ATENCAO BASICA - 34.632-2
DEMONSTRATIVO INTEGRAL

Receitas e Despesas
Outubro de 2025




Exmo. Senhor
D. D. Prefeito Municipal de Itararé — SP
Jodao Jorge Fadel Filho

Prezado Senhor

Com o presente encaminhamos a V.S. a prestagdo de contas do
pagamento referente ao repasse de Outubro de 2025, autorizado pelo Plano de
Trabalho Atencgéo Basica, o valor de R$ 71.926,93 (Setenta e Um Mil, Novecentos e
Vinte e Seis Reais e Noventa e Trés Centavos), recebidos no dia 14 de Outubro de

2025.

- Convénio 001/2025 — ATENGAO BASICA

ltararé, 10 de Novembro de 2025.

Contador




O Conselho Fiscal da Santa Casza de Misericérdia de ltararé, através de

<

seus membros tendo examinado a prestagBo de contas, aprova & subvenga
social recebida da Prefeitura Municipal de itararé - Termo de Convénio
004/2025 ATENGCAQ BASICA do més de Outubro de 2025 no valor de R$
71.926,83 sem acréscimo de rendimentos em aplicagbes e com acréscimo de
recurso proprio de R$ 9.272,18, sem saldo do més anterior. Com despesas no
més 10/2025 no valor de R$ 72.008,58, com blogueio judicial de recursos

préprio no valor de R$ 9.180,53, sem saido para o més seguinte.

Conssiheiros Fiscais

Vivian Adriel

Emerson Q}ﬁjeéra
o

ltararé, 10 de Novembro de 2025.




RECIBO

Recebi do Fundo Municipal de Saude da Prefeitura Municipal de Itarare, a
importancia de R$71.926,93 (Setenta e Um Mil, Novecentos e Vinte e Seis Reais e
Noventa e Trés Centavos) referente ao complemento do repasse do més de

SETEMBRO, sobre os servicos prestados de atendimento Médico realizado na

atencgdo basica.

- ATENGAO BASICA - PARCELA 10/12 do Convénio 001/2025.

Banco do Brasil
Agéncia.: 0420-0

C.Corrente.: 34.632-2

Itararé (SP) 14 de outubro de 2025.

‘““"i'v-:yzaiCristina Zam_bianég
CPF: 292.598.598-08
Diretora Administrativa




CONCILIAGAO BANCARIA - ATENGAO BASICA

OUTUBRO - 2025

BANCO BANCO DO BRASIL TIPO DE RECURSO UTILIZADO
. g . ek RECURSO RECURSOS
AGENCIA 0420-0 ATENGCAO BASICA PARCIAL PROPRIOS OUTROS
C.CORRENTE 34.632-2 1 2 3 4
TIPO DE
DATA HISTORICO DOCUMENTO ENTRADA SAIDA SALDO S_ﬁfgﬁio
0
29/09/2025 Saldo Anterior R$ (0,00){ C
14/10/2025 Transferéncia recebida 00550420000008667 | R$ 71.926,93 | R$ - R$ 71.926,93 | C 1
15/10/2025| TED Transf.Eletr.Disponiv 00000000000101501 | R$ - R$ 22.000,00 | R$ 4992693 | D 1
15/10/2025 Pix - Enviado 00000000000101502 | R$ - RS 2.844,83 | R$ 47.082,10 | D 1
15/10/2025 Pix - Enviado 00000000000101503 | R$ - R$ 843,60 | R$ 46.238,50 | D 1
15/10/2025 Pix - Enviado 00000000000101504 | R$ - R$ 20.062,50 | R$ 26.176,00 | D 1
15/10/2025 Pix - Enviado 00000000000101505 | R$ - R$ 3.156,25 | R$ 23.019,75 | D 1
15/10/2025 Pix - Enviado 00000000000101506 | R$ - R$ 1.000,00 | R$ 22.019,75 | D 1
15/10/2025| Tar DOC/TED Eletranico 00822881100092670 | R$ - R$ 13,40 | R$ 22.006,35 | D 3
15/10/2025 Tarifa Pix Enviado 00892881200026698 | R$ - R$ 48,25 | R$ 21.958,10 | D 3
16/10/2025 Pix - Recebido 00161510034426751 | R$ 9.190,53 | R$ - R$ 31.148,63 | C 3
16/10/2025 Blog Judicial-Bacen Jud 00012503143440202 | R$ - R$ 9.190,53 | R$ 21.958,10 | D 3
16/10/2025 Pix ~ Enviado 00000000000101601 | R$ - R$ 20.750,00 | R$ 1.208,10 | D 1
16/10/2025 Pix - Enviado 00000000000101602 | R$ - R$ 1.083,33 | R$ 124,77 | D 1
16/10/2025 Tarifa Pix Enviado 00832891100240542 | R$ - R$ 20,00 | R$ 104,77 | D 3
23/10/2025| Transferéncia recebida 00550420000006754 | R$ 81,65 | R$ - R$ 186,42 | C 3
23/10/2025 Impostos 00000000000102301 | R$ - R$ 4547 | R$ 140,95 1
23/10/2025 Impostos 00000000000102302 | R$ - R$ 140,95 | R$ (0,00) 1
31/10/2025 SALDO R$ - R$ - R$ (0,00)] C
RESUMO DA CONCILICAO BANCARIA
TIPO DE RECURSO UTILIZADO [ LEGENDADO TIPO | ENTRADA | SAIDA SALDO
R$ -
RECURSO ATENGCAO BASICA 1 R$ 71.926,93 | R$ 71.926,93 | R$ -
RECURSO PARCIAL 2 R$ - R$ - R$ -
RECURSOS PROPRIOS 3 R$ 9.272,18 | RS 9.272,18 | R$ -
OUTROS 4 R$ - RS - R$ -
TOTAL R$ 81.199,11 | R$ 81.199,11 | R$ -
il - DEMONSTRAGAO DOS RECURSOS UTILIZADOS E SEUS SALDOS PARA O PERIODO SEGUINTE
RECURSO ATENCAO BASICA:
(=) Saldo Anterior R$ 0,00
(+) Valor Recebido R$ 71.926,93
(+) Receita de Aplicagdo Financeira RS -
{-) Valor Utilizado Atencio Basica R$  71.926,93

