Banco do Brasil

G336051100870371053
TransagOes Pendentes 050772021 11:18:83
DOC ou TED Eletrénico [w
Debitado o
Agéncia 2695-8
Conta camente 18248-8 'RMANDADE S C M SOCORRO
Creditado
Banco 33 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Agéndia feem DV) 661 SOCORRO
Conta corrants (com
ov) 130000119

CNPJ 71.4008.546/0001-24

Nome favorscido IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA
Finakidade CREDITO EM CONTA

Niimero dotumento  70.601

Valor 170.000.00

Destinaglo 0

Data transferéncia 0507/2021
D" - meamo UNPJ
Auterticagio SISBB  S0E088C935148373

Assinada por JFO21130 ANDRE O MARCHESE 050772021 11:01:50
JD"W JOSE C GIOMO 0507/2021 11:18:53
Transagiio efetusda com sucesso.

hitps: //autostendimento. bb.com.briaph-apj-autoatendimentofindex.itmit/template/~2F pendencias~2F GTPY.bb%3F disponivelCelular=sim "



Empresa : 00011 Immandade da Santa Casa de Mis Socorro CNPJ : 71.408.546/0001-24
Endere¢o : Av Dr Renato silva, 129 Hospital Smissio: 845  07/07/2021
Periodo: 01/06/2021 a 30/06/2021
Tipo Processo: Todos ’ Pégina: 1
Resumo Geral
Valores pagos aos Funclonérios na folha de pagamento
ADICIONAIS / DESCONTOS ATIVOS DEMITIDOS AFASTADOS TOTAL
001 Salério Base 267.726,16 0,00 0,00 267.726,16
009  Férias 14.542,00 0,00 0,00 14.542,00
o1 Bonificagéo 27.649,95 0,00 0,00 27.649,95
012  Insalubridade 33.375,80 0,00 220,00 33.595,80
017  Notumo 1.911,75 0,00 0,00 1.811,75
028 Abono De Fungio 11.193,30 0,00 0,00 14.193,30
061 Adicional Por Tempo Servico 6.488,84 0,00 0,00 6.488,84
082  Complemento De Salario 762,91 0,00 0,00 762,01
0092 Folgas Remuneradas 9.517,08 0,00 0,00 9.517,08
104 Horas Extras 285,08 0,00 0,00 285,08
159  Sobre Aviso 1.516,50 0,00 0,00 1.516,50
162 Feriado 10.121,19 0,00 0,00 10.121,19
167  Adicional noturno 40% 19.677,68 0,00 0,00 19.677,68
168  Adicional noturno 35% 4.218,43 0,00 0,00 4.218,43
200  Salérid Maternidade 0,00 0,00 955,57 955,57
414  Hora extra 50% 4.839,75 0,00 0,00 4.839,75
415 Hora extra 100% 28.125,74 0,00 0,00 28.125,74
416 Hora extra 80% 8.272,37 0,00 0,00 8.272,37
597 1/3 Férias 5.632,10 0,00 0,00 5.632,10
TOTAL DE ADICIONAIS 455.856,83 0,00 1.175,57 457.032,20
602  Contribuicao Sindical 1 699,92 0,00 0,00 699,92
607  Vale 316,50 0,00 0,00 316,50
613  Contribuicio Sindicalizados 248,40 0,00 0,00 248,40
621 Assisténcia Médica 385,00 0,00 0,00 385,00
676  Falta 238,90 0,00 0,00 238,90
902  INSS Férias 2.108,22 0,00 0,00 2.108,22
903  INSS Folha 41.929,62 0,00 89,30 42.018,92
913  IRRF Férias 590,22 0,00 0,00 590,22
914  IRRF Folha 14.435,47 0,00 0,00 14.435,47
920  Penséo Alimenticia 978,90 0,00 0,00 978,90
TOTAL DE DESCONTOS 81.931,15 0,00 89,30 62.020,45
TOTAL LIQUIDO A PAGAR 393.925,48 0,00 1.088,27 395.011,75
TOTAL LIQUIDO A PAGAR (FERIAS) 19.829,96 0,00 19.829,96
TOTAL DE FUNCIONARIOS 148 1 4 151
Valores gerados na folha de pagamento que niio influenciam nos valores dos funcionérios
NAO APARECEM EM FOLHA ATIVOS DEMITIDOS AFASTADOS TOTAL
016 FGTS em Férias 1.802,26 0,00 0,00 1.802,26
917 FGTSemFolha 34.665,56 0,00 94,04 34.759,60
TOTAL NAO APARECEM EM FOLHA 36.467 82 0,00 84,04 36.561,86



Empresa : 00011 imandade da Santa Casa de Mis Socorro CNPJ : 71.408.546/0001-24

Endereco . Av Dr Renato silva, 129 Hospital Smissfo: 845  07/07/2021

Periodo: 01/06/2021 a 30/06/2021

Tipo Processo: Todos Péagina: 2

Resumo Geral
GPS FGTS DARF PIS
Empregados : 44.127,14
Sécios : 0,00 | BASES DE CALCULO - GFIP Base PIS Folha : 0,00
Auténomos ; 0,00 | Base de calc. FGTS sem 13°:; 457.032,20 | PIS Folha : 0,00
Empresa Funcionérios: 0,00 | Base de calc. FGTS 13°: 0,00
RAT Emp (RAT x FAP = 0,0000 % ). 0,00 DARF IR - Periodo Pagamento
Vir. Ocorréncia : 0,00 VALOR RECOLHIDP - GFIP IRRF Folha : 14.435,47
Empresa Sécios: 0,00 FGTS sem 13° salério s/CS : 36.562,57 IRRF Férias : 518,52
Empresa Auténomos: 0,00 FGTS sobre 13° salério s/CS : 0,00 IRRF Resciso : 0,00
Cooperativas : 0,00 | Total FGTS apurado recibos s/CS :  36.562,57 IRRF Sécio 0,00
Residuo Més Anterior: 0,00 BASES DE CALCULO - GRRF IRRF Auténomo 0,00
Dedugbes de FPAS : 955,57 | Base de caic. FGTS GRRF : 0,00
Valor Retido : 0.00 | gase de caic. Mutta FGTS GRRF : 0,00 OUTRAS INFORMAGOES
Sub-Tokal: BATLET | b ase de calc, FGTS M.Anterior 0,00 | Contrib. Confederativa : 0,00
Terceiros Carreteiro: 0,00 Contrib. Sindical : 248,40
Residuo Terceiros: 0,00 | VALOR RECOLHIDO - GRRF Contrib. Assistencial : 0,00
Terceiros 0,00 %: 0,00 | Total FGTS recolhido s/CS: 0,00 | contrib. Social 8/ FGTS 0,00
Total Liquido : 43.171,57 | Total FGTS Més Anterior s/CS: 0,00
INFORMAGOES AUXILIARES
Salério Famflia : 0,00 Valor Compensag#io : 0,00 Base Empregados: 456.076,63
Salério Maternidade : 955,57 Valor Compensacio 13°: 0,00 Base Sécios: 0,00
Outras Ded. FPAS ; 0,00 Valor para Reembolso : 0,00 Base Autdnomos: 0,00
BASES DE CALCULO - APOSENTADORIA ESPECIAL

OCORRENCIA 2% Atia TOTAL 37 aAlda  TOTAL 48 Alla TOTAL
Empregados 0,00 0,00% 0,00 0,00 0,00 % 0,00 0,00 0,00% 0,00
TOTAIS Func. ¢/ AG. Nocivo : 0,00 Func. s/ AG. Nocivo : 0,00 Total RAT : 0,00

ESTA NOTA FISCAL FOI PAGO O VALOR DE
rs_ A 3000000 com RECURSO MUNICIPAL

EOVALORDERS 225 O/7. )5

COM RECURSO PROPRIO




Empresa : 00011 Irmandade da Santa Casa de Mis Socorro CNPJ : 71.408.546/0001-24

Enderego : Av Dr Renato silva, 128 Hospital Zmissfo: 845  07/07/2021

Periodo: 01/06/2021 a 30/06/2021

Tipo Processo: Todos Pégina: 3

Resumo Geral
Relaglio de Funcionérios em Férias no perfodo

FUNCIONARIO VALOR LIQUIDO PAGAMENTO PERIODO DE FERIAS PERIODO AQUISITIVO
000046 VALDINEA FERREIRA EVANGELISTA 235615  30/06/21 01/08721 & 30/06/21 01/08/20 a 31/08/21
000080 MARIA DO CARMO DE MORAES SANTOS 1.749,14  30/05/21 01/06/21 a 30/06/21 01/04/20 a 31/03/21
000123 DANIELLE MACHADO DE CAMARGO 3.639,56  30/05/21 01/06/21 a 30/06/21 31/07119 a 30/07/20
000169 SANDRO DONIZETE DE MORAES 371892  30/05/21 01/06/21 a 30/06/21 01/07119 a 30/06/20
000172 EDNA MARIA DA SILVA 2.36037  30/05/21 01/06/21 a 30/06/21 01/08/19 a 31/08/20
000179 LUCILENE FRANCISCA DE FARIA ZANESCO 1.749,14  30/05/21 01/06/21 a 30/06/21 01/03/20 a 28/02/21
000208 MARTA AP SILVA SANTOS 235515  30/05/21 01/06/21 & 30/06/21 01/10/19 a 30/09/20

000247 PATRICIA DA SILVA 1.893,53 30/05/21 01/06/21 a 30/08/21

01/04/20 a 31/03/21




12/07/2021 Banco do Brasil
G338121445713538049
Transagdes Pendentes 12107/2021 14:53:07
—~—— > pd
Transfer8ncia entre contas diversas
Deblado
Nome IRMANDADE S C M SOCORRO
Agncis 20058
Conta cormrems 18248-8
Creditado
Nome CLINICA MEDICA MARIENSE L
Agéncia 22764
Conta corrente 10363-2
Valor 142.095,82
Destinaght 0 N
Data Neats dats
Assinada por JF021130 ANDRE O MARCHESE 12/07/2021 14:46:59
JOTPS38T JOSE C GIOMO 12/07/2021 14:53.07
Transacho eletuada com sucesso.
Transa¢iio efetuada com sucesso por: JD773387 JOSE C GIOMO.
hiipeiiaviesiondimento.b.som bnlephepirautoatendimentodnder.himiitemplete/~Spend: SEQTEV.bb¥%aFdieponiveiOvhiarsesim

"



-

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
Nota Fiscal Eletronica de Servigos

Namero / Série 449 /NFS-e Emissido 02/07/2021 16:26:38  Incidéncia Andradas (MG) ISS a reter Nzo
Prest. do Servigo 02/07/2021 Cddigo de verificagdio WEGS.S5XM.XKGM.WEOT Exigibilidade Exigivel RPS
Prestador de Servigos
Nome/Razéio Social: CLINICA MEDICA MARIENSE LTDA
CPF 1 CNPJ: 10.725.112/0001-63 Reg.: Faturamento
oy % Enderego: R. CAPITAO CIRILO, 668 SALA 405 - Bairro: CENTRO - Cep: 37795000
C'g‘ G Telefone: (35) 3628-8750 Municipio: Andradas - MG Pais: Brasil
Médica Insc. Mun.: 63148 Cod. Mob.: 063148 Insc. Est.:
Emaii:
Nome Fant.: CLINICA MEDICA MARIENSE LTDA
Tomador de Servigos
Nome/Razéo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO
CPF / CNPJ: 71.408.546/0001-24 Reg.:
Enderego: AV. DR. RENATO SILVA, 129 - Bairro: CENTRO - Cep: 13960-—-0
Telefone: Municipio: Socorro - SP Pais: Brasil
insc. Mun.: Insc. Est.:
Email:
Cédigo do Servigo/Atividade

4.03 - Hospitais, clinicas, taboratorios, sanatorios, manicdmios, casas de satde, prontos-socorros, ambuiatérios e congéneres. { 2,00 %)
* ISS - Correspondente acs itens de servigo do cbdigo tributério municipal ou a LC 11672003

Discriminagdo dos Servicos
Descricéo Total
SERVIGOS MEDICOS PRESTADOS NO PS DA SANTA CASA DE SOCORRO/SP, SENDO 2 MEDICOS DIURNOS E 1
MEDICO NOTURNO NO MES DE JUNHO 2021 R$ 151.407,36
Tributos Federais
PIS INSS CSLL IRRF COFINS
984,14 0,00 1.514,07 227111 | 454222
Detalhamento de Valores
Valor Total da Nota(R$) ISS(RS) Desconto Condicional(R$) Base de Célculo(R$) Aliquota (%)
151.407,36 3.028,15 0,00 151.407,36 2,00 %
Outras Retengdes(R$) Desconto Incondicional(R$)
0,00 0,00 Valor Liquido: R$ 142.095,82

ESTA NOTA FISCAL NAO ACOBERTA O TRANSITO DE MERCADORIAS. Gerado por:CLINICA MEDICA MARIENSE LTDA

Data: / /i Assinatura:

| NOTA FISCALPAGA CORA |
RECURSOS DA PREFEITURA
. MUNICIPAL DE SOCORRO
| TERMO N2_g\|.

5

Pagina 1de 1



1410772021 Banco do Brasil

G338141409134613011
Transagbes Pendentes 14/07/2021 14:17:35
DOC ou TED Eletrénico
Debtado
Aganda 2695-8
Conta corrente 182488 RMANDADE S C M SOCORRO
Creditado
Banco 77 BANGO INTER

Agsnda [sembDV) 1 MATRIZ

ov)

GNP 20.875.880/0001-20

Norme favoredido SMR LXVI - BOCIEDADES MEDICAS REUNIDAS

Finalidade CREDITO EM CONTA

Nimero documento 71401

Valor 289782

Destinggéio 0

Data transferincia 140712021

*C* - CPFIGNP)

diferanta

Autenticaglio SISBB  5464A51D21FFOBF7

Assinada por JF021130 ANDRE O MARCHESE 14/07/2021 14:13:04
JOT73387 JOSE C GIOMO 14/07/2021 14:17:35

Transago efetuada com 5uGesso.

Transaglio sfetuada com sucesad por: JO773387 JOSE C GIOMO.

hupc:lluloﬂmdunento.hbthWWimMWMMMﬂFWZFGTW&WWam "



Numero NFS-e
PREFEITURA MUNICIPAL DE 480
Data e Hora de Emissdo
JENIPAPO DE MINAS / MG phiirpic b ospaneed
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e Cédigz: ;19 Verificacdo
RPS N°: 110 Série: 00001 Emitido em: 22/06/2021
PRESTADOR DE SERVICOS
S M R ﬁ’ CNPJ / CPF: 20.975.880/0001-29 Inscrigo Municipal: 011512 Inscrigiio Estadual:
»E "R e Nome/Razéo Social: SMR LXVI SOCIEDADES MEDICAS REUNIDAS LXVI LIMITADA
e e en Enderego: Rua Monsenhor Bernardino 723, Centro
Municipio: JENIPAPO DE MINAS UF: MG CEP: 39645-000
Fone: E-mail:  sociedadesmedicasreunidas@gmail.com
TOMADOR DE SERVIGOS
CNPJ | CPF: 71.408.546/0001-24 Inscrigéo Municipal: Inscrigio Estadual:
Nome/Raz#io Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO
Enderego: AV DR RENATO SILVA 129 Centro
Municipio: SOCORRO UF: SP CEP: 13960-000
Fone: (19) 3855-9558 E-mail: hospital@santacasasocorro.com.br
DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS
Cobertura de Planides de Especialidade & Distancia na ClinicaAnestésica durante o més de Maio de 2021 conforme Escala MédicaMensalDr(a)
RICARDO LUCIANO DIAS E MEIRELES DE MIRANDA
Dados Bancarios:
Banco: 077 Banco Intermedium
Agencia: 00019
VALOR TOTAL DA NFS-e = R$ 3.087,50
RETENGOES FEDERAIS
INSS IRRF CSLL COFINS PIS ISSQN Retide  Ret. Federais Outras Retencdes
Valor R$ 0,00 R$ 46,31 R$ 30,88 R$ 92,63 R$ 20,07 R$ 0,00 0,00 R$ 0,00
Adividade: D481 - Medicina & biomedicina.
Céd. Trib. Municipal: 04.01
CNAE: 8690899
Valor Servico Desc. Cond. Desc. Incond. Dedugdes Base de Célculo  Alig. ISS (%) Valor ISS Valor Liquido 1SS Retido
R$ 3.087,50 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 2,0000 R$ 61,75 R$ 2.897 61 NAO
TRIBUTAGAO DE ISSQN
Competéncia: 22/08/2021 Regime Especial de Tributagio: 1 - Microempresa municipal
ISS Retido: NAQ Natureza da Operag#io: 1 - Tributacdo no municipio
Optante Simples: NAQ Local de Prestagdo: SOCORRO / SP
incentivador Cultural: NAQ Municipio de Incidéncia: JENIPAPO DE MINAS / MG
OUTRAS INFORMACOES _
- Esta NFS-e foi emitida através do RPS N° 110 série 00001, emitido em 22/06/21. n (.
- Uma via desta Nota Fiscal seré enviada através do e-mail fornecido pelo tomador dos servigos. -
- A autenticidade desta nota podera ser verificada no site, com utilizagéo do cédigo de verificagéo.
Recebi(emos) de SMR LXVI SOCIEDADES MEDICAS REUNIDAS LXVI LIMITADA, CNPJ: 20.975.880/0001-28 os servigos constantes na
Nota Fiscal de Servigo especificada abaixo:
NFS-e / /
Nota Fiscal de Data do Recebimento Namero do RG / CPF Nome / Assinatura do Recebedor
Servigos Elstinicn | Ndmero RPS Emitidoem  [Ndmero NFS-e ‘Cédigo de Verificacéo
110 1 | 22/06/2021 490 26 1DHOFOU4GU

| NOTAFISCAL PAGA COM
‘ 3A CC
! RECURSOS DA PREFEITURA

ICIPAL DE SOCORRC




20/07/2021

) g . n g 32
Transagoes Pendentes -8 Do EBin & D
| 2o ran ‘= =
Pagamento de convénios/titulos com débitoem{ o o » o & ,g?t &
SN s
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL o Wig o 2 o
20/07/2021 - AUTOATENDIMENTO - 15.45.37 B0 e Nt 8 & = ms
2695602695 eee3 g R E ,% 3 ) > S
i BB o |3 N3
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF/DARF SIMPLES | 9% a0l a 2 Ly °» =~
| Ssenpgpot X g &3 m
[
CLIENTE: IRMANDADE S C M SOCORRO oL 8 25 a =3 >3
AGENCIA: 2695-6 CONTA: 18.248-6 EoE8E8T Q z gg (o]
S 0
: Q O 7
AGENTE ARRECADADOR %’ggg:}%m ] °.ﬁg
CNC 001 - 2695 - AGENCIA SOCORRO s | 8Fa oy Q gl ™
C e e e i AT e e .
st o e AN e i e §~g§.’¢&‘r§§ % ’Eh
! I~ Q
DATA DO PAGAMENTO 20/07/221 |, S LB e nNT a ér'ﬂ u
PERIODO DE APURACAO 3/06/2021 | , 0 = Mg o ® p! TR0
NUMERO DO CNPJ 71.408.546/0001-24 | w9 o ¥ Y Koo & §2 5
CODIGO DE RECEITA 1788 | S,0_ S5aQ 8 P
NUMERO DE REFERENCIA ~  ---coeeesee- | STafags 3
DATA DO VENCIMENTO sejer/amy i O % Kool
RECEITA BRUTA ACUMULADA =eccmcmmoee- |
PERCENTUAL = eeeccsessess | oy i :
: o
VALOR DO PRINCIPAL 6.468,12 | = 2 8 8 2 8 & g 8 8
VALOR DA MULTA = mccceeeaeaa- i » < me < «l gl el S
VALOR DOS JUROS ~  meemeeeeeee- EEE % 8 g ¢
VALOR TOTAL 6.468,12 | 2 28 2 I | &
! 88 2 8 % 5 3 8 g
AUTENTICACAO SISBB: C.730.C6A.621.374.913 | x g 3 R = 8 &
Modelo Aprovado pela SRF - ADE j d o D B ?’2 2 F
Conjunto Corat/Cotec n. @@1,DE 2086 | = = X g =g ¥ 2 5 g 3 g ]
i & D e m = 8
DOCUMENTO: ©72001 = A § §§ F ° § 2 §.
wa o v °
CENTRAL DE ATENDIMENTO BB ' 3 =
4004 ©001 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS &
9800 729 @601 DEMAIS LOCALIDADES 3|
CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS. 3
SAC =
0800 729 0722 N 3
INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE i £ S
PRODUTOS E SERVICOS. 3 8
i N £
OUVIDORIA e G 28
@8ee 729 5678 > &~ IS 8!8
RECLAMACOES NAO SOLUCIONADAS NOS CANAIS 2 2N i S
HABITUATS: AGENCIA, SAC E DEMAIS CANAIS DE = el dIsl8
ATENDIMENTO. e e ® | & | 2
PRI ]

ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA

8800 729 0088
INFORMACOES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE

CARTAO, QUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDORIA. ————
Assinada por JF021130 ANDRE O MARCHESE

JD773387 JOSE C GIOMO

20/07/2021 15:11:09
20i07/2021 15:45:38

Transagao efefuada coim SUcesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JD773387 JOSE C GIOMO.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi#/template/~2Fpendencias~2F GTPY.bb%3F disponivelCelular=sim 1/2



20/07/2021

Pagamento de convéniosi/titulos com débitoem . & 3 S
LA™ @ S z
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL o @ g Rk N s & 2
20/687/2021 -  AUTDATENDIMENTO - 15.45.38 00N BE o a g
2695602695 6001 S o8 RB¥Ya ¢k
RS Sat 55
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF/DARF SIMPLES TS g "o » g O gso=
LR E-EEY Rk~ g =
CLIENTE: IRMANDADE S C M SOCORRO g-u'g'&,%‘c': o) e ) B £
AGENCIA: 2695-6 CONTA: 18.248-6 i 5 o 'm 239
Wy o a T @ g >
B A b 8 = m
AGENTE ARRECADADOR s "N o N J E a 2> 3
CNC @01 - 2695 - AGENCIA SOCORRO sp AR @ o0
CODIGO DE BARRAS e RS R R ) z E;U
...................... i~ o Q. o
DATA DO PAGAMENTO 20/07/2021 .% & g - E * - s8>
PERTODO DE APURACAO 30/06/2021 BEagwg 8. L
NUMERO DO CNPJ 71.408.546/0001-24 RO S KN gk = >N
CODIGO DE RECEITA 5952 SeENETas g_ g'n m
NUMERO DE REFERENCIA ~ ===-ce-mee=- S ETERE ® e5Z
DATA DO VENCIMENTO 20/07/2021 p 0o £ B » i_ m9o
RECETTA BRUTA ACUMULADA  =emeccccemae o q N ©® 3 2>
PERCENTUAL  ccomecmeeme- S, 0 S&g S e
VALOR DO PRINCIPAL 20.951,16 ST oa0ad o
VALOR DA MULTA  eeeeeeeeee- S
VALOR DOS JURDS  =ememeeemene
VALOR TOTAL 20.051,16 ]
o 2 3 8 8 % 8 & 8 & 8
AUT! SISBB: A.ASB.734,981.B03.52C » < m< < < g =z z ®
Modelo Aprovado pela SRF - ADE E|SE B B 3 E g &
Conjunto Corat/Cotec n. 001,DE 2806 g ; S § S 2 g E g
DOCUMENTO: 972002 i 8 g §§ g § 2 2 8 R
-8 Feg B § 2 g 3
CENTRAL DE ATENDIMENTO BB A 28 > 8 B 2 o 3
4004 9001 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS . gm B 3 B > 8
0800 729 8801 DEMATS LOCALTDADES i 8 E - Q 2 o
CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS. L8 - e
SAC -
0800 729 0722
INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE 2 ;
PRODUTOS E SERVICOS. i
L ~
OUVIDORIA % -
2800 729 5678 : 2
RECLAMACOES NAO SOLUCIONADAS NOS CANAIS | . th
HABITUAIS: AGENCIA, SAC E DEMAIS CANAIS DE i N B w
ATENDIMENTO. SRS § 8 2L
g S 2|2
o o -~
ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA = 28 @l 2 N
@800 729 0088 -s = R a N R
INFORMACOES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE - Ll N Pl g T

CARTAO, QUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDORIA. S e
Assinada por JF021130 ANDRE O MARCHESE
JO773387 JOSE C GIOMO

Transacéo efetuada com sucesso.

Transagéo efetuada com sucesso por: JD773387 JOSE C GIOMO.

https:llautoatmdimento.bb.com.brlapf-apj-autoatandimentolindex.htmi#ltemplatel-zFpendendas-ZFGTPY.bb%SFdisponivelCelular=sim 2/2



Wareline - informatizagéio Hosplitalar - hitp://www.warsline.com.br/
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO

MANTENEDORA DO HOSPITAL "DR RENATO SILVA"
CNPJ: 71.408.546/0001-24 / FONE (19) 3855-9555

AV. DR RENATO SILVA, 129 - CENTRO - SOCORRO / SP - CEP 13960-000

RELATORIO DE PAGAMENTO

Banco/Caixa: 013/ Fornecedor: VARIOS/ Filial: '01'/ Tipo de Documento: Todos / Portador: Todos / Pagamento: Todos/ Forma Pag.: Todas / Tipo Fomecedor.: Tt
Periodo: Pago Em: 01/07/2021 Até 31/007/2021 / Categ. Prest.: Todos

Emiss#0:25/02/2022 - Hora:09:03
Pég..0001

Pagto Parc. Emissiio Documento Fornecedor Vencimento Valor Parc. A Pagar
Movimento Dt. Pagto. Banco/Caix Forma Pag. Valor Juros Multa Desconto Impostos
00007121 1/1  02/06/2021 397 001649 ~ IRRF 1708 20/07/2021 2.271,11 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 2.271,11 0,00 0,00 0,00 0,00
00007122 1/1  02/06/2021 397 001651 - CPC 5952 20/07/2021 7.040,43 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 7.040,43 0,00 0,00 0,00 0,00
00007152 1/1  07/06/2021 324 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 321,758 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 321,75 0,00 0,00 0,00 0,00
00007153 1/1  07/06/2021 324 001651 - CPC 5952 20/07/2021 997,43 0,00
00017174 20/07/2021 013 Deb.Autom. 997,43 0,00 0,00 0,00 0,00
00007386 1/1  23/06/2021 529 001649 - IRRFr 1708 20/07/2021 399,75 0,00
00017181 20/07/2021 013 Deb.Autom. 399,75 0,00 0,00 0,00 0,00
00007387 1/1  23/06/2021 529 001651 - CPC 5952 20/07/2021 1.239,23 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 1.239,23 0,00 0,00 0,00 0,00
00007390 1/1 23/06/2021 422 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 173,25 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 173,25 0,00 0,00 0,00 0,00
00007391 1/1 23/06/2021 422 001651 - CPC 5952 20/07/2021 537,08 0,00
00017174 20/07/2021 013 Deb.Autom. 537,08 0,00 0,00 0,00 0,00
00007396 1/1 23/06/2021 1913 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 690,00 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 690, 00 0,00 0,00 0,00 0,00
00007397 1/1 23/06/2021 1913 001651 - CPC 5952 20/07/2021 2.139,00 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 2.139,00 0,00 0,00 0,00 0,00
00007399 1/1  23/06/2021 89 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 35,63 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 35,63 0,00 0,00 0,00 0,00
00007400 1/1 23/06/2021 89 001651 - CPC 5952 20/07/2021 110,43 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 110,43 0,00 0,00 0,00 0,00
00007408 1/1 23/06/2021 1328 001649 - IRRFr 1708 20/07/2021 189,75 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 189,75 0,00 0,00 0,00 6,00
00007409 1/1  23/06/2021 1328 001651 - CPC 5952 20/07/2021 588,22 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 588,22 0,00 0,00 0,00 0,00
00007411 1/1  23/06/2021 610 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 148,50 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 148,50 0,00 0,00 0,00 0,00
00007412 1/1  23/06/2021 610 001651 ~ CPC 5952 20/07/2021 460,35 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 460,35 0,00 0,00 0,00 0,00
00007417 1/1  23/06/2021 618 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 40,50 0,00
0001718F  20/07/2021 013 Deb.Autom. 40,50 0,00 0,00 0,00 0,00
00007418 1/1  23/06/2021 618 001651 - CPC 5952 20/07/2021 125,55 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 125,55 0,00 0,00 0,00 0,00
00007420 1/1  23/06/2021 136 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 211,50 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 211,50 0,00 0,00 0,00 0,00
00007421 1/1  23/06/2021 136 001651 - CPC 5952 20/07/2021 655,65 0,00
00017174 20/07/2021 013 Deb.Autom. 655, 65 0,00 0,00 0,00 0,00
00007423 1/1  23/06/2021 780 001649 - IRRFr 1708 20/07/2021 49,50 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 49,50 0,00 0,00 0,00 0,00

impresso por FERNANDO - LGPD: Relat6rio pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruiclio apés o uso



Wareline, - Informatizagio Hospitalar - http://www.wareline.com.br/
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO

MANTENEDORA DO HOSPITAL "DR RENATO SILVA™
CNPJ: 71.408.546/0001-24 / FONE (19) 3855-9556

AV. DR RENATO SILVA, 129 - CENTRO - SOCORRO / SP - CEP 13960-000

RELATORIO DE PAGAMENTO

Banco/Caixa: 013/ Fornecedor: VARIOS/ Filtal: ‘01" Tipo de Documento: Todos / Portador: Todos / Pagamento: Todos/ Forma Pag.: Todas / Tipo Fornecedor.: T¢
Periodo: Pago Em: 01/07/2021 Até 31/07/2021 / Categ. Prest.: Todos

Emiss#0:25/02/2022 - Hora:09:03

P4g..0002

Pagto Parc. Emissdo Documento Fornecedor Vencimento Valor Parc. A Pagar
Movimento Dt. Pagto. Banco/Caix Forma Pag. Valox Juros Multa Desconto Impostos
00007424 1/1 23/06/2021 780 001651 - CPC 5952 20/07/2021 153,45 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 153,45 0,00 0,00 0,00 0,00
00007426 1/1  23/06/2021 781 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 364,50 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 364,50 0,00 0,00 0,00 0,00
00007427 1/1  23/06/2021 781 001651 - CPC 5952 20/07/2021 1.129,95 0,00
00017174 20/07/2021 013 Deb.Autom. 1.129,95 0,00 0,00 0,00 0,00
00007429 1/1 23/06/2021 2767 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 338,25 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 338,25 0,00 0,00 0,00 0,00
00007430 1/1  23/06/2021 2767 001651 - CPC 5952 20/07/2021 1.048,58 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 1.048,58 0,00 0,00 0,00 0,00
00007437 1/1 23/06/2021 328 001649 - IRRFr 1708 20/07/2021 325,88 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 325,88 0,00 0,00 0,00 0,00
00007438 1/1  23/06/2021 328 001651 ~ CPC 5952 20/07/2021 1.010,21 0,00
00017174 20/07/2021 013 Deb.Autom. 1.010,21 0,00 0,00 0,00 0,00
00007441 1/1 23/06/2021 504 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 173,25 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 173,25 0,00 0,00 0,00 0,00
00007442 1/1 23/06/2021 504 001651 - CPC 5952 20/07/2021 537,08 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 537,08 0,00 0,00 0,00 0,00
00007792 1/1 23/06/2021 490 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 46,31 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 46,31 0,00 0,00 0,00 0,00
00007793 1/1 23/06/2021 490 001651 - cpC 5952 20/07/2021 143,57 0,00
00017174 20/07/2021 013 Deb.Autom. 143,57 0,00 0,00 0,00 0,00
00007444 1/1 24/06/2021 1514 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 263,25 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 263,25 0,00 0,00 0,00 0,00
00007445 1/1 24/06/2021 1514 001651 - CPC 5952 20/07/2021 816,08 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 816,08 0,00 0,00 0,00 0,00
00007448 1/1 24/06/2021 1609 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 202,50 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 202,50 0,00 0,00 0,00 0,00
00007449 1/1 24/06/2021 1609 001651 - CPC 5952 20/07/2021 627,75 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 627,75 0,00 0,00 0,00 0,00
00007451 1/1  24/06/2021 1610 001649 ~ IRRF 1708 20/07/2021 49,50 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 49,50 0,00 0,00 0,00 0,00
00007452 1/1  24/06/2021 1610 001651 - CPC 5952 20/07/2021 153,45 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 153,45 0,00 0,00 0,00 0,00
00007503 1/1 25/06/2021 531 001649 - IRRF 1708 20/07/2021 2,44 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 2,44 0,00 0,00 0,00 0,00
00007504 1/1  25/06/2021 531 001651 -~ CPC 5952 20/07/2021 7,57 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 7,57 0,00 0,00 0,00 0,00
00007608 1/1  02/07/2021 282 001649 - IRRF 1708 20/08/2021 121,50 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 121,50 0,00 6,00 0,00 0,00
00007609 1/1  02/07/2021 282 001651 - CPC 5952 20/08/2021 376,65 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 376,65 0,00 0,00 0,00 0,00

impresso por FERNANDO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-se a destruiclio apds o uso



Wareline. - Informatizagio Hospitalar - http://www.wareline.com.br/

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO Emiss#0:25/02/2022 - Hora:09:03
MANTENEDORA DO HOSPITAL "DR RENATO SILVA" Pég..0003
CNPJ: 71.408.546/0001-24 / FONE (19) 3855-9566

AV. DR RENATO SILVA, 129 - CENTRO - SOCORRO / SP - CEP 13960-000

RELATORIO DE PAGAMENTO

Banco/Caixa: 013/ Fornecedor: VARIOS/ Filial: '01'/ Tipo de Documento: Todos / Portador: Todos / Pagamento: Todos/ Forma Pag.: Todas / Tipo Fornecedor.: T
Periodo: Pago Em: 01/07/2021 Até 31/07/2021 / Categ. Prest.: Todos

Pagto Parc. Emisséio Documento Fornecedor Vencimanto Valor Parc. A Pagar
Movimento Dt. Pagto. Banco/Caix Forma Pag. Valor Juros Multa Desconto Impostos
00007611 1/1  02/07/2021 283 001649 - IRRF 1708 20/08/2021 49,50 0,00
00017181  20/07/2021 013 Deb.Autom. 49,50 0,00 0,00 0,00 0,00
00007612 1/1 02/07/2021 283 001651 - CpC 5952 20/08/2021 153,45 0,00
00017174  20/07/2021 013 Deb.Autom. 153,45 0,00 0,00 0,00 0,00

Total Baixado: R$ 26.519,28

Total de Acrescimos*: R$ 0,00

Juros*: R$ 0,00

Multa*: RS 0,00

Total de Descontos*: R$ 0,00

Descontos*: R$ 0,00

Glosas*: R$ 0,00

Impostos*: R$ 0,00

Total Pago: R$ 26.519,28

* Os valores destacados s3o referentes aos Totais de Acréscimo e Desconto.

impresso por FERNANDO - LGPD: Relatério pode conter dados pessoais e/ou sensiveis, recomenda-ee a destruiclio apés o uso



22/07/2021 Banco do Brasil

G335220823131622008
Transacdes Pendentes 22/07/2021 08:26:26

Transferéncla entre contas diversas

Debitado

Nome IRMANDADE S C M SOCORRO

Agéncla 269548

Conta corrente 18248-8

Creditado

Nome MARIAF J N M EIRELI

Agéncia 28818

Conta corrente 23920-8

Valor 222894

Destinagho 0

Data Nesta date

Aasinads por JF021130 ANDRE O MARCHESE 22/07/2021 08:25:26
JO?73387 JOSE C GIOMO 22/07/2021 08:26:26

Transacio efetuada com sucesso.

Transaglio afetuada com sucessd por: JD773387 JOSE C GIOMO.

hitpe:deustestondirmento, bb.com. bnisphapi-eutontend todindex.hMimbitemplated -SE pendencies~SFQTDY.bb %3 dieponivelOshilarneim 171



NUMERO DA NOTA

1 - Responsavet Tributério: ( X JPrestador { )Tomador.
2 -0 1SS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municipio de SOCORRO.
3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servico.

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00001
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAO
21/07/2021 17:28:10
CODIGO VERIFICACAO
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA e A
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 21/07/2021 SOCORRO - SP - 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAQ SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
MARIA FUMAJDSE NOGUEIRA MACHADO EIRELI () SIM ( x ) NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNPj: INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL:
35.855.263/0001-67 745606 ISENTO
ENDERECO: MUNICiPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
‘ FIDELIS DOMINGUES, 305 - CENTRO SOCORRO - SP - BRASIL 13,960-000 NENHUM
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
) 14997324262 flaviajnmachado@hotmail.com
TOMADOR BO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL; CPRICNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICiPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - 5P 13.960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 hospital@santacasasocorro.com.br
DESCRICAQ DO SERVICO
4,01 | Medicina ¢ biomedicina,
DISCRIMINACAD DO SERVICO
SEEvacos ME&CLOS PRESTADOS REF COBERTURA DE PLANTOES DE ESPECIALIDADE A DISTANCIA NA CLINICA OBSTETRICA DURANTE O MES DE JUNHO DE 2021 CONFORME ESCALA
MEDICA MEN:
DRA. MARIA FLAVIA |, NOGUEIRA MACHADO « CRM/SP N2 174844
FiM
H | CIPAL DE SQCORRO |
DETALHAMENTO DE VALORES |
IMPOSTOS FEDERAIS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO......... R$ 2.375,00
..... wene R$ 15,44 Alfquota do ISS ..eevenccnnne 2,50 % Base de Calculo....ccurnrerirannns R$ 2.375,00
RS 71,25 Desconto incondicionado...... R$ 0,00 Total Dedugdes/Descontos..... R$ 0.00
R$ 35,62 Desconto Condicionado......... R$ 0,00 Total de Imp. Federais............ R$ 146,06
R$ 0,00 Outras Retengdes R$ 0,00 Valor do ISS.....ccccccuenenne R$ 59,38
R$ 23,75 Outras Deducies. ... R$ 0,00 VALOR LIQUIDO..coccvreneeneene R$ 2.228,94
INFORMACORS COMPLEMENTARES
Fdcicicioioioiolokakkiion
Trib aprox R$: 319,44 Federal e 77,19 Municipal  Fonte: IBPT/empresometro.com.br 11AEAD
OUTRAS INFORMACOES

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal poderd ser verificada no site https://www.socorro.sp.gov.br com a utilizagdo do Cédigo de Verificacéo.

