PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO |

IDENTIFICACAQC:

I- NOME DA ENTIDADE: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
2- CNPJ: 88.413661/0001-90

3- ENDERECO: PRC. DR. HERMES PINTOS AFFONSO &N

4- NOME DO RESPONSAVEL: LUISIANE PEREIRA COSTA PINTO.

5- CPF002.839.120-90

H
H

é’ } w"/ﬂw i
Luistane P, stta Pinto
6- ASSINATURA DO RESPONSAVEL: Gestora Presidente
Santa Casa de Caridade de Jaguardo

7- VALOR DA SUBVENCAO RECEBIDA: R$ 42200,00
( QUARENTA E DOIS MIL E DUZENTOS REAIS)

8- DATA DA SUBVENCAO RECEBIDA: 22/12/2022



PREFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

PLANO OPERATIVO NOVEMBRO / 2022

ANEXO I
[ RECEITA 2- DESPESA
T DISCRIMINACAO |12 VALOR R$ 21 DISCRIMINACAO 22 VALOR RS

fﬁ%iméégm NI o000 [PROGRAMA PACIENTES 5098235
CIRUR CIAS INTERNADOS CIRURGIAS

TRANSPOR TADO 1488420 |DARF 168930

A PORTE STA CASA 1195 CUSTEIO 453170
TOTAL 5720335| 5720335 |~

%



PREFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO I

PLANTAC CIRURGICO.

14 15 16 17
DOCUMENTO DATA _|[FAVORECIDO VALOR R$
CLINICA DR SERGIO BURCH ’
NF 42 > :
426 0222 | SRS | Uis) 200,00
N — |[EXTREMO  SUL  ONCOLOGIA p
NF 287 0712221 TDA EPP(RAUL JABLONSKI ) 1755000
TOMATIS SERVICOS MEDICOS .
NF 62 0222 1 (C ARLOS LOUTH TOMATIS) 615000
RPA 0612722 [JORGE LUIS X. MOSHOUTS 150000 |~
NF 07 07/2/22|CLINICA OCEANA LTDA 2550,00
, MARCOS MOREIRA  PEREIRA
NF 72 061222 | IR CENGIAS 2250,00
NF 190 0612722 |IROMETA E BALGA LTDA 155000 | .
TOTAL 43650,00 |/
AUX.CIRURGICO
14 15 16 17
DOCUMENTO DATA _ |FAVORECIDO VALORRS$ |
NF 193 0612722 |FROMETA E BALGA LTDA 4500,00 |
NF 72 0612722 |MARIA VICTORIA H GARCIA 750,00 |
NE 75 0612722 |MARIA VITORIA( BRUNA) 250,00 {”
TOTAL 5500,00 |/




CONSULTAS CIRURGICA

14 15 16 17
DOCUMENTO DATA  |FAVORECIDO VALOR R$
- EXTREMO  SUL  ONCOLOGIA
NF 288 2
07712722\ DA EPP(R AUL JABLONSKI ) 9385 ”i
NF 10 07/1222 |WAGNER PEDROTTI 187,70 1
NF 63 061222 |TOMATIS SER VICOS MEDICOS 50000 1
TOTAL 781,55 1/
CIRURGIA AMBULATORIAL
14 15 16 17
DOCUMENTO DATA  |[FAVORECIDO VALOR R$
, JEXTREMO  SUL  ONCOLOGIA -
NF 289 07/2/2022) T ya ¢ RAUL JABLONSKD) 563,10
CLITNRA
NF 09 07/12/2022 | OCEANALTDA(WAGNERPEDROT 1577 /
1 4
NF 65 06/12/2022| TOMATIS SER VICOS MEDIOCS 300,00}
TOTAL 1050,80 |
DOCUMENTO DATA  |[FAVORECIDO VALORR$ |
COMPPGT 07/122022  |DARF 287 1402,20f"
COMPPCT 07/122022  |DARF 07 25920|"
COMPLPGT 07/122022  |DARF 289 2790}
NF 468619 22/122022  [MCW PRODUTOS 1.518,50
NF 466188 15122022 |[MCW PRODUTOS 3013201
TOTAL 622100}/




11212022 11:04

Hora:

impressao - Banrisul [1670421872005]

Recibo de Transferéncia

Numero: 01385016708/00000000156593/278668
Data: 07/12/2022

11:03:30

" Tipo Transferéncia:
. Conta do Remetente:
Correntista Débito:
» Banco ou IF do Destinatario:
Agéncia do Destinatario:
. Conta do Destinatario:
' Correntista de Crédito:
Finalidade:
dentificador:

Office Banking

07/12/2022

21.397,80

TEDE

0235-06.025232.0-4

88.413.661/0001-90 - SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
001 - BANCO DO BRASIL S.A.

2950-5

13608-5

08.365.013/0001-76 - EXTREMO SUL ONCOLOGIA LTDA EPP
00004 - PAGAMENTO DE SALARIOS

PGTO PLANT CIRUR NOV 2022

Atenciosamente

Banco do Estado do Rio Grande do Sul S.A.
03BCE8E97ZBE8AB7BQCB4053916497F7BC)21

GAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacdo 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
Nota Fiscal Eletrénica de Servigos

o | Série: 287/ NFSe Emissao: 20/11/2022 16:02:19 Retengao ISS: Tributado
estacio Servigo: 29/11/2022 incidéncia: PELOTAS (RS) N° RPS: ”
PRESTADOR DE SERVIGOS
Nome/Razdo Social: EXTREMO SUL ONCCLOGIA LTDA EPP
CPF / CNPJ: 08.365.013/0001-76 Regime: Faturamento
Enderego: Travessa Leonel De Moura Brizola, n® 650, Bloco B / 9, Bairro Séo Gongalo
Telefone: (53) 991109275 Municipio: PELOTAS (RS)
E-Mail: EXTREMOSUL.ONCOLOGIA@GMAIL.COM
inscr. Municipal: 590496 Inscr. Estadual:
Nome Fantasia: INSTITUTO DE CANCEROLOGIA DE PELOTAS
TOMADOR DE SERVICOS

Nome/Razio Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAC
CPF / CNPJ: 88.413.661/0001-80
Enderego: Praga Rua Hermes Pinto Afonso, n° SN, Bairro Centro

Telefone: ) Municipio: JAGUARAC (RS)
E-Mail: santacasajaguarao_financeiro@hotmail.com
inscr. Municipal: Inscr. Estadual:

Nome Fantasia:

‘ DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS
CNAE: 8610-1/01-00 Denominagéo: ATIVIDADES DE ATENDIMENTO HOSPITALAR, EXCETO PRONTO-SOCORRO E UNIDADES PARA
Servigo: 4.03 Servigo: Hospitais; Clinicas; Laboratorios; Sanatorios; Manicomios; Casas de Saude; Prontos-Socorros;

da Prestagio dos Servigos: JAGUARAO (RS)
minagdo dos Servigos Prestados:

‘f(;os médicos prestados Dr. Raul Jablonski Junior referente a plantdes cirurgicos realizados em novembro 2022
“ALOR DOS IMPOSTOS E CONTRIBUICOES (5,93%) - R$1.3
RETENGOES DE IMPOSTOS
INSS COFINS CSLL PIS IRRF Outras Retengdes
R$ 0,00 R$ 684,00 R$ 228,00 R$ 148,20 R$ 342,00 R$ 0,00
DETALHAMENTO DE VALORES
Valor Totat da Nota Dedugbes Permitidas em Lei  Base de Calculo Aliquota ISS Totais Retengbes
R$ 22.800,00 R$ 0,00 R$ 22.800,00 2,00 % R$ 456,00 R$ 1.402,20

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

or Patricia Krolow Gomes

dacdo dos dados desta nota podera ser feita junto ao site da Prefeitura, através do enderego https:llnfe.pe!otas.rs.gov.br/
wenu "Consultar - *Validar Documento" informando o codigo de validaggo abaixo:

£ a4k 2484 ACDC.AB36.24AE.8C77.9058




07/12/2022 10:56 Impresséo - Banrisul [1670421414781]

Banco : 041 - Banrisul

Canal/Equip : Office Banking/9998

Ag./Conta Débito : 0235-06.025232.0-4

Correntista » SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO

ata/Hora Operagdo : 07/12/2022-10:56:08
. 01385009045/00000000144190/278637
. Pagamento : DARF Barras

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF
nte arrecadador : CNC 041 BANCO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO SULS A

Cédigo de Barras . 85880000010 60200385223 54070122340 34275055334
‘Data de Pagamento : 07/12/2022
- Valor Total : 1.060,20

Autenticagdo : 041 023599982786370712202200000106020

Modelo aprovado pela SRF-ADE Conjunto Corat/Cotec ne 001, de 2006

03041FD8746AFA2F4B84F8FF358600553F14
SAC: 0800 6461515 OUVIDORIA: 0800 6442200

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




. . Documento de Arrecadagao
Receita Federal de Receitas Federais

Razao Social
413. 661/0001-9J FANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO J

do de Apuragao Data de Vencimento Nimero do Documento
30/11/2022 ( 20/1 2/202j 07.01.22340.3427505-5

"NaCOES

'REMO SUL ONCOLOGIA LTDA EPP - NF 287

Pagar este documento até

Sicalc Contribuinte - 8721 - RS

26 do Documento de Arrecadacao

Principal Multa Juros Total

Cédigo . Denominagado
c952  RET DE CONTRIBUICOES PAGT P3 A PJ DE DIR PRIV 1.066,20 1.060,20
97 CSLL/COFINS/PIS/PASEP - RETENCAO DE CONTRIBUIGOES SOBRE PAGAMENTOS DE PJ A PJ DE DIREITO PRIVADO

PA 11/2022 Vencimento 28/12/2622

Jotais 1.060,20 0,00 0,06 1.060,20

06/12/2022 11:21:51 4

AUTENTICACAO MECANICA

L SENDA (Versao:5.1.1) pPagina:  1/1

85880000010 5 60200385223 1 54070122340 8 34275055334 5

| 540701 223406 | [f4275055334 5 | CNPJ: 88.413.661/0001-80

i \\ \\ \\\ LT \\ | e

85

880




Impress&o - Banrisul [1670421390829]

‘Banco . 041 - Banrisul

Canal/Equip . Office Banking/9998

Ag./Conta Débito - 0235-06.025232.0-4

Correntista - SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
Data/Hora Operagdo : 07/12/2022-10:55:42

. NSU : 01385008590/00000000143437/278635
Tips Pagamento : DARF Barras

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF
. CNC 041 BANCO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL S A

. 85870000003 42000385223 54070122340 33977455042
: 07/12/2022 ’
: 342,00

“AutenticacBo : 041023 599982786350712202200000034200

Modelo aprovado pela SRF-ADE Conjunto Corat/Cotec n° 001, de 2006

035853ESBD392D54A983F7D7F3FAE932EA36
SAC: 0800 6461515 OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacdio esta sujeita 3 andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Bantisul. Mantenha seus contatos atualizados.