Rua Sao Pedro, 30 Cep. 18460-009 CNPJ.: 50.055.250/0001-05 (15) 3532-5882 E-mail:financeiro@santacasaitarare.org.br




(=) Saldo Final da Subvengdo para o Periodo Seguinte | RS 0,00
RECURSO PROPRIO:
(=) Saldo Anterior R$ -
{+) Valor Recebido R$ 9.272,18
{-) Valor Utilizado R$ 9.272,18
(=) Saldo Final da Recurso Préprio para o Periodo Seguinte a ressarcir RS -
EXTRATO BANCARIO
(=) Saldo em Conta Corrente para o Periodo Seguinte [ R$ 0,00

Rua S3o Pedro, 30 Cep. 18460-009 CNPJ.: 50.055.250/0001-05 (15) 3532-5882 E-mail:-financeiro@santacasaitarare.org.br



DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS - ATENCAO BASICA

OUTUBRO - 2025

g

ORGAO PUBLICO CONVENENTE: Prefeitura Municipal de ltararé
CONVENIADA: Santa Casa de Misericordia de ltararé
CNPJ: 50.055.250/0001-05
ENDEREGO E CEP Rua S3o Pedro, 30 — Centro — ltararé Cep: 18460-009
RESPONSAVEL PELA ENTIDADE DANILO FERNANDES CARDOSO
CPF 054.539.859-25
OBJETO Manutencdo e Funcionamento da Entidade
EXERCICIO 2025
ORIGEM DOS RECURSOS MUNICIPAL
DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PUBLICOS RECEBIDO
DATA I N° DO DOC. DE )
DOC. ESPECIFICAGAO Do DOCUMENTO NOTA FISCA| /y NATUREZA DA DESPESA CREDITO FONTE VALOR /:
14/10/2025 |MARCOS E R KRONEIS LTDA # 84+ o ATENCAO BASICA 00000000000101501 | MUNICIPAL |R$  22.000,004 /.f )
14710/2025 |LTS SERVIGCOS DE SAUDE LTDA"® ) ATENCAO BASICA 00000000000101502 | MUNICIPAL | RS 2.844.83 /.xj,
13/10/2025 |L&N SERVICOS MEDICOS ~ ,w“ ATENGAO BASICA 0G000000000101503 | MUNICIPAL | RS 843,60 |7
13/10/2025 | VALE MED SERVICOS MEDICOS LTDA 4 ATENGAO BASICA 00000000000101504 | MUNICIPAL | R$  20.062,50 { "
14/10/2025 | SIMM - SISTEMA INTEGRADO MEDICO MALDONADO 7 |- ATENGAO BASICA 00000000000101505 | MUNICIPAL | R$ 3.156,25 1 -
13/10/2025 |FLAVYANE ROS PRESTADORA DE S)-ZRVK;OS MEDICOS ATENGAO BASICA 00000000000101506 | MUNICIPAL | R$ 1.000,00 17"
1571012025 |VERT SAUDE INTEGRADA LTDA & ATENCAO BASICA 00000000000101601 | MUNICIPAL | R$ _ 20.750,00 /{
1471012025 |DRA MEILYNBS CLINICA MEDICA LTDA 7 ATENGCAO BASICA 50000000000101602 | MUNICIPAL | R$ T.083,33 1 o
19/11/2025 |IMPOSTO ~~ = , DARF 00000000000102301 | MUNICIPAL | R$ 1547 [ F
19/11/2025 |IMPOSTO # £ DARF 00000600000102302 | MUNICIPAL | R$ 140,95 15
16/10/2025 |BLOQUEIO JUDICIALY BLOQUEIO JUDICIAL 00012503143440202 | PROPRIO | R$ 9.190,53 ///
31/10/2025 | TARIFAS BANCARIAS ~ TARIFAS PACOTES DE SERVICOS PROPRIO | R$ 81,65 /
TOTAL DAS DESPESAS R$  81.199,111
OBS: (DEMONSTRATIVOS DAS DESPESAS - ANEXO 17 - LANCADO CONFORME CONCILIACAO BANCARIA)
|~ DESPESAS PROCESSADAS POR AJUSTES
It — TOTAL DESPESAS REALIZADAS COM REPASSE PUBLICO R$ 71.926,93
BLOQUEIO JUDICIAL R$ 9.190,53
DESPESAS COM RECURSOS PROPRIOS R$ 81,65
(=) TOTAL DAS DESPESAS R$ 81.199,11
VALOR DO REPASSE RECEBIDO R$ 71.926,93 /
ESTORNO BLOQUEIQ JUDICIAL R$ -
SALDO MES ANTERIOR R$ 0,00
RENDIMENTOS DE APLICACOES FINANCEIRAS DOS REPASSES PUBLICOS R$ -
SALDO DE RECURSO PROPRIO MES ANTERIOR R$ - e
RECURSO PROPRIO APLICADO PELA ENTIDADE R$ 9.272,18 /
(=) TOTAL DAS RECEITAS R$ 81.199,11 |/
(=) SALDO PARA O MES SEGUINTE | R$ 0,00 -

Rua S&o Pedro, 30 Cep. 18460-009 CNPJ.: 50.055.250/0001-05 (15) 3532-5882 E-mail:financeiro@santacasaitarare.org.br



03/11/2025, 11:00

>
Apgss

Cliente - Conta atual

Agéncia

Conta corrente

Perfodo do

extrato

Langamentos

Dt. . A .
balancete movimento /'9- 0119€M

29/08/2025 0000
14/10/2025 0420
15/10/2025 0000
15/10/2025 0000
15/10/2025 0000
15/10/2025 0000
15/10/2025 0000
15/10/2025 0000
15/10/2025 0000
15/10/2025 0000
16/10/2025 0000
16/10/2025 0000
16/10/2025 0000
16/10/2025 0000
16/10/2025 0000
16/10/2025 0000
23/10/2025 0420
23/10/2025 0000
23/10/2025 0000
31/10/2025 0000