Série | Numaro NFS-e
M2 | 00001

Data da Emissdo
21/07/2021 17:28:10
Codige de Verificagao

EIRELI

Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: MARIA FLAVIA JOSE NOGUEIRA MACHADO

/ /

E331834A7

identificacdo do recebedor

Data do recebimento




27107/2021 Banco do Brasi

Transferéncia entre contas diversas
e 2 &

Debitado

Nome IRMANDADE 8 C M SOCORRO

Agincie 26958

Conts corrente 18248-6

Crecitado

Nome CLINICA MEDICA MARIENSE L

Agbncia 22784

Conta corrents 103533

Valor 9.307,32

Destinagiio 1]

Data Nesin duin

Assinada por JOTIA387 JOSE C GIOMO 2710712021 15:32:37
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/07/2021 15:58:55

Transacio efetuada com sucesso.

Trensapio sletuada com 5U0RS80 por- JF 021130 ANDRE O MARCHESE,

https://avtoatendimento.bb.com.briapf-apj-autoatendimentofindex.htmiitemplate/~2F psndencias~2F GTPY.bb%3F disponivelCelular=gim 6/19



479INFS-e

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
Nota Fiscal Eletrénica de Servigcos

Namero /Séile  479/NFS-2 Emissso 23/07/2021 12:32:09  Incidéncia Andradas (MG)  ISS a reter N&o
Prest. do Servigo  23/07/2021 Cédigo de verificagdo 85BR.EEP8.TRQV.5DTS Exigibilidade Exigivel RPS
Prestador de Servigos
Nome/Razso Social: CLINICA MEDICA MARIENSE LTDA
CPF / CNPJ: 10.725.112/0001-63 Reg.: Faturamento
o N Endereco: R. CAPITAO CIRILO, 668 SALA 405 - Bairro: CENTRO - Cep: 37795000
Cig!QQ Telefone: (35) 3629-8750 Municipio: Andradas - MG Pais: Brasil
M dICG Insc. Mun.: 63148 Cod. Mob.: 063148 Insc. Est.:
Email:
Nome Fant.: CLINICA MEDICA MARIENSE LTDA
Tomador de Servigos
Nome/Razéo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO
CPF / CNPJ: 71.408.546/0001-24 Reg.:
Endereco: AV. DR. RENATO SILVA, 128 - Bairro: CENTRO - Cep: 13960—-0
Telefone: Municipio: Socorro - SP Pals: Brasil
insc. Mun.: Insc. Est.:

Email:

Cédigo do Servigo/Atividade
4.03 - Hospitais, clinieas, laboratérios, sanatérios, manicOmios, casas de satde, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres. { 2,00 %)

*ISS - Correspondente acs itens de servigo do cédigo tributério municipal ou a LC 116/2003

Discriminagdo dos Servigos
Descrigédo Total
PRESTAGAO DE SERVICO MEDICO A DISTANCIA NA CLINICA ORTOPEDICA
REF MES DE JUNHO 2021 R$ 10.450,00
Tributos Federais
PIS INSS CSLL IRRF COFINS
67,93 0,00 104,50 156,75 313,50
Detalhamento de Valores
Valor Total da Nota(R$) ISS(RS) Desconto Condicional(R$) Base de Célculo(RS) Aliquota (%)
10.450,00 209,00 0,00 10.450,00 2,00 %
Outras RetengOes(R$) Desconto Incondicional(R$)
0,00 0,00 Valor Ligquido: R$ 9.807,32

ESTA NOTA FISCAL NAO ACOBERTA O TRANSITO DE MERCADORIAS. Gerado por:CLINICA MEDICA MARIENSE LTDA

L e - - v ——— - —— - ———— . twe e e e e e G G G G e e G W S W W e W W e e G e

Recebi(emes) de CLINICA MEDICA MARIENSE LTDA, os servigos constantes da nota fiscal N° 479, série NFS-e, conforme verificavel pelo enderego

eletrnico:
e 7 / Assinatura: : :
NOTA FISCAL PAGA com i "
RECURSOS pa PREFEITURA | C C
MUNICIPAL DE SOCORRO ’ _
TERMONe_ 0 ¢/ A0z 7

Pagina 1 de 1



2700712021 SRS Banco do Brast

G333271550412938047
2707/2021 15:58:55

Debitado

Nome IRMANDADE S C M SOCORRO

Agéncia 28058

Conta correnie 180408

Crediado

Nome DAV PAVLO PELOSO - EIREL

Agéncia 2695-8

Conta corvenis 14340-5

Valor 7.801.88

Destinagho 1]

Data Netta dala

Asainada por JO?73387 JOSE C GIOMO 27/0712021 15:30:23
JF)21130 ANDRE O MARCHESE 27107/2021 15:58:55

Transagho efetuada com SUCASSO.

Transaglic elatuada com SUCIN0 por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

hiiperiimutssiandimento.bb.com. baphapieutostendimentoindes.imiiitempletel 2 pendentiss-SEQ TDV.bb i FdieponivelOsiulnrmsl she




MUNICIPIO DE SOCORRO - SP

NUMERO DA NOTA

1 - Responsével Tributario: { X }Prestador ( )Tomador.
2 - 0 ISS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municipio de SOCORRO - §P.
3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servico.

00282
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAO
30/06/2021 17:03:47
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA el o
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: RPS:
M2 30/06/2021 SOCORRO - SP - -
NOME/RAZAD SOCJAL: SIMPLES NACIONAL:
DAVI PAULO PELOSO - EIREL! () SIM ( x ) NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNPJ: INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL:
18.027.485/0001-00 741043 ISENTO
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
RUA PROL PE SILVIO VOLPICELLI, 473 - JARDIM CALAFIORI  SOCORRO - 5P - BRASIL 13960-000 ISS FIXO
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAJL:
{19) 8200-0892 niedavi@yahoo.com.br
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRD 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - 5P 13960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14823 hospital@santacasasocorro.com.br
DESCRICAO DO SERVICO
4.01 | Medicina e biomedicina.
DISCRIMINACAO DO SERVICO
PLANTOES MEDICOS PRESENCIAIS NA UT! DURANTE O MES DE MAIO DE 2021 CONFORME ESCALA MEDICA MENSAL
FiM
L DE SOCORRO T i
©1/28. ot
oMo, oF
DETALHAMENTO DE VALORES
IMPOSTOS FEDERAIS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO......... R$ 8.100,00
PlSucanaviann R$ 52,65 Alfquota do 1SS ...ccvvverrnrarenes 0,00 % Base de Cdlculo.......coovvunnvanne R$ 8.100,00
COFINS...... R$ 243,00 Desconto Incondicionado...... R$ 0,00 Total Dedugdes/Descontos..... R$ 0,00
| A R$ 121,50 Desconto Condicionado......... R$ 0,00 Total de imp. Federais............ R$ 498,15
... R$0,00 Outras Retengdes.. R$ 0,00 Valor do ISS......c.ccecnnn . s R$ 0,00
CSLL.cinns RS 81,00 Outras Dedugdes. ... R$ 0,00 VALOR LIQUIDO.....coruvernnnnes R$ 7.601,85
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Trib aprox R$: 1.089,45 Federai e 263,25 Municipal ~ Fonte: [BPT/empresometro.com.br 11AEAD
OUTRAS INFORMACOES

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal poderd ser verificada no site https://www.socorro,sp.gov.br com a utilizacio do Cédigo de Verificacao,

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP
Série | NUmero NFS-e
M2 | 00282

Data da Emissédo
30/06/2021 17:03:47
Cédigo de Verificacdo

Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: DAVI PAULO PELOSO - EIRELI

/ /

SEC4ABO9A

Identificacdo do recebedor

Data do recebimento




270712024 Banco do Brasi

Transferéncia entre contas diversas

IRMANDADE S C M SOCORRO
26956
16248-8

DAV PAULO PELOSO - EIREL

26958

143405

3.007,05

0

Nesta dats

Assinada por JO?T3387 JOSE C GIOMO 27107112021 15:30:42
JFG21130 ANDRE O MARCHESE 27/0712021 15:58:55

Transacho efatuada com Sucesso,

§§§§§§§§§§§

Traneaplo slotuads com SuGessd por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

hitps:/fautoatendimento.bb.com.brispf-api-autoatendimento/index.htmiitemplate/~2F pendencias~2F GTPY.bb%3F disponiveiCshilar=sim 2/18



NUMERO DA NOTA

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00283
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAO
30/06/2021 17:09:19
ODIGO VE
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA e Yracio
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: RPS:
M2 30/06/2021 SOCORRO - SP - -
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAQ SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
DAVI PAULO PELDSO - EIREL () SIM { x) NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL:  INSC.ESTADUAL:
18.027.465/0001-00 741043 ISENTO
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
‘ RUA PROL PE SILVIO VOLPICELLI, 473 - JARDIM CALAFIORI  SOCORRO - SP - BRASIL 13960-000 1SS FIXO
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(18) 8200-0892 niedavi@yahoo.com.br
TOMADOR B0 SERVICO ;
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNPJ: INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILV#A, 129 - CENTRO SOCORRO - 5P 13960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-149823 hospital@santacasasocorro.com.br
DESCRICAQ DO SERVICO

4.01 | Medicina e biomedicina,

DISCRIMINACAO DO SERVICO
COBERTURA DE PLANTOES MEDICOS A DISTANCIA NA CLINICA MEDICA DURANTE MES DE MAIO DE 2021 CONFORME ESCALA MEDICA MENSAL

FIM

NOTA FISCAL PAGA COM

RECURSOS DA PREFEITURA q
MUNICIPAL DE SOQCORRO
TERMO N2_0O 7 X1 7 F g‘
|3 &w}» Ok
DETALHAMENTO DE VALORES
IMPOSTOS FEDERAIS DEDUGOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO......... R$ 3.300,00
5 RS 21,45 Alfquota do ISS .enmnann 0,00 % Base de Calculo....ccomumminnenn R$ 3.300,00
COFINS...... R$ 99,00 Desconto Incondicionado...... R$ 0,00 Total Dedugdes/Descontos..... R$ 0,00
R..... .. R$ 49,50 Desconto Condicionado.. R$ 0,00 Total de Imp. Federais... R$ 202,95
INSS........... RS 0,00 Outras Retengdes.... ... R$0,00 Valor do ISS. R$ 0,00
LoL=] 1 I RS 33,00 Outras Deducies. e R$ 0,00 VALOR LiQuiDo........ .. R$ 3.097,05
INFORMACOES COMPLEMENTARES
Trib aprox R$: 443,85 Federal e 107,25 Municipal  Fonte: IBPT/empresometro.com.br 11AEAD
OUTRAS INFORMACOES

1 - Responsdvel Tributario: { X )Prestador { JTomador.

2 - 0 1SS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municipio de SOCORRO - 5P.

3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servico.

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal poderd ser verificada no site https://www.socorro.sp.gov.br com a utilizagdo do Cédigo de Verificacdo,

W — — — — — — — — — — — — — — —— W o e —— — — — — — — — — —— - — - — — -

MUNICIPIO D& SOCORRO - SP Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: DAVI PAULO PELOSO - EIRELI
Série | Nimero NFS-e

M2 | 00283

Data da Emissao
30/06/2021 17:09:19 / /
Sg%%';:fo ot Identificagdo do recebedor Data do recebimento




2710712021 Banco do Brasil

Transferincia entre contas diversas

DebBitado *

Nome IRMANDADE S C M SOCORRO

Conta comente 182488

Creditedo

Nome CLINICA CHIRICO KUMEDA SA

Agéncia 26958

Conta cornrente 1082087

Vaior 3.575,00

Dastinagio 0

Data Neosta data

Assinads por JOTT3387 JOSE C GIOMO 2710712021 15:30:59
JFO21130 ANDRE O MARCHESE 2710712021 15:58:55

Transagio efetuada com SULESEO,

Tranespht lekiada com SUGAEIG Por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

https:/lmutoatendimento.bb.com.br/apt-apj-autoatendimentofindex.himiitemplate/~2F pendencias~2F GTPY.bb%3F disponiveiCelular=sim 3/18



NUMERO DA NOTA

MUNICIPIO DE SOCORRO - 5P 00225
- SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAD
20/07/2021 0B:14:06
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA oo g
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 20/07/2021 SOCORRO - SP - 0
NOME/RAZAQ SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
CLINICA CHIRICD KUMEDA SAUDE LTDA {x)5iM{}NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL:  INSC.ESTADUAL:
14,994,584/0001-72 740638 ISENTO
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
CAMPOS SALLES, 505 - CENTRO SOCORRO - 5P - BRASIL 13.960-000 NENHUM
! COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
SALA 02///38985872 1938951624 prefeitura@crisviland.com.br
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - SP 13.960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
{19) 9981-14923 hospital@santacasasocorro.com.br
DESCRICAD DO SERVICO
4,03 | Hospitals, ciinicas, laboratdrios, sanatérias, manicémics, casas de sa(de, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres,
DISCRIMINACAO DO SERVICO
Discriminagae Observacbes Unidade Quantidade Valor Unitério SubTotal
Plantges Médicos 3 Distdncia A e 1 i 1,00 3.575.00 3.575,00
Total dos feens R ST —TTTTTETE, 0

COBERTURA DE PLANTOES DE ESPECIAUDADE A DISTANCIA NA CLINICA CIRURGICA DURANTE O MES DE MAIO DE 2021

FIM
NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA ,
MUNICIPAL DE SOCORRO
TERMO Ne_O+ /2027
A
DETALHAMENTO DE VALORES ;
IMPOSTOS FEDERAIS DEWCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO...couuns R$ 3.575,00
PlS:cceeanesen . R$0,00 Aliquota 4o 155 ..cvviveimearianes 2.00% Base de CAlcul0.....orearmnsvernenie R$ 3,575,00
COFINS...... R$@.00 Desconto Incondicionado,..... R$ 0,00 Total Dedugdes/Descontos..... R$ 0,00
R...... wee RE0,00 Desconto Condicionado Total de Imp. Federais............ R$ 0,00
INSS. « R§ .00 Outras Retengdes, Valor do IS5...ccucmnnn R$ 71,50
Sk . R$0,00 Outras Dedugdes.. VALOR LiQUIDO... «  R$ 3.575,00
INFORMACOES COMPLEMENTARES
dofkaokdoook bR R
Trib aprox R$: 480,84 Federal e 96,17 Municipai  Fonte: IBFT/empresometro.com.br 11AEAD
OUTRAS INFORMACOES

1 - Responsévet Tributério: ( X )Prestador { )Tomador.

2 - 0 155 desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municipio de SOCORRO.

3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tornador do Servico.

4 - A autenticidede desta Nota Fiscal poderé ser verificada no site https:/www.socorro.sp.gov.br com a utilizagdo do Cddigo de Verificacéo.

Série | Nimero NFS-e Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: CLINICA CHIRICO KUMEDA SAUDE LTDA

M2 | 00225

Data da Emisséo

20/07/2021 08:14:06 / oL
Eg:;ggsg; " {dentificacdo do recebedor Data do recebimento




2710712021 Banco do Brasil
- e <

Transferéncia entre contas diversas

-

Deliitado

Nome IRMANDADE S C M SOCORRO

Agindis 26958

Conda correnie 162485

Crediado

Nome CLINICA CHIRICO KUMEDA SA

Agéndls 2695-6

Conta corrente 106286-7

Valor 3.300,00

Destinagiic 0

Data Nesta data

Assinada por JOT73387 JOSE C GIOMO 270712021 15:52:15
JFO21130 ANDRE O MARCHESE 270712021 15:58:55

Transaglo efetuada com sucesso. ’

Transegio efetuads com sucesso por: JFO21130 ANDRE O MARCHESE.

hitps://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.himbitemplate/~2F pendencias~2F GTPY.bb%3F disponivelCelular=sim 18/19



NUMERO DA NOTA

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00226
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAO
25/07/2021 15:24:39
A €ODIGO VERIFICA
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA T
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 25/07/2021 SOCORRO - 5P - 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOC]AL: SIMPLES NACIONAL:
CLINICA CHIRICO KUMEDA SAUDE LTDA {x)SIM () NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNPJ: INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL:
14,994,584/0001-72 740638 ISENTO
ENDERECO: MUNICiPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
‘ CAMPOS SALLES, 505 - CENTRO SOCORRO - SP - BRASIL 13.960-000 NENHUM
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
SALA 02///38955872 1938951624 prefeitura@crisviland.com.br
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNP}: INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAiS:
RENATO 5ILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - 5P 13,960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 hospital@santacasasocorra.com.br
DESCRICAD DO SERVICO :
4.03 { Hospitais, tiinicas, laboratdrios, sanatdrios, manicémios, casas de salde, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.
DISCRIMINACAO DO SERVICO
Discriminagio Observagdes Unidade Quantidade Valor Unitirio SubTotal
Plantdes Médicos 3 Distincla . 1 1,00 3.300,00 3.300,00
Total dos ltens ST ) 3.300,00
COBERTURA DE PLANTOES DE ESPECIALIDADE A DISTANCIA NA CLINICA CIRURGICA DURANTE O MES DE JUNHO DE 2021
FiM
. ::vom FISCAL PAGA COM
ME'URSOS DA PREFEITURA
NICIPAL DE s ORRO Vo W&
TERMO Ne ©1 ~ U (
Eodnnsld O
DETALHAMENTO DE VALORES ;
IMPOSTOS FEDERAJS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO......... R$ 3.300,00
RS 0.00 Alfquota do IS5 ...ovceeensinens 2,00% Base de CAICUI0....cccuunecrecsninnne R$ 3.300,00
R$ 0,00 Desconto Incondicionado...... R$ 0,00 Total Dedugdes/Descontos..... R$ 0,00
RS 0,00 Desconto Condicionado......... R$ 0,00 Total de Imp. Federais............ R$ 0,00
v RS 0,00 Outras Retencdes. RS 0,00 Valor do 155, .c.uesisnisses W R$ 66,00
CSLL. csesen « R$ 0,00 Qutras Deducdes. ...,  R$ 0,00 VALOR LIQUIDO......c00eerernnen R$ 3.300,00
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Socickioloksoniolokidok
Trib aprox R§: 443,85 Federal e 88,77 Municipal Fonte: IBPT/empresometro.com.br 11AEAD
OUTRAS INFORMACOES

1 - Responséval Tributério: ( X )Prestador ( JTomador.