Receita Federal

Documento de Arrecadacio

de Receitas Federais

Raz3o Social

{'CNP'J Y
{ 88.413.661/0001 -QOJ [SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

-

Periado de Apuragéo Data de Vencimento Ntimera do Documento
| 30/11/2022] [ 20/12/2022 [ 07.01.22340.3397745-5

|| Cbservagtes

EXTREMO SUL ONCOLOGIA LTDA EPP - NF 287

Valor Total do Documento

6 Docuriento.de Arrecadacac -

go Denominagio Principal
IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 342,66

96 IRRF - REMUNERACAO DE SERVIGOS PROFISSIONAIS PRESTADOS POR PJ
PA 11/2822 Vencimento 20/12/2022

Totais 342,60

SENDA (Vers&o:5.1.1) Pagina: 1/1

Multa Juros Total
342,00
6,00 e,60e 342,00

06/12/2022 11:13:20 J

85870000003 0 42000385223 7 54070122340 6 339774550427

ycumento de Arrecadacgao de Receitas Federais
5870000003 0 | [ 42000385223 7 | [ 54070122340 6 | [ 33977455042 7 |

TR R

CNPJ:

Numero:

Pagar até:

Valor:

AUTENTICACAO MECANICA

Pague com o PIX

88.413.861/0001-80
07.01.22340.3387745-5
20/12/2022

342,00




impressao - Banrisul [1 670422033381]

Recibo de Pagamento
NSU:  20221207000298755983

Data: 07/12/2022
Hora: 11:06:32

D Transa(;ﬁo: E9270206720221207140600298755983
Tarifa do Pagador: R$ 0,00

Situacdo da Operagéo: EFETIVADA

Descri¢do: PGTO PLANT CIRUR NOV 2022

Valor: R$ 4.504,80

formacdes do Destinatario

me: CLINICA OCEANA

46.893.260/0001-34

CC UNICRED DESBRAVADORA LTDA - UNICRED DESBRAVADORA

formacdes do Pagador
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 dividas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transagao.

GAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transac3o esta suieita & andlise de fraude, podendo fevar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.




PREFEITURA MUNICIPAL DO RIO GRANDE Nimero da Nota - Série
] 0000000060007 - 1
SECRETARIA DE MUNICIPIO DA FAZENDA Autontiodade
) UO4E-3I00
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS ———
, 29/11/2022
PRESTADOR DE SERVICOS
CPEICNPJ: 46.893.260/0001-34 Inscrigdo Municipal: 452870 Fone:

Nome/Razdo Social: PEDROTTI SERVICOS MEDICOS LTDA
Enderego: RUA DOUTOR NASCIMENTO,690 APT. 605,CENTRO - CEP : 86200300
Municipio: RIO GRANDE UF: E-maii: empresarial@acantomed.com.br

TOMADOR DE SERVICOS

Nome/Razio Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
VCPFICNPJ: 88.413.661/0001-80 Inscrigdo Municipal: Fone:
Endereco: RUA DOUTOR PINTO AFFONSO,SN,CENTRO - CEP : 96300000

Municipio: Jaguardo UF: RS E-mail:

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

+ Servicos médicos prestados pelo sécio gerente. Referente plantonista cirtirgico novembro/2022.
Cidade da prestagdo do servigo: Jaguardo/RS
TOTAL NOTA FISCAL: R$ 4.800,00

|

| RETENCAO DE IMPOSTOS:
| PIS-R$31,:20

I COFINS - R$ 144,00

| CSLL-R$ 48,00

| IR-R$ 72,00

VALOR LIQUIDO: R$ 4.504,80

DADOS BANCARIOS PARA PAGAMENTO:
:Banco(ntimero): 136

"Agéncia: 1602

“Conta corrente: 2831-2

PROCON Rio Grande - Enderego: Rua Vice-Almirante Abreu, 737
Telefones: (53) 3233-8499 / WhatsApp: (53) 99174-0462 Email:procon@riograndeArs.gov.br - Atendimento: 12h30 as 17h30.

i Processo executado por: 172.16.20.60

Cogsuit_? a ;:;te;;ticidaqe destg Nota Fnsgal através Situacao de Tributaco
: I, rande.rs.gov.br

o she P riogrande g Tributada no Prestador

v . Codigo do Servigo

403 - Hospitais,clinicas,Iaboratérios,sanatérios,manicémios,casas de saﬁde,prontos-socorros,ambulatérios e congéneres.

Deducbes de Materiais Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Vr do 1SS (R$)
6,00 4.800,00 2,0000% 96,00

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 4.800,00




‘1 2/2022 11:07 Impresséo - Banrisul [1670422066925]

: 041 - Banrisul

: Office Banking/9998

Conta Débito : 0235-06.025232.0-4

: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
ga/Hora Operacdo : 07/12/2022-11:06:59

u - : 01385020280/00000000162644/278652
“Tipo Pagamento : DARF Barras

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF
Agente arrecadador : CNC 041 BANCO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO SULS A

Codigo de Barras . 85840000002 23200385223 54070122340 36385540306
Data de Pagamento : 07/12/2022
Valor Total 1 223,20

tenticagdo : 041023599982786520712202200000022320

elo aprovade pela SRF-ADE Conjunto Corat/Cotec n° 001, de 2006

03253C91813EB2FAS8B7E707255E55AF6846
SAC: 0800 6461515 OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transaciio esta sujeita & andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,

ser cancelada pelo Bantisul. Mantenha seus contatas atualizados.




. Documento de Arrecadacao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Raz&o Social
88.41 3.661/0001-9J (ANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO _}

ﬁen‘odo de Apuracao Data de Vencimento Numero do Documento
L 30111/2022} 20/1 2/20@ ( 07.01,22340.3638554-0]

Observacies

PEDROTTI SERVICOS MEDICOS LTDA - NF 000000000007 Total do Documento

icalc Contribuinte - 8721 - RS

ocumento de Arrecadacao

igo Denominagdo Principal Mutta Juros Total
RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV 223,20 223,20
©®7 CSLL/COFINS/PIS/PASEP - RETENGAO DE CONTRIBUIGOES SOBRE PAGAMENTOS DE PJ A P3 DE DIRELITO PRIVADO
PA 11/2022 Vencimento 20/12/2022
Totais 223,20 0,00 0,00 223,20
£ i 22 12:50.57
SENDA (Versgo:5.1.1) pagina:  1/1 06/12/2022 2,
AUTENTICACAO MECANICA

85840000002 7 23200385223 8 54070122340 6 36385540308 0

mumento de Arrecadagao de Receitas Federais
540701 22340 6 36385540306 8] CNPJ: 88.413.661/0001-90
07.01 22340.3638554-0

T ——




Impresséo - Banrisul {1670422096293]

: 041 - Banrisul
Canal/Equip : Office Banking/9998
Ag./Conta Débito  : 0235-06.025232.0-4
Correntista - SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
Data/Hora Operag8o : 07/12/2022-11:07:28
SU . 01385020827/00000000163532/278697
‘ Pagamento : DARF Barras

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF
énte arrecadador : CNC 041 BANCO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO SULS A

Cédigo de Barras - 85850000000 72000385223 54070122340 36318100041
Data de Pagamento : 07/12/2022
-~ Valor Total 1 72,00

Autenticagdo . 041023599982786970712202200000007200

Modelo aprovado pela SRF-ADE Cenjunto Corat/Cotec n° 001, de 2006

O32A6C6D004CE53SBOAB5066F4BC097FCF90
SAC: 0800 6461515 OQUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacio esta sujeita 4 analise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.




. Documento de Arrecadagao
Receita Federal de Receitas Federais

PJ Razo Social
8.413.661/0001 -Qd SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

iodo de Apuracdo (Da’ra de Vencimento

30/11/2022

imero do Bocumento J

N
20/1 2/2022] [ 07.01.22340.3631810

vaches

EDROTTI SERVIGCOS MEDICOS LTDA - NF 000000000007

Slcalc Contribuinte - 8721 - RS

ocumento de Arrecadacao

Cédigo Denominacgio Principal Multa Juros Total
1768  IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 72,00 72,00
@6 IRRF - REMUNERAGAO DE SERVICOS PROFISSIONAIS PRESTADOS POR PJ
PA 11/2822 Vencimento 20/12/2822
Totais 72,00 0,00 a,00 72,00
5 ing: 12/2022 12:47:36
AL SENDA (Versgo:5.1.1) Pagina:  1/1 06/12/2 6/

858500000002 720003852236 540701223408 36318100041 2 AUTENTICAGAO MECANICA

ﬁocumento de Arrecadacio de Receitas Federais

2000385223 6 | [ 54070122340 6 | [ 36318100041 2 CNPJ:

88.413.661/0001-90

T LTI ———




- 06/12/2022 16:52

Impresséo - Banrisul [1670356337393]

Recibo de Pagamento
NSU:  20221206000297993062
Data:  06/12/2022

banrisul Hora:  16:51:33
ID Transacdo: E9270206720221206195100297593062
. Tarifa do Pagador: R$ 0,00
tuacdo da Operacéo: EFETIVADA

- Instituicdo:

PGTO PLANT CIRUR NOV 2022
R$ 6.000,00

iformacdes do Destinatario

MARCOS MOREIRA PEREIRA URGENCIAS
40.221.836/0001-30
BCO BRADESCO S.A.

- Informagbes do Pagador

Nome:
CNPJ:
Instituicdo:
Agéncia:

SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
88.413.661/0001-90

BANRISUL - BCO DO ESTADO DO RS S.A.
0235

0602523204

m caso de dividas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transagao.

SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transac3o estd sujeita 3 andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.

oW

6 99
elor L= A5




PREFEITURA MUNICIPAL DE PELOTAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE RECEITA
Nota Fiscal Eletrénica de Servigcos

\ Imero / Série: 72/ NFSe Emissdo: 29/11/2022 08:22:20 Retengéo ISS: Tributado
ita Prestagdo Servigo: 29/11/2022 Incidéncia: PELOTAS (RS) N° RPS:

PRESTADOR DE SERVICOS
Nome/Raz&o Social: MARCOS MOREIRA PEREIRA URGENCIAS

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

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

CPF / CNPJ: 88.413.661/0001-90
Enderecgo: Praga Rua Hermes Pinto Afonso, n° SN, Baitro Centro :

Telefone: . Municipio: JAGUARAO (RS)
E-Mail: santacasajaguarac_financeiro@hotmail.com
Inscr. Municipal: inscr. Estadual:

Nome Fantasia:

S DISCRIMINA(}AO DOS SERVICOS

digo CNAE: 8610-1/02-00 Denor}\inagéo: ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO-SOCORRO E UNIDADES HOSPITALARES PARA
odigo Servigo: 4.03 Servigo: Hospitais; Clinicas; Laboratorios; Sanatorios; Manicomios; Casas de Saude; Prontos-Socorros;

cal da Prestagio dos Servigos: JAGUARAO (RS)

:Discriminacdo dos Servigos Prestados:
Ref Plantonista Girurgico Outubro/2022- R$ 6.000,00

RETENQCES DE IMPOSTOS
INSS COFINS CSLL PIS IRRF Qutras Retencgdes
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 Dedugdes Permitidas em Lei  Base de Caiculo Aliquota ISsS Totais Retengoes
R$ 6.000,00 R$ 0,00 R$ 6.000,00 2,00 % R$ 120,00 R$ 0,00

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES
nco: Bradesco
S 0387
1 0018164-7
itido por Mario Luiz Morales Gularte

alidacac dos dados desta nota podera ser feita junte ao site da Prefeitura, através do enderego htips://nfe.pelotas.rs.gov.br/ E-
menu “Consultar” - "Validar Documento” informando o cédigo de validagio abaixo: . =

)39D.62CC.00C4.BECF.0EB1.38DD.03EE.6B95



2022 16:26
Recibo de Transferéncia

Data: 06/12/2022
Hora: 16:25:51

impress&o - Banrisul [1670354804313]

NUmero: 01384654865/00000000358867/277240

Canal: Office Banking
Data Débito: 06/12/2022
Valor: R$ 22.800,00

Tipo: Transferéncia de valor entre contas Banrisul

Conta do Remetente: 0235-06.025232.0-4

hta do Destinatério: 0235-06.049161.0-6
me do Destinatario: FROMETA E BALGA LTDA

Nome do Remetente: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO

alidade: PGTO PLANT CIRUR NOV 2022

Atenciosamente

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

0381EOD0544E92777CC12529293400257886
SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacdo esta sujeita & analise de fraude,

podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,

ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.

r\‘)

509
& \ ) X (/f( hj{jﬁ?
Y



DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Flscal de Servi¢o Eletrinica

FROMETA E BALGA LTDA,
RUA DR. JOAC AZEVEDQO, 767

NUmere da NFS-e

CEP: 96300000 - Bairro: CENTRO
Municipio: Jaguaréo - RS 202200000000180
E-mail: dr.frometa2@gmail.com
Fone: (59) 89587-2061 Data do Servigo Cadigo Verificador
CNPJ ! CPF Inscricio Estadual Inscrigdo Municipal
36.584.435/0001-78  *** 362889 29/11/2022 3ebsfelba
PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAO/RS Dt. de Emiss&o Exigibilidade Tributado no Municipio
Secretaria Municipal da Fazenda 155
Fone: (53) 3261-1999 - sistemas jaguarao.rs.gov.briNFSe.Portal 2944112022 Exiglve! Jaguarga/RS

Nome ¢ Razdo Soctal

SANTA CASADEC
SoNT E CARIDADE DE JAGUARAO Jaguardo/RS

RUA DR HERMES P. AFFONSO,0

Cidede lUF Fone [CER
Jaguardo RS |(53) 3261-1088 l96300—000

Bairro
CENTRO
88 41 3 561 /0001-90 Igg;;zéo Municipal |Inscrigéo Estadual

o@hotmail.com

tacasa‘a uarao financelr

Razao Social
Cidade
e fe e e e
DESCRIGAQ DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALIQ. VYALOR IMPOSTO RETIDO
RESTA(;AO DE SERVIGOS PLANO OPERATIVO COMP. 11/2022 PLANTONISTA CIRURGICO. 22.800,00 3,00 684,00 | Nao
Caodigo do Servigo Cadigo NBS
04.01 - Medicina e biomedicina. et
CiDE COFINS COFINS impartagio ICMS IOF i PIS/IPASEP PIS/PASEP impaortagia
0.00 0,00 0,00 l0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
pric ‘Base Calculo ISSON Retido [Valor Dedugaa/Descontos
2.800,00

ormagdes Adicionais

| 12741/2012; Mun: R$478,52; Est: R$0,00; Fed: R$3066,60; Total Aprox: R$3543,12. Fonte: IBPT.

Consulta realizada em 29/11/2022 as 10:37:00.
enticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov. hr/NFSe.Portal

OO AR

Recebifemos) de Namero da NFS-e Numero de Controle do Municipio
FROMETA E BALGA LTDA. 202200000000180
! Competéncia
os servigos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado. 2911112022
I NFS-e
Data identificacaa e assinatura do recebedor 2eh8felba
Fonsulta realizada em 26/11/2022 as 10:37:00.

Para consultar a autenticidade acesse: sisfemas.jaguarao.rs.gov. briNFSe.Portal

Pagina 1de 1



impresséo - Banrisul [1670354278473]

Recibo de Transferéncia

Namero: 01384648086/00000000345756/277199
Data: 06/12/2022

Hora: 16:17:08

Canal: Office Banking

Data Débito: 06/12/2022

Valor: R$ 1.500,00

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: 0235-35.026664.0-8

Nome do Destinatario: JORGE LUIS XAVIER MOSHOUTIS
Finalidade: PGTO PLANT CIRUR NOV 2022

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

03838A8409954300541AF30ED91DF9523A94
SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacio esta sujeita 3 andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.




[XA CASA DE CARIDADE D JAGUARAO

88.413.661/0001-90 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Novembro de 2022
Nome do Funcionzne CBO Deparamento Filial
JORGE LUIS XAVIER MOSHOQUTIS 225125 21 1
, MEDICO Admissdo: 01/05/2022
Cddigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
214 | QUTROS SERVICOS PROFISSIONATIS 1.500,00 1.500,00 g’
3 g
4 =
= <
%
E
8
&
; 4atr-icula INSS: Total de Vencimentas Total de Descantos
' 1.500,00 0,00 f
3ANRISUL 41
conta: 350266640-8 Agéncia: 0235 - 23 Valor Liquida Ci> 1.500,00
Salanc Base Sal. Conlr. INSS Base Cak. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
0,00 0,00 0,00 0,00 1.500,00 0,00
- SANTA CASAR DE CARIDADE D JAGUARAO
EENPJz. 88.413.661/0001-90 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Novembro de 2022
Nome do Funcionario BQ Deparntamento Filial
JORGE LUIS XAVIER MOSHOUTIS 225125 21 1
MEDICO Admisséo: 01/05/2022
Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
2141 OUTROS SERVICOS PROFISSIONAIS 1.500,00 1.500,00 %
g
£
]
8
s
g
Total de Vencimentos Total de Descontos
1.500,00 0,00 &
IANRISUL 41
“ionta: 350266640-8 Agéncia: 0235 - 23 oz t-°00,00
Salaie Base Sal. Contr. INSS Base Caic. FGTS F.G.T.S do Més Base Célc. IRAF Faiza IRRF
0,00 0,00 a,00 0,00 1.500,00 0,00




06/12/2022 16:32

Impresséo - Banrisul [1670355143133]

Recibo de Pagamento
NSU:  20221206000297965178
., Data:  06/12/2022

i Hora: 16:31:41

E9270206720221206193100297965178
fa do Pagador: R$ 0,00

agdo da Operacdo: EFETIVADA
cricdo: PGTO PLANT CIRUR JOAO LUIZ NOV 2022
alor: R$ 3.600,00

Informacg8es do Destinatario

Nome: CLINICA DR SERGIO BURCH
CNPJ: 17.800.523/0001-15
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Informacgdes do Pagador

SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
88.413.661/0001-90

stituicdo: BANRISUL - BCO DO ESTADO DO RS S.A.
géncia: 0235

. 0602523204

caso de davidas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transacao.
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.




DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Flscal de Servigo Eletréonica

§ § BURCH - EPP

RUA 15 DE NOVEMBRO, 444 - SALA 2

INiimero da NFS-e

3¢ Social

£ASA DE CARIDADE DE JAGUARAQ

k.‘HERMES P. AFFONSO,0

lR 53) 3261-1088

CEP
196300-000

Inscricdo Municipal
072

|Inscrigﬁo Estadual

CEP: 96300-000 - Bairro: CENTRO

Municipio: Jaguardo - RS 202200000000426

E-mail: serjacburch@gmail.com

Fone: (53) 3261-1470 Data do Servigo Cédigo Verificador

CNPJ/ CPF Inscricdo Estadual Inscricdo Municipal

17.800.523/0001-15  *w** 11715 36/11/2022 3972c46b9
PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAO/RS Dt. de Emisséo Exigibilidade Tributado no Municipio
Secretaria Municipal da Fazenda 1SS
Fone: (53) 3261-1999 - sistemas. jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal 30/11/2022 Exigivel Jaguardo/RS

Inscrigdo Municipal
e s e e e

Jaguarao/RS

infarmagdes Adicionais

E=-mail Fﬂne Cidade
kaaasd
DESCRIGAQ DOS SERVIGOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPQSTO RETIDO
REF. PLANTAC CIRURGICO JCAO LUIZ NOV-22 3.600,00 3,00 108,00 § Nao
do Servigo Cédigo NBS
- Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicmios, casas de salide, ek
s-socorros, ambulatdrios e congéneres. - _ -
’ COFINS COFINS Importagéo {CMS \oF ] PISIPASEP PIS/PASEP mportagao
0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
o [SSAN Préprio KValor do ISSQN Praprio Base Calculo ISSQN Retido fvalor do ISSQN Retido alor Total do ISSQN I\/alor Dedugao/Descontos
0 108,00 . 10,00 )

.600,00

Lei 12741/2012: Mun: R$75,24; Est: R$0,00; Fed: R$484,20; Total Aprox: R$559,44. Fonte: IBPT.

R

(=] gt

2

oy

Consulta realizada em 30/11/2022 as 16:29:18.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal

022000000004263972c4

[AERRVHRVAMITI W

Il

bifemos) de

Nimero da NFS-e

BURCH - EPP 202200000000426
e Competéncia
- ps'servicos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ac lado. 30/11/2022
o NFS-e
Data Identificacéo e assinatura do recebedor 3972¢c46b9

Nuamero de Controle do Municipio

Consulta realizada em 30/11/2022 as 16:29:18.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal

Pagina 1 de 1



06/12/2022 16:55

Impresséo - Banrisul [1670356514002)

Recibo de Pagamento
NSU:  20221206000297997321
Data:  06/12/2022

Hora: 16:54:32

ES270206720221206195400297997321
R$ 0,00

tuagdo da Operacdo: EFETIVADA

PGTO PLANT CIRUR NOV 2022

R$ 14,400,00

Informacdes do Destinatario

Nome: TOMATIS SERVICOS MEDICOS
CNPJ: 40.305.853/0001-56
Instituigao: CECM UNICRED INTEGRACAQ

* Informacgdes do Pagador
Nome: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
CNPJ: 88.413.661/0001-90
stituicdo: BANRISUL - BCO DO ESTADO DO RS S.A.
géncia: 0235
nta: 0602523204

m caso de dlvidas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transacio.
SAC: D800 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.




