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;'t""".""""%RECEBEMOS DE Apetece Sis','E:rç!as de Alimentação S.A OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL AO uoo NF-e

DATA DE REÍEBlN1ENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. 000006189

Série 2

A etece Sistemas de DANFE
"Y' a

AÉmentação S.A Documento Auxiliar da

"' Nota Fiscal Eletrônica
apetece CHAVE DE ACESSO

Sala 01 1 -Saída 3521 0460 1668 3200 0104 5500 2000 0061 8916 7736 4483

Bairm: Mauá n· 000006189 CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO PORTAL
São Caetano do Suil SP SÉRIE2 NACIONAL DA NF-e
09580400 Folha 1/2 ..-. ou no site da SEFW
Tel.: (11) 4233-9300/ Fax: AuTORiZADORA

NATURW DA OPEMÇÀO PROTOCOLO DE AUTORWÇÃO
Venda produCâo do estabelecimento 135210396822436 13,04.2021 13:11:37

INSCRIçÃO ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIB. CNPJ

636120855119 60.166.832D001A4

DESTINATÁRIO/REMETENTE
NOMHRAUO SOCIAL CNPJ DATA DA EMISSÃO
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 13.04.2021

ENDEREÇO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAÍDNENTMDA
EST DOS ALVARENGAS 1001 ALVARENGA 09850-550 13.04.2021

MUNICÍPD TELEFONHFN UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DE SAÍDA

SAO BERNARDO DO CAMP SP 13:11:26

INFORMAÇÕES DO LOCAL DE ENTREGA
NOMHMUO SOCIAL CNPJ INSCRIÇÃO ESTADUAL

éNDEREçO BAIRRO/DISTRITO CEP

MUNICÍPO UF FONE/ FAX

FATUM
Tit. Vencimento Vabr Tit. Vencimento Valor Til. Vencimento Valor Tit. Vencimento Valor

001 30/04/2021jj 2.378.172.08

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE CÁLCULO ICMS VALOR DO ICMS BASE CÁLCULO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 2.378.172,08

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NF
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.378.172.08 l ,

TRANSPORTADORNOLUMES TMNSPORTADOS

'"° '°"^' """°' '°"" """°"N" '"" " '"" 2 69 - SEM FRETE a

ENDEREçO MUN|CIPIO UF INSCR1ÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMEmçÃo PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

00000 VOLUME S/N S/N D KG +"±i® O KG

DADOS DOS PRODUTOS/SERVIÇOS
cód. proo, descr¶ Ao do produtoiservè o ncm/sh cst cfop un qtde. vl. un¶, vl. total bc. icms vl. icms vl. jPb ai. icms Al, lPb

100000000272 DESJEJUM PACIENTE 21069090 090 5101 UN 15.439 3,60 55.580,40 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00

100000000235 COLACAO PACIENTES 21069090 090 5101 UN 15.337 2,00 30.674,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00

100000000177 ALMOCO PACIENTE 21069090 090 5101 UN 14.616 12,49 182.553,84 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

100000000342 IAERENDA PACIENTE 21069090 090 5101 UN 14.962 3,16 47.279,92 0.00 0,00 0,00 0.00 0.00

100000000209 JANTAR PACIENTE 21069090 090 5101 UN 13.971 12,50 174.637,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

100000000253 CEIA PACIENTES 21069090 090 5101 UN 15.428 2,86 44.124,08 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00

100000000026 ALMOÇO FUNCIONARIO 21069090 090 5101 UN 21.078 12,50 263.475,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

100000000024 JANTAR FUNCIONARIO 21069090 090 5101 UN 13.321 12,50 166.512,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

100000000260 DESJEJUM ACOMPANHANTE 21069090 090 5101 UN 1.281 3,60 4.611,60 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00

INFoRmçòEs COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
CT SA.201.1 N" 100'18. PROC.DE CONTRATACAO N°1235/18. DESPESA CUSTEADA COM RECURSO

TRANSFERIDO PELA PREFEITURA DE SÃO BERNARDO DO CANIPQ CT DE GESTAO SS N' 001/18 CHMSBC.

CTA PAGTO: ITAU AG:0263 CC:87726.8. REF: MAR.'21 ICMS RECOLHIDO PORTARIA CAT 37 DE

07,'05/02 E DO DECRETO 51597 DE 23/02/07 DO RICMS. ESTE DOCUMENTO NAO TMNSFERE CREDKO DE

ICMS. :-Tj
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NOJ"A DANFE
FISCAL ="+ ~ GLOBOMED COML. LTDA. (M) DOCUMENTO AUXILIAR DA

T" O NOTA FISCM ELETRÔNICAN° · ;'í_' j_ S RIJA BOTOCLJDOS,351 .
í '\' \, O - ENTUDA l CHAW DE ACESSO

,, . Serraria - 09980170 - Diadema-SP l -SAÍDA · 3521 0300 6378 2500 0111 5500 0000 3753 0512 7862 12590375305 '"' ""- ' ' " Tel.: 1140533030

· M F' N.° 000375305SERIE O GLOBO-v=D "'"da'@globomed.com.br . Consulta de autentlcldade no pona] nacional da NF-C
w~.globomed.com.br SERIE O .... ou no site da Sefaz Autorizadora

FOLHA 1/1
NA"í'L;REZ,\ 1)A OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AWOWZAÇÃO DE uso

VENDA C1"1 n 135210222709253
á ]N'S(.RiÇt"\O Es"rADUU INSCR. ESTKUAL DO SWST. TWBW. ' CNPJ

" 286323695110 00637825000111q NoME/Rtui\o SOCl4 C.WJ/CPF DATA DA EHSSÃO

<
q FUK'DACAO DO ABC/C~SBC 57571275001760 01/03/2021

EiNDEiRlíç'O BNwomEsTHTo CEP DATA DA EW~NSNDA

EST.DOS üvmENGAs 1001 . uvmENGA 09850550 01/03/2021à'à: m(jn|c]piC) FONEEM W INSCWÇÀO ESTADU4 HOM DA Em~NsÁDA

.à ' São Bemardo do Campo 0551143531500 SP ISENTO 10:37:50
M

V,,, 30/04/2021Valor. 7.800,00 l J'

BASE DE C:,\LCWO DO ICMS V4OR DO 1C.MS BASE DE CÁLC.ULO DO lC.W ST VUOR DO ICMS SUBSTITUIÇ.ÃO V4OR TOT4 DOS PRODUTOS l

7.800,00 1.404,00 0,00 0,00 7.800,00
Ei \'A1.OR DO FRETE VALOR sEGmo DEscomo oUTms DESPESAS VALOR DO IPI VUOR TOT4 DA NOTA

í ' '-" 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7.800,00
Z " No\4e/r,\7.ão soc!4 mTE por conta código placa do veíc.wo w cwj/cpf

'! . (,.tiMITliN'I-E

# g ". NOS.S.O CAWO Oi ! 'ÊNBlír13C'o CÍPIO W INSCRIÇÃO ESTADUAL

' D"i l :,.|A,',-]DADE 'ESPECIE CA mARo 7eso BRUTO :ESO LIQUWO

C(')])I'R()|) DESCRIÇÀ() ms PR()DWOS/SERVjÇOS N"CN'SH CST C'F'()P IMID (2UANT VAI.OR mTÁRIn VAL()R TOTAF. B. CALC'. ICMS vmnR ICMS B. C'AI.C. ICMS ST VN.OR ICMS ST VM()R IPI ALÍQ AJ.ÍQ
# # ICMS IPI

D O : 18601()6 3 \Q BIS QUATRO SENSOR mwTo - WDTRONIC- ±9262011 l 26/03/2022 P 90181990 200 5102 , Uh' 50 l 130,0000 6.500,00 6.500,0000 I 170,00 0,00 0.00 0,00 18 O
O Q

,í 18602('0a a 34¶ BIS QUATRO SENSOR PEDIATWCO 2dtron1C 272920IL /29/01/2022 90181990 200 5102 UN 10 130,0000 1.300,00 1.300,0000 234,00 0,00 0.00 0.00 18 O

< O
i

Á

, à

í

5
1NSC'RJ(:Ã() MWCIPU VQOR TOT4 DOS SERVIÇOS BASE DE C4CULO ISSQN VMOR DO ISSQTERMO DE REcEB,|MENTouis)
iNÊ"oR\1Ac'õEs comLEwNT=s e ·

e discri'minados na presente notaD
§ ((DEP(.)SITO BNCO ITAU A 02 7 CONTA 11200-8 *IDENTIFICAR DEPOSITO COM O NUMERO DA NF*)) Despesa realizada com

base n() Contrato de Gestao SS N. 001 18 com a PMSB0ed.:388935 l RUA PAULO COPPINI N 35 - F'()R"rAo 2 l Ped.Cli.: 96441 ata: O 2 MA 2021

á M(':jlj[.]mA '¶/L°à"02] 18:00 n me: ¶
g o Supervis rde istica re:

; ,,,:,,, "7 ,
" Z
a Q \ ijtO: ,' l

_ _ _ _

35210300637825000111550000003753051278621259
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.

·' NC,TA P1S(?A'.' . ,x,,i/, 1)/. .!('/.\.\'()a \'1.-/. ('()/.'.ii//.r,.f à'().ç///. /i'çK';vN/.'/zF"AL£4'/),1 (;OÍ'KR

. - FI.EI RÔN'1C"A" ·.
' lnd. Com de pmdutos " - 6-saída l j7 352 l"03489392760001665500l000l95324l00305l459

CiNWi¢os e Hosmlaes Eireíi LJ. . . _
A'd HenW Ford,'1158- Pq. da Wjm ' n 'coo 195324 ' Cons"ulta de autent|cldade no WRa| nacional da 'NF-C

CEP 03100-0Ç'Q . São Paulo - Sp
Te) (11)2174 2222 - sêri.e DOl .... ou no site.da Sefaz Autorizadora

br " P,i t:bà) )clt· l

DA opmnçÁo . ' PR()TOC'OLO DE Ab7 ORJZAÇÀO DE (jSD

VEN'DAS . ". ."" 135210262205856 10/03/2021 12:16:02
/.\51 '/uç'ãq Eb7.ãut ',!1. -- . in'sm &st K wuv M;:" " ' " " -- ' -

109.871.557.118 " · · · - · '"" /jµ! .- 48.939.276/0001-66

õES nNATXIQRwETENTE

\'('b/P. pÇ iz4r) YCK '/,1/. . ' —. ' "" " ' ' .. ' ' -. ' " :Np}.('pr " · DATA DE MLSSÁQ

fijn'd. abc- Flospl'rAL de"clin'1ca.s " ' -"- " ' ' 57.5Íl 275/0017-60 " 10/03/2021

enuwç'o - . . - ' - - · . ' baikrc mismm - ' " ci'p data de

Estrada DOS ALVA'RENGAS, 1001— · - . ' ASSUNCAO -"· - 09850-550 '1 .
kfUNtCipiO - - - - F()NM·^X ' ' " . vp" jNSCKIÇÃO ESTADUAL DE SAÍDA

SAO BEMARDO DO"CAMPO "."-- (jí)"4365-|490 ' . :' SP "ISÊN'TO "'

FAWRA
I-RS 1700.00 (í3-0+»21)/ ' ' - .: .·-,. ""

1)0 l - _ t.". . , . '· .

BASE DE CÀLCAO DO ICMS ICMS ": C4È('UlO 10 :C'X1S SUIJST _." \'ALOK 30 IC4lS sUnsnTUjçÃo \'A1.OR ms PRQDWOS

1.700,00 ' 306:00 " - .' "' · ·· " "0,00 - " '. " 0,00 ' . 1.700,00
VALOR mm VALOR SEGURO 1)ESCONTO ". . : · O:J TRA S ,\(:ESSC)RIAS \'ALC)R X) IPI VALOR 1W4 D^ NWA

0,00 "0,00 '. "" "- 0,0Ó " "' .." 0,00 0,00 1.700,00
TMNsmRTADos

Rmo «|al Kr çDx7'a ' HOl® Am placa vElccm UF" c'npjm'

MED,1 H?USE IND.COM. PRODS. CIR. HOSl'. EJRE1.!. "' - Tríínsp, próprio Re[Tle[e[)(e 48.939.276/0001-66

endereço ' MUNIC,P,Q . uf IN*Riao l

' t\v. IIENRI' FORO, 1158 S,\O ]'/\Lll.O' SP 109.87i.557.118
QUAmDADE MAKCA NL'N¶E4A(," \0 PEK

3 Volume(s)

1ZADO.¶ DC) pRQDm)^ERvlço
LALUR VAWR Y'KWR ALIQ LIQ.

cón VRODUW DO pRoDUwsERv|n NC'41sll c'sr ('F()P {I.YID ¢?10 ( TOTAL BCl('h1S VALOR ICblS IPI 1C,b¶.S mi .

00021 Conipm$a Gaze MH b3Fios Cr H(l0 $101 pc"5' iqu,(j0 17,00()000 l 700,00 1.700,00 306,00 0,00 18,00 0,00

ú500uu 11 '
\,,t 3

:01/0W6
,. .,d " ,..,· .: .- , -. j

.. ,. .. ,'::' ,." L .
r .

r

' ' ', .:' ·:":'.'"' Z .e. - " -- .'. . ... - - ' " , ---'. .: ..CHMSBC"' ' '. ' ·'"""· ' " 'i ·-',T'E!,M,O:DE REçEBIMENTO '
':'""' :. Réc.ebi em'Qrde.m' ateèial(is) . '

m "·-.:, -
. '.'.' - "'. -' "·'0t$çrjminaqo' . presente nota

" ·'".·"
,.1

1 MAR 021
""" . ê' ,,m,,

' .- " Õ . . " . . . ' .. AR: ':..": : .'
' " U(.'dàaè: ' ' " -· " ' -·' .·' ' "'

/),1D().Ç 1)() ·'":'
ENSCRkçÀO MUNICIPAL " ·.. . VALOR TnrAL PS su\¶ç'()s B Axé, DL CALã.1.O suwm - ' ' . 4QR ·"...C

" ' U,uo| .' "". · ·· "' 0,00 '.-' ,.'

DADQS AD/ÇLQNAJS .""" - .' " ' ' .'. ". " ' "' - " ", ' ' ."'
f.\'FtYC.lHçÜF3'C ,:O

t'eclido' 1797620 ICN1S Nr &!iq ' 18%" Base RS1700.00, RS.SG6 \'atoí dos (l.e) 12 74 l) RS 71,4U Ft·dcitj e RS l .

19,00 l'o:!{e ,1BPT. l*nmc) do IPI an.,34 t, incisçp ' do RlPl [.«M Cc Risa PAULO COPPINI N'a \5 . SBC

a çc'ni do C Ge$tàcj SS iÓiri f'\fSBC:" DL ('Oh1Pk\ N'a "19 JC KtS SilbSl fntr R$l700 CiO, Va!QT - .· '

,· P
... ... ,

,. .. . .