2 - 0 1SS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municipio de SOCORRO.

3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servigo.

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal poderé ser verificada no site hitps://www.socorro.sp.gov.br com a utilizagdo do Cédigo de Verificagao,

Série | Numero NFS-e
M2 | 00226

Data da Emissdo
Cédigo de Verificacdo
79A109699

Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: CLINICA CHIRICO KUMEDA SAUDE LTDA

Identificagéo do recebedor Data do recebimento




2710712021 Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrbnico

Debitado

Agbrica-  ~ 269546

Conta cormente 1824848 IRMANDADE S C M SOCORRO
Credkado

Banco 33 B840 SANTANDER (BRASIL) S.A.

Agincie fsemDV) 332 TAPIRA
Conta corrende (com 130058081

bv)

CNPJ 17.248.007/0001-03

Nome favarecido CLINICA MEDICA R. D. LOPES LTDA

Finalidade CREDITO £M CONTA

Numero documento  72.701

Valor 12.904,37

Dastinaglo 0

Data transferdnela 27012021

*C" - CPFICNPJ

difererve

Autenticaclio 8iSB8  8DTTDCSFBEBE43BE

Assinada por JOT73387 JOBE C GIOMO 27K07/2021 15:31:39
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/07/2021 15:58:55

Transagio efetuada com sucesso,

Transagho slebuada com suceesn por: JF 021130 ANDRE O MARGHESE.

hnps:Ilwimento.bb.wn‘hvhﬂ-ap)-autoatendimuuoﬂndox.html#/templabl-ZFpendendas~2FGTPY.bb%3Fdispoddeelular=sim 4,19



PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAPIRA mz‘m 9;""
SECRETARIA MUNICIPAL DE NEGOCIOS DA FAZENDA :

Autenticidad
FISCALIZACAO TRIBUTARIA S RALWEC)
- Data de Emissa
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e |  Datade Emissio
PRESTADOR DE SERVICOS
CPFICNPJ: 17.749.007/0001-03 IM: 6810 IE: ISENTO Fone: (19)9841-3585

Neme/Razéio Social: CLINICA MEDICA R. D. LOPES LTDA
Enderego: RUA DUQUE DE CAXIAS,76-B - CEP : 13974345

Municipio: Itapira UF: SP E-mail: dr_rafael_lopes@yahoo.com.br
TOMADOR DE SERVICOS
CPFICNPJ: 71.408.546/0001-24 IM: IE: Fone:

Neme/Razéo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO
Enderego: AVENIDA DR RENATO SILVA,128 - CEP : 13960000
Municipio: SOCORRD UF: SP E-mail: ricardocardosodesouzaho@gmail.com

DISCRIMINAGCAO DOS SERVIGOS

Cobertura de Plantdes de Especialidade a Distancia na Clinica Ortopédica durante o més de Junho de 2021.
Dr. Rafael Donizete Lopes - CRM/MG 35925

Valor Bruto: R$ 13.750,00
Valor Ligquido: R$ 12.491,87

~

129043 7

NOTA FISCAL PAGA COM

RECURSOS DA PREFEITURA ,‘ '
MUNICIPAL DE SOCORRO P2 IE
TERMO N2__ 91 /3031 gt

Processo execulado por: 179.159,243.53

Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal através

do site: http://www.itapira.sp.gov.br Situagéo de Tributago

Tributada no Prestador

Cédigo de Servigo ¢ Aliquota de ISSQN correspondente ao Municipio de itapira

Codigo do Servigo
4031 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatdrios, manicémios, casas de satide, prontos-socorros, ambulatérios e
congéneres.- SERVICOS PRESTADOS PARA PARTICULAR.

I.N.S.S. {R§) LRENDA (R$) PIS (R$) COFINS (R$) CSLL (R$)
0,00 206,25 89,38 412,50 137,50

Os valores acima refersin-se as retencgdes de tributos administrados pela Unidio, sendo de respornsabilidade do Prestador € ndo
implicam na base de céiculo

Dedugtes de Materiais Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do ISS (R$)
0,00 13.750,00 3,0000% 412,50

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 13.750,00




270712021 Banco do Brash

DOC ou TED Elstrdnico

Debitada,

Agéncia : 209548

Comta correrds 182488 IRMANDADE S C M SOCORRO
Creditado

Banco 33 BCO SANTANDER (BRASIL)SA.

Aglhncia (eem DV) 881 SOCORRO
Conta corrente {com 130042361

ov)

CNPJ 20.411.273/0001-36

Nome favorecido GYNO PREV CLINICA MEDICA LTDA

Finalldade CREDITO EM CONTA

Nimero documento  72.702

Valor 3.700,00

Destinacio 0

Data transfernoia 27012021

*C* - CPFICNP)

diferonte

Autenticaglio 8iSBB  BSFDDO0284C751B7F

Assinada por JD773387 JOSE C GIOMO 2710712021 15:32:04
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/Q7/2021 15:58:55

Tranaagdo efetuade com sucesso.

Transacio sletuads com sucesso pof- 3021130 ANDRE O MARGCHESE.

https://autostandimento.bb.com.briapf-apj-autoatendimentofindex himi#template/~2F pendencias~2F GTPY.bb%3F disponivelCelular=sim

518



NUMERO DA NOTA

Dra, Alessandra Ribeiro Di Martino
Trib aprox R§: 487,65 Federal e 120,25 Municipal

OUTRAS INFORMACOES

1 - Responsével Tributério: ( X JPrestador { )Tomador.

Fonte: IBPT/empresometro.com.br 11AEAD

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00087
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAQ
23/07/2021 12:30:58
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA o s
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 23/07/2021 SOCORRO - 5P o 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAQ SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
GYNO PREV CLINICA MEDICA LTDA (x)SIM () NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNP}: INSC.MUNICIPAL:  INSC.ESTADUAL:
20.411.273/0001-36 741568 0
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
‘ CAMPOS SALLES, 43 - CENTRO SOCORRO - 5P - BRASIL 13.960-000 NENHUM
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
99205.4241 3895-0510 E 3895-7475 - 38951151 contabilidadefiscalz@gmail.com
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAQ SOCIAL; CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - 5P 13.960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 hospital@santacasasocorro.com.br
DESCRICAQ DO SERVICO
4.01 | Medicina @ blomedicina,
DISCRIMINAGCAO DO SERVICO

COBERTURA DE PLANTOES DE ESPECIAUIDADE A DISTANCIA NA CLINICA OBSTETRICA DURANTE O MES DE JUNHO DE 2021 - R$2.200,00
COBERTURA DE PLANTOES DE ESPECIALIDADE A DISTANCIA NA CLINICA AUXILIAR OBSTETRICA DURANTE O MES DE JUNHO DE 2021 - R$1.500,00

FiM
NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA ‘
MUNICIPAL DE SOCORRO
TERMO Ne_ O+ /D0a4
"3 AR
/_// 4 0 fo ¥t
"b&\nb; Ol
DETALHAMENTO DE VALORES }
IMPOSTOS FEDERAIS :lfDUCOES‘ | DESCONTOS - \BIALodR régksgmco......... :: 33.770%0630
G R$ 0,00 quota do ISS ......ccevereenennss ; ase de L STRdle e .700,
COFiNS...... R$ 0,00 Desconto Incondicionado...... R$ 0,00 Total Deducdes/Descontos..... R$ 0,00
Wirneios .. R$ 0,00 Desconto Condicionado. Total de Imp. Federais............ R$ 0,00
INSS. . R$ 0,00 Outras Retengdes. Valor do ISS................. R$ 97,68
CSEL iosmase R$ 0,00 Outras Dedugdes VALOR LIQUIDO...cccenevnsnenee R$ 3.700,00
INFORMACOES COMPLEMENTARES

2 - 0 IS5 desta Nota Fiscal & devido DENTRO do municipio de SOCORRO.
3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servico. ) : ) a
4 - A autenticldade desta Nota Fiscal poderd ser verificada no site https://www.socorro.sp.gov.br com a utifizagéo do Cédigo de Verificacao.

__..-.————___—-—.—____—.___.—___—-..___.____—.-_.—_-—._— —

Série | Nimero NFS-e
M2 | 00087

Data da Emissao
23/07/2021 12:30:58
Cédigo de Verificagdo
321683CCO

Recebi a NF5-e emitida pelo prestador: GYNO PREV CLINICA MEDICA LTDA

/ /
Data do recebimento

Identificacdo do recebedor




2700712021

Banco do Brasit

DOC ou TED Eletrdnico

Agincis. 26058

GCorga covente 182488 IRMANDADE S C M SOCORRO

Creditado

Banco 748 BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

Agencia (semDV) 3018 SICRED! JUNDIAI

%"“’""" (eom 345338

CNPJ 154865.778/0001-43

Nome favorecido FSP SERVICOS A SAUDE S/S LTDA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Nimero documento  72.703

Valor 8.268,80

Destinacio 0

Deta transferéncla 270712021

“C* - CPEICNPJ

diferente

Adenticagllo 8ISBB  95FFCOT1FF2CBBOS

Aasinada por JD773387 JOSE C GIOMO 27/07/2021 15:33:13
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/07/2021 15:58:55

Teansagio efetusda com sucesso.

Traneacio efetiada com SUCESSO por: JF021130 ANDRE O MARCHESE,

https://autostendimento.bb.com.briapi-apj-autoatendimentofindex miiitemplate/~2Fpendencias~2F G TPY.bb%3F disponivelCelular=gim

79



N® Nota (Nova Versao)
PREFEITURA DE BRAGANCA PAULISTA 631
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS N° RPS:
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA fots L e
Cédigo de Verificagao 22;? u::z 5":*;;::9
6952404DNV Competinoia
07/2021
PRESTADOR DE SERVICOS
Razéo Social/Nome: FSP SERVICOS A SAUDE S/S LTDA
CNPJICPF: 15.465.778/0001-43 Insc. Municipal: 044098 Insc. Estadual:
Enderego: AV. DOM PEDRO |, 140 CEP: 12.914-481
Complemento: APTO, 11 - EDIF. DOM PEDRO | Bairro: TABOAO
Municipio: BRAGANGA PAULISTA UF: SP Pals: BRASIL
E-mail: ECJP.RODRIGO@GMAIL.COM Telefone:
Site:
TOMADOR DE SERVICOS
Raz&o SocialNome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO
CNPJ/CPF: 71.408.546/0001-24 insc. Municipal: insc. Estadual:
Enderego: AV, DR. RENATO SILVA, 129 CEP: 13.960-000
Complemento: Néio Informado Bairro: CENTRO
Municipio: SOCORRO UF: SP Pals: BRASIL
i Telefone:
DISCRIMINAGCAO DOS SERVICOS

Cobertura de Plantdes de Especialidade & Distancia na Clinica Ortopédica durante o més de Junho de 2021.

" NoTa

el mt g

REC?JTA FISCAL PAGA oy
NICIPAL D SOCOR /

TERMO Ne RO

—

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Dr. Marcos Aurdlic Verzani

E)Kh:\(\\‘ Ol
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 8.800,00
Tocal de InGidencia do 155, BRAGANGA PAULISTA - SP Valor Aprox. dos Trbitos R§116380  (13.45%) Fontel

Cédigo do Servigo:
Ativ. Servigo: 4.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicémios, casas de satide, prontos-socorros,

Valor do INSS Retido (R$) Valor do IRRF Retido (R$) Valor do CSLL Retido (R$) | Valor do PIS Retido (R$) | Valor do COFINS Retido
0,00 132,00 88,00 57,20 | (R$) 264,00

ViIr Deducdes (R$) Qutras Retencdes (R$) Base de Calculo do ISS Aliquota | Valor do ISS (R$) Valor Liquido da Nota
0,00 | (R$) 8.800,00 3,00 264,00| (R$) 8.258,80

OUTRAS INFORMAGOES
O ISSQN desta NFS-e serd recothido pelo PRESTADOR.

..............................................................................................................................................

A autenticagdo da NFS-e pode ser confirmada no Site:http://www. braganca.sp.gov.br/ Cédigo de Verificaggo:
RECEBEMOS DO(A) FSP SERVICOS A SAUDE S/S LTDAOS SERVICOS CONSTANTES NA 6952404DNV
NFS-e
Numero da Nota:
631
Local Data Asginatura




27K07/2021 Banco do Brash

DOC ou TED Eletrdnico

Dekitacio.

-

Conta coments 182488  IRMANDADE S C M SOCORRO
Creditado

Banco 33 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Agéncia {sem DV) 672 AGUAS DE LINDOIA

V)

CNPJ 10.398.760/0001-24

Nome favarecido SAUDE INTEGRAL SERVICOS MEDICOS S/S

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento  72.704

Valor 2240552

Destineglio 0

Data irenaferdnola 200712021

“C* - CPFIONPS

difersnie

Autenticaglio 81S88  9BIE7TS7R008476FD

Assinade por JOT73387 JOSE C GIOMO 27/0712021 15:33:47
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/07/2021 15:58:55

Transagdo sfetusds com suceeso.

Transagho sfetuade com SUcASS por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

hitps:/sutoatendimento.bb.com.brfept-apj-autoatendimentolindex. himi#template/~2F pendencias~2F GTPY.bb%3F disponiveiCelular=sim

a/18



NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Péagina 1de 1

: PM DE AGUAS DE LINDOIA Némero da NFS-e
2791
PREFEITURA MUNICIPAL DE AGUAS DE LINDOIA Cédigo de Verificaggo de Autentioidad
Al 0
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e il
Data e Hora de Emisséio da NFS-e
23/07/2021 as 13:42:29
Chave de Acesso
Neawmero do Processo Municipio de Incidéncia do 1SS Local da Prestaciio 397561AZOLOCFLOOBVAJIRK3SY2SNTCS
AGUAS DE LINDOIA-SP AGUAS DE LINDOIA - SP
Série do RES Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
2310712021 Para certificagéo da autenticidade acesse
Optante Simples Nagional _ Incentivs Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo 1SS W”"”;‘mz‘:.“‘“‘mm
2-Nio 2-Néo Néo Possui 04 - Fixo
—e : —
PRESTADOR DE SERVICOS
CPFICNPJ RG/inscrigho Estadual  Insctigio Municipal Cad Nome/Razao Social
10.396.769/000%-24 000007386 000027642  SAUDE INTEGRAL SERVIGOS MEDICOS S/S
Logradouro Complemento Bairro
AV DAS NACOES UNIDAS, 815 SALA 02 CENTRO
ICEP Cidade Telefone E-mail
13940-000 AGUAS DE LINDOIA-SP
TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ/Documento RG/inscrigho Bstadual Insorigo Municipal Nome/Razao Social
71.408.54600004-24 IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO
‘Logmdoum Complemento Bairro
AVENIDA DOUTOR RENATO SILVA , 129 CENTRO
CEP/Cod Postal  Cldade/Pais Cod.IBGE  Telefone E-mail
13960-000 BOCORRO - SP 3552106
Discriminagiio dos Servicos
Qtde. Un. Madida  Descrigio Vir. Unitrio Total
1,00 SERy  Servios Medwos Prostados referente: 23.650,00 R$ 23.650,00
Cobortura de Planttes do Espocialidade a Distancis na Clinica Pedistrica durante o més de Junho de 2021,
Dr. Elaine Cotteiglo Bueno de Souza
NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA ,
MUNICIPAL DE SOCORRO
TERMO N¢ L
i?ﬂ J Y clﬂ 1
o e ‘- ";&1‘\‘ Ol
imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - ISS Construgéo Civil
LC 1162003 D01 Aliquota  Atividade Municipio  Cédigo CNAE  Cédigo da Obra Coédigo ART
Medicina e biomedicina 0,00% 0000040000001
Valor Total do Satviges  Desconto lncondisionado  Dedugdes Base Célculo  Base de Céloulo Total do 1SS 1SS Retido Desconto Condicionado
R$ 23.650,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 23.650,00 R$ 0,00 2 - Néo R$ 0,00
e e — T
Retengbes de impostos
PIS  (2365080%085%)  COFINS (23.650,00x3,00%) INSS IRRF  (23.650,00 x 1,50%) CSLL (23.650,00 x 1,00%) Outras Retengdes
R$ 163,73 R$ 709,50 R$ 0,00 R$ 354,75 R$ 236,50 RS 0,00
Valor Liquido #a NFS-e: RS 22.108,52 Val. Aprox. Tributos: Federal (13,45%) R$3.180,92 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (3,26%) R$768,62
Informa;u Complementares
| RECEBI(EMOS) DE SAUDE INTEGRAL SERVIGOS MEDICOS $/8 O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 2791 E CODIGO DE VERIFICAGAO ACIPSWOES.
Data CPFIRG Assinatura
4 £




27107/2021 Banco do Brasil

DOC oy TED Eletrdnico

Debitado

Agdncia 26058

Conta correnta 18248-8 RMANDADE S C M SOCORRO
Creditado

Banco 77 BANCO INTER

Agéncia {sem DV) 1 MATRIZ

Conta correrde (com
DV) 110001485

CNPJ 40.728.32600001-54

Nome favorscido FABIOLA BECHARA GOPPERT LTDA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero dotumento  72.708

Valor 8.750,00

Destinagho 0

Deta trensferbncla 2701021

*C" -« CPFICNPJ

diferente

Autenticaclio SISBB  65438CAB253A78B87

Asaineda por JDT73387 JOSE C GIOMO 27007/2021 15:34:16
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/07/2021 15:58:55

Transacho efetuada com SUCesso.

