC, FAVOR ENTRAR EM CONTATO
| VEND - RAFAEL s-mall: nema@nema.com br DEVOLUCAQ SOMENTE COM CONSULTA
|PREVIA - ( cx A ). Trib Aprox R$ - 136,67 Federal e 142,93 Estadual Fonle IBPT 40CATE




23790.36706 90000.0030” 79003.302506 8 804500, = 27043

LOTARL

Pagivel preferencialmente na Rede Bradesco ou Bradesco Expresso

VENCINENTO

BEN!

ICIAPIE NEMA ELETROTECNICA LTDA - CNPJ: 80.756.893/0001-33

AGENCIA [ CODIGO B0

janTi022

i
;ihi

I

o st

MDA

Rua XVde N bro, 1122 - Laranjeiras - CEP: 89167-328 - Rio do Sul - SC 387- 3025-6
OATA DE EMIZSAC U DOCUMENTO ESPECIE COCUMTNTY EATA D0 SPOTEREAMENTC - CARTELRA / BOSSO 1w
06/07/2022 17072 NFEMO7B131 N 0610772022 09/00000030873-2
T1Ed Do ERMCD TR I‘)R.:TE:_E?A ESFECTE HUELR TS l Wals =] VALOR DO BOCUMENTS
ooo | 09 RS X 400,43
T -] DESCONTO
VORA DIARIA - 1.5 Duplicata relacionada ©
NFE-107813-1 - RS RS 800,43 - Venc. 113/07/2022 —_—
Juros de mora diaria : RS R$1,50 B
PROTESTAR NO 7.0 GiA CORRIDO APOS O VENCIMENTO. B PR MO
7T oUTROs AGRESCT
=) VALCR COBRAID
£2E2007: 47079 - FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL AO TRABALHADOR RURAL DE VIDAL 7 10FE: §3,181.297/0001-66
czrzo coweists : RUA LEOBERTO LEAL CENTRO
VIDAL RAMOS SC  88443-000
T sermrioachs secantn FICHA DE COMPL G

rirefox

A
o Transacbes

LI

Pagamento de tiulos com debito am conia corren

https://autoatendimento.bb.com.br/aapj’homeApj4.bb?tokenSessao...

G335111407353292029
11/07/2022 14:10:41

1178772822 - BANCO DO BRASIL -
277582775 asel

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

F.MEDICO ASS.TRAB.RURAL V

RGERCIA: 2775-8 CONTA: 31.554-6

23790367669026888388E798033082506896456888038043
BENEFICIARIO:

NEMA

NOME FANTASIA:

NEMA

CNP]: 88.756.853/68@1-33
BENEFICIARIO FINAL:

NEMA

CNPJ: 80.756.893/6801-33

PAGADOR :

FUNDACAD MEDICO ASSISTENCIAL AQ TRA
CHNPJ: 83.181i.257/86891-66

NR. DOCUMENTO 71.102
DATA DE VENCIMENTO 13/87/2822
DATA DO PAGAMENTO 11/e7/2@22
VALOR DD DOCUMENTO 966,43
VALOR COBRADO 260,43
NR.AUTENTICACAD 5.ACE.BBC.2A5.3D2.FE5

Central de Atendimento BB

4284 @@91 Capitais e regioes metropolitanas
@888 729 €86l Demais localidades.

cConsultas, informacoes e servicos transacionais.



Nem:

HWEMA ELETRw 1 ECNICA LTDA
CNPI: 80.756.893/0001-39
XV DE NOVEMBRO -, 1122

CEP: 89.157-328 - Bairro: LARANIEIRAS
Municipio: RIO DO SUL - SANTA CATARINA

Email: nema@nema.com.br
insc. Municipal: 17068

Insc. Estadual: 251741206

1.—nero da NFS-e

6254

Situagdo
Emitida

Preenchido

Tipo

Autenticidads

Nota Fiscal de Servico Eletrénica - Série NFS-e

ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO DO SUL
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO E FAZENDA