. ,. , . ..,

I — Ç
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da
mMi house ' _ ".- - -- Kot.k fisc'a'.' , ,/A?·l, /.)/.. a('/;\:(/=n$:/; N(/;/7/:hi'jnvN/·'/:/'.4z/;¶i)A (;()|'B/ç

" " _ ELEIRÕ.n'|CA"

lnd. Com. de Pmdwos "- " " ' '"'^"" rll 352 ]03489.3')276U00l(p655001()0()195323]00305]427
G1Nrgicos e Hospitalaes Eireli ZÈ"R^"·' . .. ..

Av, HenW Ford, 1158 . Pc. da Modco -". 'N' '"00(t 195 í23 ' Consulta de autent|ciaade no pomi naciõnal da NF-e
CEP 03109-Qm - São Paulo - SP - . "

Tel.: (11) 2174 2222 . - SÉrie 0Qf nfe fazenda AQy $r/pona| ou no site.da Sefaz Autorizadora

l'á In,) Icle l
NAW© DA PKQI~LO DL AUTQmr\¢'r\O DC uso

' VENDAS . " " ." . 135210262205843 10/03/2021 12:16:02 -
&7'AW'A[. · - -_" . . . 1KCk W SUBST CNP,

109.871.557.118 "_ _ . " . . " ," ' (" 48.939.276/0001-66

DEsnNATÁR(QmEMmNTE

KO\ /ER.1UC) M"/,:{. : -- - ' · . :.xPj Cpf " ' DATA pe LN!JSSÀO

FUNO. ABC: HOSPITAL DE"CLINICAS "" ""- ·" '. .
|57.571.275/0017-60'

'"10/03/202!
lV LU ' " CFP

.
DAI'A DL

Estrada DOS ALVÀR'ENGAS, 100Í " "'"- ' " ASSUK'C"AO " " ' 09850-550
. F

MUNLCÍPJO "4/" INSCBIçÃO FSTADUA1. ' FLOM DL S^\DA

sao bemardo do campo "·- -' (j l j" jj65-1490 '" - "' Sp "isen7'o ." ·"

EAWRA

'"""°°°'°°"' y(n/Og " /24') - " " ' ""
U[.c'u/.o 1)0 1mw3'to

BKE DE CACULO ICMS VMR )Ch7S " : - LÍASE DII ('4LCU|.O 1)0 lCh'S sudSt .." _ VAL.ÕIL ix) IC'.MS SUBS'[TT'UiÇÀC) V4OR 'IO'J ms

28.000,00 5.040:00 '-" " '-- ' - '" ."'0,00 ·-· ' 0,00 . 28.000,00
VKOK SWURO oUm\s PZS¢AS AC1iS.SORIAS \'ALOK hf'l V^LOR WAL DA NW^

0,00 '"0,00 ·- """ "- 0,0Ó . · '- .-"' - 0,0Ò 0,00 28.000,00 "
TM^:$'mRTADo.$'

RAUO ;'R cm KR ÇO"1 ·' COl)1® Nn PLACA \'EICL'L.0 LIF CNP)C*'

NIEDJ 11OUSE, !?d. CON1. PRODS. CJR. HÓSI'. l5lltl?l.l. - 'l'riíò|sl). pr()[)l'io 48.939.276/0001-66

ENDEREçO MUN Ç,P,O UF INscRIqo ESTADUAL

,tv. 11ENR1' j'()jt0, 11% S,\O 1',\('LO" SP I09.871.557.il8
GPÉCIL MARCA ORUjD L.

42 \'()|umí'(s)

L)A1)().Y 1)() pR()[)UTY]^'E"Rytç'o
\ VA1.{)R Y'ALOR b'AWR KLJQ 4L$Q

COO. PRQDL'TO DESCKIÇÃO DO pRo[)umsF:R\'Iç'() ,Y( %1.$11 C,ç/ C"FQP UNIU C}TD (XllÁKdO 'IQ'LAL KC ICMS VAI.()R IC'.YS IPI ICNIS IPI ' ..'

0010 C'ainpo 45tSO¢m Utb. 30059Qgu Odu 51ui pc"r ' SQO,U0 56,000000 28,000,00 28 000,00 5 040,00 0,00 18,00 0,0)
t.t:b1lll042l,Ql:500P«,Fb:2S,VIQ|,\'l

^ ;2$rVjn6

Ç\ B)
,'." ;,, . "· \/; . , -· . .-".' -.. '. ' .d'..< .·

. _
'·..,'·., . '· . r· " :'.. . . . . " . . . . ." .. ··' CHMSBC 'l

:' Ti -..':-":" '" - - . TERyo.gE·.RE'"}gm',?,[?a\(is) " ' ', .
.: '" :-· -:" ."..; .R'd'i!}i'm?n:bd" na (ei"" '°" ' "

. .. . ,m '- - ·. ' -. " '.. ' ': l ""

, ' . " 'J ,; " .- - . .. - 2
R. C, ..e

":'""::::." \ Data' , .' ·

lqome:
.' RE; · · " ... " ." ,"

" ". ,-". .-. . ·. ' ' ' :"
' t)r1 1)(/.\' 1)() /,\',5' ),r' · " ' " ' - "' · ' - - ,, , , , , ,, · ' ' , "' ,.·

lh'S(:RIçÁO WNICIP4 TOTAL WS S@WÇ'OS . . BME UE JSHN '" ' " "'" .
". 0,OO| ."." .. Ó,00 · '·- ' 0,00 . ·'

DADQS AD/C/QNA/S ' - " ' ' ' " " - - - " .'"
1\:1)¢ l Ç C l,'..'. /1 l «'SS " "" . " ". - . . , " " ' - " &'á\'C<1 A/.U AO l'

Í'«lid3 JChfS por oltq l8'k· 00. Vcjot rsshô ®1 \'&!v. ('os (jr: 12 7·1 l) RS 1176.® Fdtmj e .
RS IY,® É$L2dvà' l'onle IBPT do IPI cmf 34t X do R!I'1 l dc È.nlre¥.& . RU,\ I'AULO COf'Plxi Na 35 - SBC' "" " .

l) , s) cil ada ççi)1 B'1$¢ hl) C Gl:si.iq SS Na 001'1$ D!: C(')k1j'j¢,\ Nk ';Bic\¶s nil, S Ij,çt Tflt) Basc RS2®(;0 D - . . . . · ..·" '", ' · ·

Q \'aloi RSSO:O ®
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'^"" |||:|:i|l|||||||||||i|||||||||||l|||||||||||!l|||||||||!!|l||:|||||)||||||mMi house" '°"""·1?'0 "u·il[.rdn.XOTA FISCA1· ' ['HAI'/: /)1;A('/·X¶(j A K'/·:t: C(ZNS"U/.7A N'O
." ELETRÔNICA .

lnd. Com. pmmo$ '·uíd" , rl le Eirofi - 2- EN'Tmo _J . .
Ay. H0Ãy Fom, 11% -m. n m.195.344 ' Consulta de autenHcüade no pomi naciwal da 'NF±
,CEP 03109 DOO · são Pa4·|o - SP

Te:.. (11)2174 2222 sér1e· DOl .'.. ou no site .da Séfaz Autorizadorá
F'â inã l de l "-

NA1'URF7^ DA PROl'OCOl.O DC ,\U" oKlíAao DE LISO

vendas " ltíw 13521026338406.2 " 1010312021 .15:47:01
wm Nj

lW.87].557.íl8 . . . . · .a.939.27w®_l46

DEsnNATmlomEMETENTE ·

l . " " . - .- '" NPjCPF ," :", " " _ PATA DE mtssÂQ
FUNO. ABC - HOSPITA1. DE"CL1NICAS ' - · ' ' ' "· "."' 57.S71.275/001740 - "· "'-10/03n021

Data de

Estrada DOS ALVARENGAS, 1001- "-' '·" '" ASSUNÇÃO ·' -"" - 09850-5% · 1 1 MAR: 20
"é' "nKriçáo F.STAW4. " H~DE SAÍDA

SAO BERN'ARDO DO CAMPO " (ii)' 436S-l49Ò. ' - ,' SP - ISENTO

EAmm
J-« 768.04 (2&0&2021)/ .

IH

bar DEcÂwm ims swx mm768,04 138,25 -" "'" · "" "0,00 -" 0,00 768,04
VUOR ID V'©OR SEGURO DESWN¶O " . '"··' CW&\5 vMR IPI 1WA¢. DA NUI'A

O,® 0,00 _ ". 0,0Õ '- - " 0,00 0,00 768,04

pma'. ~j8)aw mww w

N1EDI HOIJSE INO. C()M. PRODS. CIR. HOSP. EIRELI. - Trans'p. próprio RemeÍence 48.939.276m®l-«

. endereço muncpo - uf lN%RlaoÁV. 1IEN'R\' F"ORD,1158 .SAO I'-I(.'L() SE' l09.871.557.118

FsmIE M^RC^ L:L!MEMCAO BRLW) LÍQUIW

12 \'olume(s)

I)A1)().5' 1)() )

ÇAIDK VALOR VALOR ALIQ LIQ

c'óD.pRoDUm do frodwosekviço c3t . cf'qp ukfu ux'itákio tota¶. bc tem vawr icms [pi icms ipc
\\g{ 00401

F'r*:da De$c.lolr K0ricia E'¢q.C^arr e 96t90000 000 5101 . 1:N 1.372.00 0,320000 439,04 439,04 79,03 0,00 18,00 0,00
Ind

\6 qhh ' F'm:d. m.ior ç 9619Qm oh " 5101 (in 7%,® 0,¢7wq "329.® 329,00 s932 0,00 0.%

Ind
' J}

' ' . ' ' .. ". · ' - - " · "" r É L...ç ,. ..

\. . . . .. .. . . . L
' © . _ ' . ' " _ .. · ' ' - .,."

' .- ?' \'-" --d " """t "TERMO" dceh#Z2c TO
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Dt.Ref: 02/06/2021

Hora: 13:30:07

Emissão: 02/06/2021

FILIAL MAT NOME RG CPF ADMISSAO FILDEP CC DESCC

02 000005 CRISTIANE MARIA F. P.MARTINS 21298025 14026795802 19/06/1989 04 27304101020 HC - GERENCIA DE ENFERMAGEM

02 000023 LUIZ ANTONIO AREAS 441545 86304666772 28/08/1995 04 27304209070 HC - NUCLEO DE QUALIDADE E SEGURANCA DO

02 000027 ROBERTO ALVARO RAMOS FILHO 9099700 02958433811 02/01/1996 04 27304101010 HC - DIRETORIA DE UNIDADE

02 000124 EDUARDO KENJI KAWAMURA 8363158 06535768899 03/05/1999 04 27304208010 HC - SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR - SAD

02 000172 SIMONE APARECIDA C HENRIQUES 11540803 07707255895 01/10/1999 04 27304204010 HC - CENTRO CIRURGICO

02 000173 GIANE ERNESTO DA SILVA 266892231 16617395808 02/10/1999 04 27304210010 HC - CME

02 000180 RENATA MARTINS DE FARIA 238419848 90482794615 14/10/1999 04 27304102020 HC - NUCLEO INTERNO DE REGULACAO - NIR

02 000205 ELI SILVANA PEREIRA 181510133 13146794810 23/02/2000 04 27304202060 HC - UI ADULTO - 8º SUL

02 000313 MICHELE FRANCO SILVA OLIVEIRA 289009601 27750001859 20/07/2000 04 27304103080 HC - GERENCIA TECNICA OPERACIONAL

02 000347 ANDRE LUIZ PIRES DE FREITAS 198983943 17303991859 25/04/2001 04 27304101010 HC - DIRETORIA DE UNIDADE

02 000378 FELIPE EMANUEL FUHRO 227064902 16247755864 05/05/2002 04 27304101010 HC - DIRETORIA DE UNIDADE

02 000393 KATIA FURLAN SANTANA EGEIA 302942166 21325104825 18/09/2002 04 27304101020 HC - GERENCIA DE ENFERMAGEM

02 000446 MAURICIO CAMPANELLI COSTAS 13622277 04836465800 26/01/2004 04 27304204010 HC - CENTRO CIRURGICO

02 000453 MARINETE FALCAO DE FIGUEIREDO 195068063 16139203856 13/04/2004 04 27304204010 HC - CENTRO CIRURGICO

02 000462 ELENILDA BONFIM DAMASCENA 362188798 19522205800 10/08/2004 04 27304202060 HC - UI ADULTO - 8º SUL

02 000531 KATIA SANCHEZ GALACHE SEO 226604500 16157948833 12/12/2005 04 27304206150 HC - TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA

02 000546 ELYZANDRA MOSCOSO R FELGUEIRAS 255884497 27764538841 06/01/2006 04 27304202040 HC - UI ADULTO - 7º SUL

02 000568 MARCELLO COSTA DE MENEZES E GO 15789064 02572522748 20/03/2006 04 27304206070 HC - ENDOSCOPIA/COLO/BRONCO/GASTRO

02 000673 ELISANDRA CRISTINA ALVES 331191465 33694399801 22/02/2007 04 27304201030 HC - UTI ADULTO - 5° NORTE

02 000690 THAYS CRISTINA CABRAL MOREIRA 295295569 21968317864 02/04/2007 04 27304208010 HC - SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR - SAD

02 000702 EUNICE KOMO CHIBA 143510411 09075448864 23/04/2007 04 27304206070 HC - ENDOSCOPIA/COLO/BRONCO/GASTRO

02 000709 BEATRIZ TACLA 250454865 30063497840 01/06/2007 04 27304204020 HC - CENTRO CIRURGICO DIA

02 000710 ROSANGELA ROSATI 149790612 13260630813 01/06/2007 04 27304206070 HC - ENDOSCOPIA/COLO/BRONCO/GASTRO

02 000744 MIRIAN SILVA 222131408 12468816838 16/07/2007 04 27304207010 HC - UNIDADE DE DECISAO CLINICA

02 000745 CARLOS ENRIQUE CEVALLOS ROBAYO 366810376 06671033846 21/07/2007 04 27304206070 HC - ENDOSCOPIA/COLO/BRONCO/GASTRO

02 000750 LUCIANA DE OLIVEIRA GUSMAO 321336690 32093275805 01/08/2007 04 27304209030 HC - FISIOTERAPIA

02 000755 REGIANE SANTOS MARQUES 420647909 32029406864 13/08/2007 04 27304201020 HC - UTI ADULTO - 3° SUL

02 000808 CAIO BARBOSA CAMPANHOLO M7102665 03645893610 12/02/2008 04 27304101010 HC - DIRETORIA DE UNIDADE

02 000829 ANA LUCIA QUEIROZ LAMBERT 161167573 22113462869 01/04/2008 04 27304101010 HC - DIRETORIA DE UNIDADE

02 000885 TACIANA DE SOUSA CARVALHO 342738835 22541851871 16/06/2008 04 27304201050 HC - UTI - 8° SUL - COVID

02 000899 ELAINE GERVASIO DE LIMA 26438166X 16766663898 01/07/2008 04 27304206150 HC - TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA

02 000907 APARECIDA CRISTIANE COUTO 294480547 30364109882 14/07/2008 04 27304101020 HC - GERENCIA DE ENFERMAGEM

02 000919 REGINALDO DE ALMEIDA MADJAROF 18365142X 12777132860 04/08/2008 04 27304101010 HC - DIRETORIA DE UNIDADE

02 000968 CARLOS EDUARDO FERRARI 428793411 30357763858 02/12/2008 04 27304105050 HC - FARMACIA SATELITE  UTI PEDIATRICA

02 000973 WILTON CALIXTO DE OLIVEIRA 301576300 27860505886 02/12/2008 04 27304208010 HC - SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR - SAD

02 000981 JULIANA BARROS DEVITO 296401018 31179655800 09/03/2009 04 27304209030 HC - FISIOTERAPIA

02 000983 MAGNA ANGELICA MORAES 40451621X 30682314854 09/03/2009 04 27304208010 HC - SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR - SAD

02 000991 MARIANA BARBOSA GUGLAK 333525942 29360291803 30/03/2009 04 27304208010 HC - SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR - SAD

02 000996 JOSE CARLOS PRATES FILHO 26183390X 26062268878 07/05/2009 04 27304204020 HC - CENTRO CIRURGICO DIA

02 001415 MARIANA CHRISTINA FREUA 442896864 32564131883 20/04/2010 04 27304204010 HC - CENTRO CIRURGICO

02 001417 FERNANDA DE LIMA FERREIRA 280378786 28046955817 26/04/2010 04 27304209040 HC - FONOAUDIOLOGIA

02 001450 GIOVANNA NEGRISOLI K ROZATTI 271445634 27723814801 25/05/2010 04 27304204020 HC - CENTRO CIRURGICO DIA

02 001576 IVANI SIMONETI ZEBRAL 153342237 14897694809 08/07/2010 04 27304208010 HC - SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR - SAD

02 001581 ADRIANA ARAUJO DE LIMA 244189353 14250581837 13/07/2010 04 27304202060 HC - UI ADULTO - 8º SUL

02 001584 CARLA FERNANDA STANCHI CRUZ 227696323 16126118855 13/07/2010 04 27304210010 HC - CME

02 001629 MELISSA AKEMI TOYAMA 43446076X 31098957814 16/08/2010 04 27304209080 HC - PSICOLOGIA

02 001920 ALEXANDRA DANTAS DE FIGUEIREDO 326122692 30072675870 01/02/2011 04 27304209120 HC - SERVICO SOCIAL

02 001974 LUIZ EDUARDO RODRIGUES MARTINS 175453524 10116952865 10/03/2011 04 27304202030 HC - UI ADULTO - 7º NORTE

02 001987 EDNA CORREA PEDRA GODOI 296844470 25822647847 21/03/2011 04 27304207010 HC - UNIDADE DE DECISAO CLINICA
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02 002013 KELLY PEREIRA DE CARVALHO 320594634 33981505867 19/04/2011 04 27304209120 HC - SERVICO SOCIAL

02 002020 LUCIANA DE OLIVEIRA FERREIRA 42418879 31001675894 03/05/2011 04 27304207010 HC - UNIDADE DE DECISAO CLINICA

02 002040 ROSALIA LOPES DO PRADO 280377526 27422504846 16/05/2011 04 27304105080 HC - FARMACIA SATELITE 3º ANDAR SUL

02 002074 RENATA ARAUJO SILVA 480092667 39990492867 14/06/2011 04 27304205020 HC - AMBULATORIO MEDICO - AZUL

02 002107 LUCIANA SOARES DE SOUZA 286621332 17117665858 04/07/2011 04 27304210010 HC - CME

02 002120 ROSANGELA SECHINATTO DA FONSEC 327923064 27313828802 18/07/2011 04 27304209090 HC - SALA DE GESSO

02 002141 VANESSA CRISTINA DA SILVA 495508834 31509888888 04/08/2011 04 27304204010 HC - CENTRO CIRURGICO

02 002176 TATIANE APARECIDA ANDRADE 431922111 35108777809 01/09/2011 04 27304205020 HC - AMBULATORIO MEDICO - AZUL

02 002395 DEBORA CORREA BERNARDES 35949805 00470103981 19/03/2012 04 27304209030 HC - FISIOTERAPIA

02 002411 HENNA CAROLINA MOURA DA CRUZ 291114970 22991413832 23/03/2012 04 27304201020 HC - UTI ADULTO - 3° SUL

02 002413 EDILSON DA CONCEICAO PEREIRA 1634031202 05924589544 28/03/2012 04 27304106040 HC - ROUPARIA E LAVANDERIA

02 002415 JOHNNY RODRIGUES ALVES 457718195 38979884885 28/03/2012 04 27304106040 HC - ROUPARIA E LAVANDERIA

02 002465 DEISE PRISCILA FRANCESCON 297756382 29275136866 16/04/2012 04 27304208010 HC - SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR - SAD

02 002467 VICENTE RODRIGUES DA COSTA 113594811 30118026968 16/04/2012 04 27304106040 HC - ROUPARIA E LAVANDERIA

02 002521 MILENE BERTOLDO CORDEIRO 341668916 31181240832 12/06/2012 04 27304208010 HC - SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR - SAD

02 002547 CHRISTINE FERNANDES M BARBOSA 1278250 00768957427 19/07/2012 04 27304206070 HC - ENDOSCOPIA/COLO/BRONCO/GASTRO

02 002646 GRAZIELA HELENA DE CARVALHO 302806556 30553159879 04/02/2013 04 27304208010 HC - SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR - SAD

02 002669 ALINE LOPES VIEIRA 472055896 38505724801 21/03/2013 04 27304105080 HC - FARMACIA SATELITE 3º ANDAR SUL

02 002770 PATRICIA SHIMA 439994536 36156617884 29/04/2013 04 27304209030 HC - FISIOTERAPIA

02 002771 SILVANA DOS SANTOS CAPITO 194935541 24551035874 29/04/2013 04 27304208010 HC - SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR - SAD

02 002794 ALINNE SANTANA QUEIROZ 563818657 85355879268 13/05/2013 04 27304202060 HC - UI ADULTO - 8º SUL

02 002819 ALINE MARTINELLI PAEZ 272170008 28537172839 22/05/2013 04 27304209100 HC - SERVICO DE NUTRICAO E DIETETICA

02 002998 LUCIA ALVES DA SILVA 36480872X 29651637862 26/08/2013 04 27304106040 HC - ROUPARIA E LAVANDERIA

02 003044 FILIPE ALVES COSTA 480375537 40446292850 18/09/2013 04 27304105010 HC - ALMOXARIFADO

02 003047 RENATA SANTOS PEDROSA 442906079 31095671804 23/09/2013 04 27304102010 HC - GERENCIA TECNICA ASSISTENCIAL

02 003063 CRISTINA REIS DE OLIVEIRA 343953109 27835824817 13/10/2013 04 27304202050 HC - UI ADULTO - 8º NORTE

02 003071 CICERA ALVES DE MORAIS 2002014074840 89087208391 17/10/2013 04 27304105040 HC - FARMACIA SATELITE  CENTRO CIRURGICO

02 003076 MARIA LUCIENE DOS SANTOS COSTA 216899758 12995101835 18/10/2013 04 27304204010 HC - CENTRO CIRURGICO

02 003121 CAMILA LUZ SANTOS 348413713 37565191809 18/11/2013 04 27304105050 HC - FARMACIA SATELITE  UTI PEDIATRICA

02 003124 LEANDRO ROMACHELLI 247929694 25285935890 18/11/2013 04 27304209140 HC - ASSISTENCIA FARMACEUTICA

02 003155 ANNA CAROLINA BOMVECHIO 349219643 34430429880 02/12/2013 04 27304209030 HC - FISIOTERAPIA

02 003158 CRISTIANE DOS SANTOS OLIVEIRA 423568127 33518989839 02/12/2013 04 27304209120 HC - SERVICO SOCIAL

02 003161 JAMILE MEVES 443953272 36847102888 02/12/2013 04 27304209100 HC - SERVICO DE NUTRICAO E DIETETICA

02 003180 ANA DEISE AMARILES DE JESUS 400803628 32883589801 09/12/2013 04 27304103090 HC - RECEPCAO CENTRAL

02 003181 ANDRE DE OLIVEIRA BICO 326269642 27041487830 09/12/2013 04 27304206120 HC - RAIO X

02 003182 ANDREIA ROSA DA SILVA LUIZ 275729096 18294795801 09/12/2013 04 27304202050 HC - UI ADULTO - 8º NORTE

02 003183 CICERA AP DE ARAUJO GERMANO 350094433 22313538818 09/12/2013 04 27304206120 HC - RAIO X

02 003185 CLAUDEMIR FRANCISCO DE LIMA 285498551 25272445805 09/12/2013 04 27304206120 HC - RAIO X

02 003186 CLAUDIA ROSA BARRADO SANTOS 285704758 18359096805 09/12/2013 04 27304206120 HC - RAIO X

02 003187 CLAUDIO DE AZEVEDO RODRIGUES 348963804 22981168819 09/12/2013 04 27304104020 HC - SEGURANCA DO TRABALHO

02 003188 DIEGO ANGELO DE SARRO 405290986 36521954857 09/12/2013 04 27304206120 HC - RAIO X

02 003189 EDUARDO CORREA DA SILVA 343228713 22613135867 09/12/2013 04 27304206120 HC - RAIO X

02 003190 ERIKA RIBEIRO RABELLO 212494466 28330231895 09/12/2013 04 27304202030 HC - UI ADULTO - 7º NORTE

02 003191 EVANDRO LUIZ BATISTA DA ROSA 291487671 18362040866 09/12/2013 04 27304104020 HC - SEGURANCA DO TRABALHO

02 003194 KATIA CRISTINA FLAUSINO 348040659 29141535898 09/12/2013 04 27304103080 HC - GERENCIA TECNICA OPERACIONAL

02 003196 LUIZA AURICCHIO DIAS GALLINA 335486769 35150975893 09/12/2013 04 27304209030 HC - FISIOTERAPIA

02 003198 RAFAELA MONTEIRO ALMONDES 366189803 40526512865 09/12/2013 04 27304103080 HC - GERENCIA TECNICA OPERACIONAL

02 003199 ROSANGELA PEREIRA DA SILVA 279478987 18374279842 09/12/2013 04 27304206120 HC - RAIO X

02 010467 JESSICA CAROLINE B BORGES 470031049 37819850833 24/05/2021 04 27304201010 HC - UTI ADULTO - 3° NORTE
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DSCLOT FUNCAO DESCFUNC COMP VERBA VERBA DESC HRS VLR PARC HRSMES TIPO

10169 GERENTE ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 10390,70 0 200,00 C

10179 MEDICO UTI FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 15875,89 0 160,00 C

10115 DIRETOR TECNICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 21296,91 0 200,00 C

10321 MEDICO SAD FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 10625,84 0 200,00 C

10178 MEDICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 18652,39 0 160,00 C

10050 AUXILIAR ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2203,33 0 180,00 C

10068 COORD ADMINISTRATIVO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 7284,55 0 200,00 C

10050 AUXILIAR ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 310,87 0 180,00 C

10027 ASSISTENTE ADM II FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3396,12 0 200,00 C

10178 MEDICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 5795,83 0 80,00 C

10181 MEDICO SOCORRISTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 14120,60 0 160,00 C

10077 COORD CUID PAC CRIT FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 5043,52 0 200,00 C

10181 MEDICO SOCORRISTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 1962,27 0 48,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2883,92 0 180,00 C

10142 ENFERMEIRO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4291,07 0 180,00 C

10181 MEDICO SOCORRISTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 14541,35 0 200,00 C

10181 MEDICO SOCORRISTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 10333,75 0 150,00 C

10178 MEDICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 12181,57 0 120,00 C

10142 ENFERMEIRO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4328,41 0 180,00 C

10155 FISIOTERAPEUTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3693,77 0 150,00 C

10181 MEDICO SOCORRISTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 9265,63 0 120,00 C

10178 MEDICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3544,00 0 48,00 C

10178 MEDICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4132,83 0 96,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2827,48 0 180,00 C

10178 MEDICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 11583,96 0 144,00 C

10155 FISIOTERAPEUTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4505,78 0 150,00 C

10142 ENFERMEIRO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4623,84 0 180,00 C

10178 MEDICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 6994,56 0 80,00 C

10178 MEDICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 14790,91 0 160,00 C

10142 ENFERMEIRO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4987,13 0 180,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2075,79 0 180,00 C

10075 COORD CUID PAC CIRUR FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 7327,96 0 200,00 C

10207 SUPERV DE ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 5116,36 0 180,00 C

10250 SUPERVISOR JR I FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3604,67 0 200,00 C

10331 ASSISTENTE ADM I FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2844,25 0 200,00 C

10155 FISIOTERAPEUTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2987,10 0 150,00 C

10326 SUPERVISOR SAD FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 5459,49 0 200,00 C

10188 NUTRICIONISTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4508,33 0 200,00 C

10178 MEDICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4384,59 0 48,00 C

10182 MEDICO SOCORRISTA UT FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 25371,14 0 190,00 C

10157 FONOAUDIOLOGO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4971,39 0 200,00 C

10178 MEDICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3104,42 0 60,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2762,61 0 180,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2756,61 0 180,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2658,15 0 180,00 C

10199 PSICOLOGO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4932,50 0 200,00 C

10037 ASSISTENTE SOCIAL FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2684,43 0 150,00 C

10178 MEDICO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 8075,13 0 150,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2330,97 0 180,00 C
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10037 ASSISTENTE SOCIAL FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4150,99 0 150,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2799,15 0 180,00 C

10047 AUXILIAR FARMACIA200 FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2367,98 0 180,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2844,38 0 200,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2786,33 0 180,00 C

10222 TECNICO IMOBILIZACAO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2067,99 0 200,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3037,80 0 180,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3041,31 0 200,00 C

10155 FISIOTERAPEUTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 832,26 0 150,00 C

10142 ENFERMEIRO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4306,55 0 180,00 C

10285 CAMAREIRO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 1801,28 0 180,00 C

10049 AUXILIAR DE ROUPARIA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 1360,90 0 180,00 C

10144 ENFERMEIRO AT DOMIC FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4297,58 0 180,00 C

10049 AUXILIAR DE ROUPARIA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 1730,17 0 180,00 C

10037 ASSISTENTE SOCIAL FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4044,53 0 150,00 C

10181 MEDICO SOCORRISTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3473,55 0 72,00 C

10157 FONOAUDIOLOGO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3453,84 0 150,00 C

10304 SUP LOGISTICA JR I FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3141,20 0 200,00 C

10155 FISIOTERAPEUTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4498,49 0 150,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2758,61 0 180,00 C

UI ADULTO 8 SUL 10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2448,94 0 180,00 C

10188 NUTRICIONISTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4248,22 0 200,00 C

10285 CAMAREIRO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 1406,16 0 180,00 C

10041 AUX ALMOXARIFADO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 1649,51 0 180,00 C

10163 GER TEC ASSISTENCIAL FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 9867,50 0 200,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2972,88 0 180,00 C