Transaglic Whtiads com sucesso por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

https:/autoatendimento.bb.com.briapf-apj-autoatendimentofindex.htmi#template/~2Fpendencias~2F G TPY.bb%3F disponivelCelular=gim

9/19



NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S) Pégina 1de 1
Prefeitura da Estancia Hidromineral de Serra Negra Nimero da NFS-e
1
Prefeitura de Serra Negra Cédigo de Verificagso de Autenticidade
YLTIEX887
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA -NFS-e B s i e
23/07/2021 as 13:52:12
Informacgtes Fiacais &
Exigibilidade do 88 Nmero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS  Local da Prestacsio 782725EEWSE4ZYX0Q0J8JS5Z2E 3RJHDQ
Exigivel SERRA NEGRA-SP SOCORRO - SP
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
2310712021 Para certificagiio da autenticidade acesse
: hitp:/fintra.serranegra.sp.gov.bifissweb,
Optante Simplas Navional  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagéio Tipo 1SS menu consultas e informe os dados desta
1-8im 2-Ndo Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NFS-e.
PRESTADOR DE SERVIGOS
CPFICNPJ RG/Inscriggo E: ricgo Municipal Cad Nome/Razzo Social
40.728.326/0001-84 5411469 000071665  FABIOLA BECHARA GOPPERT LTDA
Lmdoum Complemento Bairmo
RUA NORBERTO QUAGLIO, 00090 BELVEDERE DO LAGO
ICEP Cidade Telefone E-mail
13930-000 SERRA NEGRA-SP {19) 3892-2414
TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ/Documento RG/Inscrigdo Estadual Inscrigio Municipal Nome/Razao Social
71.408.548/0001-24 IRMANDADE SANTA CASA MISERICORDIA SOCORRO
Logradouro Complemento Bairro
AV DR RENATQ SILVA, 129 CENTRO
CEP/Cod Postat  Cidade/Pais Cod.IBGE  Telefone E-mail
13960-000 SOCORRO - 8P 3552106 willian@santacasasocorro.com.br
Discriminagiio dos Servigos
Qtde. Un. Medida  Descrigio Vir. Unitério Total
1,00 uN Plantéic Médico P ial na UT) d © més de Junho de 2021 conforme escala médica mensal. 6.750,00 R$ 6.750,00
T —— e et e+ = e pae
NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA '
MUNICIPAL DE SOCORRO
TERMO Ne_&
Wy
e L. :&‘“ .'\r\l t’.‘.“
imposto Sobre Servigos de Qualgquer Natureza - 1SS Construgéo Civil
LC 116/2003: 04.01 Aliquota Atividade Municipio Cédigo CNAE ~ Cédigo da Obra Cédigo ART
Medicina e biomedicina 2.01% 0000040000001 8630503
alor Total dos Seevigos Desconto Incondicionado  Dedugdes Base Célculo Base de Célculo Total do 1SS 1SS Retido Desconto Condicionado
R$ 6.750,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 6.750,00 R$ 135,68 2 - Nao RS 0,00
Retengbes de impostos
PIS COFINS INSS IRRF CSLL Outras Retengdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00
leof Liquido da NFS-e: R$ 6.750,00 Val. Aprox. Tributos: Federal (13,45%) R$907,88 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (2,31%) R$155,92 - Fonte: IBPT
—_
Informages Complementares
RECEBI(EMOS) DE FABIOLA BECHARA GOPPERT LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 11 E CODIGO DE VERIFICAGAO YLTIEXS887.
Data CPFIRG Assinatura
/ i




2710712024 Banco do Brasil

o

DOC ou TED Eletrdnico

Debitado

Agéncia 26958

Conta corrents 182488 IRMANDADE S C M SOCORRO
Creditado

Banco 33 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Agéncie {sem DV) 3584 AMPARO

ov)

CNPJ 07.773.074/0001-00

Nome favoredido HDMB SERVICOS MEDICOS S/S

Finalidade CREDITO EM CONTA

Ndmero documento  72.706

Valor 25.339,50

Destinacio 0

Data tranafaréncla 21072021

*C" « CPFICNPJ

diferente

Autenticagdio S8ISBB  AD2BB1CBS3IA4CDO4

Assinsdas por JDT73387 JOSE C GIOMO 27/07/2021 15:34:51
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/07/2021 15:58:55

Transagdo efetuada com suCesso.

Transaglo elebinda com Sucesen por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.,

hitps:/autoatendimento.bb.com.briapf-apj-autoatendimentalindex.htmi#ftemplate/~2Fpendencias~2F GTPY.bb%3FdisponivelCelular=sim

10/18



1)

R NS otk (Nova Verstio) |
oy PREFEITURA MUNICIPAL DE AMPARO 5
- SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E ORCAMENTO N° RPS:
PRESEITURA D NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA -
 hr e Mh Cédigo de Verificacso Data de Emissiio
] e 2VJUL/2021 - 13:55:05
8983UTMBSBE Competéncia
07/2021 !
M
PRESTADOR DE SERVICOS
Razio SociaifNoms: HDMB SERVICOS MEDICOS §/8
CNPJCPF: 01.783.074/0001-00 inec. Muniaipal: 1344 insc. Estaciual
Endereco: RUK DOM PEDRO 1, 212 CEP: 13.900.000
Complementa: SALAS 03 04 Bairro; LOTEAMENTO MARSON
Municipio: ANPARO UF: SP Pals: BRASIL
E-mail: WWLLEZMICAI.COM.BR Telefone: 38072796
Site:
TOMADOR DE SERVICOS

Razio SocisiNome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO
CNPJ/CPF: T4.408.5468/0001-24 Insc. Municipal: insc. Estadual:
Enderego: AV. DR* RENATO SILVA, 129 CEP: 13.960-000
Complemernta: Nllo informado Bairro: CENTRO
Municipio: SOCORRO UF: SP Pais: BRASIL

CONFORME EscALA MEDICA mm_'

R MARCELO RIBEIRO BUENO - , —
P NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA ,
MUNICIPAL DE
TERMON2_ 01 253 21 :
ol
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
R — A2 —\—A Al\ﬁ Oy,
VALOR TOTAL DA NOTA = RS 27.000,00
Tocal de MOKRINGIa do 155: ANPARD - SP [ Valor Aprox. dos Trbutos (nult%) Fonte|
Codigo do Servigo:
Ativ. Servige: 4.01 - 040401 - Matiicing E Blomedicina.
Vaior do Refido (R$) G0 IRRF Retido (R$) | Valor do CSLL Retido (R$) | Valor do PIS Retido (R$) | Valor do COFINS Retido
‘ 0 00 210,06 178,50 | (RS) $10,00
[Vir DedugBes (RS) Refencies (R$) Base de Caiculo do 158 Valor do ISS (R$) | Valor Liquido da Noka
0,00 | (RS) 0,00 0,00 0,00}(RS) 25.3%9,50
OUTRAS INFORMAGOES
Retenclio de 1SS niio permitida.
Empross 9% regime tributéirio FIXO ANUAL.
A slsnicaciio da NFS-a pode ser confirmada no Site:hitpe.//www.amparo.sp.gov. Cédigo de Verificagdo:
RECEBEMOS DO(A) HDMB SERVICOS MEDICOS S/8 OS SERVICOS cons*rm’resm S9SSUTMBSE
NFS-e
Nimero da Nota:
SRR [ ] TAMBAIANANANIA ‘




27/07/2021 Banco do Braslt

U4
g

DOC ou TED Efetrdnico

Debitado

Agéncie 26958

Conta corrente 18248-8 {RMANDADE S C M SOCORRO
Creditado

Banco 33 BCO SANTANDER {BRASIL) S A.

Agéncia {eam DV) 661 SCCORRO
Conta corrents {com 130017452

bv)

CNPJ 35.602.540/0001-20

Nome favorectido Rl GALASS| CLINICA MEDICA LTDA

Finakdade CREDITO EM CONTA

Nuimero documento  72.707

Valor 7.180,00

Destinagio 0

Data transfardncla 270712021

“C"- CPF/CNPJ

diferanta

Autenticaclio 8iSBB  ED2F48CEDC3509C7

Assinads por JD773387 JOSE C GIOMO 2707/2021 15:35:25
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/07/2021 15:58:55

Transagdo ofetuads com su0essO.

Transagiio efetuada com sucesso por: JF021130 ANDRE O MARCHESE,

htips://autostendimento.bb.com.briapf-apj-asutoatendimantofindex.htmii/tempiate/~2F pendencias~2F GTPY.bb%3F disponivelCelular=sim
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NUMERO DA NOTA

1 - Responsavel Tributério: ( X )Prestador { JTomador,
2 - 0 ISS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municipio de SOCORRO.
3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servigo.

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00080
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAO
23/07/2021 14:05:03
CODIGO VERIFICACAO
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA S —
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 23/07/2021 SOCORRO - SP - 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAO SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
RL GALASS! CLINICA MEDICA LTDA {x)SIM () NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNPJ: INSC.MUNICIPAL:  INSC.ESTADUAL:
RL CLINICA MEDICA 35.602.540/0001-20 744508
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
‘ RUA SILVIO VOLPICELL!, 371 - APARECIDINHA SOCORRO - SP - BRASIL 13,960-000 NENHUM
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(16) 99727-7700 dayanarsgalassi@gmail.com
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNP}: INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71,408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - SP 13.960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 hospital@santacasasocorro.com.br
DESCRICAO DO SERVICO
4,03 | Hospitais, ¢linicas, laboratérios, sanatdrios, manicomios, casas de saids, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.
DISCRIMINAGAO DO SERVICO :
COBERTURA DE PLANTOES DE ESPECIALIDADE A DISTANCIA NA CLINICA
CIRURGICA NO MES DE JUNHO DE 2021 - R$ 6.600,00 = e
it X e NOTA FiSCAL PAGA COM
COBER LANTOES DE ESPE DADE A DISTANCIA NA
CLINICA MEDICA NO MES DE JUNHO E 2021 - R$ 550,00 RECURSOS DA PREFEITURA
e e bt MUNICIPAL DE SOCORRO
FiM TERMO Ne_o 1
N Q¢y. ~ Vo510
N
Wy~
5 t&\a& ok
DETALHAMENTO DE VALORES Z
IMPOSTOS FEDERAJS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO......... R$ 7.150,00
R$ 0.00 Aliquota do ISS ...ccveinieinian 2,00 % Base de Calculo.......cccurunnrinene R$ 7.150,00
R$ 0,00 Desconto incondicionado...... R$ 0,00 Total Dedugdes/Descontos..... R$ 0.00
« R$ 0,00 Desconto Condicionado......... R$ 0,00 Total de Imp. Federais............ R$ 0,00
wawane RS 0,00 Outras Retencées Valor do ISS. R$ 143,00
CSLL.vvnnine R$ 0,00 Qutras Deducdes......cueencen VALOR LIQUIDO.....cocommcnennne R$ 7.150,00
INFORMACOES COMPLEMENTARES
sfkoRokaiorgk ok
Trib aprox R§: 961,68 Federal e 192,34 Municipal ~ Fonte: IBPT/empresometro.com.br 11AEAD

4 - A sutenticidade desta Nota Fiscal poderd ser verificada no site https://www.socorro.sp.gov.br com a utilizagdo do Cédigo de Verificagao.

Série | Nuimero NFS-e Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: RL GALASSI CLINICA MEDICA LTDA

M2 | 00080

Data da Emissdo

23/07/2021 14:05:03 / /
gg;;gg:&\lm:a;ao Identificagdo do recebedor Data do recebimento




27007/2021

Banco do Brasil
DOC ou TED Eletrénico
.
Agincia 26058
Conta corernte 182488 RMANDADE S C M SOCGORRO
Creditado
Banco 33 BCO SANTANDER {BRASIL) S.A.
Agéncia (sem DV) 672 AGUAS DE LINDOIA
C“Dv)"'“""““”“ 130021833
CNPJ 11.160.373/0001-48
Nome fevorstido MUSS!, SERVICOS MEDICOS EIREL!
Finalidade CREDITO EM CONTA
Nimero dotumento  72.708
Valor 8.774,97
Daestinagéo 0
Data transfarinola 2TNT2021
*C" - CRFICNPJ
diferente
Autenticaglio SISBB  046F3FBI74F300AA
Assinada por JO7T3387 JOSE C GIOMO 27/07/2021 16:35.58
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/07/2021 15:58:55
Transagdo efetuada com sucaeso.

Transaglo eiuada com SuCesso por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.,

https://autostendimento.bb.com.briapf-apj-autoatendimentofindex.himiitemplate/~2Fpendencias~2F GTPY.bb%3F disponivelCelular=sim

12119



NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Pégina 1de 1
PM DE MONTE SIAO Nimero da NFS-e
512
PREF. MUNIC. DE MONTE SIAQ Cédigo de ) e iiada
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e HKFAONZSN
Data e Hora de Emisséio da NFS-e
23/07/2021 as 14:14:32
Informagbes Fiscais S
Exigibilidade ¢u 188 Nieero do Processo Municipio de Incidéncia do ISS Local da Prestagéo 168590 TCWW7ANS2DZIEBVH 1 7V73592S
Exigivel MONTE SIAO-MG SOCORRO - SP
Nimero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
2310712021 Para certificagéio da autenticidade acesse
:4/200.98.66.118:9028/Iss
Optante Simples Neclonal  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagéo Tipo 1SS hitp: . pia mm
2 - Néo 2-Néo Nao Possui 03 - Sobre Faturamento
PRESTADOR DE SERVICOS
CPFICNPJ RG/nscrigo Estadual  Inscrigio Municipal Cad Nome/Razéo Social
11.160.373/0001-48 54000007285 000013422  MUSSI,SERVICOS MEDICOS EIREL!
Logradouro Complemento Bairro
JUSCELINC K. DE OLIVEIRA, 599 APTO 101 CENTRO
ICEP Cidade Telefone E-mail
Monte Sido-MG 1938244000 Juliana.prado@omni.cnt.br
TOMADOR DE SERVIOOS
CPF/CNPJ/Documento RG/Inscrigho Estadual  Inscrigéio Municipal Nome/Razao Social
71.408.546/0001-24 Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Socorro
Logradouro Complemento Bairmo
Av Dr Renato Sitva, 129 Centro
CEP/Cod.Postal  Cidade/Pais Cod. IBGE  Telefone E-mail
13960-000 80CORRO - SP 3552106 18 38559555
Discriminagli¢ dos Servicos
Qtde. Un, Medida Descrigio Vir. Unitirio Total!
1,00 uN Cobertura do Plantbes de Especialidade & Distancia na Clinica Pediairica pelo Dr Alexandre Antonio Lopes Muss! durants o més de 350,00 RS 9.350,00
! Junho de 2021,
=5 ﬁ'é‘fx FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA
MUNICIPAL DE SOCORRO
termo Ne_0 T
' . "g 3
Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - 1SS Construgo Civil
LC 116/2003: 04.03 Aliquota Atividade Municipio Cdadigo CNAE  Cédigo da Qbra Codigo ART
Hospitals, clinicas, laboratorios, sanatorios, manicomios, casas de saude, PrONtos-S0coros, am... 2,00% 0000040000003
[Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugdes Base Célculo Base de Caiculo Total do 1SS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 9.350,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 9.350,00 R$ 187,00 2 -Nao RS 0,00
e — T =
Retencgdes de impostos
PIS  (9.350,00 x 0.85%) COFINS (9.350,00x 300%) INSS IRRF  (9.350,00 x 1,50%) CSLL (9.350,00 x 1,00%) Outras Relengoes
R$ 60,78 RS 280,80 R$ 0,00 RS 140,25 RS 93,50 R$ 0,00
Malor Liquido da NFS-e: RS 8.774,97 Val, Aprox. Tribuos:
e
Informagtes Complementares

ATaAA as seee
e

Data CPFIRG
¥) 4

RECEBI(EMOS) DE MUSS!,SERVICOS MEDICOS EIRELI O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 812 E CODIGO DE VERIFICACAO HKFAONZSN.

Assinatura




271072021 Banco do Brasi

DOC ou TED Eletrénico

Debitado

Agéncia 26056

Conta corrente 182486 IRMANDADE S C M SOCORRO
Creditads

Banco 237 BCO BRADESCO S.A.

Agéncia {sem DV) 565 BRITAPURA-U.CAMP.
Conta corrente {com 874361

DV)

CNPJ 10.990.494/0001-52

Nome favoredido CENTRO MEDICO DE PNEUMOLOGIA 8/5 LTDA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Nimero documento  72.708

Valor 16.207.42

Destinacdo 0

Dats transferdncla 270772021

"C" - CPFICNPJ

diferents

Auterdioaglio SISBB  D3B3IS4BABE104BFD

Assinada por JD773387 JOSE C GIOMO 27/07/2021 15:38:01
JF021130 ANDRE O MARCHESE 2710772021 15:58:56

Transagdo efetuada com Sucesso.

Transagio efetuada com sucesso par: JF 021130 ANDRE O MARCHESE,

htips://autoatendimento.bb.com.briapf-apj-autoatsndimentofindex.himiitemplate/~2Fpendencias~2F GTPY.bb%3F dispontvelCelular=sim 13/19



23/07/2021 Nota Fiscal de Servigos Eletrénica

!

: LOTE:

imero da Nota
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS 00001528
Data e Hora de Emissdo
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS DE CAMPINAS 23/07/2021 14:18:28
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe Cédigo de Verificacio
a9937c7a
PRESTADOR DE SERVICOS
Nome/Razdo Social: CENTRO MEDICO DE PNEUMOLOGIA SS LTDA
i CPF/CNPJ: 10.990.494/0001-52 Inscrigio Municipal: 00165590-6
Endereco: AVENIDA BARAD DE ITAPURA, N°002948 - BAIRRO JARDIM GUANABARA -
CEP:13073-300
Municipio: CAMPINAS UF: SP ;‘;’g’f&g”
TOMADOR DE SERVICOS
Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO
JCNPY: 71.408.546/0001-24 Inscrigio Municipal: 00000000-0

eco: AVENIDA DR RENATO SILVA, N°129 - BAIRRO CENTRO - CEP:13960-000 CODIGO CARTOGRAFICO: QUARTEIRAO:

t PLANTOES MEDICOS PRESENCIAIS NA UTI DURANTE O MES DE JUNHO DE 2021, CONFORME ESCALA MEDICA MENSAL, DO DR, LUIZ ANTONIO

(s} UF: SP E-mail: ital@santacasasocorro.com.br Telefone: ()
DISCRIMINA&O DOS SERVICOS

Frributével F Qtde] Unitaric
SIM SERVICOS MEDICQS 1 1730,3&

Descrigiio do servige prestado conforme CNAE informada pefo prestador de servigo, a qual
define o valor do ISSQN devido: CNAE 8630-5/03-00 - Atividade medica ambulatorial restrita a
consultas.

é%loz&

" NOTA FISCAL CAL PAGA COI\;&A
RECURSOS DA PREFEITU

MUNICIPAL DE S CORRO
TERMO N¢ N

Tatal R:
12.

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 17.550,00

P1S {0,8500%): COFINS (3,0000%): INSS (0,0000%): IR (1,5000%): CSLL (1,0000%):

R$ 526,50 R$ 0,00 R$ 263,25 175,50

830,00

OUTRAS INFORMACOES
Més de Competdncia da Nota Fiscal: 07/2021 Local da Prestagdo do Servico: SOCORRO/SP
Recolhimanto: IS5 A RECOLHER PELD PRESTADOR Tributacgio: TRIBUTAVEL FIXO
CNAE: 8630-5/03-00
Descricio da Atividade: ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS

Servigo: 04, QL « Medicina e UM

Mensagem enviada com s

Tk

[agTeapy | oy 2 aors beiNotali 7] TP L.aho
L 1 NGt aEAT 1]
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27072021 Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrdnico
o~ o
Debitado
Conta corrente 18248-6 IRMANDADE S C M SOCORRC
Creditado
Banco 33 BCO SANTANDER {BRASIL) S.A.