Banco do Brasil

Consultas - Extrato de conta corrente

420-0
34632-2 SANTAC M ITARARE

de 01/10/2025 até 31/10/2025

Lote Histérico Documento

00000 000 Saldo Anterior
99015 870 Transferéncia recelbida

14/10 11:08 F M S RECEITAS IMPOSTOS
13105 323 7D Transtilen Disporiv

104 1951 044699009000108 MARCOS E RKR
13105 144 Pix - Enviado

15/10 16:24 LTS SERVICOS DE SAUDE
13105 144 Pix - Enviado

15/10 16:25 L&N SERVICOS MEDICOS LTDA
13105 144 Pix - Enviade

15/10 16:26 VALE MED SERVICOS MEDICOS
13105 144 Pix - Enviado

15/10 16:27 SIMM - SISTEMA INTEGRADO

13105 144 Pix - Envi
15/10 16:27 FLAVYANE ROS PRESTADORA D

¢le]

13113 310 Tar DOC/TED Eletrdnico 822.881.100.
Cobranga referente 15/10/2025

13113 258 Tarita Pix Enviado 892.881.200.
Tar. agrupadas - ocorrencia 15/10/2025

12334 920 Blog judicial-Bacen Jud 12.503.143.

14397 821 Pix - Recebldo 161.510.034.

16/10 15:10 50055250000105 Santa Casa

11334 284 Blog Judicial-Bacen Jud 12.503.143.

13105 144 Pix - Enviado
16/10 15:10 VERT SAUDE INTEGRADA
13105 144 Pix - Enviedo
16/10 17:34 DRA BETANCOURT ESPERANCA
a Pix Enviado 832.891.100.

13113 258 7Ts
Tar. agrupadas - ocorrencia 16/10/2025
99015 870 Ty
23/10 10:17 SANTA CASA M ITARARE

drcia recebida 550.420.000.

13105 378 Impostos

RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
13105 375 Impostos

RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
00000 999SALDO

550.420.000.008.667

101.501

101.502

101.503

101.504

101.505

101.506

092.670

026.698

440.202
426.751

440.202
101.601

101.602

240.542

006.754

102.301

102.302

G331031054784479012
03/11/2025 11:00:41

843500

**% A CONTA NAO FOI MOVIMENTADA ***

OBSERVACOES:

https://autoatendimenth.bb.com.br/apf—apj—autoatendimento/index.htm!’?v=3.9.9#/template/~2Fconsu!tas~2F009-2.bb%3Fh=sim&avalie=sim

112



03/11/2025, 11:00 Banco do Brasil

Transac3o efetuada com sucesso por: JH841051 LETICIA GLORIA MOTTA KUGLER.

https://autoatendimentoz.bb.com.br/apf—apj—autoatendimento/index.html?v=3.9.9#/template/~2Fconsultas~2F009~2.bb%3Fh=sim&avalie=sim 2/2



16/10/2025, 11:34 Banco do Brasil

(G3361611197581141

Emitir comprovantes (versio antiga) 16/10/2025 11:34:10

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

16/10/2025 - AUTOATENDIMENTO - 11.34.12

9420000420 SEGUNDA VIA @001 i
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA - t 8

COMPROVANTE DE .
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL ’
CLIENTE: SANTA C M ITARARE
AGENCIA: ©420-8 CONTA: 34.632-2

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : SANTA C M ITARARE

BANCO: 184 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 1951-8 - WENCESLAU BRAZ
CONTA: 1.904-4

FAVORECIDO: MARCOS E R KRONEIS LTDA

CPF/CNP]: 44.699.009/0001-08

VALOR: R$ 22.000,00
DEBITO EM: 15/18/2025

DOCUMENTO: 191501
AUTENTICACAO SISBB: E.516.919.6B2.5B5.629

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autcatendimento/index.htmi?v=3.9.B#/termplate/~2F consultas~2F869-1.bb 1/6



Esta nota fiscal ndo foi assinada digitalmente. Pagina 1/1

Numero do RPS  INGmero da nota
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DA BOA VISTA ; 84 ‘

: DIVISAQ DE TRIBUTACAO Data da emisséo da nota =
somomtonum NOTA FISCAL DE ELETRONICA DE SERVIGO - NF-e 14/10/2025 11:42:03
Data do fato gerador :

14/10/2025 11:42:03

Cddigo de verificaggo :
VJIKZHIMSF

PRESTADOR DE.SERVICOS
Nome fantasia: MARCOS KRONEIS S 1140
Nome/Razéo socia: MARCOS E R KRONEIS LTDA / Inscrigdo estadual: . ., il
CPF/CNPJ:44.699.009/0001-08  Inscriggo municipal: Telefone:
Endereco: R BERNARDINO DA SILVA Numero: 538 Bairro: CENTRO CEP: 84980-000
Complemento: Celular:
Municipio: S&o José da Boa Vista UF:PR
E-mail: ) Site:

TOMADOR DE SERVICOS

Nome fantasia: !/
Nome/Razao social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ITARARE ;
CPF/CNPJ: 50.055.250/0001-05 Inscrigéo municipal: ’ Inscrig@o estadual: ISENTO
Enderego: RUA SAO PEDRO Numero: 30 Bairro: CENTRO CEP: 18460-009
Complemento:
Municipio: ltararé UF:SP
E-mail: Telefone: Celular:

DISCRIMINACAQ DOS SERVICOS
Valor unitario Qtd  Valor do servigo Base de calculo (%) 1 1SS

ATENGAO BASICA 44 PERIODOS - TRABALHADOS R$ 22.000,00 - REF. -
SETEMBRO 2025 . 22.000,0000 1,0000 22.000,0000 X

Forma de Pagamento

Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)  Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)  Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)

1 A vista 22.000,00

RETENCOES FEDERAIS
PIS/PASEP COFINS INSS IR CSLL Outras retengdes

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$0,00 -~ R$ 0,00 R$ 0,00

il

Valor bruto = R$ 22.000,00 . Valor liquido = R$ 22.000,00 ;’y

Codigos dos servigos:
04.01 - Medicina e biomedicina.