10047 AUXILIAR FARMACIA200 FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 1761,86 0 180,00 C

10142 ENFERMEIRO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4267,78 0 180,00 C

10047 AUXILIAR FARMACIA200 FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2021,97 0 180,00 C

10265 FARMACEUT JR II 200 FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3070,31 0 180,00 C

10155 FISIOTERAPEUTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 5294,82 0 150,00 C

10037 ASSISTENTE SOCIAL FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4236,31 0 150,00 C

10188 NUTRICIONISTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2500,76 0 200,00 C

10200 RECEPCIONISTA 180H FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 1666,61 0 180,00 C

10224 TECNICO RADIOLOGIA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2383,98 0 120,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3060,05 0 180,00 C

10224 TECNICO RADIOLOGIA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 1942,32 0 120,00 C

10224 TECNICO RADIOLOGIA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2490,62 0 120,00 C

10224 TECNICO RADIOLOGIA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 93,08 0 120,00 C

10232 ENC SEG DO TRABALHO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3398,90 0 200,00 C

10224 TECNICO RADIOLOGIA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 406,46 0 120,00 C

10224 TECNICO RADIOLOGIA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 1995,45 0 120,00 C

10142 ENFERMEIRO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3640,11 0 180,00 C

10218 TEC SEG DO TRABALHO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 4017,46 0 200,00 C

10132 ENC SERV E RECEPCAO FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3802,75 0 200,00 C

10155 FISIOTERAPEUTA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 3590,62 0 150,00 C

10259 ASSISTENTE PL II FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2094,06 0 200,00 C

10224 TECNICO RADIOLOGIA FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 2475,34 0 120,00 C

10221 TECNICO ENFERMAGEM FF 999 LIQ.A RECEBER 0,00 782,92 0 180,00 C

476807,31
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DANFE " """ .B/OCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES mcUMENTo AUXILIAR
LTDA DANOTA FISCAL

PEDIATRIA ,.,::':"D'^"'"àl
¢'.,:, L inl Baiwo: Vila Mahana l - SAÍDA

CHAVE DE ACESSO
Cidade: São Paulo SP N° 214.240./ 3521 0305 9U7 0900 0120 5500 1000 2!42 4010 0235 8551

Cep,: Ml26-®1 Consulta d: no pnai n¥iom1 NF*:SÉRIE l ,nf..r=n&.gov.br/Nml

FoncEax: ll 50703670 11 50774386 Folha l dç I ou no 9Ílc m sefaz

DE OPEUÇÃO PROT«OW DE AUTonçÀo DE uso

Venda de mercadoha adquinda ou recebida de terceiros 135210232333695 03/03/21 08:35
NSCHÇÀO ESTADUAL EsTmUAL sesT. TRIBWWO CNPJ

ll6732521116 05.9W.709/0001-20 l
s«iu c.n.p.j. data da emissão

,;;7., FWDACAO DO ABC M\ U 57.571.275/0017-60l 03/03/2021
' :k!:' ENDEREÇO BNWODJSTRITO l CEP DATA DA SAÍDNENTMDA

"""" Eswada dos Alvarengas 1001 BAImo ALVA«NGA 09850550 03/03/2021"j"! Munic'Íp1o FONW^ U.F. INSCHÇÁO ESTKUAL HOU DA SAÍDA

', .' São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO 08:35
["j:, NÍ'MFRO WNCIMEWO VALOR ~ER0 WNCIMEWO VALOR +ERO VFNCIME~ VALOR MIMFRO VENCIMWO VALOR NWFRO VAI,OR NWERO VALOR

,'; 214240/1 28/U/21 1.087,75

" :' '"' BASE DE CÁLC'ULO DO ICMS VALOR ICMS BASE DE CÁLCULO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR ICMS SUBST1TUIÇÃO VALOR TOTAL ms PRODUTOS

!":i':
, 0,00 0,00

0,00 0,00 1.087,75
- '. VA OK FRETE VALOR SEGURO DESWNTO OUTUS DESPESAS AcEsmms VALOR IPI VALOR TOTAL DA NOTA

'.'·'". 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.087,75, "
:";.'" NOML'~ÃO SKFAL FRETE CONTA CODfW PLACA VElC. U.F C.N.PJJC.P.F.

i'f:i', JAMEF TUNSPORTES LTDA O-EMITENTE 20.147.617/0022-76 l
"; ENDERF.Ç'O MUNlclp]o U.F INXRIçÃO ESTADUAL

;Ti Rua Mimel Mentem 500 São Paulo l SP SP 114387171114
·:,1., QUANTIDADE ESPÈC'JE mRcA NUMERO PESO BRUTO PESO

:.', 2,00 0,00 0,00

DAN PRODWO

CSTl VALOR VALOR BASE CÁLMO ALiUUOTAS

CÓDl® PRODUTO DESCMÇÃO ms PRODUTOS NCWSH CSO cmp UNJO. QUANT. WITÁRIO MAL ICMS IL'MS [PI LC'MS IPI

77108 CANULA ARTERIAL OLP PEDIATRICA ONE PJECE NAO VENTED 8FR 90k8.39,29 7® 5.102 Unidx l,® 684,~ 684,® O,® O,® O,® O,® O,®

%114 KIT CANULA VENOSA OLP - ESTAGIO UNICO 14 FR 4.7MM jt4 |%18.39.29 7® $.102|Unp« l,® M3.75® ®3,75 O,® O,® O,® O,® 0,W
Ue: 201803H73 W.: MK^82-1® xI Val: 77%3931 Rer.Fab.: %114

o a p

s,;,0 , D", ?r:,- Eve\\y Co rea
ín Óf Fatu me o

R°' O ZS

ADICIONAIS

NFomAç"õEs C'OMPLEMEWARES AO F1SC"O
:: TíN & CDbmma:Caneim l :: Valw aprokimmo &8 Mbutw RS324.59 (29.µya) Fonk: [Bnl :: Obs. AgmU & mm no C. G«ão SS ®1/1 R com a PMSBC
L«aI:COMPLEX0 HOSPITALAR MWICIPAL DE SAO BERNARW cAMm j:: Convènio:SUS l :: Médico:DANjEL PE*S GU1MARAES| :: P*imte:jOHAB
osv4m DA SILVA AUUJO l ;: Lei 10 K33 30:50,58 l :: Pdido:lW68 l :: «:96563 |XInf. & enmga::: EM. Enmga: E$~ de 1®1 - BAIRRO ALVARENGA - SK B:mdo
do Campo - SP - CEP: H850550 l Ixnto de ICMS, confome an. 14 do anexo l do NCMS/SP.

35210305964709000120550010002142401002358551

Página: 2267
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DANFE .B/OCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSP/TALARES DO,UMENTO AUX,L,AR
',t;::.':::'ii·, LTDA DA NOTA FISCAL

i {Z ':;;',
^

ELETRÔNICA
;% jt ° , r " Endcmço: Rua Jorge Tibihçá, 888

l l!! B,iwa, Vila Mahana : : ::7d#da l
,H,,,,,,,,,,O

Cid3de: São Paulo SP N° 214.35Ü 3521 0305 9647 0900 0120 5500 1000 2143 5110 0235 9867
CEP.: 04126-®1 SÉWE l de 0utenlicidme no pnal nwioiwl da NFG:

.,..FoneEax: I I 50703670 ¶1 50774386 Folha l de l ou site & SEFAZ

NATUmA DE OPEMÇÃO "' ' PROTOC'OLO DE AWORIUÇÀO DE uso

Venda de mercadoha adquihda ou recebida de terceiros 135210239389220 04/03/21 14:55
NSCWÇÀO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TR]BUTWO WPJ

116732521116 05.9H.709/0001-20
'"" "' NOME'UZÀO SBIAL C.N.P.J. DATA DA EMISSÃO

F^DACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 04/03/2021:;J·' ENDERF'ÇO BAIRRO/DISTHTO CEP DATA DA SAÍDNENTMDA

1{', EsWada dos Alvarengas 1001 BAIRRO ALVAkNGA 09850550 04/03/2021
' í MWIC'ÍPIO FON4AX U.F. INSCKIÇÂO ESTADU4 HOU DA SAIDA

; São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO ]4;.55
i ' NÚMFRO VENCIMFWO VALOR NÚWRO vENcIMEmo VAI.OR @MFR0 VENCIMENTO VALOR @WRO vENc[MEmo VALOR NÍIMFRO VF.NCJMENW VALOR NÚMERO VENCIMEWO VALOR

2I43$1/1 28/M/21 807,50 e.
,

"". ' BASE DE CALCULO ICMS VALOR ICMS BASE DE CÁWULO ICMS SUBSTITUIÇÀO VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL ms PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 807,50
' ,:| " VALOR FRETE VALOR m SEGURO DESCONTO OUTMS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 807,50,j
"' " NoM&muo SKIAL " FRETE COWA CODI® AW PLACA VEIC. U.F C.N.PJ.*.P,F,

.'"l. JAMEF TUNSPORTES LTDA O-EMITENTE 20.147.617/0022-76
,..i " ENDEREÇO MW[CiP]O U.F INSCRIÇÃO ESTADUAL

:;"í.i Rua Miµe1 Mentem 500 São Paulo l SP SP 114387171114
, QU§T1DADE ESPECIE mRcA NUMERO PLSO BRUTO PESO LIQUlm"a" 2,00 0,00 0,00

OTI VALOR VALOR BkE CÁLCULO ALtQUPTAS

CÓDI® pRoom DESCHÇÀO pRoowe CFW QUAm. !1TAR[O 1CMS ICMS IFI ICMS IPI

66114 KIT CANULA ÚNICO 14 FR 4.7MM 1/4 ®18.39.29 740 $.102 Uni& 2,® ®3,75® 807,50 Q,® O,® O,® O,®

Lote: 20\905 1306 Sér.: MKCV82-107$ kí Val: 31/05/2022, Lote: 201905 1%2 Sér.: M KC'V82-1 167 xI Val: 31/05/2022 MS: jQ339j%l 79 TUSS: 77903931 Rcf.Fub.: 66\ 14

oX/eylq
Luiz enaque

Fa n

Rog':° " "" Su:e?!%Váa
oY103(2E

ADIQDNAIS

lNFomAçòE$ *servaw ao fisco

:: Tipo de CQbmwa:ancim f;: Valor apmximdo dos Mbulw RS2M,96 (2P.R4Yo) Fonte; IBPT l :: Obs. Agenda dc C com no mntm¶o & Zeslão SS nWl .201 mm a
PMSBC" j:: %1:COMPLEXO j:: Daça j:: MH1co'LUCAS REGATIERI BARBIERI j:: P*lmqe:SOpHIA DE OLIVEIU LOPES . aniRo 30:37,55 j::
Pedi&:l01028 l :: «:9%2? " Inf, de mwp::: EM. Entmga: 1®1 - BAIWO ALVARENGA - São Br&& CmN - SP - CEP: 8850550 I Imto & ICMS, cmf m.
14 anexo Ido R1C"MS/SP. Página: 2268
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DANFEB/OCATH COMERCIO DEPRODUTOS HOSPITALARES DO,UM,N,O ,U,,,,,R '
l " ',· : ,""?',' LTDA DA NOTA FISCAL
l l,' ',::: n "3r ' · ELETRÔNICA

,' y Endereço: Rua Jorge Tibth á, 888

l t·à2 B,,m,V,,,Madana ' PEDIATRIA ::::7d?"^ l Ij ,,,,, ,,,,,,,,
m ta 43J Cidade: São Paulo Sp N° 214.47Ú 3521 0305 9H7 0900 0120 5500 1000 2144 7610 0236 1416

CEP.: µ126-®1 " Consulw de no pnd n«bonal da NFa:

FondFax: 11 50703670 Il 50774386
SÉRIE l

Folha I ou no site da SEFAZ Au¢onz%ào

! NATLIRUA DE OPEUÇ AO PROTOCOLO DE AUTOWZAÇ O DE uso

, Venda de mercadoria adquihda ou recebida de terceiros 135210252081017 08/03/21 14:13
NSCWÇÀO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRJBWÁRIQ C"NPJ

: 116732521116 05.964.709/0001-201
C.N.P.J. DATA DA EMISSÃO

! ;' FWDACAO DO ABC J!(J 57.571.275/0017-60 08/03/2021
ENDEREÇO BAIRRODIS1RITO CEP DATA DA SAIDNENTRADAl ,T ·, EsWada dos Alvarengas 1001 BAImo ALVAkNGA 09850550 08/03/2021

l Z' : MWlCÍPfO FONE/F'AX U.F. INSCRIÇÃO ESTADUAL Hom DA SAIDA

l "' São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO 14:13

' .· M'MERO \7NCIMFWO VALOR M"MFRD vENc[MEmo VALOR %MFRO vFNc[MEmo VAI.OR mERo vFNc[MFmo VALOR NÚMERO wNc]MFmo VALOR ÁIMERO vENcIMEm VALOR

214476/1 28/M/21 1.895.2$

frl ,' i.," BASE DE CALCULO ICMS VALOR ICMS BASE DE CÁLCULO ICMS SUBST[TU[ÇÀO VALOR ICMS SUBSTITU1ÇÀO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

. ,' 0,00 0,00 0,00 0,00 1.895,25l '.· , VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO jp[ VALOR TOTAL DA NOTA

, '"" " 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.895,25
NOM0UUQ SK¢AL F'RE'TÊ"hõRí"oNTÂ" " PLACA VElC. U.F C.N.PJ./C.P.F.