PREFEITURA MUNICIPAL DO RIO GRANDE Numero da Mota - Serie

) 400000000062 - 1
SECRETARIA DE MUNICIPIO DA FAZENDA Autenticidade

. TRID-PURU

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS Data do Emiseao

, 29/11/2022

PRESTADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 40.305.853/0001-56 Inscrigdo Municipal: 451774 Fone:

Nome/Razdo Social: TOMATIS SERVICOS MEDICOS LTDA
Endc?rt-;g.o: RUA JOAD ANUNZIATO FILHO,2470 BLOCO B APT 301,JARDIM DO SOL - CEP : 96216140
Municipio: RIO GRANDE UF: RS E-mail: contrato@medb.com.br

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

CPFICNPJ: 88.413.661/0001-90 Inscrigdo Municipal: Fone:
Enderego: RUA DOUTOR PINTO AFFONSO,SN,CENTRO - CEP : 96300000
Municipic: Jaguar&o UF: RS E-mail:

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Plantonista cirurgico novembro/2022- R$ 14.400,00
Dr. Carlos Alberto Tomatis Loth

Documento Emitido por Optante do Simples Nacional, de acordo com a L.C. 123/2006.

PROCON Rio Grande - Enderego: Rua Vice-Almirante Abreu, 737

Telefones: (53) 3233-8489 / WhatsApp: (53) 99174-0462 Email;procon@riogrande.rs.gov.br - Atendimento: 12h30 as 17h30.

rocesso executado por: 172.16.20.60
Consu!tﬂe a autentlcldaqe desta Nota Fiscal através Situago de Tributagso
do site: hitp://lwww.riogrande.rs.gov.br .
Tributada no Prestador
Cédigo do Servige

402 - Andlises clinicas, patologia, eletricidade médica, radioterapia, quimioterapia, ultra-sonografia, ressonancia magnética,

radiologia, tomografia e congéneres.

Dedugbes de Materiais Base de Célculo (R$) Aliquota (%) Vr do 1SS (R$)
0,00 14.400,00 2,0100% 289,44

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 14.400,00




/2022 16:24 Imprassdo - Banrisul [1670354662473]

Recibo de Transferéncia

NOmero: 01384653167/00000000355441/277229
... Data: 06/12/2022
{ Hora: 16:23:33

%&W%,

banris

Canal: - Office Banking

Data Débito: 06/12/2022

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
nta do Destinatario: 0235-06.049367.0-0

me do Destinatério: MARIA VICTORIA HERNANDEZ GARCIA
alidade: PGTO AUX CIRUR NOV 2022

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

0373C14BFFDAB8DD6115CBCD875127281E42
SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

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




DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Fxscal de Serwc;o Eletrénica

MARIA VICTORIA HERNANDEZ GARCIA - ME -

RUA URUGUAI 265 - APT 01 { I

CEP: 96300-000 - Bairro: CENTRO

Municipio: Jaguardo - RS 202260600000072

E-mail: victoriahernandez14@hotmail.com

Fone: (59) 8992-2125 Data do Servigo Cadigo Verificador

CNPJJCPF Inscricao Estadual Inscricdo Municipal

37.724.337/0001-1 ™ 363017 2911/2022 64d84ctiy
PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAO/RS Dt. de Emissao Exigibilidade Tributado no Municipio
Secrstaria Municipal da Fazenda 158
Fone: (53) 3261-1999 - sistemas.jaguarac.rs. gov.br/NFSe.Portal 29/11/2022 Exiglvel Jaguarao/RS

R ’
[SANT; E CARIDADE DE JAGUARAO Jaguardo/RS
RUA DR. HERMES P. AFFONSO,0
Cidade F time [CEP
.;a_fuarao r!J?S (53) 3261-1088 196300—000
alsro
CENTRO
CNPJ/CPF i ic i
53 413 661/0001-80 ‘lnscru;zao Municipal l|nscr c30 Estadual

Fone Cidade
. e de e de.
DESCRICAQ DOS SERVIGOS - VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
ESTACAQ DE SERVICOS PLANO OPERATIVO AUXILIO CIRURGICO COMP. 11/2022 750,00 3,00 22,50 { Nao
Cédigo do Servigo Cadigo NBS
04.01 - Medicina e biomedicina. il
CIDE ICOFINS COFINS Impostagdo ICMS ICF !ﬁ! PISIPASEP PIS/PASEP importacan
0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 [0.00 0,00
Rase Calculo ISSQN Praprie alor do ISSQN Proprio Base Calculo ]SSQN Retido lor do ISSAN Retido \alar Total do 1ISSQN ‘\/alnr Dedugao/Descontos
7 {22,50 l ; ;
50,00 750,00
Srmagdes Adicionals 4 .
Bi 12741/2012;: Mun: R$15,68; Est: RS0, 00 Fed: R$100,88; Total Aprox: R$118,56. Fante: IBPT. H 2

Consulta realizada em 29/11/2022 as 10:09:33.
r a autenticidade acesse: sistemas jaguarao.rs.gov. briNFSe. Portal

T

Recebi(emos) de Nuamero da NFS-e Namero de Controle do Munisipio
MARIA VICTORIA HERNANDEZ GARCIA - ME 2(2200000000072
Competéncia
os servigos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado. 29/11/2022
() NFS-e
Data identificacdo e assinatura do recebedor B84dB4c1{7

Consuita realizada em 29/11/2022 as 10:08:33.

Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov. briNFSe.Portal
Pagina 1 de 1




06/12/2022 18:22

impresséo - Banrisul [1670354529073]

Recibo de Transferéncia

Ndmero: 01384651367/00000000352077/277220
Data: 06/12/2022

Hora: 16:21:19

Tipo:

Office Banking

06/12/2022

R$ 4.500,00

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: 0235-06.049161.0-6

Nome do Destinatario; FROMETA E BALGA LTDA

Finalidade:

PGTO AUX CIRUR NOV 2022

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

03632533A65FC72D410569F0DE9403876A69
SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transac8o estd 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 Eletronica

FROMETA E BALGA LTDA IR :
. | N .

RUA DR. JOAO AZEVEDO, 767 .l . ! E e dafirse

CEP: 96300-000 - Bairro: CENTRO H

Municipio: Jaguardo - RS - — 202200000000193

E-mail: dr.frometa2@gmail.com "E r '

Fone: (59) 89587-2061 ?l: i Data do Servigo Cadigo Verificadoer

GNPJ I CPF inscrigio Estadual inscricdo Municipal ] o Pl e

36.584.435/0001-78 362388 -H#. 29” 172022 fead3d3e
PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAOIRS Dt. de Emissdo Exigibilidade Tributado no Municipio
Secretaria Munisipal da Fazenda : IsS
Fone: (53) 3261-1909 - sistemas.jaguarao.rs.gov.bi/NF Se.Portal 2971112022 Exigivel Jaguardo/RS

home / Razéo Secial

ISANTA CASA
=ik DE CARIDADE DE JAGUARAO Jaguarso/RS
RUA DR. HERMES P. AFFONSO,0

Cidade lUF Fone TEP
:gguarao RS |(53)3261-1088 I96300—000
Sire

CENTRO

CNPJ ) CPF
88:413.661/0001-00
] ;
tacasajaguarac financeiro@hotmail.com

llnscr7ipzao Municipal Emsorigao Egtadual

Freret T

anome / Razéo Social ) : ‘ o
2l gyﬁg 1 CPF ln'sng;ao Murlcipal

o
mait lm Cidade
kiazrd

DESCRICAD DOS SERVICOS YALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO | = RETIDO
PRESTAQAO DE SERVICOS PLANO OPERATIVO COMP. 11/2022 AUXILIC CIRURGICO. ‘ 4500,00 3,00 135,00 | Nao
Codige do Servigo Cadigo NBS
04.01 - Medicina e biomedicina. R ki
CIDE COFINS CORINS Imporfagio ICW =3 1P PISIPASEP PIS/PASEP Imporiagao
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 [0.00 0,00
Base Calculo ISSAN Proprio alor do ISBAN Propric l%aze Calculo [SSQN Retido ¥ alsrodo |SSQN Retido /alar Totat do ISSQN ‘\/Blnr Deducio/Descentos

- 500,00

"!;’xfcrmaqbes Adicionais

Y el 12741/2012: Mun: R$94,05; Est: R$0,00; Fed: R$605,25; Total Aprox: R$699,30. Fonte: IBPT.

Consulta realizada em 29/11/2022 as 10:46:29.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.;‘aguarao.rs.gov.briNFSe.Portal

AT 0 T

5 Nimero da NFS-e Numerc de Controle do Municipio

Recebi{emos) de
E FROMETA E BALGA LTDA. 202200000000193

Competéncia
os servigos constantes da Nota Fiscal Eletrnica indicada ao lado. 297112022
[ NFS-e
Data identificacdo e assinatura do recebedor fc0d83d3e

Consulta realizada em 29/11/2022 as 10:46:29.

Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.}aguarao.rs.gov.br!NFSe.Portal
Pagina 1de 1



Impressé&o - Banrisul [1670354097736]

Reciboe de Transferéncia

NUmero: 01384645576/00000000341155/277191
Data: 06/12/2022

Hora: 16:14:07

Canal: Office Banking

Data Débito: 06/12/2022

Valor: R$ 250,00

Tipo: Transferéncia de valor entre contas Banrisul

Conta do Remetente: 0235-06.025232.0-4

é)me do Remetente: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
nta do Destinatério: 0235-06.049367.0-0

ome do Destinatdrio: MARIA VICTORIA HERNANDEZ GARCIA
nalidade: PGTO AUX CIRUR BRUNA NOV 2022

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

0313BFB838748C3E9A1892E5BB11303AF983
SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transaclio esté sujeita & anélise de fraude, podendo levar alguns minutes até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.




DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Servico Eletrénica

MARIA VICTORIA HERNANDEZ GARCIA - ME
RUA URUGUAI, 285 - APT 01

I i =]

Ntimero da NFS-e

3261-1999 - sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal

IUF —IEone
RS |(53) 3261-1088

CEP
|96300-000

inscrigiio Munlclpal

- [CNPJ/CPF
188.413.661/0001-90 3072

l]nscri(;éo Estadual

E-mail
santacasajaguarao_financeiro@hotmail.com

- iNome / Razzo Social
ek

CNPJ / CPF
ke

CEP: 96300-000 - Bairro: CENTRO T
Municipio: Jaguardo - RS % 202200000000075
E-mail: victoriahermandez14@hotmail.com g L -
Fone: (59) 8992-2125 3 ! ] Data do Servigo Codiga Verificador
CNPJ | CPF Inscricao Estadual Inscricio Municipal E] . T
37.724337/0001-51 363017 l - 29/1 1/2022 00287b22C
PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAO/RS Dt. de Emisséo Exigibilldade Tributado no Municipio
o Secretaria Municipal da Fazenda 1SS
: Fone: (53) 29/11/2022 Exigivel Jaguarao/RS

S &
Inscrigao Municipal
ke

&

Jaguarao/RS

E-mall F?ne Cidade
jHededevede
DESCRIGAO DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
PRESTAGAO DE SERVIGOS PLANO OPERATIVO AUXILIO CIRURGICO COMP. 11/2022. 250,00 3,00 7,50 | Nao
igo do Servigo Cadigo NBS

: 1 - Medicina e biomedicina. il .