Identificador

7383 4320 8075 685

T

2023 0708 0720 2831 5027

WAL

Data Fato Gerador Data/Hora Emissdo
OB/07{2022 08/07/2022 16:10
TOMADOR DO SERVICO
Nome/Razdo Sodial CPF/CNP)
FUNDACAO MEDICA ASSISTENCIAL AQ TRABALHADOR RURAL DE VIDAL RAMOS £3.181.297/0001-66
Endereco Namero Cu_::np!emento
LEOBERTO LEAL 238 NAQO INFORMADO
Bairro CEP Cidade - Estado
CENTRO 88.443-000 Vidal Ramos - SC
DESCRICAQ DOS SERVICOS PRESTADUS
Servigo Local Prestacdo Aliquoia Situac3o Trib. Valor Servico Desc_ incondic. Walor Deducso Valor IS5
1401 8377 4% kL] 800,00 0,00 0,00 32,00
Descricio do Servico: SERVICOS DE REPARACAC ELETRICA EM GRUPO GERADOR- Dispensado de
retencdo de INSS devido a stividade de conserio/reparagao nao ester relacignada nos itens do
Artigo 118 da IN 971 de 13/11/2008 conforme determina o artigo 113 da referida IN.
Valor Tetal Desconto Base de CSlkule 1SSQN
800,00 0,00 0,00 800,00 32,00
ISS5RF IR NS5 CSEL COFINS
0,00 0,00 0,00 goe 0,00
Pi5 Outras Retengles Total Trib. Federais Valor Liquido
0,00 000 8,00 800,00

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

1401 Lubrificacdo, limpeza, lusiracdo, revisdo, carga € recarga,
aparelhos, equipamentos, motores, elevadores ou de qualquer objeto

conserto, restauracdo, blindagem, manutencdo e conservacao de maquinas, veiculos,
(exceto pecas & partas empregadas, que ficam sujeitas ao 1CMS).

Legenda do Local de Prestacao do Servigo

8377 Vidal Ramos

Qutras Informagdes

TI - Tributada Integralmente

{1401) Servigo tributado na municipio do prestadar

Contribuinte enguadrado como Homalogado de ISS ou IS5 em regime estimado/fixo

Autarizacio para emissdo de Nota Fiscal de Senvico Eletrnice: 385/2011 de 28/02/2011 00:00-00

A veracidade das informacdes declaradas na NFs-2
https://riodosul.atende.net/autoatendimento/servi

podem ser consultadas no site:
cos/caonsulta-de-autenticidade-de-nota-fiscal-eletronicanis-e

A data de vencimento do 1SS quande o mesma for devido no municipio do Prestador 25f08/2022

Valor aproximado dos tributos: Federais R$107,60 (13,45%), Estaduais RS0,00 (0,00%), Municipais R$37,52 (4,69%), com base na Lei 12.741/2012 e no
Decreto B.264/2014 - FONTE IBPT

Observacdes: CLIENTE 17079 COBRANCA BANCARIA 15/07/2022 - TAREFA 318445231 - CONTATO RAFAEL - AT 0228/22
Modelo aprovado pelo DECRETO N2 2073, DE 20 DE SETEMBRO DE 2010.




23700,26706 90000.00309 3003.302501 8 9047000080000
4 ’ 15/07/2022

IARIO

Pagivel preferencialmeste Rase Bratests ox Bradecrs Bxpresso
770 NEMA ELET TR TEmoin | Coolgo BmesIC

SEETICIAR NEMA ELETROTECRECA LIDR - CFE

mwumm-m—mm-ﬁw-z " 367-0/0033025-6
ThTa D% EXGSSAD =] S el Eel B GE=ioF / 50550 FOMERD
08/07/2022 TTOrS RS e l M R 09/00000030929-2
US0 00 BANCO [oIP CARTEINA g Teamtiseae Tt =1 VALO® DO DOCIENTO

000 s B x 800,00 |
e — — — - - - — —— = =

MORA DIARIA : 133 DigScalastacionasia <
a1 - RS RS 80008 - Vers ISTIANE |

Esesdemos ESE RS B L3S e
” T VoRA/ e

pmmmvammnmom
=7 oo ACRSSCTMS

:

i~] valoR COTARALD

foreoon 17070 - FUNDACAD MEDICO ASSISTERGIAL AD TRRSSLEADGR =R DEYVEDRL P Lyt —
SHBEAECD COSPLETO : RUA LEQSERTOLEARL cETRD
VIDAL RABOS SC B

SACRDOR AVALISTA =

— -~ FICHA DE COMPENSACAO

“irefox ' h_t_tps:ﬂauioainndhnento.bb-com.brfaapj!homeApﬂ.bb?tokenSﬁsao...