L" .'i' JAMEF TàNSPORTES LTDA O-EMITENTE 20.147.617/0022-76
; ,1 ENDE«ÇO Mw[c"lplo U.F NSCRIÇÃO ESTADUAL

Rua Mi%el Mentem 500 São Paulo l SP SP ll438717lll4
,. '; Quantidade ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PISO LIQUIDO

l 4,00 0,00 0,00

l
DA¢ PRóDITO

CSTl VALOR VALOR BASE CÁWULO ALÍOUWAS
l códi® fkoduw descmçào prodwos nc%h cms cfop unio. qunt. witario icms icms ipi il'ms iri

l 77108 CANULA ARTLRIAL OLP PEDI TRILA ONE PIECE N O VENTED 8FR %18 39.29 5.102 Unidoc l,® 684,~ 6M,® O,® O,® O,® 0,U) Q,®
X¶e: 2019(181 163 xI Val: 31/08/2022 MS: 10339190829 RcI.F'üb., 7710&

l 66112 HT CANULA VENOSA OLP MONOFASICA 9018.39.29 740 5.102 l,® 403,75® 403,75 O,® O,® 0,00 O,® O,®

Xlc: 20190JIQ95 XI Vai: 3]/03/'2022 MS: í0339190i79 Rcf.Fab.: 66112

«ll4 KIT CANULA VEN'OSA OLP - LSTAGIO UNíCO 14 FR 4.7MM [,'4 9018 39 29 5.102 Uni& I,® 403,75W 403,75 O,® O,® O,® 0,W O,®

W¶e: 201803M73 Sá.: MKCV82-105 XI Val. 31/03Q02\ MS: 10339190179 TUSS: 77903931 Ref.F"ab.: Ull4

68112 KIT CANULA VENOSA 12 FR 4.GhfM CONE O lt4 AMMADA 9018.39.29 7@ $,102 Unídm l,® 403,7500 403,75 O,® O,® O,® U,® Q,®

Loe: 2018120862 Sá.; MKCV§72 XI Val: 31/1Y2021 MS; 10339190179 Nf.Fab.: 68112

Rogério ampói °'
Evell n C rrea

" ,,f,',¶mu
: DA%S ADICIONAIS

l INF'OKMAç" ES COMPLEMENTARES *sERvAm AO FlSC'O
:: TiW dc CQbmnça:C=im l :: Valor apmximMo dos Mbuios R$S65.$5 (29.849r) Fonte: IBPT l :: Obs. Agenda dc malimk com bae no C. SS n" ®1 /18 com a pMsgm.

l ®1:COMPLEXO HOSPITALAR MWICIPAL DE SAO BERNAmo cAMm| :: CImTgia:05m3Q];f! Convènio:SUS| :: Médico.DANIEL PERES GUJMARAES j:: P¥i¢nt::MAR[A

ULIA VjEjü DA mNcEIcAo h:: Lei 10.833 migo 30'XK,12,| :: Pedldo:l0]®4 l F K:966m |"7 Jnf. de End, Esm& dw lwl - BAIWO ALVA«NGA - São
Bcmardo & CamW - SP - CEP: l Imlo de ICMS, mnrnme an. )4 & anexo l do RICMSSP. Página: 2269
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DANFE ,'B/OCATH COMERC/0 DE PRODUTOS HOSPITALARES DO,UM,N,O ,U,,,,,,

l \";'"?:':'"S':í LTDA DA NOTA FISCAL

l ·>1 :r': 't] """ço' Rua'oTg·Tibin,á, 888

O. E::E:RDÔANICA ·

i p., l '. .. . é Baim: Vila Mahana l - SAÍDA m C'have DE acesso
" ' ' ' " ' ' ' Cidade: São Paulo SP N° 214.611/ 3521 0305 9H7 0900 0120 5500 1000 2146 ]110 0236 2990

l CEP.: 0412&®1 SÉWE l Consuila de no & NF"«:
FoncEax: 11 50703670 ll 50774386 w~.Rre. ruema.gov.br/mnalFolha l de l ou no site da SEFAZ Autnnzwào

l NATUREZA DE OPEWÇÁO PROTOC'OLO DE AUTOR1ZAç"ÃO DE uso

l Venda de mercadoria adquihda ou recebida de terceiros 135210263270125 10/03/21 15:29
INSCRIÇÃO ESTWLiAL INSC. ESTA1)UAL SUBST. TRIBUTÁWO CNPJ

l 1167325211 16 05.964.709/0001-20
NQME,~ÀO S()('1AL C,N.P.J. DATA DA EMISSÃO

, FWDACAO DO ABC ¥\,C 57.571.275/0017-60 10/0}/2021'l ENDEREÇO BA1RRO,DISTR1TO C"tP DATA DA sA[DNNTmDA

.: Esrada dos Alvarengas 1001 BAIWO ALvAmNGA 09850550 10/03/2021
-t

s. htWlClPlO FONE.F'AX U.F. INSCRIÇÃO LSTADL'AL DA SALDA
" São Bemardo do Campo 114353!500 SP ISENTO 15:29

' NL'K1ERO VENCIMENTO VAI OR NI'IMERO VFNCIMFWO VALOR NÚMERO VFNCIMFWO VALOR NI'/MERO KNCIMFNTO VALOR NÍIMFRO VENCIMFNTO VALOR NÚMERO VFN("IMENTO VALOR

' 214611/1 28/04/21 875,00

BASE DE CALCULO DO I('MS ' ' VALOR ICMS BASE DE CÁLCULO ICMS SUBST[TU[ÇÀO VALOR ICMS SUBST1TUjçÃO VAL()R TOTAL DOS PRODUTOS

l '- 0,00 0,00 0,00 0,00 875,00
l k" VALOR FkIE VALOR SEGURO DESCONTO oUTus DESPLSAS ACESSÓRIAS VALOR IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 875,00 "
NOVE'MZÀO SBK IAL F'RF.TE POR CONTA CÒDIUO PLAC"A VEÍC". U.F C.N.P.j./C.P.F. r

' í. BIOCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES [ O-EMITENTE 05.9H.709/0001-20
ENDE«ÇO MUNlCiPlO U.F INSCRIÇÃO ESTADUAL

Rua Jorge Tibinçá 888 São Paulo l SP SP 116.732.521.116
QUANTIDADE tSPtClt MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

l ': 2,00 0.00 0.00

DAW PRODL'W

C'STl VALOR VALOR BASE CALCULO 4IQL'WAS

' CÓDl® FRODL¶O DESCRIÇÃO ms PKOOW« CSW CFOP LNID. QUAW. 1N[TAR[O TOTAL 1L"MS "" LLMS IPI 1L'MS óPl

77420 CANL'LA ARTLRIAL PONTA PLANA . EOPA C'/VZNT 20FR-3/8" %]8.39.29 740 5.102 Unidm l,® 470,~ 470,® O,® O,® O,® O,® 0,W

Lq1¢. 2òlxl I l 2(r9 Sér.: M KCAUB-i989 xI Vai: 30 11/202 i ms: 1033919085i tuss: 779(a731 Kcr.r'ab.: 77420
l 91429 kit canula \'1nosa olp- mc2x 3 estagios 3/8' 9ujk.39.29 740 5.102 UniW l,® 405,0000 40$,® 0,w o,® q,u0 o,® 0,00

Lotc: 2019U7090l xI Vai: 31/07/2022 m s: l 03391901 79 Rel.Fab,; 91429

Rogério ampói R
l E Supervisü . . " Aistlca

i C /do3lz"

l ADICIONAIS

' [Nr"omAç'õEs COMPLEMF:NTARES ÊsERvAm AC) FISCO
:; TÍN CQWnça:C=im l :; Valar apwximado Wbutw R$261.10 (29.&4'/a) Fonte: IBW l :: 0&. Agcnb dc ma1imh com no C. Gcsào SS n" ®1/1 & com a PMSW" l

! L«a1:COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BEMAM l :: Data CiKa W/03Ql; j:: Convênio:SUS l :: Médim:DANIEL PERES GL'IMAMES l :: PK}mlc:PAULO

l 'ESAR MARTINS %Lei 10 833 30.40,69 l :: Pdido:lO1 163 l :: K.Q673 l fUnf. de mWga::: End. Enmga: E$~ 1®1 - BAIRRO ALVARENGA - S» doSP - CEP: H&SOS50 i I*nto de ICMS, çünfípme am. 14 do anexo l dn Eicmysp.

35210305964709000120550010002146111002362990

Página: 2270
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DANFE "" "" " .B/OCATH COMERCIO DEPRODUTOS HOSPITALARES m,UM,N,o ,U,,,,,, ,
LTDA l Ü_m.,m DA NOTA FISCAL

ELETRÔNICAÇ;; t3" n:·") "7n" ") ""?"' """""' PEDIATRI
-'"'""^ m4\ F "' - Baiwo. Vila Manana - SAÍDA Chave de acesso

Cidade: São Pau]p SP N° 214.701 3521 0305 9647 0900 0120 5500 1000 2147 0110 0236 4232
CEP.: Wl26-®l SÉWE l ConsulW de autenlicid^ m µna1 da NF"<:
Fonnax: l l 50703 670 l l 507743 86 nfe gov.br/wmFolha l de l ou m site SEFAZ Autonwão

NATUREZA DE OPEMC'ÃO PROTOCOLO DE AUTomAçÀo DE uso

Venda de mercMoha adquirida ou recebida de terceiros 135210271010443 12/03/21 08:56
NSC"RIÇÀQ ESTADUAL WSC. ESTADUAL SUBST. TRIBWÁRIO CNPJ .

116732521116 05.964.709/0001-20
NOME ~ÀO S«'[AL C.N.P.). DATA DA EMISSAO

', FWDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 12/03/2021
".' ENDF.RFÇO BA[RRo/DIsI'Rl"ro C'EP DATA DA SAIDNEN1'UDA

t Estrada dos Alvarengas 1001 BAIRRO ALVARENGA 09850550 12/03/2021
' i MUNIC'ÍPIO FONL,FAX U.F". IN'SCRIÇÀO ESTADUAL HOM DA SAIDA

São Bemardo do CamW 1143531500 SP ISENTO 08:57

NÍ'MERO Y'FNCJNIENTO VALOR W14ERO L'FNc!MFmo VALOR UMFRO VENCIMENTO VALOR NÚMFRO vmcIMENTo VALOR NÍIMERO VFNCJMENTO VALOR NÚMFRO VENCIMENTO VALOR

214701/1 28/04/21 1.491,50

BASE DE CALCL|LQ ICMS vuoR 1C"MS BASE DE CÁLCULO 1C"MS SUBSTITUIÇÃO VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO V4OR TOTAL DOS PRODUTOS

1 0,00 0,00 0,00 0,00 1.491,50
. í' VALOR F'RETE VALOR SLGLIRO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR lf'l VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.491,50
" NOME.MZÀO SOCIAL F'RETE POR CONTA L'ÓDI® ANTT PLACA VEJC. U.F C.N.P.S./C'.P F,
i BIOCATH COMERCIO DE PRODUTOS FIOSPITALAES L O-EMITENTE 05.9H.709/0001-20
l ENDLEÇO MUN[CÍPJO U.F 1NSC"Wç'ÀO ESTADUAL

'í Rua JorRe Tibihçá 888 São Paulo l SP SP 116.732.521.116
' QUANIIDADE ESPÉCIE mRcA NUK!LRO PESO BRUTO PESO L[QU[m

3,00 0,00 0,00

DA~ PRODWO

BT/ VALOR VALOR BASE cÁLmo ALÍQUOTAS

CÓDl(0 PRODUW DESCRIÇÀQ ms PRODUTOS NcmH cms CFOP UNIO. QUANT. WITÁRIO TOTAL ICMS ICMS IPI ICMS lí'l

77112 C NULA ARTERIAL D[.P PIíDI TRICA ONE PIEC'E NAO VLNTED 12FR W.39.29 2Á0 5.102 Unidm " 7,Òo 684,Ô "" o,® o,® q.® 0,01)

Ute: 201 9050506 Sér.: MKCA43-85 xI Val: 3 1/'05/2G22 MS: 10339 19()K29 R:f.F'ab.: 771 12

%114 KIT ('ANULA VENOSA OLP- LSTAGIO UNICO 14 FR 4.7MM li4 9018.39.29 74U 5.102 UniW l,® 403,75® 403,75 Q,® O,® O,® O,® 0,0U

Ui:: 201 %5 1%2 kr.; K$KC"\'X2-1 1h xI V'al: 31/05,'2022 RIS: 103391901 79 WSS. 77W393\ K:f Fab.; &1 14

&116 Klr CAN@A \TNQSA OLP - CM ESTACIIO RETA 16FR $.3 klMli4 W]8.39.29 7® S 102 UniW l,® 4U3,75® 403,75 O,® O,® 0.MI

Ldc. 2019101529 XI Val: 3l/lo/2022 MS: 1033919U179 TUSS: 77903932 Ref.Fab.: 66116

Rog"'

')C/Q>l

DA~ ADICIONAIS

tNFORMAÇ'ÕES COMPLEMENTARES
l .

WSERVAW AO FI.SC'O
:: Tipo dc Cobrança:Caneim l :: Valor aproximmo dos mbutos r$us,07 (29,84' q) Fonte: IBW l ;: Obs. Aeenda de Cinjrgla:"D=sa Tca|imda com bax no C, Gcsm SS n' 00 1/18 com PMSBC" l ;;
L«aI:COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BEwARm CAMPO j:: Data Cimrgla:]0/03/21 m SUS j:: Mèdico:DANIEL PERES GUIMARAFS j:: PÀçi¢nte:EPHRAY[N
DE PAIVA pEREIMm:i 10.833 amigo 30:69,35 j:: Pedido:lOt226 l ;: K:96883 f d g End. Esmda d% 1001 - BAIRRO ALY'ARENGA - São Bemwdo do Campo

SP - CF.P: N&S0$50 l [mlo de ICMS, confome 14 do mexo l do RICMS'SP,

35210305964709000120550010002147011002364232
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DANFEB/OCATH COMERCIO DEPRODUTOS HOSPITALARES m,UM,N,o ,U,,,,,,
l LTDA DA NOTA FISCAL
l '(,' 'í' ELETRÔNICA:'q:':4 n,: "'3 'mC;!! 't Endcmço: Rua Jorge Tibihçá, 888 O - ENTUDA

l"K l . .. ; 'l Baiwo: Vila Mahana l - SAÍDA CHAVE DE ACESSO
?, ' '" "" " ' " ' Cidade: São Paulo SP N° 214.732 3521 0305 9647 0900 0120 5500 1000 2147 3210 0236 4581

CEP.:04126-001 SÉRIE l ÇpnsuÍW de no Nnal d» NF"<:

FoncFax: I I q0703670 II $0774386 gov br/pnal
Folha l de l ou site SEFAZ Autonrmào

NATUREZA DE OPEMÇ'ÀO PROTKOLO DE AUTOMZAÇÀO DE uso

l Venda de mercadona adquihda ou recebida de terceiros 1352 10272M9660 12/03/21 12:59
INSC RIÇÀO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRIBWÀRIO CNPJ

l 116732521116 05.964.709/0001-20
SOC'IAL C.N.P.J. DATA DA EMISSÃO

l . FWDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 12/03/2021
ENDEEÇO BAIRRO/DISTRiTO CEP DATA DA SAÍDNENTUDA! '.' t" E,kada dos Alvarengas 1001 BAIRRO ALVARENGA 09850550 12/03/2021

i b1UNiClPfO FONB'FAX U.F. ENSCRlçÁO LSTADU4 LIOU DA SAWA

São Bemwdo do Campo 114353 1500 SP ISENTO 12:59

YTNCIMFWD VALOR «MERO WNCIMFWO VALOR MIMERO VENCIMFN'TO VALOR NÍ'MFRO VFNCIMFWO VALOR N(TMFRO VFNCIMFWO VALOR NI"MFRO vFNcIMFm VALOR

2j473Tl 28/M/21 1.280,®

BASE DE cmcULo ICMS V4OR 1C"MS BASE DE CÁLCULO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO vmoR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 1.280,00
l , ," t' VALOR FRETE VALOR DESCONTO OUTUS DESPESAS ACLSSÓRLAS VALOR IPI VALOR TOTAL DA NOTA

l ' 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.280,00 J
" NOMWUZÀO SM'IAL FRETE P()R CONTA CÓDIGO ANn PLACA VEiC. U.F C.N P.J./C.P F.

l -t BIOCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES [ O-EMITENTE 05.964.709/0001-20
l : ENDEEÇO MUNlC'ÍPIO U,F INSC'WÇÁO ESTADUAL