CIDE COFING COFINS Impartagao ICMS IOF 1P FiS/PASEP PISIPASEP Importagac
30,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00

Base Calculo ISSQAN Préprio BWValor do ISSQN Préprio Base Calculo ISSQN Retido RValor do ISSQN Retido alor Total do ISSQN |\/alor Dedugao/Descontos

250,00 {7,50 0,00 0,00 {7,50 ,

informagbes Adicionais

Lei 12741/2012: Mun: R$5,22; Est: R$0,00; Fed: R$33,62; Total Aprox: R$38,84. Fonte: IBPT.

Consulta realizada em 29/11/2022 as 15:47:16.
Para consulfar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal

AR AN O RO

Recebi(emos) de

Namero da NFS-e

MARIA VICTORIA HERNANDEZ GARCIA - ME 202200000000075
Competéncia
os servigos constantes da Nota Fiscal Eletranica indicada ao lado. 29/11/2022
i NFS-e
Data identificacio e assinatura do recebedor cc287h22¢

Niimero de Controle do Municipio

Consulta realizada em 29/11/2022 as 15:47:16.

Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal

Pagina 1de 1



Impresséo - Banrisul [1670356455177]

Recibo de Pagamento
NSU:  20221206000297996003
Data: 06/12/2022

Hora: 16:53:34

ID Transacdo: E9270206720221206195300297996003
Tarifa do Pagador: R$ 0,00

Situagdo da Operac8o: EFETIVADA

Descricéo: PGTO CONSULTAS NOV 2022

Valor: R$ 500,00

Informacdes do Destinatario

me: TOMATIS SERVICOS MEDICOS
NPJ: 40.305.853/0001-56
istituicdo: CECM UNICRED INTEGRAGAO

nformacdes 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 dlvidas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transacéo.
SAC: 0800 6461515 QUVIDORIA: 0800 6442200

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




PREFEITURA MUNICIPAL DO RIO GRANDE
SECRETARIA DE MUNICIPIO DA FAZENDA

Numero da Nota - Série
6000000000863 - 1

Nome/Razdo Social: TOMATIS SERVICOS MEDICOS LTDA

Municipio: RIO GRANDE

Autenticidade
. 4ZMS-10Z7
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGCOS Sata de Emissae
29/11/2022
PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 40.305.853/0001-56 Inscrig@o Municipal: 451774 Fone:

Endereco: RUA JOAO ANUNZIATO FILHO,2470 BLOCO B APT 301,JARDIM DO SOL - CEP : 8621614
UF: RS E-mail: contrato@medb.com.br

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razio Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
CPF/CNPJ: 88.413.661/0001-90 Inscrigéo Municipal: Fone:
- Enderego: RUA DOUTOR PINTO AFFONSO,SN,CENTRO - CEP : 96300000
Municipio: Jaguarao UF: RS E-mail:

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Consultas novembro/2022- R$ 500,00
Dr. Carlos Alberto Tomatis Loth

Documento Emitido por Optante do Simples Nacional, de acordo com a L.C. 123/2006.

PROCON Rio Grande - Enderego: Rua Vice-Almirante Abreu, 737
Telefones: (53) 3233-8499 / WhatsApp: (53) 99174-0462 Email:procon

@riogrande.rs.gov.br - Atendimento: 12h30 as 17h30.

Processo executado por: 172.16.20.60

Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal através
. . do site: http://www;riogrande.rs.gov.br

Situagéio de Tributagéo

Tributada ho Prestador

Cadigo do Servigo
402 - Analises clinicas, patologia, eletricidade mé
radiologia, tomografia e congéneres.

dica, radioterapia, guimioterapia, ultra-sonografia,

ressondncia magnética,

Base de Calculo (R$)

Aliguota (%)

Vr do 18S (R$)

Deducbes de Materiais
0,00

500,00

2,0100%

10,05

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 500,00




Impress&o - Banrisul [1670422215109]

Recibo de Transferéncia

Numero: 01385022907/00000000166894/278707
.. Data: 07/12/2022
I Hora:  11:00:24

anal: Office Banking

“Data Débito: 07/12/2022

Valor: 93,85

Tipo Transferéncia; - TED E

Qpnta do Remetente: 0235-06.025232.0-4

-yorrentista Débito: . 88.413,661/0001-90 - SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
anco ou IF do Destinatério: 001 - BANCO DO BRASIL S.A. V
géncia do Destinatario: 2950-5

“onta do Destinatério: 13608-5

orrentista de Crédito: 08.365.013/0001-76 - EXTREMO SUL ONCOLOGIA LTDA EPP

inalidade: 00005 - PAGAMENTO DE FORNECEDORES
; Identificador: PGTO ‘CONSULTAS:  NOV2022

Atenciosamente
Banco do Estado do Rio Grande do Sul S.A.
0310EEDO1A6A2C93E635275A4F68D8C26B40

SAC: 0800 6461515  QUVIDORIA: 0800 6442200

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

w



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

ro [ Série: 288/ NFSe Emissao: 29/11/2022 16:05:42 Retengéo ISS: Tributado
'restacio Servigo: 29/11/2022 Incidéncia: PELOTAS (RS) N° RPS:

PRESTADOR DE SERVIGOS
Nome/Razédo Social: EXTREMO SUL ONCOLOGIA LTDA EPP
CPF / CNPJ: 08.365.013/0001-76 Regime: Faturamento
Enderego: Travessa Leonsl De Moura Brizola, n® 650, Bloco B / 8, Bairro Sao Gongalo
Telefone: (53) 991108275 Municipio: PELOTAS (RS)
E-Mail: EXTREMOSUL.ONCOLOGIA@GMAIL.COM
inscr. Municipai: 590496 Inscr. Estadual:
Nome Fantasia: INSTITUTO DE CANCEROLOGIA DE PELOTAS
TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razédo Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAC
CPF / CNPJ: 88.413.661/0001-90
Endereco: Praga Rua Hermes Pinto Afonso, n® SN, Bairro Centro
Telefone: : Municipio: JAGUARAO {(RS)
E-Mail: santacasajaguarao_financeiro@hotmail.com
Inscr. Municipal: ) Inscr. Estadual:

Nome Fantasia:

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
CNAE: 8610-1/01-00 Denominacdo: ATIVIDADES DE ATENDIMENTO HOSPITALAR, EXCETO PRONTO-SOCORRO E UNIDADES PARA
go Servigo: 4.03 Servigo: Hospitals; Clinicas; Laboratorios; Sanatorios; Manicomios; Casas de Saude; Prontos-Socorros;

i da Prestagio dos Servigos: JAGUARAO (RS)

Discriminacdo dos Servigos Prestados:
Servigos medicos prestados Dr. Raul Jablonski Junior referente a consultas realizadas em Novembro 2022

VALOR DOS IMPOSTOS E CONTRIBUIGOES (5,93%) -R$

RETENGOES DE IMPOSTOS
INSS COFINS CSLL PIS IRRF Outras Retencdes
R$ 0,00 R$ 3,00 R$ 1,00 R$ 0,65 R$ 1,50 R$ 0,00
DETALHAMENTO DE VALORES
Valor Total da Nota Dedugdes Permitidas em Lei  Base de Calculo Aliquota ISS Totais Retengdes
R$ 100,00 R$ 0,00 R$ 100,00 2,00 % R$ 2,00 R$ 6,15

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

por Patricia Krolow Gomes

acio dos dados desta nota podera ser feita junto ac site da Prefeitura, através do enderego https://infe.pelotas.rs.gov.br/ s
nu "Consuiltar” - "Validar Documento" informando o codigo de validagéo abaixo: ey

.60C4.D09F.16DE.DIC5.2ED2.9085.DE11



Impresséo - Banrisul [1670422881493]

Recibo de Pagamento
NSU:  20221207000298775970
< Data:  07/12/2022
FisUl Hora:  11:20:40

Transacdo: ES270206720221207142000298775970

" Tarifa do Pagador: R$ 0,00
Situagdo da Operacdo: EFETIVADA
Descrigdo: PGTO AMBULATORIAL NOV 2022
Valor: R$ 187,70

Informacgdes do Destinatario

Nome: CLINICA OCEANA

CNPJ: 46.893.260/0001-34

- CC UNICRED DESBRAVADORA LTDA - UNICRED DESBRAVADORA

rmacbes do Pagador

SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
88.413.661/0001-90

BANRISUL - BCO DO ESTADO DO RS S.A.
0235

Conta: 0602523204

Em caso de dulvidas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transagao.
SAC: 0800 6461515 OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacdio esta sujeita & andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pele Banrisui. Mantenha seus contatos atualizados.




PREFEITURA MUNICIPAL DO RIO GRANDE Numero da Nota - Série
SECRETARIA DE MUNICIPIO DA FAZENDA

000000000009 - 1

Autenticidade
. 019i-DHOC
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS Data do Emiceso
28/11/2022
PRESTADOR DE SERVICOS
CPFICNPJ: 46.893.260/0001-34 Inscrigdo Municipal: 452870 Fone:

Nome/Razéo Social: PEDROTTI SERVICOS MEDICOS LTDA

Enderego: RUA DOUTOR NASCIMENTO,690 APT. 605,CENTRO - CEP : 96200300
Municipio: RIO GRANDE UF: E-mail: empresarial@acantcmed.com.br

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razio Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
CPFICNPJ: 88.413.661/0001-90 Inscrigdo Municipal: Fone:

Enderego: RUA DOUTOR PINTO AFFONSO,SN,CENTRO - CEP : 96300000
Municipio: Jaguaréo UF: RS E-mail:

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS

Servicos médicos prestados pelo séclo gerente. Referente ambulatérial novembro/2022.
Cidade da prestacio do servigo: Jaguardo/RS
TOTAL NOTA FISCAL: R$ 200,00

RETENCAO DE IMPOSTOS:
PIS-R$ 1,30

COFINS - R$ 6,00
CSLL-R$ 2,00

IR-R$ 3,00

VALOR LIQUIDO: RS 187,70

DADOS BANCARIOS PARA PAGAMENTO:
Banco(ntmero): 136

Agéncia: 1602

Conta corrente: 2831-2

PROCON Rio Grande - Enderego: Rua Vice-Almirante Abreu, 737

Telefones: (53) 3233-8499 / WhatsApp: (53) 99174-0462 Email:procon@ricgrande.rs.gov.br - Atendimento: 12h30 as 17h30.

Processo executado por: 172.16.20.60

Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal através
do site: http://www.riogrande.rs.gov.br

Situacdo de Tributagéo
Tributada no Prestador

Cadigo do Servigo

403 - Hospitais,clinicas,laboratérios,sanatérios,manicémios,casas de saude,prontos-socorros,ambulatérios e congéneres.