Desc. condicionado(R$) Desc. incondicionado(R$) Dedugdes(RS) Base de calculo(R$) Valor ISS(R$)
0,00 0,00 0,00
OUTRAS INFORMACOES

Natureza da operagao: Tributagdo no municipio
Situagao tributaria do ISSQN: Normal
Local da prestagao do servigo: ltararé

Esta NFS-e foi emitida com respaldo nas leis 17.407/2008 e 17.408/2008.
Prestador de servigos optante pelo Simples Nacional.
Situagdo desta NFS-e: Normal Verificar autenticidade
Documento emitido por ME ou EPP optante pelo simples Nacional.

Valor aproximado do tributo federal - R$ 2.959,00 (13,45%), estadual - R$ 0,00 (0,00%), municipal - R$ 880,00 (4,00%) , com base na
Lei 12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT




16/10/2025, 11:34 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/10/2025 - AUTOATENDIMENTO - 11.34.12
0420000426 eeo1

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M ITARARE
AGENCIA: 9420-0 CONTA: 34.632-2

SOBRE A TRANSACAO .

Ib: E60000000202510151923408901027653
CNPJ DO PAGADOR: 56.055.250/8001-05
VALOR: R$2.844,83
TARIFA: R$10,00
DATA: 15/10/2025 - 16:24:05

PAGO PARA: Lts Servicos de Saude

CNPJ: 55.256.402/0001-43

CHAVE PIX: 55256402000143

INSTITUICAG: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A

AGENCIA: 9176 - CONTA: 00000000000130031561

TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor mdximo de R$16,00. O valor definitivo

poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 15/106/2025 - 16:24:08

DOCUMENTO: 1@15e2
AUTENTICACAO SISBB: 8.B98.454.F37.E1F.578

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0808 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0808 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0860 729 0088

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

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=3.9.8#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb 2/6



. Namero da Nota  Data, 'éérvigo
PREFEITURA DE ITARARE 00000088 )//16312025

Data ra de Emisséio

SECRETARIA DE FINANCAS 14/1072025 16:18:48
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS - NFe L a2

PRESTADOR DE SERVIGOS

CNPJ/CPF: 55.256.402/0001-43 Inscrigéo Municipal: 17907 Insc.Est/RG:
Nome/Razan Social: LTS SERVICOS DE SAUDE LTDA
Endereco:RUA JOSE ROLIM SOBRINHO 623, - VILATONICO ADOLFO - CEP: 18462012

(‘ 4
E-mail: LEANDROSCACALOSSI@GMAIL.COM » ' . l z
Telefone: (65) 8111-8001 Celular:(65) 8111-8001 R

Municipio: ITARARE w UF:SP

TOMADOR DE SERVK;QS’

CNPJICPF: 50.055.250/0001-05 Inscngéo%al; 11204 Insc.Est/RG:
Nome/Razdo Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ITARARE /

Enderego: RUA SAO PEDRO 30, - CENTRO - CEP: 18460009
Email: FINANCEIRO2@SANTACASAITARARE.ORG.BR Telefone:
Municipio: ITARARE UF: 8P

DESCRIGAO DO SERVIGO

ATENGAO BASICA 6 Periodos TRABALHADOS (Totalizando 24h e 15m) - R$ 3.031,25 - Ref. SETEMBRO 2025
IRPJ (1.5%) : R$ 45,47

PIS (0.65%) : R$19,70

COFINS (3.0%). R$ 90,94

CSLL (1.0%) : R$ 30,31

Valor Liguido : R$ 2.844,83 S

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 3.031,25

Codigo do Servigo: 04.03 .
Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatdrios, manicomios, casas de salide, prontos-socorros, ambulatorios e congéneres.

Base de Calculo (RS): Allquota (%) 1SS tributado ao Prestador (R$): .
0,00 3,50 0,00

LR. {(R$): IN.S.8. (R$): COFINS (R$): CS.L.L (R$): P.LS. (R3):
45,47 0,00 90,94 30,31 19,70

OUTRAS INFORMAGOES

Contribuinte enquadrado sob o regime de tributagao "fixo"

A autenticidade desta NF-e deve ser confirmada no site
https:/infseitarare.gcaspp.com/autenticidade.aspx
Contribuinte enquadrado sob o regime de tributagdd FIXO"
Local da Prestagio <ITARARE / SP- 1SS Devido ao prestador

Autenticidade

Recebi{emos)de: LTS SERVICOS DE SAUDE LTDA

Os servigos constantes na Nota Fiscal Eletrdnica de Servicos N° 00000088 - Série ELETRONICA
Condigdes de Pagamento:

Data de Recebimento: I Assinatura:

Pagina: 1 de 1




16/10/2025, 11:34 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/168/2025 - AUTOATENDIMENTO - 11.34.12
0420000420 0001
Comprovante Pix : i\ 11:;
. 5

CLIENTE: SANTA C M ITARARE
AGENCIA: 0420-0 CONTA: 34.632-2

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020251015192434593039728
CNPJ DO PAGADOR: 50.055.250/0001-05
VALOR: R$843,60
TARIFA: R$8,35
DATA: 15/10/2025 - 16:25:00

PAGO PARA: L&n Servicos Medicos Ltda

CNPJ: 61.541.155/0001-20

CHAVE PIX: 61541155000120

INSTITUICAC: 37880206 CORA SCFI

AGENCIA: 6001 - CONTA: ©0000000800061309451

TIPO DE CONTA: Conta Pagamento
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor mdaximo de R$16,8@. O valor definitivo

poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 15/18/2025 - 16:25:91

DOCUMENTO: 181503
AUTENTICACAO SISBB: C.BAC.022.E54.870.B16

Central de Atendimento BB
4004 ool
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 09722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0806 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

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

https://autoatendimento.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/-2Fconsultés~2F869-1 .bb 3/6



MUNICIPIO DE SENGES
Secretaria Municipal da Fazenda
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

www.esnfs.com,br

Numero da Nota:
008 e )

Data e Hora da Enjiss"e'zbz
13/10/2025 15:56:07

Operador Emissor:
L&N S, M.