Agéncia {sem DV) 661 SOCORRO
Conta corrende {com 130010888

DV)

CNPJ 18.440.242/0001-24

Nome favorecido MARIA ELISA ARAUJO DE SOUSA - CLINICAM

Finalidade CREINTO EM CONTA

Numerc documento  72.710

Valor 3.950,00

Destinaglo 0

Dala transferéncis 210021

“C" - CPFICNPJ

diferenta

Auterticaglio SISBB  6D23524DAESD3261

Assineda por JD773387 JOSE C GIOMO 27/07/2021 15:46:04
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/07/2021 15:58:55

Transagdo ofetuada com sucesso.

Transaghio efetuada com sucesso por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

htips://autostendimento.bb.com.briepf-apj-sutoatendimento/index.htmiétemplate/~2F pendencias~2F G TPY.bb % 3FdisponivelCelular=sim 14/18



NUMERO DA NOTA

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00812
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAQ
23/07/2021 15:39:50
A CODIGO VERIFICA
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA e
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 23/07/2021 SOCORRO - SP B 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: ) SIMPLES NACIONAL:
MARIA ELISA ARAUJO DE SOUSA - CLINICA MEDICA (x)S5IM () NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL:
19.440.242/0001-24 741362 ISENTO
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
t IRMAOS PICARELLY, 43 - CENTRO SOCORRO - SP - BRASIL 13.960-000 NENHUM
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
1938953445 mundocontabli@hotmail.com
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICiPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - SP 13.960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 hospital@santacasasocorro,.com,br
DESCRICAD DO SERVICO
4,01 | Medicina @ biomedicina,
DISCRIMINAGAO DO SERVICO
Discriminacio Observacies Unidade Quantidade Valor Unitéric SubTotal
SERVICOS MEDICOS UN 1,00 3,950,00 3.950,00
Total dos itens h i 3.850,00
COBERTURA DE PLANTOES DE ESPECIALIDADE A DISTANCIA NA CLINICA OBSTETRICA DURANTE O MES DE JUNHO/21
COBERTURA DE PLANTOES DE ESPECIALIDADE A DISTANCIA NA CLINICA AUXILIAR DE OBSTETRICIA DURANTE O MES DE JUNHO/21
FiM
NOTA FISCAL PAGA COM_
RECURSOS DA PREFEITURA
MUNICIPAL DE SOCORRO [ent
TERMO Ne //s’ o M4
Ealnoda o
DETALHAMENTO DE VALORES :
IMPOSTOS FEDERAIS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO......... R$ 3.850,00
PIS e . R$0.00 Aliquota do 1SS ..o 2,79% Base de Calcul0....cuumenreensarnsns R$ 3.950,00
R$ 0,00 Desconto incondicionado...... Rs 0,00 Total Dedugdes/Descontos..... R$ 0,00
R$ 0,00 Desconto Condicionado......... RS 0,00 Total de Imp. Federais............ R$ 0,00
R$ 0,00 Outras Retencdes RS 0,00 Valor do I55....ccceeueee R$ 110,21
RS 0,00 Outras Dedugdes. ... R$ 0.00 VALOR LIQUIDO.....coveurcsnanes R$ 3.950,00
INFORMACOES COMPLEMENTARES
Sfokkoloiaorsookiding
Trib aprox R$: 531,28 Federal e 128,38 Municipal  Fonte: IBPT/empresometro.com.br 11AEAD
OUTRAS INFORMACOES

1 - Responsdvel Tributario: ( X )Prestador { JTomador,

2 - 0 1SS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municfpio de SOCORRO.

3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servico.

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal podera ser verificada no site https://www.socorro.sp.gov.br com a utilizagdo do Cddigo de Verificagao.

T w—— — - - — — - — — - - — — - — ——— — — — G- — M — ——— — e M — -

Reécebi a NFS-e emitida pelo prestador: MARIA ELISA ARAUJO DE SOUSA - CLINICA
MEDICA

Série | Nuimero NFS-e
M2 | 00812

Data da Emissdo
23/0772021 15:39:50
Codigo de Verificagido / /
BDEBCADES identificacéo do recebedor Data do recebimento




27107/2021 Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrdnico
e e '~ )
Debitado
Agéncia 26058
Conta coltaivs 182488 IRMANDADE S C M SOCORRO
Credttadio
Beanco 77 BANCOINTER

Agéncia {(sem DV) 1 MATRIZ
Conta corremte {com 31200837

bv)

CNPJ 19.469.671/0001-24

Nome favorecido CLINICA MEDICA E ODONTOLOGICA LONGO LTD

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento 72.711

Valor 26.741.,25

Destinscho 0

Data transtaréncle 2720712021

*C~ - CPFICNPJ

diferents

Autenticaglio SISB88  CCST73F79BCO304A

Assinada por JOT73387 JOSE C GIOMO 2710712021 15:46:41
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/07/2021 15:58:55

Transagdo efetuada com sucessa.

Transaclo efetuada com sucesso por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

hitps://autostendimento.bb.com.briapf-apj-autoatendimentofindex.htmii#template/~2F pendencias~2F GTPY.bb%3F disponivelCelular=sim 15/19



N*Nota (Nova Versao) |
PREFEITURA DE BRAGANCA PAULISTA 534
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS N° RPS:
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA it =
Cadigo de Verificagao 23:;‘ u;‘:z f":mz
69531643YS Competéncia
07/2021
PRESTADOR DE SERVIGCOS
Razao Social/Neme: CLINICA MEDICA E ODONTOLOGICA LONGO LTDA
CNPJ/CPF: 19.469.671/0001-24 Insc. Municipal: 048350 insc. Estadual:
Endereco: RUA DONA THEREZINHA BOBADILHA, 65 CEP: 12.914-274
Complemente: N&o Informado Bairro: ALTOS DE BRAGANZA
Municipio: BRAGANCA PAULISTA UF: sP Pais: BRASIL
E-mail: FISCAL@CERTEXCONTABILIDADE.COM.BR> Telefone:
Site:
TOMADOR DE SERVICOS
Razao SociaNome: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO
CNPJ/CPF: 71.408.546/0001-24 Insc. Municipal: Insc. Estadual:
Enderego: AV. DR RENATO SILVA , 129 CEP:
Complemente: N&o Informado Bairro: CENTRO
Municipio: SOCORRO UF: SP Pais: BRASIL
E-mail: WILLIAN@SANTACASASOCORRO.COM.BR Telefone:
DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS

COBERTURA DE PLANTOES DE ESPECIALIDADE
A DISTANCIA NA CLINICA ANESTESICA.

COBERTURA DE PLANTOES DE ESPECIALIDADE e
A DISTANCIA NA CLINICA MEDICA. NOTA FISCAL P‘AEAQEOFVT

RECURSOS DA PREFEITURA
MUNICIPAL DE SOCORRO I

TERMO NQO\VM_

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

I R g
ol :
> o
' s>
Qm;%gba_\am L,kf\mlx_ Qle
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 28.500,00
[ocal de Incidéncia do 15S: BRAGANGA PAULISTA - SP [Valor Aprox._ dos Tributos R$383325  (13.45%) Fonte

Cadigo do Servigo:
Ativ. Servigo: 4.01 - Medicina @ biomedicina.
Valor do INSS Retido (R$) Valor do IRRF Retido (RS$) Valor do CSLL Retido (R$) | Valor do PIS Retido (R$) | Valor do COFINS Retido

0,00 427,50 285,00 185,25 | (R$) 855,00
Vir Dedugtes (R$) Qutras Retencdes (R$) Base de Calculo do 1SS Aliquota | Valor do ISS (R$) Valor Liquido da Nota
,00 | (R$) 28.500,00 3,00 855,00 | (R$) 26.747,25

OUTRAS INFORMAGOES
0 ISSQN desta NFS-e seré recolhido pelo PRESTADOR.

..............................................................................................................................................

A autenticagio da NFS-e pode ser confirmada no Site: http://www. braganca.sp.gov.br/ Cédigo de Verificago:
RECEBEMOS DO(A) CLINICA MEDICA E ODONTOLOGICA LONGO LTDAOS SERVICOS 89531643YS
CONSTANTES NA NFS-e
Numero da Nota:
534
Laecal Data Assinatura




Transacgho efetuada com sucesso por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

270772021 Banco do Brasil
DOC oy TED Eletrénico
e X
Debitacio
Agéncis 20058
Conta corrente 102488 RMANDADE S C M SOCORRO
Creditado
Banco 237 BCO BRADESCOSA.
Agéncla (sem DV) 121 MAUA-CTO
Conta cormente (com
ov) 1320227
CNPJ 67.181.222/0001-29
Nome favorecido SEMPE SERVICO ESPECIALZADO EM CLINICA
Finalidade CREDITO EM CONTA
NuUmero documento  72.712
Valor 11.402,77
Destinagdo 0
Data transferdncla 210112021
*C" « CPFICNPJ
diferante
Auterticacio SiSB8  8BCCO22808A502A1
Assinada por JD773387 JOSE C GIOMO 27/07/2021 15:48:40
JF021130 ANDRE O MARCHESE 2710712021 15:58:55
Transagdc efetuada com suUCesso.

https://autostendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimentofindex.htmi#/tempiate/~2F pendencias~2F GTPY.bb%3F disponiveiCelular=sim

16/19



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANDRE

[BECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS, PLANEJAMENTO E TECNOLOGIADA  NFS-e
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGO - NFS-e 1624

Numero da

26/07/2021 10:37:56 26/712021

ZJ3GLKARN

SEMPE SERVICO ESPECIALIZADO EM CLINICA MEDICA PNEUMOLOGIAE

SOCORRO - SP

e

SANTO ANDRE - SP

'¢CEP | RUA DAS BANDEIRAS ,72- JARDIM CEP. 09090780

(114125-t650 um

Razfo Swlm Irmandndo da Santa Casa de Misericérdia de Socorro

regentecontabil@uol.com.br

CNPUCPF |  71408.54610001:24 | inscrigo Municipal| | Municipio |

SOCORRO - SP

Endermacl!? [Av. or Renato Siva 129 - Centro CEP: 13960000
: i o Ho o ;:'_

Plantoes Médico prosencl uTl 0 més de Junho de 2021 conforme a escala mel ;
\Valor aproximado dos tributos fonte IBPT 15,75% => R$ 1.913,62
NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA ,

MUNICIPAL DE SOCORRO
TERMO Ne¢

willian@santacasasocorro.com.br

‘ : 0,00 1-Tributagéio no municipio
(~)Dmubommmdo 0,00 0,00
()Rmmmm g 747,23 12.150,00
() Outras Retencoes 0,00 3,00
(1/SSQNRetida 0,00 () Sim (X) Nao
(=) Valor Liquido RS 11.402,77 ; 2nao et (5 Valordo ISSON RS 364,50

umvhdmmm.m enviada através do e-mail fornecido pelo Tomador dos Servigos.
A autenticidade desta Nota Fiscal podera ser verificada no site, com a utilizagéo do Cédigo de Verificaggo.

Avisos




27072021 Banco do Brasil

“DOC<u TED Eletrénico
Debltadic
Agéncia 26956
Conta corrente 18248-8 IRMANDADE S C M SOCORRO
Creditado
Banco 237 BCO BRADESCO S.A.

Agéncia {sem DV) 121 MAUACTO
Conta correrte {com 1320227

bv)

CNPJ 67.181.222/0001-29

Nome favorecido SEMPE SERVICO ESPECIALIZADO EM CLINICA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento  72.743

Valor 5.161,75

Destinagio 0

Data transferdncia 202021

“C" - CPFIENPY

diferente

Autenticagllo 8ISBB  125D46445C94DB0D8

Assinada por JD7T73387 JOSE C GIOMO » 27/107/2021 15:49:08
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27/07/2021 15:58:55

Tranasaglio efetuada com sucesse,

Tranaagdio eletuada com sucesso por: JF021130 ANDRE O MARGHESE.

hitps://autoatendimento.bb.com.briapf-apj-autoatendimento/indax.himiitemplate/~2F pendencias~2F GTPY.bh % 3F disponivelCelular=sim

1719



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANDRE | Namero da
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS, PLANEJAMENTO E TECNOLOGIA DA NFS-e

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e 1623

Datae Horeda Emissio | 28/0772021 10:30:22 25712021 | Godigo de Verificagdo XFDQOMEB6

SOCORRO - SP

| SEMPE SERVICO ESPECIALIZADO EM CLINICA MEDICA PNEUMOLOGIA E

PUICPF 85044 |Municipio| SANTO ANDRE - SP
EmmmeGEP |RuA DAS BANDERAS 72- JARDIM CEP: 09080-780
" : | (114126165 | e-mail

regentecontabil@uol.com.br

{ Municipio SOCORRO - SP

Enderego ¢ CEP | Av. Dr Renato Silva 129 - Centro CEP: 13960-000

willian@santacasasocorro.com.br
Reniies TSci00 § diiancia ne CHnKce MaGion GLPa. O MEe 08 DTG 08 20| COrdorme Socem MO0e Meme
Valoraprm:madodostnbutosfouelBPT1575%=>R$86625 v
NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA
MUNICIPAL DE SOCORRO | v

TERMO N¢ 9443.035

0-Nenhum Base de i
0.00 2-Nao issaNaReter [ ()sm()Nao
S FL AR RS S, (TS T
=) Valor MR‘ 5 ‘_ 5.161,75 — ¥ '2 Ngo e 1‘-;%&% Rs R 165,00

UmavhdmNoh sera enviada através do e-mail fornecido pelo Tomador dos Servigos.
A autenticidade desta Nota Fiscal podera ser verificada no site, com a utilizagiio do Cédigo de Verificacdo.

Avisos




2707/2021 Banco do Brasil

DOC.ou TED Eletrénico
- Y
Debitado
Agénda 26058
Conta cottente 18248-8 IRMANDADE S C M SOCORRO
Creditado
Banco 341 {TAU UNIBANCO SA.
Agéncia {eam QV) 25 MOGH GUACU SP
Conta corrente {(com
ov) 998923
CNPJ 11.083.978/0001-76
Nome favorecido DM.P. « SERVICOS MEDICOS S/S LTDA
Finalkdade CREDITO EM CONTA
NoGmero dotumento  72.714
Valor 13.936,72
Destinagho 0
Data transferiincla 2T0T021
“C"- CPFICNPY
diferents
Autenticaclio S8iSBB8  EF74239D803C7287
Assinads por JD773387 JOSE C GIOMO 2700712021 15:53:39
JF021130 ANDRE O MARCHESE 27T/07/2021 15:58:55
Transagdo efetuada com $ucesso.

Transagiio ¥Ntuada com SUCEERo por: JFU21130 ANDRE O MARGHESE.

https:/autostendimento.bb.com.briapf-apj-autoatendimentolindex.himbiiemplate/~2F pendencias—2F GTPY.bb % 3F disponivelCalular=sim 19/19



NUMERO DA NOTA

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00143
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAO
25/07/2021 20:35:42
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA ) A
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 25/07/2021 SOCORRO - SP - 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAQ SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
D.M.P. - SERVICOS MEDICOS 5/ LTDA () 5IM ( x ) NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL:
POLICLINICA SAO LUCAS 11.033.978/0001-76 560832
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
‘ DEODORO, 99 - CENTRO SOCORRO - SP - BRASIL 13,960-000 ISS FIXO
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
3895.1298//3895.1365 1938951298 mundocontabil@hotmail.com
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNPJ: INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - SP 13,960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 willian@santacasasocorro.com.br
DESCRICAQ DO SERVICD
4.03 | Hospitais, ciinicas, laboratérios, sanatérios, manicdmios, casas de salde, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.
DISCRIMINACAO DO SERVICO
Discriminacio Observagdes Unidade Quantidade Valor Unitdrio SubTotal
PLANTOES PLANTOES 11,00 1,350,00 14.850,00
Total dos Itens 14.850,00
PLANTOES DE UTt EM JUNHO DE 2021
FIM o )
NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA ’
MUNICIPAL DE SOCORRO ! _
TERMO Ne 94 7__ IR
b 3 :&\nba- © k.
DETALHAMENTO DE VALORES :
IMPOSTOS FEDERAIS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO....ccex. R$ 14.850,00
PIS.ciieens « R§ 96,53 Aliquota do IS5 ....cccveeercnernn 0,00 % Base de CAlcul0....ccuuurerarsnens R$ 14.850,00
COFINS...... R$ 445,50 Desconto incondicionado...... R$ 0,00 Total Dedugdes/Descontos..... R$ 0,00
IRuceosersnsansan . R§ 222,75 Desconto Condicienado. Total de Imp. Federais............ R$ 913,28
INSS..corenene R$ 0,00 Outras Retencdes..on. Valor do ISS.....ccveirieenns = R$ 0,00
CSLL...ivisnr . R§ 148,50 Outras Dedugdes....cuumeen VALOR LIQUIDO.......ccourcineen R$ 13.936,72
INFORMACOES COMPLEMENTARES
Sajokkoiciolooioddiok
Trib aprox R§: 1.997,33 Federat & 399,47 Municipal ~ Fonte: IBPT/empresometro.com.br 11AEAD
OUTRAS INFORMACOES

1 - Responsével Tributério: { X )Prestador ( )Tomador.

2 - 0 IS5 desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municipio de SOCORRO.

3 - Uma via desta Nota Fiscal fol enviada para o e-mail do Tomador do Servico.

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal poderd ser verificada no site https://www.socarro.sp.gov.br com a utilizacdo de Cddigo de Verificagdo.

Série | Nuiimero NFS-e Racebi a NFS-e emitida pelo prestador: D.M.P. - SERVICOS MEDICOS S/S LTDA

M2 | 00143

Data da Emissdo

25/07/2021 20:35:42 / /
g:ggz;;z\ledﬂcuio Identificacéo do recebedor Data do recebimento




| 208/07/2021 Banco do Brasi

G334290051426295048
Transagdes Pendentes 28/07/2021 10:02:56
DOC ou TED Eletrbnico
Debhado
Agénola 2695-8
Conta correnta 182488 !RMANDADE S G M SOCORRO
Creditado
Banco 33 800 SANTANDER (BRASIL) S.A.

