PREFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO |

IDENTIFICACAQ:

I- NOME DA ENTIDADE: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

2- CNPJ: 88.413.661/0001-90

3- ENDERECO: PRACA DR. HERMES PINTOS AFFONSO /N

4- NOME DO RESPONSAVEL: LUISIANE PEREIRA COSTA PINTO.

5- CPF: 002.839.120-90

6- ASSINATUR A DO RESPONSAVEL:

7- VALOR DA SUBVENCAO RECEBIDA: R$ 17876,67
(DEZESSETE MIL OITOCENTOS E SETENTA E SEIS REAIS E SESSENTA E SETE CENTAVOS)

8- DATA DA SUBVENCAO RECEBIDA: 29112024



PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS
PLANO OPERATIVO/ NOVEMBRO

ANEXO I

- RECEITA 2- DESPESA

11 DISCRIMINACAO 12 VALOR R$ 21 DISCRIMINACAO 22 VALOR R$

PROGRAMA VIG. PROGRAMA VIG.
EPIDEMIOL. ik EPIDEMIOL. I || TReliat
TRANSPORTADO 14093914 |A TRANSPORTAR RS 15.759,61

TOTAL 3197058, 31.970,58,




PREFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO I
14 15 1.6 17
DOCUMENTO DATA FAVORECIDO VALOR R$
: K SALARIOS PL. OPERAT. VIG.
FOLHA DE PGT 2924 |EpIDEMIOLOG. 1219538
COMPROVANTE PGTO 021224 |PENSAO 75832
TOTAL 12.953,70
14 L5 16 17
DOCUMENTO DATA FAVORECIDO VALOR R$
COMPROVANTE PGTO 16/1224  [FGTS 115727
COMPROVANTE PGTO 191124  |REFEISUL 2.100,00
TOTAL 325727




‘mpresa:

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

Pagina: 1/3
NPJ: 5 N
i 88.413.661/0001-90 Emiss3o:  07/03/2025
: o.A : Folha Mensal Horas: 16:40:03
ompeténcia: 11/2024
mpregados - C. Custos: 11
EXTRATO MENSAL
mpr.: 741 ANDRESSA CAETANO GARCIA Situacdo: Trabalhando CPF: 047.142.310-65 Adm: 23/03/2020
inculo: Celetista €Ci1l Depto: 11 Horas Més: 220,00
argo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.O: 352210 Filial: 1 Salério: 1.412,00
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00P 202  REFEISUL 2,00 2,00 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40 P 219  CONSIGNADO BANRISUL 432,86 432,86 D
20 GRATIFICACOES 1.200,00 1.200,00 P 998 LN.S.S. 8,50 246,14 D
999  IMPOSTO DE RENDA 7,50 29,18 D
D: 0 Proventos: 2.894,40 Descontos: 710,18 Informativa: 231,55 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.184,22
F: 0 Base INSS: 2.894,40 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS; 2.894,40 Valor FGTS: 231,55 Base IRRF: 2.648,26
mpr.: 918 CATIA MAIA CAETANO AFFONSO Situagdo: Trabalhando CPF: 498.230.510-20 Adm: 08/08/2024
linculo: Celetista o e U | Depto: 11 Horas Més: 220,00
argo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.0: 352210 Filial: 1 Salario: 1.412,00
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00P 202  REFEISUL 2,00 2,00D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40 P 998 LN.S.S. 7,75 131,31 D
\D: 0 Proventos: 1.694,40 Descontos: 133,31 [Informativa: 135,55 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.561,09
NF: 0 Base INSS: 1.694,40 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.694,40 Valor FGTS: 135,55 Base IRRF: 1.129,60
=mpr.: 849 EMMANUELLE SILVA ROCHA Situacdo: Trabalhando CPF: 047.637.520-73 Adm: 01/08/2022
Vinculo: Celetista (@61 | Depto: 11 Horas Més: 220,00
Cargo: 18 ASSISTENTE ADMINISTRATIVO C.B.O: 411010 Filial: 1 Salario: 1.460,34
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.460,34P 202 REFEISUL 2,00 2,00D
250 REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 126,57 P 998 LN.S.S. 8,07 184,48 D
150 HORAS EXTRAS 35,00 415,88 P
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40P
\D: 0 Proventos: 2.285,19 Descontos: 186,48 Informativa: 182,81 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.098,71
NF: 0 BaseINSS: 2.285,19 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.285,19 Valor FGTS: 182,81 Base IRRF: 2.100,71
zmpr.: 895 IZADORA LEIVAS BLANCO Situagdo: Trabalhando CPF: 041.444.640-24 Adm: 14/09/2023
Jinculo: Celetista gl b Depto: 11 Horas Més: 220,00
Zargo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.0: 352210 Filial: 1 Salario: 1.412,00
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00P 202 REFEISUL 2,00 2,00 D
250 REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 140,64 P 998 LN.S.S. 8,08 185,56 D
150 HORAS EXTRAS 40,00 462,11 P
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40P
D: 0 Proventos: 2.297,15 Descontos: 187,56 Informativa: 183,77 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.109,59
NF: 0 Base INSS: 2.297,15 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.297,15 Valor FGTS: 183,77 Base IRRF: 173235
‘mpr.: 240 JESUS OTAVILDO DA SILVA Situagdo: Trabalhando CPF: 133.838.920-34 Adm: 01/06/2005
finculo: Celetista cC: 11 Depto: 11 Horas Més: 220,00
Jargo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.0: 352210 Filial: 1 Salario: 1.412,00
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00P 202 REFEISUL 2,00 2,00 D
93 QUINQUENIO 3,00 211,80P 998 LN.S.S. 7,89 150,37 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40 P
ID: 0 Proventos: 1.906,20 Descontos: 152,37 Informativa: 152,49 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.753,83
0,00 Base FGTS: 1.906,20 Valor FGTS: 152,49 Base IRRF: 1.755,83

