05/07/2022.10:31 Impressé&o - Banrisu [1 657027888033)

Recibo de Pagamento
NSU:  20220705000193618354
. i Data:  05/07/2022

IS hora:  10:30:05

ID Transagéo: E9270206720220705132900193618354

Tarifa do Pagador: R$ 0,00

Situag¢do da Operacso: EFETIVADA

Descrigao: PGTO OBSTETRICIA JUNHO 22
Valor: R$ 1.000,00

Informagdes do Destinatario

Nome: MARCOS MOREIRA PEREIRA URGENCIAS
CNPJ: 40.221.836/0001-30
Instituigdo: BCO BRADESCO S.A.

Informacgdes do Pagador :
Nome: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO

CNPJ: 88.413.661/0001-90
Instituicao: BANRISUL - BCO DO ESTADO DO RS S.A.
Agéncia: 0235

Conta: 0602523204

Em caso de ddvidas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o 1D da transacéo.
' SAC: 0800 6461515 OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacio esta sujeita & analise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente, ser cancelada pelo Banrisul.
Mantenha seus contatos atualizados.



PREFEITURA MUNICIPAL DE PELOTAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE RECEITA
Nota Fiscal Eletronica de Servigos
Numero / Série: 43/ NFSe Emissao: 28/06/2022 16:05:26 Retencao ISS: Tributado
Datai,Prestagéo Servigo: 28/06/2022 Incidéncia: PELOTAS (RS) N° RPS:

PRESTADOR DE SERVIGOS
Nome/Razao Social: MARCOS MOREIRA PEREIRA URGENCIAS

CPF / CNPJ: 40,221.836/0001-30 Regime: Simpies (Aliquota 2.00%)
Endereco: - Rua Padre Anchieta, n° 3952, Apt 501, Bairro Centro
Telefone: Municipio: PELOTAS (RS)
E-Mail: MOREIRA_BT@HOTMAILCOM
Inscr. Municipal: 1009532 Inscr. Estadual:

Nome Fantasia: MOREIRA URGENCIAS

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razao Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAC

CPF { CNPJ: 88.413.681/0001-90
Enderego: Praga Rua Hermes Pinto Afonso, n® SN, Bairro Centro

Telefone: Municipio: JAGUARAO (RS)
E-Mail: santacasajaguarao_financeiro@hotmail.com
Inscr. Municipal: Inscr. Estaduat:

Nome Fantasia;

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Codigo CNAE: 8610-1/02-00 Denominagao: ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO-SOCORRO E UNIDADES HOSPITALARES PARA
Codigo Servico: 4.03 Servico: Hospitais; Clinicas; Laboratorios; Sanatorioé; Manicomios; Casas de Saude: Prontos-Socorros;
Local da Prestagio dos Servicos: JAGUARAO (RS)

Discriminacao dos Servigos Prestados:
Rref. Obstetricia junho/2022- R$ 1.000,00

RETENGCOES DE IMPOSTOS
INSS COFINS CSLL PIS IRRF Outras Retengées
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0.00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
DETALHAMENTO DE VALORES
Valor Total da Nota Deducées Permitidas em Lei  Base de Calculo Aliquota ISS Totais Retengoes
R$ 1.000,00 R$ 0,00 R$ 1.000,00 2,00 % R$ 20,00 R$ 0,00

, INFORMACOES COMPLEMENTARES
Banco; Bradesco
AG: 0387
CC: 0019164-7
Emitido por Mario Luiz Morales Gularte

A validagao dos dados desta nota podera ser feita junto ao site da Prefeitura, através do endereco https://nfe.pelotas.rs.gov.br/
no menu "Consultar" - "Validar Documento” informando o cédigo de validacao abaixo:

457B.ADFO.F005.0096.5033.91 5A.5CF5.F349




05/07/2022 10:27 ‘ Impresséo - Banrisul [1 657027645508]

Recibo de Transferéncia
NOmero: 01328645125/00000000615238/041800

e Data: 05/07/2022
nrisul . 10:13:56

Canal: Office Banking

Data Débito: 05/07/2022

Valor: R$ 22764,36

Tipo: Transferéncia de valor entre contas Banrisul

Conta do Remetente: 0235-06.025232.0-4

Nome do Remetente: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
Conta do Destinatério: 0235-35.012818.0-4

Nome do Destinatario: NEREU JOAQUIM EUGENIO ARAUJO
Finalidade: PGTO OBSTETRICIA JUNHO 22

Atenciosamente
Banco do Estado do Rio Grande do Sul S.A.