.e Rua Jorge Tibinçá 888 São Paulo l SP SP ll6.732.52l.116
X Quantidade E$ltCIE .MARCA NU,MERQ ptm BRUTO PESO LIQUim

ti' 3,00 0,00 0,00

PRODWO

CSTl VALOR VALOR BASE CÁLCWO ALÍQUWAS
l CÔDl® PRODUW DESCR:ÇÃO PKODUWS CSOS CFOP UNIO. QUANT. ÊITÁRIO T()TAL ICMS ICMS ll'j ICMS 11'1

l 77420 CANULA ARTTiRfAL PONTA PLANA - EOPA C/VENT 20F"R-3/8" 901$.39.29 740 5.102 Un]dk l,® 470,00® 470,® 0,00 O,® 0,00 O,® 0,0()
Lvle: 2Q200103QO xI Val: 31/0)/2023 MS. 1033y l 9l)XS l TUSS: 779M731 mf,Fab.; 77420

l 91429 KIT CANULA VENOSA OLP - MC2X 3 ESTAGIOS 3/K" 90]8.39.29 740 5,10? Unidx l,® H5,0®U 405,® O,® 0,W 0,00 O,® O,®

Ute: 201907wUl xI Val: 31/'0?/2u22 MS: 1U33919Q179 Rcf.Fab.: 91429

l 12168 CANULA DE VENT INTUZARDiACA (Pk'C) 18 FR COM IS' Hl8.39.29 740 S 102 Unidx l,® 4US,® O,® O,® O.® O,® O.®

Lote: 2019071 l IS XI Val: 3 1,'07, 2022 MS: 10339 19%39 Rcf.Fab.: 121 18

Rogério pól r'
Supervis l ' 'l o,Mica

' )>/U3(27

ADICjO4AIS

l INFORMAÇ'ÔES COMPLEMENTARES RESERVAW AO FISCO
:: Tip & CoWWa:C= l V l WKim&do hs Mbuws m381,9$ (29.µVp) Fonte: IBPT l :: Obx de wm m C. G+ SS n' %1/18 com PMSB ;:

l L«al:COMPLEXO HOSPITALAR MWICIPAL DE SAO BERNAR% cAMm j:: Data Ci~a:llm3nl l C sus j;; Médiw:DA*EL peres guimaraes j:: P*imçe:FUNCISC

INACIO FILF tO l :: Lei 10.833 unigo 30:59,52 l ;; PMido:l01237 l :: «:96896 Wnr. de mWµ::: End. Enwga: lWl - BAJWO ALVARENGA - São do CamW - SP -
CE P: W850550 l Isento de ICMS, confome an. l 4 do anexo I do RICMSNP, Página: 2272
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l B/OCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES ,H,M,N,O ,UX,,,,,
l ,'t:r')' ltda DA NOTA FISCAL

l i-"4" ELETRÔNICA
z n ° . r fé 'L Endemço: Rtia Jorge Tihinçá, RR8

l 'S: :':: 3'. (" "I . . '
pEDIATR\A ,.ENTUDA l 1j

Bairo. Vila Manana ' "' l - SAÍDA C11AVE DE ACESSO
"' ' ' " " "" ' ' "' Cidade: São Paulo SP N" 214.842 3521 0305 9647 0900 0120 5500 1000 2148 4210 0236 5911

CEP.: M12&®1 Aµ SÉWE l Consulm de aulenticidQe no nwiaml a NF*:
Foncfax: J l $0703670 11 $0774386 nfe fwenda Bov.br/NmlFolha l de l W no sie a SEFAZ Autonwão

: NATUKW DE opEuçÃo PROT«"OLO DE AUTOR!^ç"ÀO DE uso

: Venda de mercadoha adquihda ou recebida de terceiros 135210286899860 16/03/21 14:45
NSCRIÇÀO EsTmUAL INSC. ESTADUAL SUBST, TRIBUTRO CNPJ

l )16732521116 05.9H.709/0001-20
l """" NQME/~ÃO SOL'IAL C'.N.P.J. DATA DA EMISSÃO

l i ' FmDAcAo DO ABC 57.571.275/0017-60 16/03/2021

. ENDEREÇO BA1RKO,DISTRlTO C"EP
DATA DA SAÍDA'ENTMDA

l l' Eskada dos Alvarengas 1001 BA[mo ALVARENGA 09850550 16/03/2021MWiClPlO FONE,'F'^ U.F. SNSCRIÇÂO ESTADUAL HOU DA SAIDA

São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO 14:45
' M"MLRO \'FNCIMFNTO VALOR M"MrRo VFNCIMFNTO VALOR MIMF.RO VENCIMENTO VALOR NI'IMFRO VFNCIMENTO VALOR NWERO VFNCJMENTO VALOR NI'JMFRO VENCIMENTO VALOR

' ." 214842/1 28/M/21 1.087,75

' ' BASE DE CUCULO ICMS VALOR ICMS BASE DE CÁLCULO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR ICMS SUBSTITU1ÇÁO VALOR TOTAL DOS PRODC=""

l ': 0,00 0,00 0,00 0,OO| 1.087,75
l VALOR FRETE VALOR SLGURO DF.SCONTO OUTUS DESPESAS ACESSÓRIAS VAWR IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.087,75
' NOH1DMZÀO SOCIAL F'RETE POR L'ONTA C'ÓDlíiO ANTT PLAL'A VEiC. U.F C.N P.J./C.P F.

l t';; BIOCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES L O-EMITENTE 05.964.709/0001-20
l 'l ENDEEÇO MUNlC'iPlO U.F 1NSCRLÇ'ÁO ESTADUAL

l i Rua Jorge Tibihçá 888 São Paulo l SP SP 116.732.521.116
'., QUANTIDADE ESPE('W N'UMERO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

l , "l 2,00 0,00 0,00

DA%S PRODUTO

C'STl VALOR VALOR BASE CÁLCULO ALÍQUOTAS

CÓDlcío PRODUTO DESCRçÀO ms pRooms NCWSH ÇS(* CFOP UNIO. QUANT, WITÁRIO TOTAL ICMS "W'ks Iri 6L:MS [PI

, 77110 CANULA ARTERIAL OLP PEDIÂTRJCA ONE PJECE NÃO VLN I'ED IQFR WI$.39.29 240 $.102 Unidm l,® 684,0®0 684,00 Q,® O,® 0,0U O,®
' Lote: 2019101277 xI Val: 31/10/'2022 MS:

' 67314 MT CANULA Y'ENOSA OLP DRENAGLM BI CAY'AL I4FR ®]8.39.29 740 5.\02 Untdm l,® @3,75® @3,75 0,W O,® Ô,® O,® O,®

Uçç: 2019020867 Sér,; MKC\'1 3Kl xI \'a|; 28,'06 20?2 MS: 10339 l 90179 WSS: 779g3m2 Rcf.Fab.: 673 14

Rog'do "p"

DA+ ADIC[ONA[S

l SNI'ORMAÇ'ÕES COMPLEMENTARLS REsERvAm AO FISCO
:: TíN dc CobmWa:Canejw l :: Valor apmximado Mbwéos RS324,59 (29.84'/o) Fonte: IBpTj :: Obs. d: Cimrgia:'DcsNH rcali& cm no C. G%ò0 SS n' ®1/18 com a PMSBC"

: ^al:COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BERNARDO mcAMpo|.. D t C .Iz03/2];mcmvènio:sL's j:: Médiw:DANIEL PERES GUIMAüES j:: Pacimte:ETHAN

l R[cI[Am BAmos JESUS '" Xi 10.833 migo 30'50,$8 l :: Pdido: 101270 l :: W:97013 :: tnf. d: enmga::: End. Esçm& dw Alvg» 1®1 - BAIRRO AVAÈNGA - São &

' amN - SP - CEP: 098$0550 l Is de ICMS, 14 do I do WCMBSP.

35210305964709000120550010002148421002365911

Página: 2273
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DNFEB/OCATH COMERCIO DEPRODUTOS HOSPITALARES DO,UM,N,O ,UX,,,,R
,".;"f':['?:4:i::," LTDA DA NOTA FISCAL
,,i; bj« ' eletrônica

t "" ' ^ 0 F l. " End=ço: Rue Jorge Tibihçá, 888
":: ·'_Ç.'C..] . . O - ENTUDA LlJ

' - " " ' Baiwo: Vila Manana l - SAÍDA ("HAVE de ACESSO
' ' t' ':P .Èb

Cidade: São Paulo Sp N° 214.912 3521 0305 9647 0900 0120 5500 1000 2149 1?10 0236 6922
Cep,:mi26-®1 SÉWE l C lt d l t dd Wm] nkiona| a NF"«:
FonWax: l I 50703670 11 507743&6 ~w nfe.fw~a.gov.br,'NnalFolha I de l QW m SiC d& sefaz Autonwão

NATUmA DE OPEMÇÃO PROTOC'OLO DE AUTORIMÇÃO DE uso

Venda de mercadoria adquihda ou recebida de terceiros 135210292020170 17/03/21 14:58
INSCRIçÀO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TR[BUTWO CNPJ

116732521116 05.964.709/0001-20
NOME~ÀO S«IAL C.N.P.J. DATA DA EMISS O

:. , FWDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 17/03/2021
, i. ENDEREÇO BA1WWD1STRJTO CEP DATA DA SAID4N'TMDA

Esmda dos Alvarengas 1001 BAjmo ALVAÉNGA 09850550 17/03/2021
l b1bhlC'ÍPlO FONL'FAX U.F. INSCRIÇÃO LSTADUAL FIORA DA SAIDA

' São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO 14:58
:" NÍMFRO \TNC1MFWO VAI.OR NÍ'K¶FRO \'ENc[MEmo VALOR N(1MFRO VFNCIMFNTO VALOR NI")MFRO vENcIMF.mo VALOR NÚMERO VENCJMFNTO VALOR MMERO VENCIMEWO VALOR

' ' 214912/1 28/04/21 875,00

, ' BASE DE CALCULO ICMS VALOR LO 1("MS BASE DE CÁLCULO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR ICMS SUBSTITUIÇÀO VALOR DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 875,00'"i' valor
frete vuor slgliro dekonto ourms despesas acessórias valor ipi valor total da nota

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 875,00
NOME')O FRETE POR CONTA COD|(;O PLAC'A VF.IC. U.F C,N P.JJC.P.F.

, BIOCATH COMERCIO DE PRODUTOS FIOSPITALARES L O-EMITENTE 05.9H.709/0001-20: ENDEREç'O MWICÍPIO U.F INSCRIÇÃO ESTADUAL

1'1., Rua Jorge Tibihçá 888 São Paulo l SP SP 116.732.521.116
QUANTIDADE ESPLC|E MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

, l' 2,00 0,00 0,00

DAW PRODWO

BT/ VALOR VALOR BASE CÁLWLO miQUoTAs

Hdjca prodwo deschção proow« cm cfop lnw. quam. wnÁKlo total icms icms ipi bcms ipi

77420 CANULA ARTERIAL POWA PLANA. EOPA CNENT 20F'R-3,'8' 9018.39.29 7® 5.102 Unidm J,® 470,~ 470,® 0,W O,® Q,® 0,®

Lote: 202UOlU3Ol XI Val: 3l/'Oi/2023 MS: I03;9|90gsi TUSS: 779µ731 Ref.F"ab.: 77;2Q

96429 kit canula venosa olp - blC2X 3 estagios 3,'8' 9018.39.29 ?40 5 102 Uni« i,® 405,®® 40$,00 o,® q,® o,® o,® o,®

Loic: 2019070)01 xI Val: 31/07/2022 MS: l 0339190l 79 RcI.Fab,; 91429

Râf'€.. os
Rogério pól

_g
DAW ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES ÊSERV= AO FISCO
': TÍN de Cobmnça:C=im l :: Valor apmximdo Hbutw R$?61,10 (29 µyq) Fonte: 1Bn l :: Obs. de com no C. Gcs® SS n" ®1/IR com a PMSBC l ::
kal.COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BERNAR® cAMm l :: Cim%ia: 1&03/2 I; l :: Cmvènio.SUS l :: MCdim:LUCAS REGATIERI BARBIERI l :: Pwientc:OL[Nm
SOUSA DA SILVA l :: Lei 10.833 migo 30.@,69 l :: Pedi&:lO1 341 l :: «:97026 l :: Inf. de E d E mga: Esm& dos 1®1 - BAERRO ALVARENGA- S» Bem^ do
sp - CEP: W850550 l & ICMS, coNro m. 14 & mexo l do RICMYSP. Página: 2274
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DANFEB/OCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES ,O,UM,N,O ,U,,,,,, ,

l LTDA DA NOTA FISCAL

'"] PEDIATRIA ,.,::'i:',"'"^,,' , ' , " "' Baim: Vila Mahana - l - SAÍDA CI14VE DE AcEsm
' " ' ' ' ' " ' " Cidade: São Paulo SP N° 215.086 3521 0305 9647 0900 0120 5500 1000 2150 8610 0236 8959

CEP.: ®12&001 Qj SÉWE l C lt d t l;'d d Nm| nwional NF«,

l FondFax: l I 50703670 l l 507743 86 .n ¢.fuenda.Bov.M/WmlFolha l de l ou no site da SEFAZ Autohwào
l NATUREZA DE ()PERAÇÃO PROT«OLO DE AWOWZAÇÃO DE USC)

l Venda de mercadona adquihda ou recebida de terceiros 135210308780947 22/03/21 12:37
NSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

l ll6732521116 05.964.709/0001-20
'""' "' NOML.UZÁO S«'[AL " DATA DA E.VISSÀO

i -, FWDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 22/03/2021
' .' ENDEREÇO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAID¢4MDA

' "i Estrada dos Alvarengas 1001 BAJWO ALVARENGA 09850550 22/03/2021
l N1LIN[c'ip[o F'ONEt'FAX U.F". INSCWÇÀO ESTADUAL PIORA DA SAIDA

" São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO 12:37
'" ' N["K1ERO VFNCIK1ENTO VAI.OR NL1MERO vFNcIMEmo VALOR NL'IMFRO VENCIMFN'TO VALOR MTMERO vFNcIMEmo VAI.OR NÍTMERO VFNCIMENTO VAI OR M'MERO VFNCIMFNTD VALOR

' 2150X6/1 28,'M/21 1.491,50

BASE DE CALC'ULO IC'MS VALOR ICMS BASE DE CÁLC'ULO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR 1C'MS SUBSI1I'UIÇÀO VALOR TOTAL ms PRODUTOS

'.' 0,00 0,00 0,00 0,00 1.491,50
l VALOR FRETE VALOR SEGURO DE«ONTO OUTUS DF:SPESAS Acts%ms VALOR IPI VALOR TOTAL DA NOTA

, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.49!,50
NOMF.'RAZÀO SOCIAL FRETE FOR C'ONTA CÓDIGO ANTT PLACA mvE|c'. U.F C.N.P,J./C'.P.F.

l BIOCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES L O-EMITENTE 05.964.709/0001-20
: Endewço Mwl['lplo u.f jNSCKIçÃO ESTADUAL

·':'. Rua Jorge Tibinçá 888 São Paulo l SP SP 116.732.521.116
' QUANTIDADE LSPÍ:C|E MARCA N'UMERO PESO BRUTO PtSO LIQU1®