F: 0 Base INSS: 1.906,20 Excedente INSS:




npresa: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO Pagina: 2/3
IPJ: 88.413.661/0001-90 Emissdo: 07/03/2025
Iculo: Folha Mensal Horas: 16:40:03
mpeténcia: 11/2024
pregados - C. Custos: 11
EXTRATO MENSAL
\pr.: 879 KELBYANE DE MELO MELGAR Situacdo: Trabalhando CPF: 033.470.500-29 Adm: 13/06/2023
culo: Celetista EC:21 Depto: 11 Horas Més: 220,00
rgo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.O: 352210 Filial: 1 Salério: 1.412,00
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00P 202  REFEISUL 2,00 2,00 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40 P 998 ILN.S.S. 7,75 131,31 D
) 0 Proventos: 1.694,40 Descontos: 133,31 Informativa: 135,55 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.561,09
= (0 Base INSS: 1.694,40 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.694,40 Valor FGTS: 135,55 Base IRRF: 1.563,09
npr.: 753 WENDELL ARAUJO NUNES Situacdo: Trabalhando CPF: 015.389.150-57 Adm: 07/08/2020
nculo: Celetista Cex 1l Depto: 11 Horas Més: 220,00
argo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.0: 352210 Filial: 1 Salério: 1.412,00
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00P 202  REFEISUL 2,00 2,00D
995 SALARIO FAMILIA 2,00 124,08 P 998 LN.S.S. 7,75 131,31 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40P 900 PENSAQ ALIMENTICIA 758,32 758,32 D
D: 2 Proventos: 1.818,48 Descontos: 891,63 Informativa: 135,55 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 926,85
F: 2 Base INSS: 1.694,40 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.694,40 Valor FGTS: 135,55 Base IRRF: 425,59
‘otais por Centro de Custos Proventos Descontos Liquido
11 VIGI!}«NCIA-EPDEMIOLOGICA 14.590,22 2.394,84 12.195,38
Total: 14.590,22 2.394,84 12.195,38
Total Geral Proventos: 14.590,22 Total Geral Descontos: 2.394,84
Liquido Geral: 12.195,38
Resumo por Rubrica
1 HORAS NORMAIS 1.540,00 9.932,34P 202 REFEISUL 14,00 14,00 D
16 INSALUBRIDADE 20% 140,00 1.976,80 P 219 CONSIGNADO BANRISUL 432,86 432,86 D
20 GRATIFICACOES 1.200,00 1.200,00P 900 PENSAO ALIMENTICIA 758,32 758,32 D
93 QUINQUENIO 3,00 211,80P 998 I.N.S.S. 55,79 1.160,48 D
150 HORAS EXTRAS 75,00 877,99P 999 IMPOSTO DE RENDA 7,50 29,18 D
250 REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 267,21P
995 SALARIO FAMILIA 2,00 124,08 P
Liquido Geral: 12.195,38




mpresa: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

NPJ: 88.413.661/0001-90
alculo: Folha Mensal
ompeténcia: 11/2024

mpregados - C. Custos: 11

Situagoes

Umero de empregados:
umero de estagiarios:
rabathando:

fastado direitos integrais:
fastado acidente de trabalho:
fastado servigo militar:

alério maternidade:

alario maternidade INSS:
oenga:

oenga Profissional:

icenga sem vencimento:
emitido:

ransferido:

érias:

landato sindical:
posentadoria:

artic. curso/programa de qualificacdo:
uséncia justificada:

Jutros motivos de afastamento:
dmissoes:

limero de contribuintes:

0 O 61 0O o8 O OM O O O O Y O XM

EXTRATO MENSAL

Saldrio contribuicdo empregados:
Salario contribuicdo contribuintes:
Excedente:

Base total:

Segurados:

Empresa:

RAT:

Contribuintes:

Sub-Total:

Retengoes:

() Saldrio familia/maternidade:
Compensagoes:

Valores pagos a Cooperativas:
Outras Compensagoes:

Total:

Terceiros:

Total INSS:

14.466,14
0,00

0,00
14.466,14
1.160,48
0,00

0,00

0,00
1.160,48
0,00
3.927,69
0,00

0,00

0,00
-2.767,21
0,00
-2.767,21

Pagina:
Emissao:
Horas:

Base IRRF Mensal:

Valor IRRF Mensal:

Base IRRF Férias:

Valor IRRF Férias:

Base IRRF Partic. Lucros:
Valor IRRF Partic. Lucros:
Base IRRF Exterior:

Valor IRRF Exterior:

Base IRRF 13° Salario:
Valor IRRF 13° Salario:
Valor Total do IRRF:
IRRF Aluguéis:

IRRF contribuintes:

Base do FGTS:

Valor do FGTS:

Base do FGTS Aprendiz:
Valor do FGTS Aprendiz:
Base FGTS Rescisorio:
Valor FGTS Rescisorio:
Base FGTS Resc. més ant.:

Valor FGTS Resc. més ant.:

Base PIS:
Valor PIS:
Base ISS:
Valor ISS:

Liquido Geral:

3/3

07/03/2025

16:40:03

11.355,43
29,18
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
29,18
0,00
0,00
14.466,14
1.157,27
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

12.195,38



SANTA caSz pE

odigo Nome do Funcionaro

HORAS NORMATIS
HmewawHUBUm 20%
OWEHHWHowoomm
REFEISUL

CONSIGNADO BANRISUL,
LN.S. S,

IMPOSTO pE RENDA

3ANRISUL, 41

onta COrrente: wmoawwmaoao

Saldrio Base

CARIDADE pg JA

ozmﬁx&..ﬁw.mﬂ\ooglmo

41 ANDRESSA CAETANO GARCIA
AGENTE DE SAUDE mthHo>1<Honwon>

Descricao

Sal. Contr. INSS

1.412,00 2.894, 40

GUARAO
alel <H0Hb®ZOH>1mmUmZHOhO; Folha Mensal
Mensalistga Novembro de 2024

352210
Admissio:

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo,

Total de Vencimentos

Total de Descontos

2.894,40

Valor Liquido nv

Base Calc. IRRF Faixa IRRF

2.648,26 1+ 50

710,18

wowzowmnomwm =23

Base Calc. FGTs FG.TS do Mes

2.894, 490 231,55

Assinatura do Funcionario
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FEEEE RECIBO DE PAGAMENTQ ##55xx
A M U anr m SuU — SAC: 0800.646.151 5 OUVIDORIA: 0800.644.220¢

005528 - Contas a Pagar - BRR

Origem do Crédito :

. SANTA CASA DE CARIDADE DJAGUA
Tipo / Finalidade - CREDITO SALARIO

Data do Pagamenty - 29/11/2024

Valor Pago : RS 1.561,09

Favorecigq / Banco / Ag/Conta : =041 -0235. 35.053071.0-7

Assinatura do Funcionario

Total de Vencimentos Total de Descontos

wwszme 41
contg: wmommoquoxu

1.694, 40

Valor Liquido nv
Base Calc. FGTs FG.TS do Mas Base Calc. IRRF
- 694, 40 135, 55 1.129, 60
IA 03 DE DEZEMBRO *+x*