11/e7/2822 - BANCO DO BRASIL - 14:19:41
277582775 eaeL

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: F.MEDICO ASS-TRAB.RURAL V
AGENCIA: 2775-8 CONTA: 31.954-6

BCO BRADESCO S5.A.
B?%BGTWS&SEMSBEMWTMS
BENEFICIARLIO:

NEMA

NOME FANTASIA:

NEMA

CNPJ: 8@.756.893/ee81-39
BENEFICIARIO FINALZ

NEMA

CNPJ: 8@.756.893/@081-39

PAGADOR:

FUNDACAD MEDICO ASSISTENCIAL AD TRA
Chp1: 83.181.297/0061-66

NR. DOCUMENTO 71.183
DATA DE VENCIMENTO 15/67/2022
DATA DO PAGAMENTO 11/87/2822
YALOR DO DOTUMENTOD 888,88
VALOR COBRADO ge0,e8
NR. AUTENTICACRO 9.DD7.9BA.189.132.598

Central de Atendimentc BE

4p@4 @08l Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 6881 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

@Ee8 729 @722

informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e services.

Ouvidoria
@888 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais

P P




vANKR

I [ |
MTROMED COM DE Documento Auxiliar da !I |
mvmmaé MATERIAL EDICO NOTA FISCAL bill [I
ELETRONICA
} vrscinsvc HOSPITALAR LTDA
> 0 - Entrada m CHAVE DE ACESSD
ESTRADA BOA ESPERANCA, 1918 I - Saida 4222 0383 1570 3200 0122 5500 1000 0750 3710 0354 3472
FUNDO CANOAS - Rio do Sul /SC - !
CEP: 89163-920 N® 75.637 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
Tel.: (47) 3531-9800 , www.n fe. fazenda.gov.briportal ou no site da Sefaz
(47) SERIE: 1 g p 8 Sefa
Autorizadora
FOLHA: 1/1
NATUREZA DE QPERACAQ PROTOCOLD DE ALTORIZACAD DE LSO
VENDA MERC ADQUIRIDA OU RECEB DE TERCEIR(OS 342220044667915 07/03/2022 08:50:40
INSCRICAD ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
252244710 83.157.032/5001-22
DESTINATARIO REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPI CPE DATA EMISSAQ
FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL AO TRAB RUR DE VIDAIL 83.181.297/0001-66 07/03/2022
ENDERECO BAIRRO. DISTRITO CEP DATA ENTRADA SAIDA
R LEOBERTO LEAL, S/N CENTRO 88443-000 07/03/2022
MUNICIPIO FONE (FAN U [ INSCRICAO ESTADUAL HORASAIDA
Vidal Ramzos 47)3356-1171 8¢ 08:51:00
FATURA
001 06/04/2022 1.900,00 [004 “dsi072022 190000 |
002 06/05/2022 1.500,00 003 04/08/2022 1.900.00
003 05/06/2022 1.900.00 006 03/09/2022 1.900,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS ’ BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAG | VALOR DO 1CMS SUBSTITUICAO | VALOR TOTALDOS PROBLTTE
11.400.00 1.938.00 0.00 0.00 11.400.00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO ’ OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO P VALOR TOTALDA NOTA
0.00 0.00 1 0.00 0.00 0.00 11.400.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANS PORT ADOS
NOME / RAZAD SOCIAL FRETE PORCONTA | CODIGO ANTT PLACADDVEICULO | UF | CNPI/CPE
9 - Sem frete
ENDERECO MUNICTFIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ES'PECIE MARCA NLUMERACAD PESO BRUTO ESO LIQUIDQ
85.000
DADOS DOS PRODUTOS /SERVICOS
COD PROD. | DESCRICAD DOS PRODUTOS  SERVICOS NCM CST | CFOP[UN| Q7D V.UNT | V. TOTAL | BC KMS | V. ICMS A it
ICMS iPl
4378 CARRO MACA DE ELEVACAOHIDRAULICA SIMP | 94029050 300 5102 | UN LEo00 | 114000000 P 46000 L4000 1.8238.00 1700
LES Lote: DSM-2108
DADDS ADICIONAIS :
[ TNFORMACOES COMPLEMENTARES: RESERVADO AO FISCO:
Mr, Pedide: 0322-000066
COMPRA DIRETA
MDE: d183480caba8bTb75 46db928693b29 1B
B.BRASIL - AG. 0276-3 - CC 282126-5 PIX 83157052000122
4RO CLIENTE: FAVOR CONFERIR AS MERCADORIAS NO MAXIMO EM 241 APCS RECEBIMENTO E 50 CASO DI
{ DIVERGENCIA ENTRAR EM CONTATO NONUMERO (37 35319800, NAO ACETAREMOS R ECLAMACOES E/OL DEVOLUCOES
FUSTERIOR AESTE PRAZO./CARO TRANSPORTADOR: FA VORCONFIRMAR COM O DESTINATARIC HORARIODE
EXPEDIENTE/RECEBIMENTO E SE NECESSARIOAGENDAR ENTREGA.
Exclusao do ICMS da base de caleub do PLS eda COFINS conforme decisen t ransita s em julgado ne Madado de Seusranca n
S004374-452017.4.04.7205