3,00 0,00 0,00

l PRODUTO

CSTl VAI.OR VALOR BASE C'ÁLCULO ALÍQUOTAS

! CÓD|(;O pRooum DESCWçÃO ms PRODUTOS NCWSH CS(% CFOP UNIO, QUANT. WITARIO TOTAL [L'MS ICMS Ii'l ICMS IPI

l "77ltÒ'" "' ' " cÂNULAARTÊRiWDLp PE,D1 TRICA ONE PJEC'E N O VENTED IOFR 9018.39.29 240 5.)02 Unidac 1,00 6&4,®00 6K4,® 0,00 O,® Q,00 0,00 O,®
Lotç: 2u19ur512 Sér.: M KCA42-9S xI Val: 30'W2U22 MS: 10339 190829 Ref.Fab,; 77 l 10

l 6731? KIT CANUU VENOSA OLP DRENAGLM BI 12FR 9018.39.29 740 5.]02 Un)d»cl I,® 403,7$® ®3,75 O,® O,® O.® Q,® 0,W

2019%1078 kj Val: 30/%/2022 MS: 10339 1901 79 TUSS: 77903941 Rcf.Fab.: 673 12

%118 KIT CANU'LA V'ENOSA OLP UM EST 18 FR 6 O MM Wi8.39.29 7® 5.102 Unidu I.® 40J,75® l @3,75 l O.® l 0,W 0,W 0,W 0,W

Ute: 20i9030156 XI VNÍ. 31,'03, 2022 MS: 10339 1%179 TU SS. 77903933 Ref.Fab.: %1 18

.2| ,".. mos

Rogéri C mpói Super¢ ~tica
O C
'-h' (2.a_

l ADICIONAtS

: 1NFORMAÇ'ÒES ' REsERvAm AO FISCO

::TjWd Cb W Cn l V l r apmximMo dos mbutos Rµ45,07 (29.84Yo) Fonçc: IBPT l :: Gbs. Agenda de Cimeia:"Dc$Nx realimü com base no C. Gcstào SS n' 001/1& com a PMSBC" l ::
l L«al:COMPLEX0 IIOSPITALAR MWICIPAL DE SAO BERNAM cAMm j:: Dala Ciwrgia:l9/03/2l, l .. C e .sUsj :: Médico:DANIFL PERES GUJMAMES l :: Pacientc:MAITE

SAYUH UEE1ARA DUARTE l :: Lei 10.833 30:69,35 l :: Pedido.101439 l :: «.97177 l :: Inf de enNe¥a::: End. Entr:ga. Estmã dos Alvarengas 1®1 - BAIRRO ALVARENGA - São Bmardo do
l Camµ - SP - CLP: BKSDS50 l Isento de ICMS, an. 14 do &neko I do HcMysp.

35210305964709000120550010002150861002368959
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DNFEB/OCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES ,UM,N,O ,U,,,,,,
LTDA DA NOTA FISCAL

':' PEDIATRIA ELETRÔNICA-€ E" oh 1!.j EndcrKQ: Rua joRç Tlbjnçá, 888

; {j B,im, Vila Mahana ::::7d:da l l l ,,,,,,,,,,,,,,

:. ;' ' "' ' " ' " Cidade: São Paulo SP N° 215.192 3521 0305 9647 0900 0120 5500 1000 2151 9210 0237 0174

CEP.: 04126-001
a9/

SÉME l C lt d t t:':A.
Fone/Fax: l! 50703670 ll 50774386 www n e.Folha l de l ou site da sefaz Au[onomão

NATL;mA DE OPEMÇÀO PROT(K"()LO DE AWOHUÇÃO DE uso

Venda de mercadoha adquirida ou recebida de terceiros l352l03l808l2l 8 24/03/21 09:12
NSCRIÇÀO ESTADUAL INSC. SUBST. TRIBWÁRIO C"NPJ

116732521116 05.964.709/0001-20
NOME'~ÀO SWIAL C.N.P.J. DATA DA EMISSAO

FWDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 24/03/2021
','i' ENDEREÇO BAIRRO,D1STRITO CEP DATA DA SAIDNLNTUDA

,: Esmda dos Alvarengas 1001 BNmo ALVARENGA 09850550 24/03/2021
MUNIC'IPJO FONE/F^ U.F. NSCRIÇÁO ESTADUAL Hom DA SALDA

" '" São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO 09:12

' ÁMFRO Y'FNcÍMrNTo VALOR NÍ'MERO vF,Nc[MFmo VAI.OR NÍIMERO VENCIMENTO VAI.OR NC'JMFRO VENCIMENTO VALOR N(TMER0 vENc[MEmo VAI.OR NI'JMERO vF.NcMEmo VAI.OR

' 215192/1 28/04/21 1.491,50

' BASE DE CALCULO DO ECMS VALOR ICMS BASE DE CÁLCULO ICMS SUBSTITUIçÃO VALOR ICMS SUBST1TUIÇÀO V4OR 1'O['AL ms PRODUTOS

·; 0,00 0,00 0,00 0,00 1.491,50
t VALOR FRETE VALOR msEGURo DEKONTO OU1 MS DESPESAS ACESSÓRIAS VAWR IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.491,50
NOM6'~O S«'IAL FRETE CONTA C' D1(H ANW PLACA VE C. U.F C.N.P.j./C.P.F.

::. BIOCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES I O-EMITENTE 05.9U.709/0001-20
, i. ENDEREÇ'O MWlCiPlO U.F NSCRLÇÀO ESTADUAL

, à. Rua Jorge Tibihçá 888 São Paulo l SP SP 116.732.521.116
, . QL'ANTIDOE LSPLCIE MARCA NUMLRO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

3,00 0,00 0,00

DA%S PRODUTO

CSTl VALOR VALOR BASE CÁ[.['UI.0 ALÍQUOTAS

pRoDm DESCRIÇÃO WS PRODUTOS NCWSH csns CFOP UNW. QUAW. WITARIO TWAL ICMS " ICMS iP; IPI

77108 CANULA ARTERIAL OLP PEDIATRJCA ONE PIEC'E N O VLN'TED KFR %18 39.29 7© 5.102 l,® 684,® O,® O,® O,® O,® 0,«)

Lote: 201%$1163 XI Val. 3lt'08'2022 MS: 103391%829 Ref.Pab.; 77108

%jl2 KIT CANULA VEhOSA OLP MONOFASICA %1&.39.29 740 5.]02 UntW l,® 403,75® ®3,75 O,® O,® O,® O,® O,®

Loçc: 201 808UR63 Sér.. NI KC\'8Zí71 xI \'a1: 3 1,'0&'2021 MS: 10339190l 79 Rcí.Fab,: %1 12

®116 kst canula venosa olp -L'M estagio êta 16fr s.3 mm1,'4 9018 39.29 740 5.]02 l,® 4u3,75® ®3,7$ o,® o,® o,® o,® 0,w

Lote: 201 80801 SI SCr.: MKC'\'22422 xI Val: 31/0&2G21 MS: 103 391901 79 TUSS: 779U3932 Ref.Fab.: 661 l 6

ADIaoNAgs

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES REsERvAm AO FISCO
.: Tip dc Cob~ C n ' l V l p ' do d% Mbutw RWS,07 (29.uyo) Fonte: 1Bn j:: Obs. Agenb de ' malimO com m C. Gmo SS n' ®1/18 com a FMSBC j::
L«al:COMPLEX0 HOSPITALAR mun1c!fal de sao BERNARW cAMm l d t C' %' 2k03q1 l c ênio.suS j:: MCdico:DAh'lEL PERES GUIMAUES l P t ALICE
VALENWNA DE JESUS SANTANA l :: Lei lO.X33 anigo 30:69,35 l :: Pedido: 10148& l :: «:97263 I :; Inf. de mWga: :: End. Esmda dos Alv8mgw 1®1 - BAIRRO ALVARENGA - S»
Bcmardo do CamW - SP - CEP: 09850550 l [smêo de ICMS, confome an. 14 & anexo l do RICMS/SP,

35210305964709000120550010002151921002370174

Página: 2276



È
C

E
B

E
M

O
S

 D
E

 B
IO

C
A

T
H

 C
O

N
R

C
L
O

 D
E

 P
R

O
D

W
O

S
H

O
S

P
^
A

L
A

R
E

S
 L

T
D

A
 O

S
 P

R
D

D
W

O
S

 C
O

N
S

T
A

=
S

 D
A

 N
O

T
A

 N
F

-c
F

IS
C

A
L
 IN

D
IC

A
D

A
 A

O
D

A
T

A
 D

E
 ID

E
N

T
L

F
jC

A
ç
Ã

O
 E

 A
S

S
J
N

A
T

U
U

 N
°
 2

1
5

.2
9

3
E

C
E

B
M

E
W

O
 U

C
E

B
E

W
R

. S
E

W
E

1
 l

\'C

B/OCATH COMERCIO DEPRODUTOS HOSPITALARES DANFE
,,::m:':,. LTDA mcUMENTo AUXILIAR

!'1' '" .) " DA NOTA FISCAL
1,;.e' ELETRÔNICA

1".J¶ ? .'") m " "J E'd"cço: Rua Jorge Tibihçá, 8&8
O ENTMDA lr :' ' i ::'. :'.jÇ .: Baiwo: Vila Mahana l - SAÍDA

CIIAVE de ACLSSO
Cidade, São Paulo SP PEDIATRIA N° 215.293 3521 0305 9647 0900 0120 5500 IODO 2152 9310 0237 !300
CEP.: MI2&®I SÉRIE I d l l' ': d µm1 da NF"<:

FoneWax: ] l 50703670 I l 507743 86 .n e. =n6 gov.br/Nnal
Folha I de l ou no sie a sefaz

NATUREZA DE OPERAÇÃO PROT«'OLO DE AUTORIZAÇÃO DE uso

Venda de mercadoha adquirida ou recebida de terceiros 135210325372298 25/03/21 15:41
INSCRIÇÃO F.STADUAL INSC. ESTKUAL SUBST. TRIBWÁHO CNPJ

116732521116 05.964.709/0001-20
' NOME,MZÃD SOCIAL C.N.P.J. DATA DA EMISS O

. ,. FWDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 25/0}/2021'Ê ' ENDEREÇO BA[RRD/DISTRITO CEP DATA DA SAIDNENTRADA

i' Esrada dos Alvarengas 1001 BAImo ALVARENGA 09850550 25/03/2021
t mun|cIp|o FONWFAX U.F'. INSC'KJÇÁO LSTADU4 HOU DA SAWA

' São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO 15:41

VFNCIMFWO vALnR VFNCIMFNTO VALOR *'IMERO VENCTMFNTO VAI.OR UMFRO VFNCIMF.WD VAI.OR NÍMFRO VFNCIMFWO VALOR N(7MFRO wNcÍMFm VALOR

215293/1 28/M/21 2.175,50

BASE DE CU('ULO ICMS VALOR WICMS BASE DE CÁLCULO ICMS sUBsTl'rUjçÃQ VALOR ICMS SUBST1TUIÇÁO VALOR TOTAL ms PROOU I'OS

, " 0,00 0,00 0.00 0,00 2.175,50
"i ' VALOR FRETE VALOR SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA No'rA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.175,50
, NOME'RAZÃO SWIAL FREFE POR CON TA CUDIGO ANIT PLAC"A VElC. U.F C.N.P.J./C.P.F.
S-. BIOCATL1 COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES L O-EMITENTE 05.964.709/0001-20

EhDLRLçO MUNICÍPIO U.F iNSC'RiçÀO ESTADUAL

Rua Jorge Tibidçá 888 São Paulo l SP SP 116.732.521.116
QUANTIDADE ESPÉCIE M^CA NUMLRO PESO BRUTO L[QUlm

4,00 0,00 0,00

PROPWO

C'STl VALOR Y'ALOR 8ASEC"ÁLC"ULO ALtQUOTAS

CÓDl(íO pKoDUm DF.SCRIçAO ms pRoDUms cm CFOP UNIO. QUANT, WITARIO TOTW 0L"MS 1("MS 11'1 ILMS IPI

77010 CANULA ARrERIAL OLP PLDIATRICA ONE PIECE 10FR 7ÀÒ" 5.102 Unidm l,® O,® 0,W O,® O,® 0,W

Lote: 201%80807 kí Val; 31/U8/20?2 MS: 10339i90928 TUSS: 7790&168 Rcf.F"ab.: 77010

77112 CANULA ARTERIAL OLP PLDIATRICA ONE PIEC'E NAO VENTED 12FR 9018.39.29 240 $.1U2 Uni& J,00 6X4,®00 684,00 0,00 O,® 0,00 0,00 O,®

Ute: 20i9050936 xI Val: 31/05,'2022 MS: 1Q339190&29 Ref.Fab,: 771 l 2

66614 KIT CANL'LA Y'ENOSA OLP- ESTAGIO WlCO 14 F"R 4.7MM 1/4 9018.39.29 740 5.102 Unidm l,® 403,75® @3,75 O,® 0,W O,® 0,00 0,00

Lote: 201 Sèr.: NI KCV82418 XI Y'al: 31,0& 2026 MS: 10339 1901 79 TUSS. 7790393( Rcf.Fàb.: &1 14

Hll6 KIT CANULA VENOSA OLP. UM Es'rAGIo ÈTA 16FR S 3 MMI/4 9018.39.29 740 5.602 Unid«· ],00 403,75® 403,75 0,00 O,® 0,00 O,® O,®

Wtc: 201 9iOi$29 xI Val; 3l/lO'2022 MS: 10339i%l 79 TUSS. 77%3912 Rcf. Fàb.: %1 k6

R : ir, mos
Supe " ue Lr ' tica

Rogério ampói,

HC
ADICIONATS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES REsERvAm AO FiSC'O
:: TiN dc Cobm8'Cancim l :: Va1« Apmkimmo dos mbwios r$h9.1 8 (29.84yo) Fonte: IBPT l :: Obs. de C,iµ'g]a:'DcsH reajim& com base no C. Gcsüo SS n' ®1/1 8 com a PMSBC" m
[.wat:COMPLEXO FIOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BE RNARm cAMm l :: Data Cimrgia:24/03R l f: Convênlo:suS l :; Muico:DmIEL PERES GUIMARAES l ;: Pximíe'ANWONY
É)EzEm DA Silva L:,; Lei 10.&33 anigo 30.101,1 6 l .: Pedido,101 539 l :: OC:97327 d: End. Enkega: EsWada doa Alvawngas 1001 - BAIRRO ALVARENGA - São Bmardo do
C&mm - SP - CEP: l Çsmto de ICMS, ae 14 do ~KO I do RICMS/SP,

35210305964709000120550010002152931002371300
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DANFEB/OCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES Do,m,N,o ,UX,,,,,

.:; LTDA DA NOTA FISCAL
í:' ELETRÔNICA
'""": T r, ? ^ t'. n Endemço: Rm jDreç Tibihçá, 888 O - ENTMDA

ll, :, ;, \.'3 k, ., :£ ·. :) Baiwo: Vila Mahana l - SAÍDA CliAVE DE ACESSO

" ' ' '"' ' " ' "' ' " Cidade: São Paulo SP N° 215.356 3521 0305 9647 0900 0120 5500 1000 2153 5610 0237 2066