0367D4FC1B0D380477532646BCI9AA33C7560
SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacdo estd sujeita a andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente, ser cancelada pelo Banrisul.
Mantenha seus contatos atualizados.



- SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUARAO
f CNPJ: 88.413.661/0001-90 CC: Obstetricia Folha Mensal
: ; Mensalista Junho de 2022
] Cadigo Nome do Funcionario TBO Departamento Fiiial
"5 NEREU JOAQUIM EUGENIO ARAUJO 225125 16 1 [ :
MEDICO Admissao: 01/03/2006 .
i 7}(‘3.c'>d‘igo ’ Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
3 ’212 PGTO OBSTETRA SALA DE PARTO 30.200,00 30.200,00 g
~ 857| IRRF AUTONOMO 27,50 7.435,64 || ¢ j
iM;itricula INSS . “Total de Vencimentos Totat de Descontos
- 30.200, 00 7.435, 64 ‘ El
BANRISUL 41 = '
.conta corrente: 35012818-04 Agéncia: 0235 - 23 Valar Liquido |:> 22.764,36 | }
Salério Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Mas Base Célc. {RRF Faixa IRRF '
0,00 0,00 0,00 0,00 30.200,00 27,50
| SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUARAC
- CNPJ: 88.413.661/0001-90 CC: Obstetricia Folha Mensal
Mensalista Junho de 2022
Cadigo Nome do Funciondrio ~CHO Departamenta Filiai
5 NEREU JOAQUIM EUGENIO ARAUJO 225125 16 1
MEDICO Admissdo: 01/03/2006
! Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
| 212| PGTO OBSTETRA SALA DE PARTO 30.200,00 30.200, 00 g
- 857| IRRF AUTONOMO : 27,50 T.435,6411 ¢ :
%
E
&
Total de Vencimentos Tatal de Descontos : x
Matricula INSS: ~ L
30.200,00 7.435, 64 l g
BANRISUL 41 ﬂ \l ;
conta corrente: 35012818-04 Agéncia: 0235 - 23 Valor Liquido EJ;> 22.764,365&
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
0,00 0,00 0,00 0,00 30.200,00 27,50




14/07/2022 16:13 E Impress&o - Banrisul [1657825980585]

Banco 1 041 - Banrisul

Canal/Equip 1 Office Banking/9998

Ag./Conta Débito : 0235-06.000544.0-1

Correntista : SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
Data/Hora Operagdo : 14/07/2022-16:11:23

NSU : 01333304627/00000000648792/061167
Tipo Pagamento : DARF Barras

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF

Agente arrecadador : CNC 041 BANCO DO ESTADO DO RIO GRANDEDO SULS A

Coédigo de Barras  : 85860000085 70850385222 01070122189 40624460875
Data de Pagamento : 14/07/2022

Valor Total 1 8.570,85

Autenticacdo : 041023599980611671407202200000857085

Modelo aprovado pela SRF-ADE Conjunto Corat/Cotec n® 00 1, de 2006

:.03AOAOE644CAD071900A06007F9E2DBG7626
SAC: 0B00 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transago esté sujeita a andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente, ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha
seus contatos atualizados.