Agincia (semDV) 74 SRAGANCA PAULISTA

Dv)

CNPJ 18.235.5750001-59

Nome favorecido CLINICA SHEM LTDA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Nimero documento 72,901

Valor 43.171.00

Destinapdo 0

Data transferéncia 29/07/2021

*C* - CPEICNPY

diferente

Autenticaglo SISBB  ESCCBFUSBCIFAS3B

Assinada por JO773387 JOSE C GIOMO 28/07/2021 02:45:40
JF021130 ANDRE O MARCHESE 20/07/2021 10:02:56

Transaho efetuada com sucesan,

Transagiic efetiiada com sucessd por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

hitps: //autostendimento2.bb.com.brfapf-apj-autoatendimentofindex.htmi?v=2.3. 18#/template/~2F pendencias~2F GTPY.bb%3F disponivelCelular=s... 1/9



N® Nota (Nova Versdo)
PREFEITURA DE BRAGANCA PAULISTA 1930
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS N° RPS:
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - =
Cédigo de Verificagio Data de Emissao
6955286TJK 25/JUL/2021 - 12:18:56
Competéncia
0712021
PRESTADOR DE SERVICOS
Razéo SocialiNome: CLINICA SHEM LTDA - EPP
CNPJ/CPF: 18.235.575/0001-59 Insc. Municipal: 047213 Insc. Estadual:
Enderego: RUA VISCONDESSA DA CUNHA BUENO, 18 CEP: 12.914-360
Complemento: N&o Informado Bairro: CENTRO
Municipio: BRAGANGA PAULISTA UF: SP Pais: BRASIL
E-mail: witmaperini@gmail.com Telefone:
Site:
TOMADOR DE SERVICOS

Razo SociaName: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO
CNPJ/CPF. 71.408.546/0001-24 Insc. Municipal: Insc. Estadual:
Enderego: AV. DR. RENATO SILVA, 129 CEP: 13.960-000
Complemento: Néio Informado Bairro: CENTRO
Municipio: SOCORRO UF: 8P Pals: BRASIL
E-mail: HOSPITAL@SANTACASASOCORRO.COM.BR Telefone:

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Cobertura de Plantées de Especialidade a Distancia na Clinica Obstétrica e Consultas de Ginecologia durante o0 mes de junho de 2021

NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA |
MUNICIPAL DE socoano |

TERMO Ne¢ 1 £ 202

_,M len,

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Trib. Aprox. R: 6187,00 Federal @ 1485,00 Municipal Fonte: IBPT 02C353

— X m‘nr\!\'\‘ Ok,
VALOR TOTAL DA NOTA = RS$ 46.000,00
Local de Inaidéncia do 1SS: BRAGANGA PAULISTA - SP [ Valor Aprox. dos Tributos R$ 6.187,00 {13.45%) Fonte

Cédigo de Servico:
Ativ. Servigo: 4.01 - Medicina @ biomedicina.

Valor do INSS Retido (R$) | valor do IRRF Retido (RS) Valor do CSLL Retido (R$) | Valor do PIS Retido (R$) | Valor do COFINS Retido

-5 0,00 690,00 460,00 299,00 | (R$) 1.380,00
Vir Dedugdes (R$) RetencBes (R$) Base de Célculo do 1SS Aliquota | Valor do ISS (R$) Valor Liquido da Nota
0,00 | (R$) 46.000,00 3,00 1.380,00| (R$) 43,171,00

OUTRAS INFORMAGOES
O ISSQN desta NFS-e seré recolhido pelo PRESTADOR.

..............................................................................................................................................

A autenticacso da NFS-e pode ser confirmada no Site:http:/Awww.braganca.sp.gov.br/ Cédigo de Verificagdo:
RECEBEMOS DO(A) CLINICA SHEM LTDA - EPPOS SERVIGOS CONSTANTES NA NFS-e 8955286 TJK
Numero da Nota:
1930
Lacal Rata Assinatura




20/07/2024 Banco do Brasil

DQC o¢ TED Eletrénico

Debhtado

Agdncie 26858 .

Conia corrente 18248-6 IRMANDADE S C M SOCORRO

Creditado

Banco 341 TAU UNIBANCO SA.

Agangcia (sem DV) 25 MG GUACU SP

Conta corrents {com

DV) 998823

CNPJ 11.033.978/0001-76

Nome favorecido D.M.P. - SERVICOS MEDICOS S/S LTDA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento  72.902

Valor 412040

Destinaclio 0

Data transferdnocia 2000712024

"C" - CPRICNPJ

diferamte

Autenticacio 8iSB8  D39B3772BB5228A5

Aasineds por JD773387 JOSE C GIOMO 20/07/2021 09:46:22
JF021130 ANDRE O MARCHESE 29/07/2021 10:02:56

Transagdo afetuada com sucesso.

Transaclio eletuada com sucess por: JF 021130 ANDRE O MARCHESE,

hitps://autostendimento2.bb.combirfapi-apj-autoatendimento/index.himt?v=2,.3.18#/template/~2Fpendencias~2F GTPY.bb%3FdisponiveiCelular=s... 2/0



NUMERO DA NOTA

Trib aprox R$: 591,80 Federal e 118,36 Municipal
OUTRAS INFORMACOES

1 - Responsavel Tributério: ( X )Prestador { )Tomador.
2 - O ISS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municfpio de SOCORRO,

3 - Uma via desta Nata Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servigo.
4 - A autenticidade desta Nota Fiscal poderd ser verificada no site https://www.socorro.sp.gov.br com a utilizacio do Cédigo de Verificacao.

Fonte: {BPT/empresometro.com.br 11AEAD

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00144
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAOD
25/07/2021 20:37:43
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA s g
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 25/07/2021 SOCORRO - 5P - 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
D.M.P. - SERVICOS MEDICOS S/5 LTDA () SiM ( x ) NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNP}: INSC.MUNICIPAL:  INSC.ESTADUAL:
POLICLINICA SAQ LUCAS 11.033.978/0001-76 560832
ENDERECO: MUNICiPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
‘ DEODORO, 99 - CENTRO SOCORRO - SP - BRASIL 13,960-000 ISS FIX0
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
3895,1298//3895.1365 1938951298 mundocontabil@hotmail.com
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71,408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 128 - CENTRO SOCORRO - SP 13.960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 willlan@santacasasocorro.com,br
DESCRICAQ DO SERVICO
4,03 | Hospitais, clinicas, Jaboratérios, sanatérios, manicdmios, casas de saide, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.
DISCRIMINACAQ DO SERVICO
Discriminagio Qbservacdes Unidade Quantidade Valor Unitério SubTotal
PLANTOES PLANTOES 8.00 550,00 4.400,00
Tatal dos itena 4.400,00
PLANTOES DE CLINICA MEDICA A DISTANCIA EM JUNHO DE 2021,
FIM
NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA ,
MUNICIPAL DE SOCORRO 7 -4
TERMO N 2
T M ok
DETALHAMENTO DE VALORES
IMPOSTOS FEDERAJS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO......... R$ 4.400,00
R§ 28,60 Aliquota do IS5 .....c.ccvuriunenns 0,00 % Base de CAlculo....covuremrerernrs R$ 4.400,00
R$ 132,00 Desconto Incondicionado...... R$ 0,00 Total Dedugées/Descontos..... R$ 0,00
......... waen RS 66,00 Desconto Condicionado.........  R$ 0,00 Total de Imp. Federais. R$ 270,60
R$ 0,00 Outras Retengdes 2 Valor do ISS....evinanes R$ 0,00
R$ 44,00 Outras Dedugoes.....cu e, VALOR LIQUIDO....cccorvesenese R$ 4.129,40
INFORMACOES COMPLEMENTARES
Aapolfoofioesoiokdokok

Desenvolvido por: ii-BRASIL INTELIGENCIA B INFORMACAO LTDA®

-———.———_—_-—-_———_.————___——_——-_——_—._.—-—.—_—

Série | Numero NFS-e
M2 | 00144

Data da Emissdo
25/07/2021 20:37:43
Cddigo de Verificacdo
4FFE0134

Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: D.M.P. - SERVICOS MEDICOS S/S LTDA

/ /

Identificagdo do recebedor

Data do recebimento




2840772021 Banco do Brasil

BOC ou TED Eletrdnico
2 e 2

Debitado

Agénde 2685-8

Conta corremis 182488 (RMANDADE S C M SOCORRO
Creditado

Banco 33 BCO SANTANDER (BRASIL) S A.

Agbncia (sem DV) 681 SGCORRO
w corrente {com 130006585

CNPJ 07.168.400/0001-50

Nome favorecido CLINICA AURA MED LTDA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero dotumento  72.903

Valor 11.080,00

Destinacio 0

Data transfardncla 2900712021

“C" - CPFICNP)

diferente

Aitenticaglo SISBB  S8A2ETESSE4S0FFB

Assineda por JDT7II87 JOSE C GIOMO 29/07/2021 00:47:06
JF021130 ANDRE O MARCHESE 29/07/2021 10:02:56

Transagdo «fatuada com sucessa.

Transaghio elstuada com SUCeS0 Por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

hﬂpl:lfmm*nm.hh.mw-aﬂ-mtendimer\tnﬂnd.x.hhnl?V'ZS.1;#Itamphtel-2Fpendendas~2FGTP'Y.bb%3Fdisponldeahbr=s. . 38



NUMERO DA NOTA

Trip aprox R$: 1.486,23 Federal & 359,13 Municipal
OUTRAS INFORMACOES

Fonte: IBPT/empresometro.com.br 11AEAD

1 - Responsével Tributério: ( X )Prestador { )Tomador.
2 - 0 155 desta Nota Fiscal € devido DENTRO do municipio de SOCORRO.
3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servigo.

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 01019
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAO
26/07/2021 08:56:06
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA eyl
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 26/07/2021 SOCORRO - SP - 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAO SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
CLINICA AURA MED LTDA ME {x)SIM () NAD
NOME FANTASIA: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL:
CLINICA AURA 07.168.400/0001-50 560534 R 000284
ENDERECO: MUNICiPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
RENATO SILVA, 139 - CENTRO SOCORRO - SP - BRASIL 13.860-000 NENHUM
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
38952241 1938952241 admaura@hotmail.com
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAO SOCIAL: CPF/CNPJ: INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - 5P 13.860-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 hospital@santacasasocorro.com.br
DESCRICAD DO SERVICO
4,01 | Medicina @ biomedicina,
DISCRIMINAGAC DO SERVICO
Discriminagio Observagbes Unidade Quantidade Valor Unitdrio SubTotal
Cobertura d_g ﬂumes de Especialidade a distancia na Clinica Anestésica durante o més de junho de 2021 1 1,00 11,050,00 11.050,00
Total dos ftens 11.050,00
SERVICOS MEDICOS e
e NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA
MUNICIPAL DE ORRO
TErRMO Ne_Q7 o i
S p LD
8! (7
% u&:\o&x ok,
DETALHAMENTO DE VALORES ;
IMPOSTOS FEDERAIS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO...ccvuer R$ 11.050,00
PlSG i R$ 0,00 Alfquota do 1SS ....ocevmsierennns 346 % Base de CAlculo...uuwiasinseenens R$ 11.050,00
COFINS...... R$0.00 Desconto Incondicionado...... R$ 0,00 Total Deducdes/Descontos..... R$ 0,00
R$ 0,00 Desconto Condicionado......... R$ 0,00 Total de Imp. Federais............ R$ 0,00
. R$0,00 Outras Retengdes R$ 0,00 Valor do 1S5, i i RS 382,33
R$ 0,00 Outras Dedugies. ..o R$ 0,00 VALOR LIQUIDO.....ccesieusnees R$ 11.050,00
INFORMACORS COMPLEMENTARES

Bocumento emitido por empresa optante pelo simples nacional. Dispensada da retengao de IRRF, por forga da IN RFB N2 765 de 2007./ Dr. Miguel Angelo Risso.

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal poder ser verificada no site https://www.socorro.sp.gov.br com 2 utilizagéo do Codigo de Verificagao.

— —— — - - . e — — — v—n - - - - - G- —— — W - - — — e e G S e G W e S e e G e - S e -

Série | Numero NFS-e
M2 | 01019

Data da Emissédo
26/07/2021 0B:56:06

Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: CLINICA AURA MED LTDA ME

/ /.

Cédigo de Verificacao
20C9CA002

Identificacdo do recebedor

Data do recebimento




26/07/2021 Banco do Brasi

B e 20 .
DOC ou TED Eletrénico
s
Debitado
Agéncia 26056
Conta correnta 182488 RMANDADE S C M SOCORRO
Credtedo
Banco 33 8GO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Agtnia (semDV) 861 SOCORRO

V)

CNPJ 49.592.57000001-18

Nome fevotetido LABORATORIO PADRAO DE ANALISES CLINICAS

Finalidade CREDITO EM CONTA

Nimero docurmento 72904

Valor 10.980,00

Destinaglo 0

Data transferinola 290772024

*C" - CPFICNPJ

diferertte

Autenticacdo SiSBB  0D3983IBOVDE587

Assingda por JDT73387 JOSE C GIOMO 29/07/2021 09:47:34
JFO21130 ANDRE O MARCHESE 29/07/2021 10:02:56

Transagdo efetuada com sucesso.

Transaciio shebuada com suocssan por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

htips://autostendimento2.bb.com.briepl-api-autoatendimento/index.himi?v=2.3,18#/template/~2Fpendencias~2F G TPY.bb%3F disponivelCelular=s... 4/



- NUMERO DA NOTA

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 01111
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAO
26/07/2021 07:57:43
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA o
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 26/07/2021 SOCORRO - 5P - 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
LABORATORIO PADRAO ANALISES CLINICAS LTDA EPP (x)SIM () NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNPJ: INSC.MUNICIPAL:  INSC.ESTADUAL:
49,592.579/0001-18 560022 NIRE 3522625485-1
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
x RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - SP - BRASIL 13.960-000 NENHUM
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
38951624 1938951624 prefeitura@crisviland.com.br
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAC SOCIAL: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - SP 13.860-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 hospital@santacasasocorro.com.br
DESCRICAO DO SERVICO
4,02 | Andlises clinicas, patologia, eletricidade médica, radioterapia, quimioterapia, ultra-sonografia, ressonancia magnética, radiologiz, tomografia e congéneres.
DISCRIMINAGAO DO SERVIGO
*PLANTOES PRONTO SOCORRO EXAMES : 0872021,
*PLANTOES PRONTQ SOCORRO INTERNAGOES : 06/2021.
*EXAMES DE TROPONINA NO PRONTO SOCORRO : 06/2021.
FiM
NOTA FiSCAL PAGA COM |
RECURSOS DA PREFElTUI:)A |
MUNICIPAL DE 57(“-032 J
TERMO Ne_ 01 /2o L5
) & M O\
DETALHAMENTO DE VALORES ;
IMPOSTOS FEDERA|S DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO......... R$ 10.980,00
Aliquota do I55 ... 2,00 % Base de Calcul0.u.uuircmnicaraanens R% 10.980,00
Desconto Incondicionado...... RS 0,00 Total Dedugbes/Descontos..... R$ 0,00
Desconto Condicionado Total de Imp. Federais............ R$ 0,00
Outras Retencoes.......... VRlor do 4SS i icisasnss R$ 219,60
Outras Deducdes.....ovieenee.  R$ 0,00 VALOR LIQUIDO...courcinneerane R$ 10.980,00
INFORMACOES COMPLEMENTARES
Fackitioolooliai
Trib aprox R$: 1.476,81 Federal e 362,34 Municipal  Fonte: IBPT/empresometro.com.br 11AEAD
OQUTRAS INFORMACOES

1 - Responsaével Tributério: ( X JPrestador ( JTomador.

2 - 0 ISS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municipio de SOCORRO,

3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servigo.

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal podera ser verificada no site https://www.socorro.sp.gov.br com a utilizagde do Cédigo de Verificagao,

Série | Nimero NFS-e Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: LABORATORIO PADRAO ANALISES CLINICAS
M2 | 01111 LTDA EPP

Data da Emissdo

26/07/2021 07:57:43

Cédigo de Verificacdo / /
3BEB2FF&F Identificagao do recebedor Data do recebimento




28/07/2021

Banco do Brasii
Dec ou;ED Eletrdnico
Debitadio
Agéncia 26056
Conta corvente 182488 RMANDADE S C M SOCORRO
Craditado
Banco 341 TR UNIBANCO S A
Agincia (eem DV) 8015 MONTE SIAQ MG
Conta corrente {com
DV) 121133
CNPJ 21.07547400001-72
Nome favoresido PRO VIDA SERVICOS MEDICOS LTDA
Finalidade CREDITQ EM CONTA
Numero documento  72.905
Valor 2.533,85
Destinacéo 0
Data transferéncla 29072024
"C" « CPFICNPJ
diferente
Autenticaglio 8i8BB 48D 11618E81FFDOC
Assinade por JDTT3387 JOSE C GIOMO 29/07/2021 09:48:33
JFD21130 ANDRE O MARCHESE 29/07/2021 10:02:56
Transagao efetuada com SuCesso,

Transscio eIRda Com SUCES0 Por: JF 021130 ANDRE O MARGHESE.

hitps://autostendimento2.bb.com.briapi-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.3.18#template/~2F pendencias~2F G TPY.bb%3F disponiveiCelular=s... 58



NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Péagina1de 1
PM DE MONTE SIAO Namero da NFS-e
PREF .
. MUNIC. DE MONTE SIAO Caudigo de Verificagsio de Auterticid
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELET! RONICA - NFS-e 197XCLDB4
Data e Hora de Emisséio da NFS-e
informcten Pl 26/07/2021 3s 10:51:30
Tl _ae Chave de Acesso

Exigibllidade 40 188 Miimaro do Processo Municipio de Incidéncia do ISS Local da Prestagdo 168863ASZF IFJE7TMZ2NSKURP 1EVWL18L.

Exigivet MONTE SIAO-MG MONTE SIAO - MG

Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Dala do RPS Competéncia

26/0712021 Para certificagéio da autenticidade acesse
= - http://200.98.66.118:9028/issweb, menu

Optante Simplee Nacional  Incentive Flecal Regime Especial Tributagao Tipo 1SS e &k iy desta N"S-o.