133,31

Agéncia: 0235 -~ 93

Sal. Contr. INSS

Faixa IRRF

0,00




W>ZWHMGh 41
Oontg: wwpmwwgmotm

Salério Bage

H.Amo~wA

Origem do Crédito -
Tipo / Finalidade -
Data do Pagamento :
Valor Pagp :
Favorecido / Banco / Ag / Conta

Sal. Contr. INgs

2.285,19

*EEE% RECIBO DE PAGAMENTQ ###x
SAC: 0800.646.1515 OUVIDORIA: 0800.644.2200

N

SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUA
CREDITO SALARIO
29/11/2024

R$ 2.098,71
:EMMANUELLE SILVA ROCHA - 041 -0330 - 35.193148.0-5

Autentica¢do Eletronica : wmzﬁmcnumoocmumama.\nf 1202400000209871

Seguranca: D8C540BB99DF 0C864ADOE6BS36A50A8 17C87A3Eé6

Total de Vencimentos

2.285,19

Valor Liquido nv N . O © m ’ ﬂ u.

Base Calc. IRRF Faixa IRRF

2.285,19 182,81 2.100, 71 0,00

Total de Descontos

186, 48

bomsowm“owwo =

Base Calc FGTs FGTSdo Més

ancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario




e e

FFEEE RECIBO DE PAGAMENTQ ##+ 5+
SAC: 0800.646.151 5 OUVIDORIA: 0800.644.220¢

005528 - Contas a Pagar - BRR

_
|
Origem do Crédito - SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUA |
Tipo / Finalidade - CREDITO SALARIO _
Data do Pagamento - 29/11/2024
Valor Pagg - R$ 2.109,59

Favorecido / Banco / Ag/ Conta :IZADORA LEIVAS BLANCO - 047 - 0235 - 35.050651 .0-3

Autenticacio Eletrénica : wmzﬂmcwumcwomsmmammf 1202400000210959

Assinatura do Funcionario

Seguranca: m&ucdﬁﬁuﬁmn.\.\»zas >Mw&b°o~=waeaﬁ~00>0mq
o .

Total de Vencimentos

Total de Descontos

wamecb 41
“Onta: wmomommpo:w

Salério Bage

1.412, 99

2.297,15

Valor Liquido ﬂv

Base Caic IRRF

1.732,35

187, 56

>®m:owm"omwm =i 23

Sal. Contr. INSs

2.297,15

Base Calc FGTs

FGTSdo Més

2.297,15 183,77

Faixa IRRF

0,00




“banrisy]

005528 . Contas a Pagar - BRR

wbzmeGh 41

Contga COrrente. wwoonmwﬁTm Agéncia: 0235

Salario Base

1.412,00

Sal. Contr. INSs Base Calc FGTs

1.906, 20 1.906, 20

% PARABENS PELO sggy ANIVERSARTO NO pIA 18 pR

Fhkt gnﬁw

>=8=:o»nmo Eletrénica -

0800.646.1515

Origem do Crédito : SANTA CASA DE CARIDADE D
Tipo/F inalidade - CREDITO SALARIO

Data do Pagamento - 29/11/2024

Valor Pago : R$ 1.753 83

Favorecidg / Banco / Ag/Conta :JESUS OTAVILDO pa SILVA - 04] -

Seguranga: wawemcﬁmmﬁchww%ﬁ 1AAA5305D4CF DEF9DFBRB42

= 23

FG TS do Més

152,49
DEZEMBRO *+x*

O DE ~u>ﬂ>7\:w2‘~..o Tkt _
OC/\AUOE}” OWOO.QAA.NNOO

JAGUA

wmzﬁmcummeeom_uamawwf 12024000001 75383

0235 - 35.030163.0-6

Assinatura do Funcionario

Total de Vencimentos Total de Descontos

1.906, 20

=

Base Calc. IRRF Faixa IRRF

1.755,83 0,00

152, 37

Valor Liquido




005528« Contas a Pagar - BRR

Origem do Crédito :
Tipo / Finalidade ;
Data do Pagamento -
Valor Pago :

banrisyl

SANTA CASA DE

¥*ekkk RECIBO
SAC: 0800.646.1515 OUVIDORIA- 0800.644.2200

DE PAGAMENTQ s+

CARIDADE D JAGUA

CREDITO SALARIO

29/11/2024
R$ 1.561,09

Favorecido / Banco / Ag / Conta :KELBYANE DE MELO MELGAR - 041 - 0235 - 35.049422.0-8