Dedugées de Materiais Base de Célculo (R$) Aliquota (%)
6,00 200,00 2,0000%

Vr do ISS (R$)
4,00

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 200,00




Impressé&o - Banrisul [1670422709533]

Recibo de Transferéncia

Namero: 01385031462/00000000180753/278757
07/12/2022

11:17:39

’ wk - Data:
b@ﬁﬁﬁiﬁ Hora:
Cénai:.

Data Débito:

Valor:

Transferéncia:

ta do Remetente:
rrentista Débito:

1o ou IF do Destinatario:
éncia do Destinatério:

nta do Destinatério:
orrentista de Crédito:
inalidade:

" Identificador:

Office Banking

07/12/2022

563,10

TED E

0235-06.025232.0-4

88.413.661/0001-90 - SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
001 - BANCO DO BRASIL S.A.

2950-5

13608-5

08.365.013/0001-76 - EXTREMO SUL ONCOLOGIA LTDA EPP
00005 - PAGAMENTO DE FORNECEDORES

PGTO CIRUR AMB NOV 2022

Atenciosamente

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

034C9287FFFOCBAES514544A70DFES5CBCI1

SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transaciio esta 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
Nota Fiscal Eletrénica de Servigos

Numero / Série: 288/ NFSe Emissdo: 29/11/2022 16:08:40 Retengdo ISS: Tributado
Data Prestacdo Servigo: 29/11/2022 Incidéncia: PELOTAS (RS) N° RPS:
PRESTADOR DE SERVICOS

Nome/Razdo Social: EXTREMO SUL ONCOLOGIA LTDA EPP
CPF / CNPJ: 08.365.013/0001-76 Regime: Faturamento
Enderego: Travessa Leonel De Moura Brizola, n® 650, Bloco B / 9, Bairro Sao Gongalo

Telefone: (53) 991108275 Municipio: PELOTAS (RS)
E-Mail: EXTREMOSUL.ONCOLOGIA@GMAIL.COM
Inscr. Municipal: 590496 Inscr. Estadual:
Nome Fantasia: INSTITUTO DE CANCEROLOGIA DE PELOTAS
TOMADOR DE SERVICOS

Nome/Razdo Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
CPF / CNPJ: 88.413.661/0001-80
Enderego: Praga Rua Hermes Pinto Afonso, n°® SN, Bairro Centro

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

Nome Fantasia:

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Cdédigo CNAE: 8610-1/01-00 Denominacéo: ATIVIDADES DE ATENDIMENTO HOSPITALAR, EXCETO PRONTO-SCCORRO E UNIDADES PARA
Cédigo Servigo: 4.03 Servigo: Hospitais; Clinicas; Laboratorios; Sanatorios; Manicomios; Casas de Saude; Prontos-Socortos;

L.ocal da Prestagéo dos Servigos: JAGUARAO (RS)

Discriminagdo dos Servigos Prestados:

Servigos médicos prestados Dr. Raul Jablonski Junior referente a atendimento ambulatorial realizado em Novembro 2022
MALOR DOS IMPOSTOS E CONTRIBUICOES (5,93%)  -R$

RETEN(}(")ES DE IMPOSTOS
INSS COFINS CSLL PIS IRRF Outras Retengbdes
R$ 0,00 R$ 18,00 R$ 8,00 R$ 3,90 R$ 9,00 R$ 0,00
DETALHAMENTO DE VALORES
'f Total da Nota Dedugdes Permitidas em Lei  Base de Calculo Aliquota iIss Totais Retengdes
R$ 600,00 R$ 0,00 R$ 600,00 2,00 % R$ 12,00 R$ 36,90

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Emitido por Patricia Krolow Gomes

A validacdo dos dados desta nota podera ser feita junto ao site da Prefeitura, através do enderego hitps://nfe.pelotas.rs.gov.br/ m !
no menu "Consultar” - "Validar Documento” informando o cddigo de validagéo abaixo: !

B822.4E34.94B6.880E.7A5B.5AD2.292D.2E30




22 11:17 impresséo - Banrisul [1670422639797]

nco : 041 - Banrisul

nal/Equip : Office Banking/9998

"Ag./Conta Débito  : 0235-06.025232.0-4

“Correntista : SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO

Data/Hora Operacao : 07/12/2022-11:16:30
NSU 1 01385030294/00000000178872/278746
Tipo Pagamento . DARF Barras

COMPROVANTE DE PAGAMENTQ DE DARF

Agente arrecadador : CNC 041 BANCO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL S A

-

odigo de Barras : 85810000000 27900385223 54070122340 34806581350
ta de Pagamento : 07/12/2022
1 27,90

1 041023599982787460712202200000002790

- Modelo aprovado pela SRF-ADE Conjunto Corat/Cotec n® 001, de 2006

03077E1CF5C49A44E431104F45A4614F7F58
SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transagdo esta sujeita 3 andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.




Documento de Arrecadacio

“Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razao Social
( 88.413.661/0001 -9(3 SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

Perfodo de Apuragao Data de Vencimento Nimero do Documento
[ 301 1/2022] [ 20/1 2/2022) 07.01.22340.3480658-1

{ Observagdes

EXTREMO SUL ONCOLOGIA LTDA EPP - NF 289

Total do Documento

icalc Contribuinte - 8721 - RS

(6 Documento de Arrecadacio

igo Denominagdo Principal Muita Juras Total
2 RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV 27,90 27,96
07 CSLL/COFINS/PIS/PASEP - RETENCAO DE CONTRIBUIGOES SOBRE PAGAMENTOS DE PJ A PJ DE DIREITO PRIVADO
PA 11/2822 Vencimento 20/12/2022
Totais 27,90 0,00 0,00 27,90
.SENDA (Versdo:5.1.1} Pagina: 1/1 06/12/2022 11:37:53/
858100000005 279003852234 540701223406 34806581350 6 AUTENTICACAO MECANICA

ocumento de Arrecadacio de Receitas Federais
85810000000 5 ] { 27900385223 4 | | 54070122340 6 ] | 34806581350 6 | CNPJ: 88.413.661/0001-90

’ Numero: 07.01.22340.3480658-1
Pagar até: 20/12/2022
Valor: 27,80




06{ j2/2022 16:53 Impress&o - Banrisul [1670356401225]

Recibo de Pagamento
NSU: 20221206000297994655
Data: 06/12/2022

Hora: 16:52:39

E9270206720221206195200297994655

R$ 0,00
ituagdo da Operacdo; EFETIVADA
i bescrigéoz PGTO AMBULATORIAL NOV 2022
Valor: R$ 300,00

Informacgtes do Destinatario

Nome: TOMATIS SERVICOS MEDICOS
CNPJ: 40.305.853/0001-56
Instituicdo: CECM UNICRED INTEGRACAO

Informagdes do Pagador

Mome: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
PJ: 88.413.661/0001-90

tituicdo: BANRISUL - BCO DO ESTADO DO RS S.A.
éncia: 0235

nta: 0602523204

~ Em caso de diividas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transacgao.
SAC: 0800 6461515 OUVIDORIA: 0800 6442200

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




PREFEITURA MUNICIPAL DO RIO GRANDE Mamero da Nota - Série

i 000000000065 - 1
SECRETARIA DE MUNICIPIO DA FAZENDA

Autenticidade
PSDC-8QYE

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS

Data de Emisséo
29/11/2022

PRESTADOR DE SERVICOS

CPFICNPJ: 40.305.853/0001-56 Inscricdo Municipal: 451774
Nome/Raziao Social: TOMATIS SERVICOS MEDICOS LTDA

Enderego: RUA JOAO ANUNZIATO FILHO,2470 BLOCO B APT 301,JARDIM DO SOL - CEP : 9621614
Municipio: RIO GRANDE UF: RS E-mail: contrato@medb.com.br

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
CPFICNPJ: 88,413.661/0001-90 Inscrigdo Municipal: Fone:
Enderego: RUA DOUTOR PINTO AFFONSO,SN,CENTRO - CEP : 96300000
Municipio: Jaguardo UF: RS E-mail:

Fone:

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGCOS

Ambulatorial novembro/2022- R$ 300,00
Dr. Carlos Alberto Tomatis Loth°

Documento Emitido por Optante do Simples Nacional, de acordo com a L.C. 123/2008.

PROCON Rio Grande - Endereco: Rua Vice-Almirante Abreu, 737 ‘
Telefones: (53) 3233-8499 / WhatsApp: (53) 99174-0462 Email:procon@riogrande.rs.gov.br - Atendimento: 12h30 as 17h30.

Processo executado por: 172.16.20.60

Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal através

Situacao dé Tributacéo
do site: http://www.riogrande.rs.gov.br

Tributada no Prestador

Cdadigo do Servigo

402 - Anélises clinicas, patologia, eletricidade médica, radioterapia, quimioterapia, ultra-sonografia, ressonéncia magnética
radiologia, tomografia e congéneres.

s

Dedugbes de Materiais Base de Calculo (R$) Aliguota (%) - Vr do ISS (R$)
0,00 300,00 2,0100% .~ 6,03

o

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 300,00



’07/1 212022 vi:22 Impresséo - Banrisul [1670422975566]

Recibo de Pagamento
NSU:  20221207000298778193
< Data: 07/12/2022

SUl Hora: 11:22:14

ES270206720221207142200298778193
Tarifa do Pagador: R$ 0,00

'Situacdo da Operacdo: EFETIVADA

Descricao: PGTO CONSULTAS NOVEMBRO 2022
Valor: R$ 187,70

Informactes do Destinatario

Nome: CLINICA OCEANA
CNPJ: 46.893.260/0001-34
Instituicdo: CC UNICRED DESBRAVADORA LTDA - UNICRED DESBRAVADORA

Informacdes do Pagador

Nome: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
- CNPJ: 88.413.661/0001-S0

‘nstituigéoz BANRISUL - BCO DO ESTADO DO RS 5.A.
Agéncia: 0235

Conta: 0602523204

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

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




PREFEITURA MUNICIPAL DO RIO GRANDE Numero da Nota - Série
] 0060000090018 - 1
SECRETARIA DE MUNICIPIO DA FAZENDA '

Autenticidade
1GKQ-5NVE

Data de Emisséo
29/11/2022

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS

PRESTADOR DE SERVICOS

CPF/ICNPJ: 46.893.260/0001-34 Inscrigdo Municipal: 452870
Nome/Razdo Social: PEDROTT! SERVIC0OS MEDICOS LTDA
Enderego: RUA DOUTOR NASCIMENTQC,690 APT. 605,CENTRO - CEP : 96200300
Municipio: RIO GRANDE UF: E-mail: empresarial@acantomed.com.br

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razio Social: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

Fone:

CPF/ICNPJ: 88.413.661/0001-80 Inscrigdo Municipal: Fone:
Enderego: RUA DOUTOR PINTO AFFONSO,SN,CENTRO - CEP : 96300000
Municipio: Jaguarédo UF: RS E-mail:

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS

Servigos médicos prestados pelo s6cio gerente. Consultas novembro/2022.
Cidade da prestacdo do servigo: Jaguardo/RS
TOTAL NOTA FISCAL: R$ 200,00

RETENCAO DE IMPOSTOS:
PIS - R$ 1,30

COFINS - R$ 6,00

CSLL - R$ 2,00

IR - R$ 3,00

VALOR LIQUIDO: R$ 187,70

DADOS BANCARIOS PARA PAGAMENTO:
Banco(nimero): 136

Agéncia: 1602

Conta corrente: 2831-2

PROCON Rio Grande - Enderego: Rua Vice-Almirante Abreu, 737 . ‘
Telefones: (53) 3233-8499 / WhatsApp: (53) 99174-0462 Email:procon@riogrande.rs.gov.br - Atendimento: 12h30 as 17h30.