PRESTADOR DE SERVIGOS

6,1

1

e
CPF/CNPJ: 61541155000120 LE.: e .M.: 309868 Telefone: 43996045755~ *
Nome/Raz&o: L&N SERVIGOS MEDICOS ;
Enderegco: RUA VEREADOR BASILIO COSTA, 440 - CENTRO - 84220000
Municipio: Sengés UF: PR e-Mail: KS.CONTABILIDADE@YAHQO.COM
_~TOMADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ:  50055250000105 A LE. 1.M.:
Nome/Razdo: SANTA CASA DE ITARARE
Enderego: RUA SAO PEDRO, 30 - CENTRO - 18460000
Municipio: Itararé UF: spP e-Mail: financeiro@santacasaitarare.com.br
Cod. Descrigédo Val.Servigo Desconto Dedugido Base Calc. Alig. Iss
4.03 Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicémios, casas de saide, prontos-socorros, 843,60 0,00 0,00 843,60 2,10000 17,72
ambulatdrios e congéneres.
Discriminagic: ATENCAD BASICA 2 Periodes TRABALHADOS INCOMPLETOS
(Totalizando 6h
e 45m) RS 843,60 - Ref. SETEMBRO 2025
Total Servigos (R$)] 843,60
Total ISS (R$)]17,72
Impostos (R$) | COFINS Ret. CSLL Ret. INSS Ret. IRRF Ret. PIS Ret. ISS (0,00)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Liquido (R$) 843,60 /

OUTRAS INFORMACOES

Esta NFS-e foi emitida com respaldo da Lei 034/2012
A tributagdo desta NFS-e esta definida como: Tributado em Municipio de Sengés.
Prestador de servigos optante pelo Simples Nacional.

DISCRIMINAGAO DE IMPOSTOS

PROCON

Autenticidade:

D7FDDSF9.DB6C3794.41FEQC09.73C1849E (verificada em 13/10/2025 as 15:56: 09)

Equiplano - NFS~-e 500.2005u

AR

11



16/10/2025, 11:34 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACQOES BANCO DO BRASIL

16/10/2025 - AUTOATENDIMENTO - 11.34.12

9420000420 o1
Comprovante Pix

. .

{4
CLIENTE: SANTA C M ITARARE P |
AGENCIA: 0420-0 CONTA: 34.632-2 )

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000026251015192543813619579
CNPJ DO PAGADOR: 56.0855.250/0001-05
VALOR: R$20.062,50
TARIFA: R$10,00
DATA: 15/10/2025 - 16:26:13

PAGO PARA: Vale Med Servicos Medicos Ltda

CNP]: 58.929.828/6001-09

CHAVE PIX: 58929828000109

INSTITUICAO: 31872495 BCO C6 S.A.

AGENCIA: 6001 - CONTA: 09000000000365753483

TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor mdximo de R$10,00. 0 valor definitivo

poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 15/18/2025 - 16:26:14

DOCUMENTO: 1901504
AUTENTICACAO SISBB: 6.ECO.4ED.9AE.113.C16

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0808 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

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

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=3.9.8#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 4/6



PREFEITURA DE ITARARE
SECRETARIA DE FINANGCAS
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFe

Nomero da Nota  Déta do Servigo
00000021 13/10/2025

" Dataé Hora de Emissao
13/10/2025 17:08:14

" Cédigo de Verificagao
IUVRZY-000021/2025

" PRESTADOR DE SERVICOS

CNPJ/CPF: 58.829.828/0001-09

Inscrigdo Municipil:/i% 176 Insc.Est/RG:
Nome/Razdo Social: VALE MED SERVICOS MEDICOS LTDA # ¢
Enderego:RUA XV DE NOVEMBRO 1362, - CENTRO - CEP: 18460007 \ }
E-mail: JLCON@JLCON.COM.BR
Telefone: (43) 9687-8280 Celular:(43) 9687-8280
Municipio: I TARARE UF: SP
TOMADOR DE SERVIGOS
r’/“
CNPJ/CPF: 50.055.250/0001-05 Inscrigag’Municipal: 11204 Insc.Est/RG:
Nome/Razdo Socia SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ITARA
Enderego: RUA SAO PEDRO 30, - CENTRO - C EP: 18460009
Email; FINANCEIRO2@SANTACASAITARARE.ORG.BR Telefone:
Municipio: ITARARE UF: SP
DESCRI(}AO DO SERVIGO
ATENCAO BASICA 42 Periodos TRABALHADOS (Totalizando 160h e 30m) - R$ 20.062,50 - Ref. SETEMBRO/2025.
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 20.062,50 /
Codigo do Servigo: 04.03
Hospitais. clinicas, laboratorios, sanatorios, manicomios, casas de saude, prontos-socorros, ambulatorios e congéneres.
Base de Calculo (R$): Aliquota Simples Nacionai(%): 1SS (R$):
2,17
TR, (Re): INS.S. (RS): COFINS (R$): C.SLL (RS) P.LS.(RS):
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS INFORMAGOES

Local da Prestagio = ITARARE / SP- 1SS Devido ao prestador

A autenticidade desta NF-e deve ser confirmada no site hitps:/infseitarare.gcaspp.convautenticidade aspx
Contribuinte enquadrado sob o regime de tributagao " SIMPLES NACIONAL"
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL.
NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI.

Autenticidade

T

|

Condiges de Pagamento:
Data de Recebimento:

/

/ ‘Assinatura:

Recebi (emos) de: VALE MED SERVICOS MEDICOS LTDA
Os servicos constantes na Nota Fiscal Eletronica de Servigos N° 00000021 - Série EL ETRONICA

Péagina: 1 de 1



16/10/2025, 11:34 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/18/2025 - AUTOATENDIMENTO - 11.34.12
0420000420 6go1

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M ITARARE

AGENCIA: ©420-0 CONTA: 34.632-2
'
LR ¢ 7
SOBRE A TRANSACAO B -
ID: EQ000000020251015192648223849536
CNPJ DO PAGADOR: 56.055.256/0001-85
VALOR: R$3.156,25
TARIFA: R$10,00
DATA: 15/10/2025 - 16:27:19

PAGO PARA: Simm - Sistema Integrado Medico Mald
CNPJ: 60.735.517/0001-50
CHAVE PIX: 60735517000150
INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 0601 - CONTA: 00000000005148700914
TIPO DE CONTA: Conta Pagamento
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$10,00. 0 valor definitivo
podera ser consultado no BBDPJ].