r« y B I ——

Autentica¢iio Eletronica : wmzﬁchumcoemmmammcngmmcwaoccocﬁmacc

Seguranca: NH@&N@G?SmcwunmOmmﬂcﬂHNwQUOam}uNwOmwwfa

P T ————— l,...'.i.lnl)f:llt’l.‘»l?\l.ll' 5 e ) 4 o

w>2wHMGH 41
Conta: wwOAmbmmolm

Salério Base Sal. Contr. INSS

1.412, 00 1.694, 40

Agéncia: 0235 -

Base Calc. FGTs

Total de Vencimentos Total de Descontos

1.694, 40

Valor Liquido @

F.G.TS do Mes Base Calc. IRRF Faixa IRRF

135,55 1.563,09 0,00

133,31

2

(0

P e .

liquida discriminada neste recibo.

Declaro ter recebido a importancia

Assinatura do Funcionario




s » Rk RECIBO DE 1>O>~<~HZ,HO ekt

,,w i m\ F o u SAC: Omoo.aaa._ma OC<5©E>.. owoo.mﬁ.mwoo

o Ranrisy |
005528 . Contas 3 Pagar _ BRR

Origem do Crédito -
Tipo / Finalidade -
Data ¢ Pa

Assinatura do Funciona‘n‘o

Total de Vencimentos

bzmHmch 4]
Onta OOHHdem"

Total de Descontos

H.mpw~gm

=

Base Caic IRRF

425, 59

891, 63
wwOAwmmmo:A b@@dﬂwm"owwm -2

(1)

Valor L qQuido

Faixa IRRF

0,00




2/12/2024, 11:48

w—
4

7

S

# ;.:‘

4

Data:

banrisul Hora:

Impressé&o - Banrisul [1733150884924]

Recibo de Transferéncia

Nimero: 01621758197/00000000240000/368315
02/12/2024

11:47:45

Canal:

Data Débito:

Valor:

Tipo Transferéncia:
Conta do Remetente:
Correntista Débito:
Banco ou IF do Destinatario:
Agéncia do Destinatario:
Conta do Destinatario:
Correntista de Crédito:
Finalidade:
Identificador:

Office Banking

02/12/2024

758,32

TED E

0235-06.025232.0-4

88.413.661/0001-90 - SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
104 - CAIXA ECON. FEDERAL

3880

930670519-6 -
044.087.180-84 - NATASHA DE ARMAS ANTUNES ¢ ul@rrela Ll
00101 - PENSAO ALIMENTICIA

PENSAO NOV 2024

Atenciosamente

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

03E046830936C6D3476CC35DDCO68E19E284

SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

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

ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.



16/12/2024, 11:34

Impressao - Banrisul [1734359662276]

{g‘) Recibo de Pagamento
A

i NSU:
%J‘yé; Data:

b'anriSUl Hora:

ID Transagdo:

Tarifa do Pagador:
Situacdo da Operagao:
Identificador:

Valor Original:
Vencimento:
Informacdes Adicionais:

Informagdes do Devedor
Nome:
CNPJ:
Valor:

20241216001032763671
16/12/2024
11:34:35

E9270206720241216143301032763671

R$ 0,00

EFETIVADA

23f921300c9f4c218c7bff38286292a4

R$ 37.064,24

20/12/2024

0124121643905787-9, 88413661 11/2024 MENSAL

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
88.413.661/0001-90
R$ 37.064,24

Informacgdes do Destinatario

Nome:
CNPJ:
Instituigdo:
CER:
Logradouro:
Cidade:

UF;

Informagdes do Pagador
Nome:

CNPJ:

Instituicdo:

Agéncia:

Conta:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL
00.360.305/0001-04

CAIXA ECONOMICA FEDERAL
70092900

SBS QUADRA 4 LT 3/4
Brasilia

DF

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
88.413.661/0001-90

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

0600054401

Em caso de dvidas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transacgao.

SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacdo esta sujeita a analise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,

ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.