Motz Fiscal Elerminica perndapor WH Simemas RADAR NF-2- waw wh cormbr



itat : & '
Banco ltat S.A.  341-7 | 34191.09008 20411.038480 30159.1. _008 1 90470000190000

Local de Pagamento Vencimento
EM QUALQUER BANCO QU CORRESP. NAQ BANCARIO 15/07/2022
Cedente
en _ |Agéncia/Cadigo Cedente
METROMED COM MAT MED HOSP LTDA CNPJ 83.157.032/0001-22 : 8483/01591-6
Data do documenic  [No. Do documento |Espécie doc. |Aceite |Data Processamento rNossa Nomero
USOOBL?)BI;2O22 750_37—-4!6 : DMI N 08/03/2022 109/00204110-3
anco Carieira Espécde |Quantidade Valor {=) Valor do Documento
T _ 109 FSS . " 1.900,00
ca as informagctes deste bioqueto s30 de exclusiva responsabilidade do cedente). (-} Descontos/Abatimento
APOS 16/07/2022 COBRAR MORA DE R$ ... 2,22 AO DIA DESDE VENCIMENTO
(+) Mora/Multa
{=) Valor Cobrado
Sacado: FUNDACAQ MEDICO ASSISTENCIAL A CNPJ/CPF 083181297000166
Enderego: R LEOBERTO LEAL, S/N - BB443-000 CENTRO VIDAL RAMOS SC

Beneficiario Final:

Ficha de Compensagdo

irefox hitps://autoatendimento.bb.com.br/aapj/homeApj4.bb?tokenSessao...

Fagamente de tituios com debito em conta corrente

11/87/2822 - BANCD BOC BRASIL -  14:18:41
277582775 eae2

COMPROVANTE DE PAGAMENTC DE TITULOS

CLIENTE: F.MEDICO ASS.TRAB.RURAL V
AGENCIA: 2775-8 CONTA: 31.954-6

34191692082641163848030159166088196470860190000
BENEFICIARIO:

METROMED COM MAT MED HOSP LTDA
NOME FANTASIA:

METROMED COM RAT MED HOSP LTDA
CNPJ: 83.157.032/0681-22
BENEFICTARIO FINAL:

METROMED COM MAT MED HOSP LTDA
CNPJ: B3.157.832/88081-22
PAGADCR:

FUNDACAD MEDICO ASSISTENCTAL A
CNPJ: 83.151.297/0881-66

NR. DOCLMENTO 71.16a
DATA DE VENCIHENTO 15/87/2022
DATA DO PAGAMENTO 11/@7/2022
VALOR DO DOCURERTO 1.598,69
VALOR COBRADO 1.980,68
NR.AUTENTICACAD 2.4FF .205.7AB.46E . 41E

Central de Atendimento BB

4@e4 8991 Capitais e regioes metropolitanas
@88@ 729 08681 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.