Notificacao enviada em: 15/18/2025 - 16:27:28

DOCUMENTO: 101565
AUTENTICACAO SISBB: 4.5E5.E75.D00.19B.AD3

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

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

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=3.9.8#/template/~2F consuitas~2F869-1.bb 5/6



14/1012025, 11:40 1SS-Curitiba - Sistema de Administragéo de ISS

PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA s

Mamero da Nota

/.

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS Data & Hora de EmissSo
14/10/202511:39:54

| Cédige de Verificacdo

o UQADSEDOG
PRESTADOR DE SERVICOS ‘,—f/
Razdo Social: SIMM - SISTEMA INTEGRADG MEDICO MALDONADOATDA
CPF / CNPJ: 60.735.517/0001-50 Inscri¢cdo Municipal: 04 03 1241135-2
Enderec¢o: R. VOLUNTARIOS DA PATRIA, 000041 - BAIRRO: CENTRO - Tel.: 41 - 84076096
CEP: 80020000 )
Municipio: CURITIBA UF: PR Email; contabilidade®contaparceira.combr
TOMADGR DE SERVICOS
Nome/Razdo Sodal  SANTA CASA DEMISERICORDIA DE ITARARE
CPF / CNP3: 50.055.250/0001-05 IMU: ’ Outro Doc.:
Endereco: R SAD PEDRQ, 30 - BAIRRO: CENTRD - CEP: 18460009
Municipio: ITARARE UF: sP Email:

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

SETEMBRO/2025), totalizande 25h e 15m

Diagos bancérics:

Conta P.j: Nubank {0260}
Agéncia : 5001

Conta: 5148704914

Observacso:

Servigoexecutado pela propria séeis, desobrigandoassim o Contratante de retengiio de INSS {artigo 115 da INRF 8 n. 2.110:2022),
Documento emitido por empresa optantedo Simples Nacianal, ndo ocorrendo retengSo de tributos faderais: PIS, COFINS, IRPJ ¢ CSLL

Valor Liguido da Notz Fiscal =RS 2.156.25

Servigos médicos prestados pelz Dra. Anna Gisele Souza Maldonado: servigos de Atengdo Sasica (7 periados irabathados - parciais - em

VALORTOTALDA NOTA-R$3.156,25 /

Codigo da Atividade 7
Q.86.1.0-1/02-00 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospit@f;res para atendimento a urgéncias
Valor Total das Deducdes {R$) Base de Calculo (R§) Aliquota (%) Valor do 185 {R$) Crédito p/ Abatimento do IPTU
0,00 3.156,25 2,01 63,44 0,00
QUTRASIN FORMACﬁES

Esta NF S-e foi emitida com respaldo na Lei 73/2009,
Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simiples Nacional,
MAo gerz direito s créditofiscal de tPL

Mais informagBes: nota.curitiba.pr.gov.br

https:/lisscuritiva.curitiba.pr.gov.briiss/Principal/frmFrames PgPrincipal.aspx ?s Paranm=MENSA GEM&s Login=1

171



16/10/2025, 11:34 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/18/2025 - AUTOATENDIMENTO - 11.34.12
0420000420 8001

Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M ITARARE N4
AGENCIA: 0420-0 CONTA: 34.632-2 ) . 4 S}

SOBRE A TRANSACAO

iD: E©000000020251015192734842131884
CNPJ DO PAGADOR: 56.9855.258/0001-05
VALOR: R$1.000,00
TARIFA: R$9,90
DATA: 15/10/2025 - 16:27:47

PAGO PARA: Flavyane Ros Prestadora de Servicos
CNPJ1: 58.268.429/0001-44
CHAVE PIX: 58268429000144
INSTITUICAO: ©7206072 COOP SICREDI NOVOS HORIZON
AGENCTA: 0753 - CONTA: 00000000000000477134
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor mdximo de R$10,080. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPI.

Notificacao enviada em: 15/10/2025 - 16:27:48

DOCUMENTO: 101586
AUTENTICACAQ SISBB: 7.3CD.680.D25.AFD. 440

Central de Atendimento BB
4004 6001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

8800 725 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
9860 729 0088

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

Transagdo efetuada com sucesso por: JH841051 LETICIA GLORIA MOTTA KUGLER.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimerito/index.html?v=3.9.8#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 6/6



PREFEITURA DE ITARARE
SECRETARIA DE FINANGCAS
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS - NFe

Numero da Nota Dgta’éo Servigo
00000045  .13/10/2025
Data e Hgra de Emissao
13/10/2025 11:44:45
Codigo de Verificagso
PFJQEX-000045/2025

PRESTADOR DE SERVICOS

CNPJ/CPF: 58.268.429/0001-44

Inscrig&o Municipal: 18125 . Insc.Est/RG:
Nome/Razéo Social: FLLAVYANE ROS PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS LTDA
Enderego:RUA JOSE ROLIM SOBRINHO 623, - VILA TONICO ADOLFO - CEP: 18462012 LR 4\20
E-mail: LILIANETONIN@GMAIL.COM - iilad
Telefone: () 44) 3055-3667 Celular: () (44) 9724-9889
Municipio: I TARARE UF: SP
TOMADOR DE SERVIGGS
i¢do Muhicipal: 4 Est/RG:
CNPJ/CPF: 50.055.250/0001-05 Inscrigéo Muicipal: 1120 Inso.EstRG
Nome/Raz&o Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ITARARE
Endereco: RUA SAO PEDRO 30, - CENTRO - CEP: 18460009
Email: FINANCEIRO2@SANTACASAITARARE.ORG.BR Telefone:
Municipio: ITARARE UF: SP
DESCRIGAO DO SERVICO
ATENGAO BASICA 2 Periodos TRABALHADOS - R$ 1.000,00 - Ref. SETEMBRO 2025
IRPJ (1.5%):
P1S (0.65%) :
COFINS (3.0%):
CSLL(1.0%):
Valor Liguido : R$1.000,00
VALOR TOTAL DANOTA = R$ 1.000,00
Cédigo do Servigo: 04.03 7
Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatorios, manicdmios, casas de satde, prontos-socorros, ambulatérios e cohgéneres.
Base de Calcuio (RS): Aliquota Simples Nacional(%): S5 (RS):
2,01
IR (RB) INS.S. (Rs): COFINS (R$): CS.LL (R$): B1S. (R$):
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS INFORMAGOES

A autenticidade desta NF-e deve ser confirmada no site https://nfseitarare.gcaspp.com/autenticidade.aspx
Contribuinte enquadrado sob o regime de tributagdo " SIMPLES NACIONAL"
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL.

NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI.

Localda Prestagéio = ITARARE / SP- ISS Devido ao prestador

Autenticidade

Recebi (emos) de: FLAVYANE ROS PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS LTDA
Os servigos constantes na Nota Fiscal Eletrdnica de Servigos N° 00000045 - Série ELETRONICA
Condi¢des de Pagamento:
Data de Recebimento: /

/ Assinatura;

Pagina: 1 de 1



17/10/2025, 08:29 Banco do Brasil

G3311708060843211
Emitir comprovantes (versio antiga) 1711012025 08:29:42
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
17/10/2025 -  AUTOATENDIMENTO - ©8.29.43
0420000420 o001
Comprovante Pix
. ‘ t'
CLIENTE: SANTA C M ITARARE > H
AGENCIA: 8420-8 CONTA: 34.632-2 ol

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020251016181033639814505
CNPJ DO PAGADOR: 50.855.250/0001-05
VALOR: R$20.750,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 16/10/2025 - 15:10:52

PAGO PARA: Vert Saude Integrada

CNPJ: 53.578.892/6001-79

CHAVE PIX: 53578892000179

INSTITUICAO: 00966246 CC CREDICERIPA

AGENCIA: 3197 - CONTA: ©0000000000000699314

TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$10,00. O valor definitivo

podera ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 16/16/2025 - 15:16:53

DOCUMENTO: 101601
AUTENTICACAO SISBB: 9.CB4.8AE.32D.43C.FA9

Central de Atendimento BB
4004 eeol
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0809 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

9800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0808 729 0088

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

https:/lautoatendimento.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.htmI?v=3.9.8#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb 12



o

PREFEITURA DE ITARARE
SECRETARIA DE FINANGCAS
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFe

Nimere da Nota Dg.té' do Servico
00000048 /5/10/2025

Data e Hora de Emisséio
15/10/2025 20:07:11

Codigo de Verificagdo
- EZNKLJ-000048/2025

PRESTADOR DE SERVICOS

CNPJ/CPF: 53.578.892/0001-79 Inscrigdo Municipal: 1775‘6"}‘
Nome/Razdo Social: VERT SAUDE INTEGRADA LTDA
Endere¢o:RUA FREI CANECA 1569, - CENTRO - CEP: 18460017°
E-mail:

Telefone: (47) 98472-8959 Celular:(47) 98472-8959

Insc.Est/RG: -

SRS

Municipio:ITARARE UF: SP
TOMADOR DE SERVIGCOS
7
j icipal: 112 LEst/RG:

CNPJICPF: 50.055.250/0001-05 Inscriggo M”':%' 11204 Insc.Est/RG

Nome/Raz&o Social: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ITARARE

Endereco: RUA SAO PEDRO 30, - CENTRO - CEP: 18460008 '

Email: FINANCEIRO2@SANTACASAITARARE.ORG.ER Telefone:

Municipio:ITARARE UF: SP

‘DESCRIGAO DO SERVIGO
ATENCAO BASICA 42 Periodos TRABALHADOS R$ 20.750,00 - Ref. SETEMBRO 2025
/
J
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 20.750,00 7/
Codigo do Servigo: 04.03
Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatdrios, manicdmios, casas de salide, prontos-socorros, ambulatorios e congéneres.
Base de Célcuio (R$): Aliquota Simples Nacional(%): 1SS (R$):
5,00
IR (RS} INSS. (RS): COFINS (R$): CSLL (Re) P.S. (RS):
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS INFORMAGOES

A autenticidade desta NF-e deve ser confirmada no site https://nfseitarare gcaspp.com/autenticidade.aspx
Contribuinte enquadrado sob o regime de tributagao " SIMPLES NACIONAL”
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL.
NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI.

Local da Prestagdo = ITARARE / SP - ISS Devido ao prestador

Autenticidade

Recebi (emos) de: VERT SAUDE INTEGRADA LTDA
Os servigos constantes na Nota Fiscal Eletronica de Servigos N° 00000048 -Série ELETRONICA
Condigdes de Pagamento:

Data de Recebimento: / / Assinatura:

Pagina: 1 de 1




17/10/2025, 08:29 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

17/10/2025 - AUTOATENDIMENTO - ©8.29.43

0420000420 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: SANTA C M ITARARE
AGENCTIA: 0420-0 CONTA: 34.632-2

SOBRE A TRANSACAO

ID: EG0000000202510616203426733991728
CNPJ DO PAGADOR: 50.055.250/6001-05
VALOR: R$1.083,33
TARIFA: R$10,00
DATA: 16/10/2025 - 17:34:55

PAGO PARA: Dra Betancourt Esperanca e Vida
CNPJ: 61.793.984/0001-06
CHAVE PIX: 6179390400106
INSTITUICAO: 07206072 COOP SICREDI NOVOS HORIZON
AGENCTIA: 6753 -~ CONTA: 00000000000000725319
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 6,99%,
com valor mdximo de R$10,80. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 16/10/2025 - 17:34:56

DOCUMENTO: 101602
AUTENTICACAO SISBB: £.046.03C.631.28D.2BE

Central de Atendimento BB
4004 6001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

8800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

9800 729 0088

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

Transacao efetuada com sucesso por: JH841051 LETICIA GLORIA MOTTA KUGLER.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2Fconsu!tas~2F869-1 .bb 2/2