Desta Guiz o valor de RS _ \ Is¥, 3F

efore-6e a Cg by Lgilames




FGTS GFD - Guia do FGTS Digital

Digital
( CPF/CNPJ do Empregador } Fome/Razéo Social do Empregador } 20/ 12/ 2024
1

88.413.661 | | SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO L iches i

Valor a recolher

[ Num. de Pag. [Identificador 9] ( Tag J 37.064 24

Pagar este documento até
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Composicao do Documento

Quantidade
Competéncia Trabalhadores FGTS Mensal FGTS Rescisério Indenizagio Compensatoria Encargos FGTS Total
1172024 186 37.064.24 0.00 0.00 0.00 37.064.24
Total Geral: 37.064,24 0,00 0,00 0,00 37.064,24

Observagoes
Toda a equipe do FGTS Digital deseja que vocé tenha um Feliz Natal e um Prospero Ano Novo!

Data de geragao da Guia: 16/12/2024 as 09:32:00 - Paginal/ 1
L O detalhamento da guia pode ser consultado através do endereco https:/ /fgtsdigital.sistema.gov.bor
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07/03/2025 - BANCO DO BRASIL - 17 2Q7306
014700147 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SANTA CASA DE CARIDADE DE
AGENCIA: 0147-3 CONTA: 2.088=5

BCO DO ESTADO DO RS S.A.
04192101090068427300674538640918599050000915000
BENEFICIARIO.:

BANRISUL SOLUCOES EM PAGAMENTOS S.A. - INSTITUIC
NOME FANTASIA.:

BANRISUL PAGAMENTOS

CNPJ: 92.934.215/0001-06

PAGADOCR. :

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

CNPJ: 88.413.661/0001-90

NR. DOCUMENTO 111,802
DATA DO PAGAMENTO 19/11/2024
VALOR DO DOCUMENTO 9.150,00
VALOR COBRADO 9i:1.50,00

NR.AUTENTICACAO

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioces metropolitanas

0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

7.C74.112.60F.085.4F8

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.



Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFSe

Numeo NFSE/RPS Data e Hora de Emissio Data da Competéncia Codigo de Verificagdo
202400000097804 / 1871740 22/11/2024 09:55:19 20/11/2024 9778b95
PRESTADOR DE SERVIGCOS
BANRISUL SOLUCOES EM PAGAMENTOS S.A. - INSTITUICAO DE PAGAMENTO
% CNPJ: 92934215000106 Inscricao Municipal: 00233722
&S banrisul 2
pagamentos R SIQUEIRA CAMPOS, 832 - CENTRO HISTORICO CEP: 90010000
Porto Alegre - RS
Telefone: Email:
TOMADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 88413661000190 Inscricao Municipal:

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
PC DR HERMES P AFFONSO, SN, - - CENTRO CEP: 96300000
Jaguardo -RS

Telefone: Email: santacasajaguarao_financeiro@hotmail.com

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS
CARGA CARTAO ALIMENTACAO CDR Qtd: 1 Valor Unitario R$ 9.150,00 Valor do Servico R$ 9.150,00
VALOR DE CORRETAGEM ZERO CARTAO ALIMENTACAO CDR Qtd: 1

Codigo de Tributagdao Municipal:

100100400 - Agenciamento, cometagem e intermediagéo de cartées de crédito ou débito

Subitem Lista de Servigos LC 116/03 - Descrigado:

10.01 - Agenciamento, cometagem ou intermediag&o de cAmbio, de seguros, de cartdes de crédito, de planosde satide e de planosde previdéncia
privada

Cod/Municipio da incidencia do ISSQN: Natureza da Operagao
4314902 - Porto Alegre Tributagdo no municipio
Ml ) a0 it Valor dos servigos R$ 9.150,00
i OS;SBMQOS = 0'00 : (ADedugdes R$ 9.150,00
(-)Detmon~os —— 0’00 (-Desconto Incondicionado: R$ 0,00
(');esel;‘zzs_ it ey (=)Base de Calculo: R$ 0,00
0 i ] (X)Aliquota: 5%
Valor Liquido:  R$ 9.150,00 (=)Valordo ISS: R$ 0,00
Retencgbes Federais

Pis R$ 0,00 Cofins R$ 0,00 IR R$ 0,00 CSLL: R$ 0,00 INSS: R$ 0,00 Outras Retengbes R$ 0,00

Outras Informagées:

PREFEITURA DE PORTO ALEGRE/RS - Secretaria Municipal da Fazenda

Rua Siqueira Campos, 1300/4° andar Centro Histrico Porto Alegre/RS CEP: 90.010-907
Telefone 156 ou (51) 3289-0140 para chamadas de outras cidades

Email: nfse@smf.prefpoa.com.br