' PR Documento de Arrecadagé@
Receita Eeder;al de Receitas Federais

- CNPJ Razéo Social .
_88.413.661/0001-90 ISANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO : ’
:Perfodo de Apuragiio Data de Vencimenta Nimero do Documents
30/06/2022 - 20/07/2022 07.01.22189.4062446-0 | s
(Observag(‘)es ‘,
: a!rToa
Sicalc Contribuinte - 8721 - RS
: Compq§igéo do Documento de Arrecadagio
Cédigo Denominagio Principal Multa Juros Total
0588 IRRF - REND TRAB SEM VINC EMPREGATICIO 8.5709, 85 8.570,85
: "+ @6 IRRF - REND DO TABALHO SEM VINCULO EMPREGATICIO
PA 86/2022 vencimento 20/07/2822
Totais 8.570,85 9,00 8,00 8.57b, 85
P
: A 08/07/2022 16:38:50
\_ SENDA (Vers&o:5.1.1) Pagina: 1/1 350/

85860000085 3 708503852228 01070122189 2 40624460875 4 ‘ AUTENTICA(}AO MECA!\“CA

Documento de Arrecadacgio de Receitas Federais

[ 85880000085 3 | [70850385222 8 ] [07070122186 2 ] 7406244608754 ] CNPJ: 88.413.661/0001-90

LR RTHTTAITIY pee——

Pagar até: 20/07/2022
Valor: 8.570,85




. 16/08/2022 15:4p

Impressig - Banrisuf [1660675347358]

HBanrisul

BANRIGSU L
AGENCIA: (0235 - JAGUARROQ

CONTA. ., : 06.025232AO—4

NOME. . . : SANTA Ccasa DE CARIDADE JAG CONVENIOQ
IDENTIFICACAO: 16202208160194575786

PARA SIMPLES CONFERENCTIA

SALDO Da CONTA
SALDO LIVRE.... . R§

TOTAL LIVRE... ... . R3

TEB PJ1

BENEFICIOS ADICIONAIS - DESCONTO

SALDO ANT EM 30/06/2022
*+  MOVIMENTOS JUL/2022

01 DEBITO TRANSFERENCIA 036730
DEBITO TRANSFERENCTA 036743
DEBITQ TRANSFERENCIA 036954
PIX 510348
PIX . 514488
SALDO Na DATA

04 DEBITO TRANSFERENCIA 040987
DEBITO TRANSFERENCIA 039867
DEBITO TRANSFERENCIA 039884
DEBITO TRANSFERENCIA 039897
DEBITO TRANSFERENCIA 039910
DEBITOQO TRANSFERENCIA 039924
DEBITO TRANSFERENCIA 0358939
DEBITO TRANSFERENCIA g§gg§§
DEBITO TRANSFERENCIA 039983
DEBITQ TRANSFERENCIA 039988
DEBITQ TRANSFERENCIA 040022
DEBITQ TRANSFERENCIA 040372
DEBITC TRANSFERENCIA 040391
DEBITC TRANSFERENCIA 040424
DEBITO TRANSFERENCIA 040475
DEBITO TRANSFERENCIA 040502
DEBITO TRANSFERENCIA 040512
DEBITO TRANSFERENCIA 040524
PIX 055617
PIX 057265
PIX 063133
PIX 111845
PAGAMENTO DARF 040726
PAGAMENTO DARF 040737
SALDO NA DATA

05 DERITO TRANSFERENCIA 042193
TARIFA DOC/TED 041991
TARIFA DOC/TED 042296
TARIFA DOC/TED 042384
DEBITO TRANSFERENCIA 041473
DEBITOQ TRANSFERENCIA 041519
DEBITO TRANSFERENCIA 041769
DEBITO TRANSFERENCIA 041757
DEBITO TRANSFERENCIA 041800
DEBITQ TRANSFERENCIA 041880
DEBITO TRANSFERENCIA 041910
DEBITO TRANSFERENCIA 042018
DEBITO TRANSFERENCIA 042039
DEBITO TRANSFERENCIA 042343
DEBITO TRANSFERENCIA 042788
BERITO TRANSFERENCIA 042808
TED 041991
TED 042296
TED 042384~
PIX 537143
PIX 59610¢
PIX 618354
PIX 619375
PIX 647154
PIX 655358
PIX 667002
PIX 693067
PIX TJ01868