RECEBEMOS DE

METROMED COM DE MATERIAI *“EDICO HOSPITALAR LTDA

05 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISC* INDICADA AO LADO

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAC

ASSINATURA DO RECEBEDOR

FUNDACAQ MEDICO ASSISTENCIAL MU

TV TRANSPORTES EIREL

N 75184
SERIE |

Identificagin do Emitente

METROMED COM DE
MATERIAL MEDICO
HOSPITALAR LTDA

ESTRADA BOA ESPERANCA, 1918
FUNDO CANOAS - Rio do Sul / SC
CEP: 89163-920

Tel.: (47) 3531-9800

mptmmyd

Mpat panes FLw Bz

DANFE

Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL
ELETRONICA

[RARTIHNA

I

0 - Entrada
1 - Saida

']

CHAVE DE ACESSO
4222 0383 1570 3200 0122 5500 1000 0751 8410 1034 2830

N°® 75.184
SERIE: 1

FOLHA: 1/1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
Autorizadora

NATUREZA DE OPERACAQ

VENDA MERC ADQUIRIDA OU RECEB DE TERCEIROS

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

342220049328964 11/03/2022 17:48:37

TNSCRICAO ESTADUAL
252.244.710

INSC EST. SUBST. TRIBUTARIO

CNPJ

83.157.032/0001-22

DESTINATARIO REMETENTE

NOME/RAZAD SOCTAL

FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL AO TRAB RUR DE VIDAL

CNPI/ CPF

83.181.297/0001-66

DATA EMISSAO
11/03/2022

ENDERECO BAIRRC / DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
R LEOBERTO LEAL, S/N CENTRO 88443-000 11/03/2022
MUNICIFIO FOMNE / FAX UF INSCRICAD ESTADUAL HORA SAIDA
(47) 3356-1171 sSC 17:49:00
FATURA
001 WresRe22 1S oYy 74113 [ 004 1070572022 4 <o+ 741,11
002 20/04/2022 151275 741,13 '
003 30/04/2022 IS ITe 741,13
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAC | VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.964.50 503.97 0.00 0.00 3.114,50

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO [PL VALOR TOTAL DA NOTA

0.00 0.00 150.00 0.00 0.00 2.964.50
TRANSFORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO ur CNPJ / CPF
MULTISCV TRANSPORTES EIRELI 0 - Emitente 04.169.737/0001-93
ENDERECO MUNICIPIO UF IMSCRICAO ESTADUAL
ROD BR 282 KM 376.4, | GALPAO 1 LINHA PACIF Herval d'Oeste SC 254.530.630
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO

3 VL 30.000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
COD PROD. DESCRICAOQ DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM CS5T | CFOP | UN QTD. V. UNIT V. TOTAL BC ICMS V. ICMS V. IPl Aliquote

1CMS 1PL

41980 CAMA FAWLER C/RODIZIO C/GRADES (CABECE! 94020090 oo 5102 | UN 1,0000 3.114,5000 3.114,50 2.964,50 503,97 17,00

A POLIETILENO] Lote: 41980

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES:
Nr. Pedido: 0322-000195
OMPRA DIRETA
NID3: d183489caba8hTh7546db9286593020MR
B.BRASIL - AG. 0276-3 - CC 282126-5 /PIX 83157032000122

CARD CLIENTE: FAVOR CONFERIR AS MERCADORIAS NO MAXIMO EM 24H APOS RECEBIMENTO E EM CASO DE

DIVERGENCIA ENTRAR EM CONTATO NO NUMERO (47) 3531-9800, NAQ ACE]TARJ_:\_IC_)S__R_ECL_\!\_‘IA‘FOE;E E/OU DEVOLUCOES

RESERVADO AO FISCO:




MU. .PIO DE BLUMENAU Nimero da Nota Fiscal
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA 122183
DIRETORIA GERAL Série: E
DIRETORIA DE RECEITA Data Emissao: 01/07/2022
MNOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-E Certificagao:
_DADOS DO PRESTADOR 7065EE040
Nome/RazZ0 Social. GTA GESTAO ANMBIENTAL LTDA
Nome Fantasia: GTA GESTAO AMBIENTAL LTDA
CNPJ/CPF: 04.813.163/00071-44 Insc. Municipal: 70681 Insc. Estadual:
: MARTIN LUTHER N 111
Baimo: VICTOR KONDER Compl.. SALA 312
Municipio: BLUMENAU UF: SC CEP: 89012-010
E-mail: financeiro@getal.com.br Telefone: 4733400780
Pais: BRASIL
DADOS DO TOMADOR
Nome/Razao Social: FUNDACAQ MEDICO ASSIST.AD TRAB RURAL DE VIDAL RANO
CNPJ/ICPF: 83.181.297/00601-66 Insc. Bunicipat: Insc. Estadual:
Enderego: RUA: LEOBERTO LEAL N°: 239
Bairro: CENTRO Compl.:
Municipio: VIDAL RAMOS UF: SC CEP: 88443-000
E-mail: hospitalvi@yahoo.com.br Telefone:
Pais; BRASIL Nif:

DISCRIMINAGAO DO SERVICO

SERVICOS DE TRANSPORTE, COM COLETA E DESTING FINAL DOS RESIDUOS DE SERVICOS DE SAUDE - RSS REF. JUNHQ2029
RESIDUOS DE SERVICOS DE SAUDE 5,000 KG RS 511,50

VENC. 15/07/2022 RS 491,04

VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 93,76 (18,33%) FONTE IBFT
DISPENSA DE RETENCAO DE INSS NOS TERMOS DO ARTICO 149,V E VI DA IN/RFB 971/2009.

VALOR BRUTO DA NOTA R$ 511,50
Valor Total das Dedugbes: | Desconto Incondicionads: lDesmrﬂn Condicionatdo: Base de Calculo: Aliquota: Valor do 1SS:
R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 511,50 4.0000% RS 20,46
PIS: % COFINS: % fNSS: % R:% CSLL: % Outras Retengoes:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$0,00 R$ 0,00
Valor Aproximado dos tributos RS 0,00 VALCR UQUIDODANOTA' R$ 491,04

ENGUADRAWIENTO D0 SERVICO

Atividade: 7.09 - Varig3o, coleta, remogao, incineragao, tratamento, reciciagem, separacan e destinagao final da iixo, rejefos e oufros residuos quaisquer.

OUTRAS INFORMAGOES
Local do Recclhimento:  VIDAL RAMOSISC
Tributagde: Tributag3o por Falmramento (Variavei)

Més de Competéncia: 07/2022
Recolhimento: Retido na Fonte
CNAE: 4930203

:51:05

Observagbes:

Impresso em: 04/07/2022 s 09:07:01 0 contetido deste documento fiscal é de inteira responsabilidade do emissor.

Recebi(emos) de: GTA GESTAO AMBIENTAL LTDA NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal de Servigos Elelronica. Mimero: 122183
/ ! Certificacdo
Data Assinatura do Recebedor TO65EEQ40




| Bradesco !237—2 l 23750.33307 90060.066032 21664.333004 2 90470000049104

Local do Pegamento Yeacimento
Pagivel preferencialmente na Rede Bradesco ou Bmadesco Expresso
. _ 15/07/2022
Beneficidrio Agégecia J Cadigo do Bepeficifirio
GTA - GESTAO AMBIENTAL 17584 {CNPI- 84 813.163/0001-49) 0333/0643330-8
Data Documento | N° do Docamento | Espécie Doc Acsite Pata Precessamento Mosso Namero
04/07/2022 122183 Dhi N (20772022 09/00000060321-2
Uso do Banco cm Carteira Riseda Queantidade Valor £=} Valor de Documento
L2 RS RS 491,04

Informagbes de respousabilidade de beacBoidsio {-} Descontn / Abatimento
Apds o vencimento Mora dia RS 0,16
Ap6Gs o vencimento, multa de 7 60 %% {~j Ouiras Dedugoes

£+ Juros f Mol

{+} Tatros Acriscimos

=) Yalor Cobrado

Pagador

FUNDACAO MEDICD ASSISTACG TRABRIIRAL DFE VIDATL RAMO (TP 83,181 257/0001-65)
RUA: LEOBERTO LEAL, 232, CENTRO

Vidal Ramos/SC — 88.443-080

Cédigo de Baixa

Autenficacss Mec@nica  FECHA DE COMPENSACAO

0

‘irefox

htips://auioatendimento bb.com.br/aapihomeApj4.bb?tokenSessao...