2 -Ndo 2 - Nio Microempresério e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento
PRESTADOR DE SERVIGOS

CPF/CNPJ RG/inscriggo Estadual Inscrigiio Municipal Cad: Nome/Razao Social
21.075.474/0001-72 54000009681 000020386 PRO VIDA SERVICOS MEDICOS LTDA - ME
radouro Complemento Baimo
ABILIO ZUCATO, 00282 CENTRO
P Cidade Telefone E-mail
7580-000 Monte Sido-MG 3534651068 alexsitverio@ol.com.br
TOMADOR DE QERVICOS
.| CPF/CNPJ/Documenio RG/inscrigio Estadual Inscrigio Municipal Nome/Raz&o Social
71.408.546/0001-24 IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOCORRO
Logradouro Complemento Bairro
Avenida DR, RENATO SILVA, 128 Centro
CEP/Cod Postat Cidade/Pais Cod. IBGE Telefone E-mail
13960-000 8OCORRO - SP 3552108 19 38559557 EUCLIDES@SANTACASADESOCORRO.COM.BR
Discriminagio dos Servigos
Qtde. Un. Medida  Descrigio Vir. Unitério Total
Pianto édico de Especi Pri ial na UTI o més de Junho de 2021 conf escala medi i

e s CARLOS ALEXANDRE SILVERIO DA SILVA CRMSP 80929 £ I i i

~ NOTA FISCAL PAGA COM

i
RECURSOS DA PREFEITURA |
MUNICIPAL DE SOCORRO !
TERMO Ne_ 01 /2227 o T
- A e / o l [ I
’0 %
Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - 1SS Construgéo Civil
LC 116/2003: 04.01 Aliquota Atividade Municipio Cédigo CNAE  Cddigo da Obra Cédigo ART
Medicina e biomedicina, 2,00% 0000040000001
Valor Total dos Seivig D Incondicio Dedugfes Base Célculo Base de Calculo Total do ISS ISS Retido Desconto Condicionado
R$ 2.700,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 2.700,00 RS 54,00 2-Nao R$ 0,00
Retencdes de impostos
PIS  (2.700,00 x 0.85%) COFINS (2.700,00 x 3,00%) INSS IRRF (2.700,00 x 1,50%) CSLL (2.700,00 x 1,00%) Outras Retengbes
R$ 17,66 RS 81,00 R$ 0,00 RS 40,50 R$ 27,00 R$ 0,00
alor Liquido da NFS-e: RS 2.533,98 Val. Aprox. Tributos:
‘ Informagdes Complementares
lbaa«,ﬂo Unied. Qide Vir.Unit. Dedugéo Desc.Cond.  Desc.Inc. Total Remover
Plantées Médico de Espacialidade Presencial na UTI durante o més de Jutiio de 2021 i escala médi | realizada por CARLOS ALEXANDRE SILVERIO DA 'SILVA CRMSP 80929.

eathansaaratay reLeALILL LY,
LI N

RECEBIEMOS) DE PRO VIDA SERVICOS MEDICOS LTDA - ME O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 620 E CODIGO DE VERIFICAGAO 197XCLDB4.

Date CPFIRG Assinatura

3 4




29/07/2021

Banco do Brasil

- DOGvu TED Eietrénico

Debitado

Agéncia 260585

Conta comeie 182488 RMANDADE S C #1 SCCORRO

Creditado

Banco 341 TTAL UNIBANCO S.A.

Agdncia (sem DV) 250G GUACU SP

Conta corrents (com

V) 908923

CNPY 11.033.978/0001-76

Nome favorecido D.M.P. « SERVICOS MEDICOS S/S LTDA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Nimero dotumento  72.908

Valor 3.644.19

Destinacdo 0

Data transferdnela 29/07712021

*C" - CPFICNPJ

difersnte

Autenticaglic 8iISBB  BDC4ADBE321DD448E

Assinsde por JDT73387 JOSE C GIOMO 29/07/2021 09:49:07
JF021130 ANDRE O MARCHESE 28/07/2021 10:02:56

Transago efetuada com suoesso.

Transaglic etetuada com sucesso por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

https://autostendimento2.bb.combriept-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.3, 18#/template/~2Fpendencias~2F GTPY.bb%3F disponiveiCelutar=s... 6/9



NUMERO DA NOTA

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00145
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAO
26/07/2021 10:26:14
A ODIGO VERIFICA
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA e TN
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 26/07/2021 SOCORRO - SP - 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAQ SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
D.M.P. - SERVICOS MEDICOS /5 LTDA () SIM { x) NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNPJ: INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL:
POLICLINICA SAO LUCAS 11.033.978/0001-76 560832
ENDERECO: MUNICiPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
DEODOROQ, 98 - CENTRO SOCORRO - SP - BRASIL 13.960-000 IS5 FIXO
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
3895.1298//3895.1365 1938951298 mundocontabil@hotmail.com
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: iNSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - SP 13.960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 willlan@santacasasocorro.com.br
DESCRIGAO DO SERVICO
4,03 | Hospitais, tiinicas, laboratdrios, sanatérios, manicmios, casas de salide, prontos-socorros, ambufatérios e congéneres,
DISCRIMINAGAOD DO SERVICO
Discriminacio Qhservacdes Unidade Quantidade Valor Unitdrio SubTotal
INTERNAGOES PRODUGAO 1,00 3.883,00 3.883,00
Total dos itens 3.883,00
PRODUCAO DE AIH/SUS EM MAIO DE 2021
FiMm
i NOTA FISCAL PAGA COM
RECURSOS DA PREFEITURA e
MUNICIPAL DE SOCORRO | {0
TERMO Ne__ Q1 /203
i M O
DETALHAMENTO DE VALORES A
IMPOSTOS FEDERAIS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO......... R$ 3.883,00
R$ 25,24 Alfquota do IS5 ..o cnenn 0,00 % Base de Calculo......cecvnrnerennns R$ 3.883,00
R$ 116,49 Desconto Incondicionado...... R$ 0,00 Total Dedugdes/Descontos..... R$ 0,00
R$ 58,25 Desconto Condicionado......... R$ 0,00 Total de Imp. Federais............ R$ 238,81
anenne R$ 0,00 Outras Retengdes.......renree.  R$ 0,00 Valor do ISS......... R$ 0,00
CSl i R$ 38,83 Outras DedugoesS... e R$ 0,00 VALOR LiQUIDO sonsass R$ 3.644,19
INFORMACOES COMPLEMENTARES
Aaakiokdoloookok kool
Trib aprox R$: 522,26 Federal e 104,45 Municipal Fonte: IBPT/empresometro.com,br 115C76
OUTRAS INFORMACOES

1 - Responsdvel Tributédrio: ( X )Prestador { )Tomador,

2 - O ISS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municipio de SOCORRO.

3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tamador do Servico.

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal poderd ser verificada no site https://www,s0corro,sp.gov.br com a utilizacdo do Cédigo de Verificagao.

Série | Nimero NFS-e Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: D.M.P. - SERVICOS MEDICOS 5/S LTDA
M2 | 00145

Data da Emissdo

26/07/2021 10:26:14 : ;
gg&l’g:éc . ldentificagdo do recebedor Data do recebimento




26/07/2024

Banco do Brasil
DOC ou TED Eletronico
~
Debitado
Agindis 26058
Conta cowenie 182488 IRMANDADE S C M SOCORRD
Creditadc
Banco 33 BCO SANTANDER (BRASIL) SA,
Agincle {sem DV) 861 SOUORRO
gonh corrante {com 130010442
V)
CNPJ 19.726.0870001-07
Nome favorecido LR SALES CLINICA MEDICA LTDA
Finalidate CREDITO EM CONTA
Numero documento 72907
Valor 21.679,35
Destinacho 0
Data tranaferéncia 2000772024
“C" - CPFICNPJ
diferents
Astenticeclio Si1SBB  7F5G125682CECB4S
Assinada por JDT73387 JOSE C GIOMO 25/07/2021 09:49:35
JF021130 ANDRE O MARCHESE 29/07/2021 10:02:56
Transagho efetuada com sucessn.

Transaciic eletuada com suCes0 por: JF021130 ANDRE O MARCHESE,

https:/autostendimento2.bb.combefepf-apj-autoatendimento/index.himi?v=2.3.18#{template/~2Fpendencias~2F GTPY.bb%3F disponivelCelular=s....
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NUMERO DA NOTA

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00348
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAO
26/07/2021 10:30:37
A CODIGO VERIFICA
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA il
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 26/07/2021 SOCORRO - SP - 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAO SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
LR SALES CLINICA MEDICA LTDA {) 5IM ( x ) NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL:  INSC.ESTADUAL:
19.726.087/0001-07 741396 NIRE 35228191750
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
‘ ANDRELINO DE SOUZA PINTO, 171 - CENTRO SOCORRO - SP - BRASIL 13.960-000 1SS FIXO
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9-8101-2022 19981012022 kazanesco@yahoo.com.br
TOMADQR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATO SILVA, 128 - CENTRO SOCORRO - SP 13.960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
{19) 9981-14923 hospitai@santacasasocorro.com.br
DESCRICAO DO SERVICO
4,01 | Medicina @ biomedicina.
DISCRIMINAGAO DO SERVIGO

COBERTURA DE PLANTOES DE ESPECIALIDADE A DISTANCIA NA CLINICA
CIRURGICA DURANTE D MES DE JUNHO DE 2021.

FiM
e
. NOTA FISCAL PAGA COM
| RECURSOS DA PREFEITURA
MUNICIPAL DE SOCOZRP
(]
TERMO N?
- l',f\; (/
. - ‘u..v
‘LM o
DETALHAMENTO DE VALORES .
IMPOSTOS FEDERAIS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO......... R$ 23.100,00
R$ 150,15 Alfquota do IS5 ...ccevinrennnnnne 0.00% Base de Calculo....c..vvnecrcnsnens R$ 23.100,00
R$ 693,00 Desconto Incondicionado...... R$ 0,00 Total Dedugdes/Descontos..... R$ 0,00
R$ 346,50 Desconto Condicionado......... RS 0,00 Total de Imp. Federais............ R$ 1.420,65
.. R$ 0,00 Outras Retengdes .. R$0,00 Valor do ISS....cceneecine . R$ 0,00
.. R$ 231,00 Outras Dedugdes....... R$ 0,00 VALOR LiQUIDO. wewe  R$ 21.679,35
INFORMACOES COMPLEMENTARES

Dra Erika Juliana de Godoy Testoni
Trib aprox R$: 3.106,95 Federal & 750,75 Municipal

OUTRAS INFORMACOES

Fonte: IBPT/empresometro.com.br 115C76

1 - Responsavel Tributario: ( X )Prestador ( JTomador,

2 - 0 1SS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municfpio de SOCORRO.

3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomader do Servigo.

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal poderd ser verificada no site hitps://www.socorro.sp.gov.br com 3 utilizacdo do Cddigo de Verificacao.

—— - —— - —— M ——w—— ——— - 0 G - S, e G e e G e M e e e G G G e e e e e e e e

Série | Numero NFS-e
M2 | 00348

Data da Emissdo
26/07/2021 10:30:37
Cddige de Verificacdo
47E76CTA8

Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: LR SALES CLINICA MEDICA LTDA

/ /
Data do recebimento

Identificagdo do recebedor




20/07/2024

Banco do Bresil
DOC ou TED Eletrdnico
- X
Debitado
Agénda 26058
Conta coivaive 182408 IRMANDADE S C M SOCORRC
Creditado
Banco 33 BOO SANTANDER (BRASILI S.A.
Agéncia (semDV) 672 AGUAS DE LINDDIA
Sonta comanke (com 130020810
CNPJ 30.004.3530001-88
Nome fevoretido TCOSTA WMAGENS E DIAGNOSTICOS LTDA
Finalidade CREDITO EM CONTA
Nimero documento 72908
Valor 36.000,00
Destinacho 0
Data transfaréncla 29007112021
*C" - CPFICNPY
difersnte
Autenticsglic 8iI8B8  1D30COTABACD562E
Assineds por JOT73387 JOSE C GIOMO 26/07/2021 09:50:31
JR021130 ANDRE O MARCHESE 28/07/2021 10:02:56
Transaclo efetuada com Sucesso.

Transagdo efetuada com sucesso por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

htips://autostandimento2.bb.com.brispl-apj-autoatendimentofindex.himi?v=2. 3. 18it/template/~2F pendencias~2F GTPY.bb%3FdisponiveiCelutarzs... 8/8



NUMERO DA NOTA

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00167
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAOQ
28/07/2021 12:23:00
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA e
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 28/07/2021 SOCORRO - 5P - 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: SIMPLES NACIONAL:
TCOSTA IMAGENS & DIAGNOSTICOS LTDA (x)5iM () NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL:
30.084,353/0001-88 745017
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
‘ DR RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - SP - BRASIL 13.960-000 NENHUM
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
SALA 03 (19) 3824-9988 tcostatomografia@gmail.com
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71,408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: PAIS:
RENATQ SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - SP 13.960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 hospital@santacasasocorro.com.br
DESCRICAD DO SERVICO
4,02 | Andlises clinicas, patologia, eletritidade médica, radioterapia, quimioterapia, ultra-sonografia, ressondncia magnética, radiologia, tomografia e congéneres.
DISCRIMINACAO DO SERVICO

REALIZACAD DE EXAMES DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA COM Ol SEM CONTRASTE DURANTE O MES DE JUNHO DE 2021.
FiM

NOTA F1SCAL PAGA COM

RECURSOS DA PREFEITURA |
MUNICIPAL DE SOCORRO ’
TERMO Ne_¥ 4. |
DETALHAMENTO DE VALORES ;
IMPOSTOS FEDERAIS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO......... R$ 36.000,00
PIS.cciiieens RS 0,00 Alfquota do 1SS ....vveeeeinninns 343% Base de Calcul0.....c.uvirernenene R$ 36.000,00
COFINS...... R$ 0.00 Desconto Incondicionado...... R$ 0,00 Total Deducdes/Descontos..... R$ 0,00
R R$ 0,00 Desconto Condicionado......... R$ 0,00 Total de Imp. Federais............ R$ 0,00
. R$ 0,00 Outras Retencdes . R$0,00 Valor do ISS. i R$ 1.234,80
R$ 0,00 Outras Dedugies. ..o e R$ 0,00 VALOR LIQUIDO......c00ocunssunne R$ 36.000,00
INFORMACOES COMPLEMENTARES
sdokckdokacoioiolokddk
Trib aprox R$: 4.842,00 Federal e 1.188,00 Municipal  Fonte: IBPT/empresometro.com.br 115C76
OUTRAS INFORMACOES

1 - Responsével Tributério: ( X JPrestador ( JTomador.

2 - 0 1SS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municfpio de SOCORRO.

3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servigo.

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal poderd ser verificada no site https://www.50Corr0.5p.gov.br com a utilizagdo do Cédigo de Verificacao.

Série | Nimero NFS-e Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: TCOSTA IMAGENS & DIAGNOSTICOS LTDA
M2 | 00167

Data da Emissdo

28/07/2021 12:23:00 / ]
ﬁ?ggg‘;&; e Identificacéo do recebedor Data do recebimento




28/07/2021 Banco do Brash

DOC ou TED Eletrénico

Agncia 26058

Conta cotrante 182488 RMANDADE § C M SOCORRO
Creditado

Banco 33 S5CO SANTANDER {BRASIL) S.A.

Agtncia (sem DV) 872 AGUAS DE LINDOIA
Conta corrente {com 130026310

DV)

CNPJ 30.084.3530001-88

Nome favorecido TCOSTA IMAGENS E DIAGNOSTICOS LTDA
Finalidade CREOITO EM CONTA

Numero docurmento  72.900

Valor 2.200,00

Destinagho 0

Deta transfarincis 29/072021

“C"- GPFICNP)

diferante

Autenticacio 81SBB  624DDBBFSFESB4E1

Assinade por JOT3387 JOSE C GIOMO 20/07/2021 09:50:58

JE021130 ANDRE O MARCHESE 20/07/2021 10:02:56
Transagio efetuada com $u0ess0,

Transacio shluada com sucecad por: JF021130 ANDRE O MARCHESE.

hitps://autostendimento2.bb.com.bwiapt-apj-autoatendimento/index.himi?v=2.3, 18#template/~2Fpendencias~2F GTPY.bb%3FdisponivelCelular=s... 9/9



NUMERO DA NOTA

MUNICIPIO DE SOCORRO - SP 00166
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA DATA DA EMISSAO
28/07/2021 12:08:24
A CODIGO VERIFICACAO
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA e
SERIE: COMPETENCIA: LOCAL DO SERVICO: NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:
M2 28/07/2021 SOCORRO - SP - 0
PRESTADOR DO SERVICO
NOME/RAZAO SGCIAL: SIMPLES NACIONAL:
TCOSTA IMAGENS & DIAGNOSTICOS LTDA (X )5IM () NAO
NOME FANTASIA: CPF/CNP}: INSC.MUNICIPAL:  INSC.ESTADUAL:
30.084.353/0001-88 745017
ENDERECO: MUNICIPIO: CEP: REGIME ESPECIAL:
DR RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - SP - BRASIL 13.960-000 NENHUM
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
SALA 03 (19) 3824-9988 tcostatomografia@gmail.com
TOMADOR DO SERVICO
NOME/RAZAD SOCIAL: CPF/CNP): INSC.MUNICIPAL: INSC.ESTADUAL
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA SOCORRO 71.408.546/0001-24 540302
ENDERECO: MUNICiPIO: CEP: PAls:
RENATO SILVA, 129 - CENTRO SOCORRO - SP 13.960-000 BRASIL
COMPLEMENTO: TELEFONE: E-MAIL:
(19) 9981-14923 hospital@santacasasocorro,com.br
DESCRICAO DO SERVICO

4.01 | Medicina @ biemedicina.

DISCRIMINACAC DO SERVICO
PLANTAD MEDICO A DISTANCIA NA CLINICA MEDICA DURANTE O MES DE JUNHO DE 2021 CONFORME ESCALA MEDICA MENSAL.
FIM

{ AL PAGA {

MUNICIPAL DE _/e*,-g_u'sf.: {

TERMO N& O)?//'

DETALHAMENTO DE VALORES ;

IMPOSTOS FEDERAIS DEDUCOES / DESCONTOS VALOR DO SERVICO...cucune R$ 2.200,00
- R RS 0.00 Aliquota do IS5 .....cocverineriene 343% Base de CAICUI0....cccuvmrcrrrinens R$ 2.200,00
COFINS...... R$ 0,00 Desconto Incondicionado...... R$ 0,00 Total Dedugdes/Descontos..... R$ 0,00
Rociceiasaaanae R$ 0,00 Desconto Condicionado......... R$ 0,00 Total de Imp. Federais............ R$ 0,00

. R$ 0,00 Outras Retengdes. Valor do 155......ccc0me0ame .. R$ 75,46
RS 0,00 Outras DedugBes.......uvmmrereunne VALOR LIQUIDO....c..ccoovsmemee R$ 2.200,00

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Aok fokokoooRkkk
Trib aprox R§: 295,90 Federal e 71,50 Municipal  Fonte: IBPT/empresometro.com.br 115C76

OUTRAS INFORMACOES

1 - Responsavel Tributario: ( X )Prestador ( JTomador,

2 - O ISS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municipio de SOCORRO.

3 - Uma via desta Nota Fiscal foi enviada para o e-mail do Tomador do Servigo.

4 - A autenticidade desta Nota Fiscal poderé ser verificada no site https://www.socorro.sp.gov.br com a utilizacdo do Cddigo de Verificagdo.

Série | Numero NFS-e Recebi a NFS-e emitida pelo prestador: TCOSTA IMAGENS & DIAGNOSTICOS LTDA
M2 | 00166

Data da Emissdo

28/07/2021 12:08:24 / /
256;';":?;?3 e o Identificag@o do recebedor Data do recebimento