PIX

16/08/2022

48.123,82

48.123,82

800, oo
.OO0,00:jf




16/08/2022 15:42

06

07

14

15
20
26
28

28

4
01

PAGAMENTO DARF
PAGAMENTO DARF
PAGAMENTO DARF
PAGAMENTO DARF
PAGAMENTO DARF
PAGAMENTO DARF

SALDO NA DATA -
PAGAMENTO TITULQ
PAGAMENTO DARF
PAGAMENTO DARF

DEBITO TRANSFERENCTA
DEBITO TRANSFERENCTA
PIX 0

PIX

SALDO NA DATA

DEBITO TRANSFERENCIA
SALDO NA DATA *
CREDITO TRANSFERENCIA
CREDITO TRANSFERENCTA
CREDITO TRANSFERENCIA
PAGAMENTO TITULO
DEBITO TRANSFERENCIA
SALDO NA DATA
DEBITO FOLHA PAGAMENTO
SALDO NA DATA
PAGAMENTO TITULO
SALDO NA DATA

DEBITO TRANSFERENCIA
SALDO NA DATA ]
CREDITO TRANSFERENCIA
SALDO NA DATA
CREDITO TRANSFERENCIA
CREDITO TRANSFERENCIA
CREDITO TRANSFERENCTA
CREDITO TRANSFERENCIA
CREDITO TRANSFERENCIA
CREDITQ. TRANSFERENCIA
CREDITO TRANSFERENCIA
CREDITO TRANSFERENCIA
CREDITO TRANSFERENCIA
CREDITO TRANSFERENCIA
CREDITO TRANSFERENCIZ
CREDITO TRANSFERENCIA
CREDITO TRANSFERENCTIA
DEBITO FOLHA PAGAMENTQ
DEBITO FOLHA PAGAMENTO
DEBITO TRANSFERENCIA
SALDO NA DATA -
MOVIMENTOS AGO72022
DEBITO TRANSFERENCIA
DEBITC TRANSFERENCTIA
DEBITO TRANSFERENCIA
PIX :

SALDO NA DATA

Impressag - Banrisul [1 660675347358}

042002
042006
042303
042309
042388
042392

0450865
045052
045059
044998
045009
920494
922173

048721

060008
060010
060011
061078
061162

736868

068876

074320
077415

078222
078224
078226
078227
078229
078230
078231
078233
078236
078240
078241
078243
078244
) 383700
750763
079507

082349
082906
083060
080734

SAC 0800 646 1515
OUVIDORIA 0800 644 2200

519.




PREFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO |

IDENTIFICACAQ:

- NOME DA ENTIDADE: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUAR AO

2- CNPJ: 88.413661/0001-90

3- ENDERECO: PR;. DR. HERMES PINTOS AFFONSO SN
4 NOME DO RESPONSAVEL : ROGERIO LEMOS CRUZ
5- CPR002.839.120-90

6~ ASSINATURA DO RESPONSAVEL:

7- VALOR DA SUBVENCAO RECEBIDA: R$ 69.000,00
( SESSENTA E NOVE MIL REAIS)

8- DATA DO RECEBIMENTO DA SUBVENCAQ: 29/07/2022




PREFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

PLANO OPERATIVO - JUNHO /2022

ANEXO 1I
I- RECEITA 2- DESPESA
LI DISCRIMINACAO 12 VALOR R$ 21 DISCRIMINACAO 22 VALOR R$
I[\)A%\OTER%CL)J DE PROGRAMA SAUDE
o 69.000,00[MATERNO INFANTIL 61.564,36
INFANTIL OBSTETR AS
OBSTETR AS "
TRANSPORTADO 22423|IRRF 743564
A TRANSPOR TAR 22423
TOTAL 6922423 6922423




PREFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO I
14 L5 16 17
DOCUMENTO DATA FAVORECIDO VALOR R$
FROMETA E  BALGA
)
NF 0139 05/07/22 LTDA 5.125,00
i} CLIN. MED. EUNICE C. \
NF 0577 05/07/22 PIRES LTDA 2832500
CLINMED. EUNICE C. |
NF 0582 05/07/22 PIRES LTDA (CARLOS 750,00 |
MAMED)
MARCOS MOREIR A
NF 44 05/07/22 PEREIRA  URGENCIAS 3.600,00 |
(ECHILEY)
, MARCOS MOREIR A
NF 43 05/07/22 PEREIR A UR CENGIAS 1.000,00
FOLHA DE PAGT® 05/07/22 NEREU J. E. ARAUJO 2276436 |
TOTAL 61564,36
14 15 1.6 .7
DOCUMENTO DATA FAVORECIDO VALOR R$
COMP.PGTO 14/07/22 IRRF (0588) 7.435,64
TOTAL 7.435,64




05/07/2022 10:34 Impress&o - Banrisul [1657028088881]

Recibo de Transferéncia |
NGmero: O1328666811/00000000644361/041910

e Data:  05/07/2022
@ﬁm'ﬁ%ﬁ Hora: 10:33:09

Canal: Office Banking

Data Débito: 05/07/2022

Valor: R$ 5.125,00

Tipo: Transferéncia de valor entre contas Banrisul

Conta do Remetente: 0235-06.025232.0-4

Nome do Remetente: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
Conta do Destinatario: 0235-06.049161.0-6

Nome do Destinatario; FROMETA E BALGA LTDA

Finalidade: PGTO OBSTETRICIA JUNHO 22

Atenciosamente
Banco do Estado do Rio Grande do Sul S.A.

0382B75A9AD1F284ACCO8EB2FACO2E447677
SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transagéo est sujeita & andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente, ser cancelada pelo Banrisul,
: Mantenha seus contatos atualizados.



DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Servico Eletrénica

FROMETA E BALGA LTDA
RUA DR. JOAO AZEVEDO, 767
CEP: 96300-000 - Bairro: CENTRO
Municipio: Jaguardo - RS

E-mail: dr.frometa2@gmail.com
Fone: (59) 89587-2061

Mimero da NFS-e

202200000000139

Data do Servigo Cédigo Verificador

CNPJ/ CPF Inscricdo Estadual Inscricsio Municipal
36.584.435/0001-78  *ve

262859 29/06/2022 2a455c1c8
PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAO/RS Dt. de Emissgo Exigibilidade Tributado no Municipio
Secretaria Municipal da Fazenda 1SS

Fone: (53) 3261-1 9997 sistemas jaguarao,rs.gov.br/NFSe.Portal 29/06/2022 Exiglvel Jaguardo/RS

gﬂnﬁj/_:}f\zao chnal
CASA DE a
— A CARIDADE DE JAGUARAO Jaguardo/RS
RUA DR. HERMES P. AFFONSO,0 ‘

Cidade UF IFone CEP
gaguarao (53) 3261-1088 '96300-000
alro

CENTRO

gépj,%%:%si/oom 80 llérac_;gzéu Municipal llnscrigéo Estadual

unicipal

lf_:one Cidade
e vk e o
DESCRIGAC DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
PRESTACAQ DE SERVICOS PLANO OPERATIVO QBSTETR[CIA COMP. 06/2022 5.125,00 3,00 153,75 | Nao
Cddigo do Servigo Cddigo NBS
. 04.01 - Medicina e biomedicina. ! bl
CIDE COFINS COFiNS Importagao ICMS IOF 1Pl FIS/PASER PIS/PASEP Importagao
10,00 0,00 0,00 . 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00
Base Calculo ISSQN Préprio ator do ISSQN Préprio Base Calculo ISSQN Retido Valor do ISSQN Retido Valor Total do ISSQN \Valor Dedugdo/Descontos
15.125,00 53,76 , 0,00 53,75 ,
.125,00

informacdes Adicionais

" Lei 12741/2012: Mun: R$107,11; Est: R$0,00; Fed: R$689,31; Total Aprox: R$796,42. Fonte: IBPT.