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

11/@7/2022 - BANCO DO BRASIL - 14:18:41
277502775 eeal

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: F.MEDICO ASS.TRAB.RURAL V
AGENCIA: 2Z775-8 CONTA: 31.854-6

BCO BRADESCO S.A.
23796333079062086603221664333684298476820049184
BENEFICIARIO:

GTA GESTAD AMBIENTAL LTDA

NOME FANTASIA:

GTA GESTAD AMBIENTAL LTDA

CNPJ: ©4.813.163/8601-44

BENEFICIARIO FINAL:

GTA GESTAD AMBIENTAL LTDA

CNPJ: 84.813.163/6881-44

PAGADTR :

FUNDACAO MEDICO ASSIST.AD TRAB.RURA

CHP3: B83.181.237/66681-56

NR. DOCUMENTO 71.186
DATA DE VERCIMENTO 15/67/2822
DATA DO PAGAMENTO 11/87/2822
VALOR DO DOCUMENTO 491,84
VALOR COSRADO 451,84
MR.AUTENTICACAD 7.8B2.58F.34F.8BF.367

Central de Atendimento BB

48@4 9881 Capitais e regioces metropolitanas
2820 729 €851 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
8888 729 @722
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

S A il e



LA NP g
Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL
FLETRONICA

METROMED COM DE
MATERIAL M~ OMICO

ietromed
s HOSPITALAR LTDA

e

) - Entrada
I - Saida

]

ESTRADA BOA ESPERANCA, 1918
FUNDO CANOAS - Rio do Sul / SC

CHAVE DE ACESSO

4222 0583 1570 3200 0122 5500 1000 0766 4110 1357 8691

CEP: 89163-920
Tel: (47) 3531-9860

N® 76.641
SERIE: 1

FOLHA: 1/1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
www.nle fazenda.gov.br/portal ou no site da Selaz
Autorizadora

NATUREZA DE OPERACAOQ

VENDA MERC ADQUIRIDA OU RECEB DE TERCEIRCS

PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE LSO

342220098322016 17/05/2022 17:15:17

INSCRICAQ ESTADI AL

INSC EST SUBST TRIBUTARIO CNF
L252..‘.’4—‘r.7 10 83.157.032/0001-22
DESTINATARIO REMETENTE
NOME RAZAD SOC 1AL ONPIICPF DATA EMISSAD
FUNDACAQ MEDICO ASSISTENCIAL AQ TRAB RUR DE VIDAL 83.181.297/0001-66 17/05/2022
ENDERICO BAIRRD F DISTRITO CEPR DATA ENTRADASAIDA
R LEOBERTO LEAL, S/N CENTRO 85443-000 17/05/2022
MUNICIFIO FONE / FAX L'F INSCRICAD ESTADLUAL HORA SAIDA
Vidai Ramos (4713556-1171 | SC 17:16:00
FATURA
Nyl /062022 447.00
pu2 16/07/2022 146957
CALCULD DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO 1ICMS ‘ VALOR DO ICMS ‘ BASE DE CALCULO DO TS SUBSTITL j(".'\r; VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR TOTAL DOS PRODUTCS
825.87 140.39 0.00 0.00 1.051.75
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURGO DESCONTO l OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO P VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 ’7 157.76 G.00 0.00 £93.99
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAD 50CIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DOVEICULOD LF CNPJ / CPF
TRANSPORTADORA FABRIS LTDA 0 - Emitente 03.060.874/6001-22
ENDERLECO MUNICIPIO L'F INECRICAD ESTARLAL
AV LUIZ DE CAMOES, 796 - CORAL Lages SC 253.0539.817

O3

QUANTIDADE ESPECIE MARCA ML '.\l[iR.—\L'.-\l} PESO BRUTO PESO LIGUIDO
) VL 35.000
DADOS GOS PRODUTOS / SERVICOS
CODPROD | DESCRICAQ DGS PRODUTOS | SERVICOS NCM CST | CFOP | UN oTn ¥ OUNIT V TOTAL | BCICMS VOICMS LT Aliguiis
ICMS 1Pl

42453 ALGODAD ORTOPEDICO FROM X 1LBOM CVI2 Lote 9021 D20 40 Moz PC 3000 17.06l126 31,84

| T Y T ST DU S SO Oy S o [ ORI St I TS I NIV ~EN oo (L T
42487 ALGODACQ ORTOPEDICO 08CM X 1,800 C/12 Lote SO 024 HO sz | PO 3,060 1007 2330

013703 T = | ST
V128 SORO FISIDLOGIOO 2500ML SISTEMA FECHADO RIS R 300 Stz | FR 1260,0000 o901 BI85 17 703,90 | 1966 Fr.ou

ASCO Lete: 2211736 . . 1
271 CLORENIDINA 2% DEGERMANTE HOML Lote 220f 30045047 (EH 02 | FR 300060 A, 7830 14349 121,87 20,75 17,00