Processo executado por: 172.16.20.60

Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal através

Situagao de Tributagéo
do site: http://iwww.riogrande.rs.gov.br

Tributada no Prestador

Codigo do Servigo N )
403 - Hospitais,clinicas,laboratérios,sanatérios,manicémios,casas de satde,prontos-socorros,ambulatorios e congeneres.

Dedugdes de Materiais Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Vr do 1SS (R$)
0,00 200,00 2,0000% 4,00

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 200,00




15/12/2022 14:27

Impresséo - Banrisul [1671125260970]

Recibo de Pagamento

% NSU: 20221215000306132016

Data: 15/12/2022

banrisul Hora: 1412730
ID Transacdo: E9270206720221215172700306132016
Tarifa do Pagador: R$ 0,00
Situacdo da Operagao: EFETIVADA
Descrigao: PGTO NF 466188

Valor:

R$ 3.013,20

Informacdes do Destinatario

Nome:
CNPI:
Instituicdo:

MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA
94.389.400/0001-84
BCO DO BRASIL S.A,

Informagdes do Pagador

Nome:
CNP3:
Instituicdo:
Agéncia:
Conta:

SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
88.413.661/0001-90

BANRISUL - BCO DO ESTADO DO RS S.A.
0235

0602523204

Em caso de dividas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transacao.

SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacdo esta sujeita a andlise de fraude, podenda levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventuaimente,

ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.



Identificagao do emitente

DA NOTA FISCAL
HOSPITALARES LTDA ANoTA Fic:
ROD RSC 287
Ne; - KM 109+500, SN 0- ENTRADA CHAVE DE AGESSO
INDUSTRIAL S oATDR 4322 1194 3894 0000 0184 5500 1000 4661 8810 0066 9747
VERA CRUZ - RS N2: 466188
) x
CEP: 96880-000 SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.
y nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA:1/ 2
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLQ DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA 143220240279531 03/11/2022 11:15:55
INSCRICAQ ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SLIBST. TRIBUTARIO CNPS
1560029886 94.389.400/0001-84
DESTINATARIO! REMETENTE
NOME/ RAZAQ SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSA0
SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO 88.413.661/0001-80 03/11/2022
ENDERECO " BAIRRO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
PCA DR HERMES PINTO AFFONSO, -- - SIN CENTRO 96300-000
MUNICIPIO FONE/ FAX UF INSCRICAC ESTADUAL HORA DA ENTRADA/SAIDA
JAGUARAO RS
FATURA/ DUPLICATA , wu i
FORMA DE PAGAMENTO NUMERO DA FATURA VALOR ORIGINAL ) VALOR DE DESCONTO JVALOR Liouibo
Pagamento a prazo 466188 . 83,0182 0, 3.013,20
NUMERD ORDEM VENCIMENTO VALOR NOMERO ORDEM VENCIMENTG VALOA NUMERO ORDEM VENCIMENTO VALOR
001 15/12/2022 3.013,20
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.822,17 479,77 0,00 0,00 3.013,20
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO 1P/ VALOR TOTAL DANCTA .~ )
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 / )
TAANSPORTADOR/ VOLUMES TRANSPONTADOS -
NOME/ RAZAO SOCIAL FRETE PO}; t’,;:ONTA CODIGOANTT | PLACA DO VEICULO |UF CNPJY/ CPF
Contrata te ]
REDE NACIONAL DE ENCOMENDAS o remome oh 02.180.337/0001-53
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
AV.RIO BRANCO, 1393 ESTRELA |AS | 0440036208
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESC BRUTO PESO LIQUIDO
5 25,000 25,000
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
: | ' VALOR | VALOR | VALOR | BCALC | VALOR| VALOR| BCALG | VALOR| _ALIGUDTAS )
CODPROD DESCRICAD DOS PRODUTOS/ SERVICOS NCM/SH | CST| CFOP| UNID!  QUANT. UNIT. TOTAL DESC. 1oMs (oMS T sT pr | dems] m
MANTA 030CM X 030CM LEVE 40GR NEVE (UN)| sg031240| aoo| 5102 " uv| 20,6000 0.3100 62,00 o0 6200 1054 000 000 008 1700 000
- Trib aprox. neste flem R$: 0,00 Fed e 0,00 Est Fonte:
10673 IBPT/empresomeiro.com.br D1107F
LOTE: 2205010135 QTD: 200,000 VALID:
| 30:/04/2027 FABRICACAQ:01/06/2022 .
CATETER OXIGENIO N. 06 MARKMED - Trib | gpigagzs| ooo| 512 | UN | 10,0000 0,7000 7,00 0,00 700 19 opd 009 000 1700 0,00
agrox. neste item R$: 0,29 Fed e 0,84 Est Fonte: ' )
111 IBPT/ampresometro.com.br D11D7F
LOTE: 18367 QTD: 10,600 VALID:
MONONYLON 3-0 C/AG 2,0CM 3/8CT | 30061020| ovo| sr02| cx 40000 74,0000 296,00 00q 29600 5034 000 000 000 17008 000
NP341320FC2 POINT - Trib aprox. neste item R$:
2096 0,00 Fed e 0,00 Est Fonte: IBP T/empresometro.com.br
D11D7F
LOTE: NP313Ds22062 QTI): 4,000 VALID:
| 12/08/2027 FABRICACAQ:12/08/2022
SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL N. 14 MARK | gp1p3908! ooo| s102 | un 10,0000 0,7600 7,601 0,00 zsq 1,29 000 000 009 1700 000
MED - Trib aprox. neste item R$: 0,32 Fed e 0,91 Est
329 Fonte: 1BPT/empresometro.com.br D11D7F
LOTE! 18873 QTD: 16,000 VALID:
| 31/08/2026 FABRICACAQ.(G1/08/2022
SONDA ASPIRACAC TRAQUEAL N. 18 MARK | gmaagag| ooe| stz | uw 10,0000 0,9700 9,70 ood 970 165 000 000 008 1700 600
MED - Trib aprox. neste item R$: 0,41 Fed e 1,16 Est "
331 Fonte: 1BPT/empresometro.com.br D11D7F
LOTE: 18882 3T0: 10,000 VALID:
2107/2026 FABRICACAO:G1/07/2022
POLI-VICRIL 1-0 C/AG 5,00M 1/2 CC 30061020| 000 5102 |..CX 50000  279,0000  1.395,00 000 139500 23715 0,00 5, 0,00 17.000 0,00
423 BV17750FG2 POINT - Trib aprox. nests item R$: B}
0,00 Fed e 0,00 Est Fonte: IBPT/smp. .com.br
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGGOES COMPLEMENTARES - RESERVADO AO FISCO
Representante:CAMILA LURDES SCHWERTZ, Ao aceitar essa mercadoria, voce autoriza a empresa MCW
PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES (CNPJ 94.385.400/0001~84) a recuperar tributos incidentes nessa
operacac (inclusive ICMS DIFAL), conforme legislacao tributaria aplicavel, gque porventura tenh
am sido pagos indevidamente e/ou foram reconhecidos como inconstitucionais pelo poder judiciar]
io. Art. 165 do CIN, Art. 166 do CTN. BC DE CALC. DO ICMS RED. 31,42B% CONF DEC. 52836 de 2015
, ART 23, INC. LXXX, LIVRO I DO RICMS RS Trib aprox. nesta venda R$: 38,82 Fed e 63,68 Est Fon
te: IBPT/empresometro.com.br D11D7F
AMBIENTE DE PRODUGAQ - Credenciado 2 emitir NFe. Consulte a validade no site da Secretaria da Fazenda.
RECEBEMOS DE MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO N F" e
LADO
{ N2- 466188

DYATA PC DA I AR TP Y SN AIT I I A7 R7 = AL IAI A ST 109 A A/~ 10 17 11 [~ b e



Identificagao do emitente -
| MRS USIOOSE | me 0N TR
- HOSPITALARES LTDA " banors rrcar

« ROD BSC 287
N e KM 109+500, S/N o- ENTRAQQ'
ownaness  INDUSTRIAL 1-S4MDA
< VERA CRUZ - RS c.
CEP: 96880-000 N’ 466 ;’88 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.
SERIE: 1 nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA:2/ 2

NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

VENDA DE MERCADORIA o 143220240279531 03/11/2022 11:15:55
INSCHIQA'O ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST, TRIBUTARIO CNPJ

1560029886 - 94.389.400/0001-84

DADGS DOS PRODUTOS/ SERVICOS

CHAVE DE ACESSO
4322 1194 3894 0000 0184 5500 1000 4661 8810 0066 9747

L

VALOR VALOR VALOR | B.CALC | VALOR| VALOR| B.CALC| VALOR UOTAS

CODPROD DESCRIGAD DOS PRODUTOS/ SERVIGOS NCM/SH | CST| CFOP| UNIDY  QUANT. UNIT. TOTAL DESC. 1CMS 1oMS ST ST Pi oms w

D11D7F
LOTE: BV170/22082 QTD: 5, 000 VALID

| 26/01/2027 FABRICACAQ26/0

CATETER INTRAVENOSO 6631 A NP 90183924 ooo| s102| uw|  200,0000 17500 3500 000 85000 5950 008 000 008 1700 000
Trib aprox. neste item A$: 14,70 Fed e 42,00 Est
Fonte: IBPT/empresomelro.com.br D11D7F
4597 LOTE: 228218 QTD: 150,000 VALID:
30/01/2027 FABRICACAQ:01/01/2022

LOTE: 21J26C QTD: 50,00 VALID:

| 30/09/2026 FABRICACAQ (1/09/2021

AGULHA DESC. 25X7 DESCARPACK - Trib apro. | gp183219| 200 | 5102 0,0920 64,40 000 6440 1095 0,00 o00 000 1700 000

neste item RS: 3,51 Fed e 7,73 Est Fonte:

4626 1BPT/empresometro.com.br D11D7F
LOTE: SAGRAA152C QTD: 706,000

VALID:28/02/2027 FABRICAUAO: : e

01/03/2022 i

AGULHA DESC. 13X4,5 INSULINA 90183219\ 200 | st02 | UN| 1.000,0000 0,0924 92,00 ood 920d 1564 000 000 009 1700 000

DESCARPACK - Trib aprox. neste item R$: 13,58 N

Fod e 11,04 Est Fonte: IBPT/empresometro.com.br

5866 D11D7F A

LOTE: SAGAAATS0A QTD: 1000,000 s

VALID:31/12/2096 FABRICAGAO:

010142022 -

APARELHO MEDIDOR DE GLIGEMIA 90278989| 200 | §102 | UN 20000 46,0000 80,00 ood sood 1360 000 000 000 1700 000

SANGUINEA C/ SOLUCAC CONTROLE ON CALL

6054 PLUS - Trib aprox. neste item R$: 0,00 Fed ¢ 0,00 Est

Fonte: IBPT/empresometro.com.br D11D7F

LOTE: 12360705 QTD: 2,000 VALID:

|\ 22/07/2023 FABRICACAC 26/12/2021

LUVA PROCEDIMENTO LATEX M 4 20| s102 | OX 4 : , ool o0 000 1700 000

DESOARPAGIC b apros. s lom FS: 0,00 Fod 0151200 0,0000 12,9900 519,60 000 36678 6235 0

5218 ¢ 0,00 Est Fonte: IBP T/empresomstro.com.br D11D7F|
LOTE: SDTCAASE5M QTD: 40,008

VALID:28/02/2027 FABRICACAOD:

| Qimasenez

LUVA PHOCEDIMENTO LATEXP MEDIX TOP | 40151200 220 | 5102 | ©X 100008 12,9900 129,90 ood 9169 1559 000 o000 000 1700 000
QUALITY - Trib aprox. neste ftem R$: 0,00 Fed
68497 0,00 Est Fonte: /1BPT/empresometro.com.br D11D7F

LOTE: SRI200/22 83 QT2 10,000 VALID:
| 30/08/2027 FABRICACAO 30/08/2022 _J




. CARTA DE CORREGCAO

Orgdio recepedo do evento
43 - Rio Grande do Sul

_ Ambiente
-1 - Produgio

-~ Versio-
- 1.00

Chave de acesso -~

43221194389400000184550010004661881000669747

Autor do evento (CNPJ/CPF)

. IDdoevento

ID110110432211943 394000001'8455q010004661 88100066974

Data evento = -

9438940000184 03/11/2022 11:1621

Tipo de evento , S ‘Sequencial d"e"e“t" !
110110 L o 1

Detalhes do evento

: .V;ér'sﬁo'{;.
-1.00 -

. Descricfio do evento
. Carta de Correcao

Texto d@awcarta de cor‘i'ec;ﬁo L Sl
TRANSPORTADORA CORRETA VAPT vV‘UP’T_

Autorizag?q_ pela sefaz

. Data/hora autt)fiiagﬁb

03/11/2022 11:16:25

143220240280378

~ 135 - Evento registrado e vinculado a NF;é o

Condigdes de uso da carta de corregiio
A Carta de Correcao e disciplinada pelo paragrafo 1o-A do art. 70 do Convenio S/N, de 15 de dezembro de 1970 e pode ser
utilizada para regularizacao de erro ocorrido na emissao de documento fiscal, desde que o erro nao esteja relacionado com: I -
as variaveis que determinam o valor do imposto tais como: base de calculo, aliquota, diferenca de preco, quantidade, valor da -
operacao ou da prestacao; II - a correcao de dados cadastrais que implique mudanca do remetente ou do destinatario; Il -a -
data de emissao ou de saida.



22/12{2022 17:27 Impresséo - Banrisul [1671740834167]

Recibo de Pagamento
NSU:  20221222000312602071

T Data:  22/12/2022
banrisul Hora:  17:23:54

ID Transacdo: E9270206720221222202300312602071
“arifa do Pagador: R$ 0,00

Situagdo da Operagao: EFETIVADA

Descrigdo: PGTO NF 468619

Valor: R$ 1.518,50

Informacdes do Destinatario

Nome: MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 94,389.400/0001-84
Institui¢do: BCO DO BRASIL S.A,

Informacdes 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 transagao.

SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

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



f B Identificagdo do emitente o
| mcw propuTos mMepicose |, DANFE | E
: HOSPITALARES LTDA DA NOTA FISCAL ;

ELETRONICA
ROD RSC 287

NE— KM 1094500, SN 0 ENTRADA ] CPAVE DEAGESSO

INDUSTRIAL .. §-Enm 4322 1194 3894 0000 0184 5500 1000 4686 1910 0069 3710
VERA CRUZ - RS Ne: 468619

CEP: 96880-000 S E B IE: 1 Consuita de autenticidade no portal nacional da NF-e www.

nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

FOLHA:1/ 1
NATUREZA DA OPERACAC PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

~ VENDA DE MERCADORIA 143220252265537 17/11/2022 11:26:52
INSCRIGAC ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST, TRIBUTARIO CNPJ
1560029886 } [ 94.389.400/0001-84

DESTINATARIO/ REMETENTE
NOME/ RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO 86.413.661/0001-90 17/11/2022

ENDERECO BAIRRO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA

PCA DR HERMES PINTO AFFONSO, -- - S/N CENTRO 96300-000

MUNICIPIO l FONE/ FAX UF { INSCRICAO ESTADUAL HORA DA ENTRADA/SAIDA

A

JAGUARAO AS

FATURA/ DUPLICATA
FORMA DE PAGAMENTO (NUMERO DAFATURA TVALOR ORIGINAL TVALOR DE DESCONTO VALOR LIQUIDO

Pagamento a prazo 468619 | 1.518,50 0, 1.518,50 ]

_____|
NUMERC ORDEM VENCIMENTO VALOR NUMERO ORDEM ! VENCIMENTO VALOR NUMERO ORDEM VENCIMENTO VALOR
001 30/12/2022 1.518,50 )

CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS
1.518,50

VALOR DO SEGURO
0,00

TRANSPORTADOR/ VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/ RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UF CNPY CPF
REDE NACIONAL DE ENCOMENDAS e Pt e ot or cont ’ 02.180.337/0001-53
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL

AV.RIO BRANCO, 1393 ESTRELA RS | 0440036208

QUANTIDADE ESPECIE j MARCA ‘ NUMERO ‘ PESQ BRUTO PESO LIQUIDO

BASE DE CALCULO DO ICMSST | VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
258,15 0,00 0,00 1.518,50
DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO iPf VALOR TOTAL DA NOTA
0,00

0,00 } 0,00 1.518,50

VALOR DO ICMS

VALOR DO FRETE

0,00 ‘

1 6,000 6,000

JADOS DOS PRODUTOS/ SERVICOS

- VALOR VALOR VALOR | B.CALC | VALOR| VALOR| BCALC | VALOR| - ALIGUOTAS
coDPROD DESCRIGAO DOS PRODUTOS/ SERVIGOS NCM/SH | CST| CFOP| UNID],  QUANT. NI TOTAL DESC. oM 1M ST oT pr | rems |

CEFALOTINA 1GR S/DIL IM/IV BLAU CX/100FRS. 20p42051| s00| 5102 | ox 3,0001 398,0000  1.194,00 0,00 1.19400 20238 0,00 000 0,00 1700 000

CEFARISTON - Trib aprox. neste item A%: 160,53
Fed e 83,58 Est Fonte: IBPT/empresometro.com.br
79286 D11D7F vPMC: 1.268,567 cProd ANVISA:

1163701100036 -~

LOTE: 22020926 QTD: 3,000 VALID
Y

| 95/02/2024 FABRICACAL.09/02/207

FENITOINA 5% S5ML (C1)03954 CR'STAUA CX/10; 3pp4goes| so0| st02 | €X 50000 26,5000 132,50 000 13250 2253 0,00 000 0,00 1700 600

AMP FENITAL - Trib aprox. neste ftem R§: 17,82 .

30926 Fed e 9,28 Est Fonte: IBPT/ampresometro.com.br J;ﬁﬁ'
D11D7F cProdANVISA: 1029800150213

LOTE: 23070683 (TD: 5,000 VALID:

4/87% (A

ﬁf‘ RBONATO DE LITIO 300MG(C1)01743 30049099) s00| 5102 { CX 6,0000 32,0000 192,00 000 19200 3264 0,00 000 000 17000 000
| CX/5008R EUROFARMA CARBOLITIUM - Trib
orox.rleste item RY: 25,82 Fed e 0,00 Est Fonte: s
%602 B8P T/empresomelro.com.br D110D7F vPMC: 47,85 A
cProdANVISA: 1004305180094
LOTE: 730744 QTD: 6,000 VALID:

| 01/04/2024 FABRICACAQ:22/04/2021

JADOS ADICIONALS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
>edido:117559 Representante:CAMILA LURDES SCHWERTZ, Ro aceitar essa mercadoria, voce autoriza
1 empresa MCW PRODUTOS MEDICCS HOSPITALARES (CNPJ 94.389.400/0001-84) a recuperar tributos ing
.dentes nessa operacao (inclusive ICMS DIFAL), conforme legislacao tributaria aplicavel, que p|
»rventura tenham sido pagos indevidamente e/ou foram reconhecidos como incenstitucionais pelo
roder judiciario. Art. 165 do CIN. Art. 166 do CTN. Trib aprox. nesta venda R$§: 204,23 Fed e 9
!, 86 Est Fonte: IBPT/empresometro.com.br D11DTF

AMBIENTE DE PRODUCAQ - Credenciado a emitir NFe. Consulte a vafidade no site da Secretaria da Fazenda.

HRECEBEMOS DE MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA 05 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AQ NF"' e

LADO
¢ N2: 468619

N AT A PN a1 IR BI=R 1T Y IR IT I I AR I~ AOCIRIATT I A P DS Iy



CARTA DE CORRECAO

- Orglo recepgdo do event'(; - ‘ 5 'Ambiéme ) o " Versio
43 - Rio Grande do Sul ; o 1 - Produgdo ) ~Loo
Chave de acesso ‘ | B . ID do evento e e .
- 43227%194389400000184550010004686191000693710 1D11011043221 1943‘894 ‘0"0001"8455001000468619100069371
~ Autor do evento (CNPJ/CPF) . Dataevento P Lo
- 94389400000184 ’ v 17/11/2022 11:27:14
Tipo de evento . o Sequencml doevento

110110 | - !

Detalhes do eveqto

Descrigio do evento o o Versio
Carta de Correcao o 1.00

Texto da carta de corregio o
TRANSPORTADORA CORRETA VAPT VUPT

Autorizacio pela sefaz
Mennsagem autorizacio . “Protocolo . Datathora auterizagio
© 135 - Evento registrado e vinculado a NF-e . 143220252266268 . - 17/11/2022 11:27:19

Condigdes de uso da carta de correciio ; -
A Carta de Correcao e disciplinada pelo paragrafo 1o-A do art. 70 do Convenio S/N, de 15 de dezembro de 1970 e pode ser
utilizada para regularizacao de erro ocorrido na emissao de documento fiscal, desde que o erro nao esteja relacionado com: I -
as variaveis que determinam o valor do imposto tais como: base de calculo, aliquota, diferenca de preco, quantidade, valor da
operacao ou da prestacao; II - a correcao de dados cadastrais que implique mudanca do remetente ou do destinatario; I - a
data de emissao ou de saida.
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