Consulta realizada em 29/06/2022 as 14:42:37.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal

NI

2000000001392a455¢c1c836584435000178

Recebi(emos) de

Nuamero da NFS-e Nlmero de Controle do Municipio
FROMETA E BALGA LTDA. 202200000000139
Competéncia
0s servicos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado. 29/06/2022
] NFS-e
Data Identificacdo e assinatura do recebedor 2a455¢c1c8

Consulta realizada em 29/06/2022 as 14:42:37.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe,Portal




05/07/2022 10:14 Impresséo - Banrisu! [16570268736886]

Recibo de Transferéncia
Numero: 01328643812/00000000613382/041797

o v Data: 05/07/2022
ﬁﬁﬁﬁg Hora: 10:12:41

Canal: Office Banking

Data Débito: 05/07/2022

Valor: R$ 28.325,00

Tipo: Transferéncia de valor entre contas Banrisul

Conta do Remetente: 0235-06.025232.0-4

Nome do Remetente: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
Conta do Destinatério: 0235-06.037409.0-6

Nome do Destinatario: CLINICA MEDICA EUNICE C PIRES LTDA
Finalidade: PGTO OBSTETRICIA JUNHO 22

Atenciosamente
Banco do Estado do Rio Grande do Sul S.A.

03379F6D2FCDC742673EE72062A15CFE7F32
SAC: 0800 6461515  QUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transagdo estd sujeita & analise de fratide, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente, ser cancelada pelo Banrisul.
. Mantenha seus contatos atualizados.



DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Flscal de Servico Eletronica

CLINICA MEDICA EUNICE C. PIRES LTDA - ME
RUA MARECHAL DEODORO, 459 et e
: ’ CEP: 96300-000 - Bairro: CENTRO
i . Municipio: Jaguarao - RS 202200000000577
8 . E-mail: eupires29@gmail.com
‘ Fone: (53) 3261-4354 Data do Servigo Codigo Verificador
. - CNP.J/ CPF Inscrigdo Estadual Inscricdo Munici -
‘ pal
L 08.643.720/0001-87  *»* 359723 28/06/2022 0c6e95ab0
PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAO/RS Dt. de Emissao Exigibilidade Tributado no Municipio
Secretaria Municipal da Fazenda S8 i
Fone: (53) 3261-1999 - sistemas jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal 28/06/2022 Exigivel Jaguarzo/Rs

[Nome / Razio Social

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO 2
SR Jaguardo/RS
RUA DR. HERMES P. AFFONSO,0

U?FK CEP

Rs [(53) 3261-1088 96300-000
IE%P'Z{IC:;’%61 /000 1-90 ll3nsoc_;qzéo Municipal Ilnscrigéa Estadual
E-mail

dantacasajaguarao financeiro(@

g:lome / Razao Socnal

E-mall
; IFOHE . Cidade
4 % ek ke
DESCRICAQ DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALiQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
% Obstetricia referente a Junho 2022, » 28.325,00 3,00 849,75 Nao .
Cddigo do Servigo Cddigo NBS
~04:03 - Hospitals, clinicas, laboratérios, sanatdrios, manicérmios, casas de saude, sl
prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.
CIDE COFINS ICOFINS Imponagao ICMS 1OF ] PIS/PASEP PIS/PASEP Importagao
0.00 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00
Base Calcuio ISSQN Prdprio alor do ISSQN Praprio Base Calculo ISSQN Relide alor do ISSON Retido alor Total do ISSAN Valor Dedugdo/Descontos
28.325,00 5 ,00 0,00 )

3

|28.325,00

infermacdes Adicionais

Lei 12741/2012: Mun: R$591,99; Est: R$0,00; Fed: R$3809,71; Total Aprox: R$4401,70. Fonte: IBPT.