IS

< Numero da Nota:
MUNICIPIO DE SENGES 001
Secretaria Municipal da Fazenda Data & Hora da Emissio;
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e 14110/2025 13:05:44
. Operador Emissor:
www .esnfs.com.br DRAM.C. M.
PRESTADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 61793904000106 LE. —"‘!.M.: 309885 Telefone: 43996160141
Nome/Razdo: DRA MEILYNBS CLINICA MEDICA LTDA ’ )
Endereco: RUA PREFEITO DANIEL JORGE, 803 - CENTRO - 84220000 9 2 4
Municipio:  Sengés UF: PR e-Mail: fiscalt@agicon.srv.br o
'E,dI\IIADOR DE SERVIGOS
7
CPF/CNPJ: 50055250000105 ; LE.: LM,

Nome/Raz&o: SANTA CASA DE ITARARE ,
Enderego: RUA SAO PEDRO, 30 - CENTRO - 18460000

Municipio:  Itararé UF: sp e-Mail: financeiro@santacasaitarare.com.br
Céd. Descrigao . ValServico Desconto Dedugao Base Calc. Aliq. 1SS]
4.03 Hospitais, clinicas, laboratdrios, sanatérios, manicomios, casas de saude, prontos-socorros, 1.083,33 0,00 6,00 1.083,33 2,01000 21,77
ambulatérios e congéneres. .
Discriminacdo: ATENCAO BASICA 2 Periodos TRABALHADOS (Totalizando 8h e
40m) R$

1.083,33 - Ref. SETEMBRO DE 2025

Total Servicos (R$)[1.083,33
Total (SS (RS)| 21,77

tmpostos (R$) | COFINS Ret. CSLL Ret. INSS Ret. IRRF Ret. PIS Ret. 1SS (0,00)

0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00
Total Liquido (R$)|1.083,33

OUTRAS lNFORMAQ@ES
Esta NFS-e foi emitida com respaldo da Lei 034/2012

A tributaggio desta NFS-e esta definida como: Tributado em Municipio de Sengés.

Prestador de servigos optante pelo Simples Nacional.

DISCRIMINAGAO DE IMPOSTOS

PROCON

Autenticidade: 9BFF4D96.5B1619B1.1EADIAC2.54987379 (verificada em 14710/2025 as 13:05:45) Equiplano - NFS-e 500.2005u

O

7

RG 63
Assistente Financeirc
Santa Casa tarare
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Emitir comprovantes (versao antiga) 2411072025 08:24:22

SISBB -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
24/108/2025 - AUTOATENDIMENTO - 98.24.22
0420000420 SEGUNDA VIA o001

125

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SANTA C M ITARARE
AGENCIA: 0420-0 CONTA: 34.632-2

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Agente Arrecadador: CNC @601 Banco do Brasil S.A.

Codigo de Barras 85820000000-7 45470385253-6
23070125296-5  77169480058-2

Data do pagamento 23/10/2025
Numero do Documento 07.01.25296.7716948-0
Valor Total 45,47

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n¢ 01 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 102301
AUTENTICACAO SISBB: ©.5AB.D9B.B25.AC6.9A5

https:/fautoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.9#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 12



i Documento de Arrecadacao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razéo Social f,/
L 50.055.250/0001-05J SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ITARARE ]
Periodo de Apuragdo Data de Vencimento Numero do Documento 5
31/10/2025 19/11/2025 07.01.25296.7716948-0
(Observagﬁes
ATENCAO BASICA /
|Darf emitido pelo Sicalc Web
Composigao do Documento de Arrecadacio
Codigo Denominagao Principal Multa Juros Total
1708  IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 45,47 45,47
06 IRRF - REMUNERACAO DE SERVICOS PROFISSIONAIS PRESTADOS POR PJ
PA 16/2025 Vencimento 18/11/2625
Totais 45,47 0,080 0,00 45,47
L SENDA (Vers&o:5.2.7) Pagina: 1/1 23/10/2025 10:12:03)
858200000007 454703852536 230701252965 77169480058 2 AUTENTICAGCAO MECANICA

Documento de Arrecadagado de Receitas Federais

[ 858200000007 | [ 454703852536 | [ 230701252965 | [ 771694800562 |  CNPJ: 50.055.250/0001-05
YR 1 Nimero:  07.01.25296.7716948-0
T =
i Valor: 45,47




24/10/2025, 08:24 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
24/10/2025 - AUTOATENDIMENTO - 08.24.22
8420000420 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

" 5
CLIENTE: SANTA C M ITARARE \ l 7
AGENCIA: 8420-8 CONTA: 34.632-2

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Agente Arrecadador: CNC @01 Banco do Brasil S.A.

Codigo de Barras 85870000001-4  40950385253-7
23070125296-5  77169536421-2

Data do pagamento 23/10/2025
Numero do Documento 97.01.25296.7716953-6
Valor Total 140,95

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto ne 01 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 102302

AUTENTICACAO SISBB: D.F59.D8C.93C.134.4E1

Transacao efetuada com sucesso por: JH841051 LETICIA GLORIA MOTTA KUGLER.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj—autoatendimento/index.html?v=3.9.9#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb 2/2



. Documento de Arrecadacao
Receita Federal de Receitas Federais

Z

CNPJ Razéo Social

(50.055.250/0001 -OSJ (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ITARARE /
Periodo de Apuragdo Data de Vencimento Nimero do Documento

[ 311 OI2025] ( 19/11/2025) 07.01 25296.7716953-6] e

(Observa(;ées
ATENCAO BASICA
| Darf emitido pelo Slcalc Web
Composigdo do Documento de Arrecadacao
Codigo Denominagdo Principal Multa Juros Total
5952 RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV 140,95 140,95
07 CSLL/COFINS/PIS/PASEP - RETEN(}AO DE CONTRIBUIQﬁES SOBRE PAGAMENTOS DE PJ A PJ DE DIREITO PRIVADO
PA 16/2825 Vencimento 19/11/2025 '
Totais 140,95 0,00 6,00 140,95
\_ SENDA (Vers#o:5.2.7) Pagina: 1/1 23/10/2025 10:12:03J

85870000001 4 409503852537 230701252065 77169536421 2 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadacido de Receitas Federais
| 85870000001 4 [ 40950385253 7 il 230701252965 ] | 77169536421 2 ; CNPJ: 50.055.250/0001-05

|| ﬂ } l“ ll " ” 'I“l I | || i Ill ““l | "’ _ T

Pagar até: 19/11/2025
Valor: 140,95