DADOS ADTCTONALS

INFORMACOES C ()\ll’l EMENTARES:
Ne. Petlido, 0522 3

NIDE d1R348
BHRERASIL -AG

b 12860301018

" 2821 20.5 PIX 831570320001 21
CARD CLU AVOR CONFERIR AS MERCADORIAS NO MAXIMO EM “a!’
GENCIA ENTRAR EM CONTATO NO NUMERD (47) 353 1-9500 :
SRIGR A ESTE PRAZO VCARO TRANSPORTADOR. FAVOR CONFIRM. AR COM O DL‘-.H\ Al
l‘s!“—l)[t NTERE IMENTO I SE MECESSARIO AGENDAR ENTREGA
Exclusao do 1CMS da base de cateulo do PIS ¢ da COFING conforme decisao transitads em julgado no Meadado de Seguranea n
A0043 74452007 o 04 7205

NTOE EM CASQ DE

AMACOESE

I‘H‘\ RECERIME

L DEVOLLCOES
LRIO HORARIC DE

RESERVADO AD FISCO:

inl Fascal Lheteaniea gerada por 4 Sistanas RADAR NFae - www whocn b



Recibo do Pagador

Banco ltat S.A. !341 .7| 34191.09008 20421.848480 30159.160008 1 90480000044699

Benaficidna 1 SzceterAvafista | vencimenm
METROMED COM. MAT MED. HOPITALAR LITDA 1 18/07/2022
Endereca Bensficiara/Sacador Avalsta
Hosso Memero Carara  Zendcs QuEmizeds | | AzdnusTadiga do Benehciang
002042184 l Ot NOCOO00
Data de Documenia Namero do Documens Ezpécis oo Domumenin Antie Dzt c» Proceszamenis Vzior do Documsnta

17/05/2022 448,89

Autenticacdo Mecénica

Banco ltall S.A. E 241 -‘?i 34191.09008 20421.848480 30155.160008 1 2048000004£468¢8

Loesl de Pagamenio

b Venoewent

ATE O YENCIMENTO PAGUE PREFEZENCIALMENTE XD (TAU 15I07/2022
APOS O VENCIMENTO PAGUE SORMENTE NO fTAU

Beneficiang CHNPRITHEF ApenosiCdcion do Banefiod
METROMED COM. MAT. MED_ HOSPTALAR LTS 83 457 .032m001-22 AR IO KRR KX

Datz de Documenis Feamars do Ooonmonts

17/052022

Eipeass 2n Degrans

'
DM [

Uso do Banco Cartaira l Espediz Quanidatde alor 1= ¥adar ga Documants
| BS 446,98

instrucaas de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualnuar ddvids sobre ests bolsto, contare ¢ BENEFICIARIO

i3 Dasconloe ARSUmEnIns

=yt

=} Wster Cotrgds

Pagsdor  FUNDACAD MEDICO ASSISTENCIAL AT TRAE RUR DE VIDAL CRRLCET 53,181 2577000185 i
Encerege. R LEOBERTO LEAL Sl CEF B88443-000 Bens CENTRO Vidal Rames SC i

|
Sgcedor Avalsta TNEY Cotgo o2 banes i

Autenicacic Macanical

i
| il'li |

11/e7/2822 -
277582775 eeel
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE:
AGENCIA:

F.MEDICO ASS.TRAB.RURAL V

2775-8 CONTA: 31.954-6

ITAU UNIBANCD S.A.

3419510896882042184848838159160808198488808044659
BENEFICIARIO:

METROMED COM MAT MED HOSP LTDA
NOME FANTASIA:

METROMED COM MAT MED HOSP LTDA
CNPJ: 83.157.032/@081-22
BENEFICTARTO FINAL:

METROMED COM MAT MED HOSP LTDA
CNPJ: 83.157.832/68801-22
PAGADOR :

FUNDACAD MEDICO ASSISTENCIAL A
CNP3: 53.181.257/8891-66

FiCHA DE COMPENSAGAC

NR. DOCUMENTO 71.187
DATA DE VENCIMEWNTO 16/67/2022
DATA DO PAGAMENTO 11/e7/2822
VALOR G0 DOCURENTO 435,55
VALOR COBRADD 446,99
NR.AUTENTICACAD 7.7FA.658.2F7.F14.ACS

Central de Ateadimsnts BB

4884 6001 Capitais e regioes metropolitanas
@880 729 €861 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.