Consulta realizada em 29/06/2022 as 08:18:08.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal

ARACTRAT RV RNORY VRS

2022000000005770¢c6e95ab008643720000187

Recebi(emos) de NUmero da NFS-e Nimero de Controle do Municipio
CLINICA MEDICA EUNICE C. PIRES LTDA - ME 202200000000577
: Competéncia
0s servigos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado. 28/06/2022
[ 1 : NFS-e
Data Identificacdo e assinatura do recebedor 0c6e95ab0

Consulta realizada em 29/06/2022 as 08:18:08.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal
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Recibo de Transferéncia
Nimero: 0132866}0401/00000000635923/041880

- ¥ Data: 05/07/2022
%?g;ﬁu? Hora: 10:27:38

Canal: Office Banking

Data Débito: 05/07/2022,

Valor: R$ 750,00

Tipo: Transferéncia de valor entre contas Banrisul

Conta do Remetente: 0235-06.025232.0-4

Nome do Remetente: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
Conta do Destinatdrio: 0235-06.037409.0-6

Nome do Destinatario: CLINICA MEDICA EUNICE C PIRES LTDA
Finalidade: PG OBSTETRICIA CARLOS JUNHO 22

Atenciosamente
Banco do Estado do Rio Grande do Sul S.A.

0356D6D20EBF97297EA8386E9B76F0664453
SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transagdo estd sujeita & analise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente, ser cancelada pelo Banrisul.
Mantenha seus contatos atualizados.



INome / Razido Social

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

Enderegao

RUA DR. HERMES P. AFFONSQ,0
Cidade ]UF Fone ceP
Jaguardo RS |(53) 3261-1088 5&300-000

Bairro
CENTRO ~
ggrjj‘/"cs;tpa61/000 1-90 , ’gg:_rfncéic Municipat llnscric;éo Estadual
Email : ~

santacasa

Nome { Razdo Social
ek X

DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Servico Eletrénica

CLINICA MEDICA EUNICE C. PIRES LTDA - ME INGmero da NFS-e

RUA MARECHAL DEODORO, 459

CEP: 96300-000 - Bairro: CENTRO 202200000000582

Municipio: Jaguaréo - RS

E-mail: eupires29@gmail.com

Fone: (53) 3261-4354 Data do Servigo Cédigo Verificador

CNPJ/ CPF Inscri¢do Estadual Inscricio Municipal Jrpas g F :

08.643.720/0001-87  **** 359723 30/06/2022 088767382
PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAO/RS Dt.de Emissdo | Exighiidade | Tributado no Municipio
Secretaria Municipal da Fazenda 58
Fone: (53) 3261-1999 - sistemas jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal 04/07/2022 Exigfvel Jaguardo/RS

Jaguarao/RS

% ¥ e kk 3 .
E-mait ; ) |Fone Cidads
: ( ek dede ok
DESCRIGAQ DOS SERVIGOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
Referente a Obstetricia Carlos Mamede. ' 750,00 3,00 22,50 | Nao :
~Junho 2022. L. -
Cddigo do Servigo Cédigo NBS
~04.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, méanicomios, casas de salide, il
prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.
CIDE . COFINS COFINS Importagao ICMS loF ] PIS/IPASEP FISIPASEP Importagao
0,00 i 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
Base Calculo ISSQN Préprio ‘alor do ISSQN Préprio Base Cdlculo 1ISSQN Retido Valor do ISSCN Retida [Valor Total do ISSQN alor Dedugdo/Descontos
750,00 22,50 K 22 ,

Informacdes Adicionais

‘NFS-e Gerada em Substituigiio a NFS-e de nimero 202200000000579.
Lei 12741/2012: Mun: R$15,68; Est: R$0,00; Fed: R$j00,88; Total Aprox; R$116,56. Fonte; IBPT.

Consulta realizada em 04/07/2022 as 15:37:06.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal

VR MRV

202200000000582c887673e2208643720000187

Recebi(emos) de i Numero da NFS-e MNumero de Controle do Municipio
CLINICA MEDICA EUNICE C. PIRES LTDA-ME - 202200000000582
Competéncia
0s servigos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado. 30/06/2022
o NFS-e
Data ldentificacdo e assinatura do recebedor 88767362

. Consulta realizada em 04/07/2022 as 15:37.06.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal
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Recibo de Pagamento
NSU:  20220705000193619375

. % Data: 05/07[2022
%%? W Hora: 10:31:24

ID Transagao: E92‘702067202207051330001936 19375
Tarifa do Pagador: R$ 0,00

Situacdo da Operacgéo: EFETIVADA

Descricdo: PGTC OBSTETRICIA ECHILEY JUNHO 22
Valor: R$ 3.600,00

Informacdes do Destinatario

Nome: MARCOS MOREIRA PEREIRA URGENCIAS
CNPJ: 40.221.836/0001-30
Instituicdo: BCO BRADESCO S.A.

Informacgbes do Pagador
Nome: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO

CNPJ: 88.413.661/0001-90

Instituicdo: BANRISUL - BCO DO ESTADO DO RS S.A.
Agéncia: 0235

Conta: 0602523204

Em caso de ddvidas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transacgo.
| " SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacdio estd sujeita & andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente, ser cancelada pelo Banrisul.
Mantenha seus contatos atualizados.



PREFEITURA MUNICIPAL DE PELOTAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE RECEITA
1 Nota Fiscal Eletronica de Servigos

Numero / Série: 44/ NFSe Emissao: 28/06/2022 16.06:49 Retencao ISS: Tributado
Data Prestacao Servico: 28/06/2022 . Incidéncia: PELOTAS (RS) N° RPS:

PRESTADOR DE SERVICOS
Noeme/Razéo Social: MARCOS MOREIRA PEREIRA URGENCIAS

CPF / CNPJ: 40.221.836/0001-30 Regime: Simples (Aliquota 2.00%)
Endereco: - Rua Padre Anchieta, n° 3952, Apt 501, Bairro Centro
Telefone: Municipio: PELOTAS (RS)
E-Mail: MOREIRA_BT@HOTMAIL.COM
Inscr. Municipal: 1009532 Inscr. Estadual:
Nome Fantasia: MOREIRA URGENCIAS

TOMADOR DE SERVICOS
! Nome/Razao Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAC

CPF / CNPJ: 88.413.661/0001-90
Enderego: Praca Rua Hermes Pinto Afonso, n° SN, Bairro Centro

Telefone: Municipio: JAGUARAO (RS)
E-Mail: santacasajaguarao_financeiro@hotmail.com
Inser. Municipal: Inscr. Estaduat:

Nome Fantasia:

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Codigo CNAE: 8610-1/02-00 Denominagao: ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO-SOCORROC E UNIDADES HOSPITALARES PARA
Codigo Servico: 4.03 Servico: Hospitais; Clinicas; Laboratorios; Sanatorios; Manicomios; Casas de Saude; Prontos-Socorros:
Local da Prestacdo dos Servigcos: JAGUARAO (RS)

Discriminacaoe dos Servigcos Prestados:
Ref. Obstetricia Echiley junho/2022- R$ 3.600,00

RETENCOES DE IMPOSTOS
INSS COFINS CSLL PIS IRRF Outras Retenc¢des
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$0.00 R$ 0,00 R$ 0,00
DETALHAMENTO DE VALORES
Valor Total da Nota Dedugées Permitidas emLei  Base de Calculo Aliquota ISS Totais Retencoes
R$ 3.600,00 R$ 0,00 R$ 3.600,00 2,00 % R$ 72,00 R$ 0,00

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Banco: Bradesco
AG: 0387
CC: 0019164-7
Emitido por Mario Luiz Morales Gularte

A validacao dos dados desta nota podera ser feita junto ac site da Prefeitura, através do enderego https:/infe.pelotas.rs.gov.br/
no menu "Consultar” - "Validar Documento” informando o cédigo de validacdo abaixo:

5B72.401A.2487.D8E6.BA74.8B51.B080.AD97
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