CEP.: 0412&®1 Ce no ponàl wiund da N F±:SÉRIE l gov.br/ponal
Fone,Tax: 11 50703670 ll 50774386 Folha I de l ou no site SEFAZ

NAWREZA DE OPEUÇÀO pRoTm'oLo DE AWORiüçÃO DE uso

Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135210330624078 26/03/21 17:34
NSCHÇÀO ESTADUO INSC. ESTADUAL SUBST. TRIBWÁRIO CNPJ

116732521!16 05.9M.709/0001-20
""" NoMwmÀo SOC'IQ C.N PJ. DATA DA EMISSÃO

'i FumAcAo DO ABC 57.571.275/0017-60 26/03/2021
,.i , LNDLEÇO BAIRRODJSTRITO CEP DATA DA SAÍDNNTRADA

Estrada dos Alvarengas 1001 BAImo ALVARENGA 09850550 26/03/2021
blL'h[C[P|O U.F. INSCWÇÀO Es'rADUAL HORA DA SALDA

São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO 17;35

....... .· NI'MERO \'ENCTMEWO VALOR NLMFRO wNcIMFmo VAI.OR NLJMFRO vENcIMEmo VAI.OR N1)MERO wNcIMFmo VALOR vENcTMEmo VALOR M 'MFRO vFNcIMFmo VAI.OR
" 21$356/1 28/M/21 1.280,00

' BASE DE Calculo ICMS VALOR ICMS BASE DE CÁLCULO ICMS SUBSI'llUIçÀO VALOR 1C"MS SUBST1TUIÇÀO VAWR TOTAL ms PRODUTOS

't". 0,00 0,00 0,00 0,00 1.280,00
i.' VALOR DO FRETE VALOR SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓMAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.280,00
' . NOMEtúZÀO SOCIAL FRETE POR C'ONTA CÓDlCiO ANU PLACA vr:lc. U.F C.N.P.J./C.P.F.
',i.' BIOCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITAL^ES I O-EMITENTE 05.9&.709/0001-20

. ' ENDEREÇ'O MUNlCiPjO U F INSCR1Ç'ÃO ESTADUAL
'-: , Rua Jorge Tibihçá 888 São Paulo l SP SP 116.732.521.116
.: QU8TIDADE ESPECIE mRcA NUMERO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

'-t 3,00 0,00 0,00

PRODUTO

C'STl VALOR VALOR BASE CÁl.CWO MÍquwas

CÓDl® PRODUW DEWRIÇÀO ms pRooums NCWSH CSOS CFOP UNJO, QUANT. UNITÁRIO TOTAL ICMS ICMS 1]'1 ICMS [PI

77420 Canula ARTERIAL mNTA PLANA - EOPA CNENT 20FR-3t'8' ®18.39.29 7@ 5.102 UniW Í,® 470,~ 4?0.® O,® O,® Q,® O,® O,®

Lote: 2018 l 10260 SCr.: MKCA08-1 523 XI Val: 3U/I 1/2021 MS: 1033919Q851 TU SS, 779M73 l Rcf.Fab.: 77420

1211& CANULA DE VENT 1NTUcAmlAcA (PVC) 18 F"R COM IS" 9018.39.29j 7® 5.102 UnidM I,® @5,00 Q,® O,® O,® O,® 0,0C

Loe: 2019071 115 XI Val: 31/07,2022 MS: 10339í9%39 Rcf.Fab.: 12118

91429 KIT CANUW VENOSA OLP - MC2X 3 ESTAGIOS 3/8' 9018,39.29j 7® |5.102 Unidm l,® l @5,0M 405,® 0,00 O,® 0,00 O,®
Xr.; MKCY'08-137S kí Val: 31/07/2022 MS. l0339190179 RefF'ab.; 91429

R ©e '. TTIOS

',f,'iS ' i"

ADIaoNAIs

INFORMAçÕES C'OMPLEMENTAES «sLRvAmAo F ('
:: TÍN dc CobmKa:Camim l :: Va!« apmxim§ dos Mbutos RS3RI,95 (29.R4'/p) Fonte: 1Bn l :: Obs. Agenã de com no C. SS n' 001/1 8 cm a PMSBC' l ::
L~1:COMPLEXO FIOSPLTALAR MWICIPAL DE SAO BERNAM cAml :: Dala Cimrgia.2S/03nl;l :: CpRvènlo.S[jS l ;: MH1co:DANIEL PERES G1!IMAUES l P ' t
VALDEMAR GIANOWO l :; Lei 10.833 30:$9,$2 l :: Pedido: 101573 l :: OC:9741 7 l :: Jnf. de t d E mga: dw Alv&mEas 1001 - BAIRRO kVARENGA - São Bmado &
CamW - SP - CEP: 098505 59 l de ICMS, çonfome m. 14 do anexo I do KICMS/SP.

?°/o3l"o"^

35210305964709000120550010002153561002372066
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DNFEB/OCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES DO,UM,N,O ,U,,,,,R
.' ,"·'":"';j LTDA ' ''"""""' DA NOTA FISCAL

n:,:);':c"' 'n'm"o"u' 'mPED'|Í'\TR1A ,.,::':'d'a""QBaim: Vila na . l - SAIDA CHAVE DE ACESSO

Cidade: São P N° 215.563 3521 0305 9H7 0900 0120 5500 1000 2155 6310 0237 4501
CEP.: 04126-®1 SÉRIE l C ti d l no +lONàj da NF*:
Fonnax: l ! 50703670 I l 507743 86 www gov br/NmlFolha l de I ou site a SEFAZ

NATUWA DE ()PEUÇÀO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE uso

Venda de mercadoha adquirida ou recebida de terceiros 135210347138014 31/03/21 13:25
INSC'RIÇÀO ESTADUAL 1NSC. ESTADUAL SUBST. TRIBWÁHO CNPJ

]16732521116 05.964.709,'0001-20
SOC'IAL C.N.P.J. DATA DA LMISS O

· FmDAcAo DO ABC 57.571.275/0017-60 31/03/2021' l ENDEREÇ'O BA]RRO/D]STR[TO CEP DATA DA SAIDNENTüDA

."l." Esmda dos Alvarengas 1001 BA[mo ALVAWNGA 09850550 31/03/2021
municipio fonwf^ u.f. insc'rjçáo estadual rtou da saida

São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO 13:25
" ' NI'MFRn I'WCIMENTD VALOR WMrRo \rcTMFNTo VALOR NÍMERO wNc[MEmo VALOR NI'IMERO wNcIMFmo VALOR NI)MFRO VENCIMENTO VAI OR NÚMFRO VFNCIMFNW VAI.OR

! 215563/1 28/04/21 ].895,25

' BASE DE C4C'ULO IC'MS VALOR ICMS BASE DE CÁLC'ULO ICMS SUBSTbTUlç'ÃO VALOR LH ICMS SUBST1TUIÇÀO VALOR TOTAL ms F'RODUTOS

'i 0,00 0,00 0,00 0,00 1.895,25
' i VALOR M) FRErE VALOR SEGURO DESCONTO OUTMS DESPESAS ACESSÓHAS VAWR IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.895,25
' NOM&MZÃO S^"[AL F'RETE C"ON rA CODl® ANW PLACA VEIC. U.F C".N.P.j./C.P.F.

" BIOCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES [ O-EMITENTE 05.964.709/0001-20:|

ENDEREÇO MWlC'lPlO U.F' 1NSC'RIÇ"ÀO ESTADUAL
:í, Rua Jorge Tibinçá 888 São Paulo l SP SP 116.732.521.116

, quantidade
lspèc'ie marca numero peso bruto peso LlQí'lm

-' 4,00 0,00 0,00

PRODUW

ET/ vALnk \ALDR BASE CÁLC'ULO MÍQUOTAS

&d1w pRoom descnçáo ms prodwds ncwsh cms cfdp unio. quaw. wITÁRtp twal icms lc'ms ipi 1('ms iri

77110 CANULA ARTERIAL OLP PEDIATRICAONE P[F.C'E N O VLNTED 1QF'R ®18.39.29 5,102 Unbdm l,® 6U,00 O,® O,® 0,W 0,W 0,«P

Lok: 2019~$12 Sér.. MKCA42-102 Ki \'a1: 30,U&20?2 MS: 103391H829 Rcf.F'ab.: 77110

67316 KIT CANULA VENOSA OLP DENAGEM BI CAVAL 16FK PED %1& 39.29 7@ 5.102 Unidac l,® 403,7500 403,75 O,® O,® O,® 0,® 0,W

Ute; 2018Wi®8 SCr.; M KC\' 1&512 Val: 30, 09/202 l MS: l0339j90I 79 WSS: 77903H3 Ref F*.; 673 16

67318 KIT CANULA VENOSA OLP DENAGEM BI C"AVAL 18FR 9018.39.29 740 5.102 Un)dm· l.® 403,7500 403,75 0,00 O,® O,® D,® 0,00

Lplc; 2018030;83 SCr,; M KCV 15-282 xI Vdl. 31/03/2021 RIS: 103 39 190179 Rcf.P'ab.; 673 18

66168 KCT CANULA \'ENOSA OLP UM EST 18 F'R 6.0 MM 9018.39.29 740 5.102 Unidm I,® 403,75® 403,75 Ò,® 0,0U 0,00 O,® 0,O)

Lote: 201903Ql56 x l Val: 31/U3/2022 MS: 10339l%l79 TU'SS; 77903933 Kcf.Fab.: 661 18

: " : · "
l · · ' ' '" "

Rogêrio C pÓi " Ó\(O "

C O)(°
DAW ADICIONAIS

jNF"OW4Ç'ÒES COMPLEMENTARES REsERvAm AO FISCO
:: TÍN de Cobmnça:Cancim l :: Valw apmximdo Wibutw RS56S,55 (29.84Yo) Fonte: 1Bn I :: Obs. Agcnã d: xaliMa mm no C. Gmo SS n" ® ]1] 8 com a PMSK" l ::
Local'CDMPLEXO FIOSPITALAR MWICIPAL DE SAO BERNARDO CAMPO j:: DaW Cimrgia 26/03n!,|.. C n n o.SLS j:: MaiçQ.DANIEL PERES GUIMAUFS j;; Pacicntc:ENZO

ABRIEL OLIVEIU l :: Ki 10.833 migo 30:88,1 2 l :: Pcdi&: 101691 l :: W:9742 l l :: lnf. de m=ga::: End. Enmea: Estmm dos 1®1 - BA]mo ALVAÈNGA - São Bmardo do CamW
- SP - CEP: 098$0550 ! dc ICMS, àn. 14 do anexo I do RICMS,'SP, Página: 2279
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: B/OCATH COMERCIO DEPRODUTOS HOSPITALARES

l -';":'G'7";i',)' LTDA DA NOTA FISCAL

! l ELETRÔNICA
l rj:'T\'["rí':"] End«·ço: Rua Jorge Tibihçá, 888 O - ENTMDA m

j
l . · Baiwo: Vila Mahana l - SAÍDA CIIAVE DE ACESSO

'" """ " " "" " '""""° ""°" pED\ATR|A N° 215.565 3521 0305 9647 0900 0120 5500 1000 2155 6510 02374522
l cEp.:mj26-00j C lt d a k l dMe no Nnaj nmional NF'<:

FonWax: 11 50703670 ll " " _
SÉRIE l

olha l de l ou site a sefaz Auton7mão
l NATURUA DE OPEMÇÀO PROT(K'OLO DE AWORIUÇÃO DE uso

, Venda de mercadoha adquihda ou recebida de terceiros 135210347186284 31/03/21 13:34
N'SCRIÇÂO ESTADUAL NSC. ESTADUAL SLFBST. TWBWÁHO CNPJ

! 116732521116 05.9H.709/0001-20
NOh1E'ULÃO SOCIAL C'.N.P.J. DATA DA EMISS O

l ' ,, FWDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 31/03/2021
'"í ENDEREÇO BAIRRO/DISTHTO CF.P DATA DA SAIDAENTMDA

l Esrada dos Alvarengas 1001 BAIRRO ALVA«NGA 09850550 31/03/2021
l í . MUNIC'ÍPIO F'ONE+R U.F. fNSCKiçÂO LsTADUm EIOM DA SALDA

" São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO 13:34

mIMFRo Y'FNCIMFWO VAI.OR NÍiMERO VENCIMFWO VALOR N'JMFRO VFNCJMENTO VAI DR NÚMFRO VFNCIMFWD VALOR N(1MFRO VENCIMENTO VALOR N("MER0 vFNc[MEmo VALOR

215565/1 28/M,'21 1.087,75

BASE DE CALCULO ICMS VALOR ICMS BASE DE CÁEULO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL ms PRODUTOS

, .: 0,00 0,00 0,00 0,00 1.087,75
l :j' valor frete valor seguro desconto ou"rus despesas acessórias valor ipi valor total da nota

, ' 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.087,75 "
NOME MZÁO SOC'IAL F'RETE C'ONTA L'ÓDIGO ANIT PLACA DO VEIC. U.F C,N,P.J,/C,P.F,

: " t- BIOCATH COMERCIO DE PRODWOS HOSPITALARES L O-EMITENTE 05.964.709/0001-20
ENDEEÇ'O MUN!C"ÍPIO U F INSC'RIÇÃO ESTADUAL

i "i Rua JorRe Tibinçá 888 São Paulo l SP SP 116.732.521.116
' quantidade espLCée marca numero peso bruto peso LlQulm

I '.f 2,00 0,00 0,00

DAWS PRODI'TD
l CSTl VALOR VALPR BASE CÁLC'UI.O ALÍQUWAS

' códi® produw descwao ®s pRoDUm ncmsh cms cmr lnid qiiant. witákio total icms 1( ms " 11'1 " icms iri
l 77162 C'ANULA ARTERIAL OLP PEDIATR1C'A ONE PIEC'E N O VENTED 12FR %18 39.29 240 5.102 Uni« I,W 6M,~ 6&4,® O,® 0,® O.® O,® 0,00

Lok: 201%50936 xI Val: 3lt'OS '2022 MS. 10339190829 Ref.Fab.: 77! l 2
l %1\6 KIT CA,NULA VENOSA OLP -UM ESTAGIO «TA 16F'R $.3 MM1/4 Q018,39,29 7® 5.102 UniW I,® ®3,7$® 403,75 D,® 0,® 0,00 O,® 0,00

Lor: 2019 101529 xI Val: 31/10,'2022 MS: i0339j 90179 n'ss: 77903932 Rcf.Fab.: %116

' Rogério pOi ,. ' 'P ' "
i :oA°4lzg " ío\ '

l DA~ mIcToNA[s

,' lN'FomAçõEs COMPLEMENTAWS ESERVAW AO FISCO
, ': TlW d: CQbrµ&:Cmclm l :: Valor apmximado dos Mbutos R$324,59 (29.MYo) Fonçe: l :: ON. Agmda & CimWia."»= com no C. Geúo ss n' ®1/1& com & pmsk" l ::

L«al:COMPLEXO IIOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BERNARW cAMm I :: Data Cpm*ia:29/03,'2 l; l :: Convènio:SLlS l :: Médico:DANIEL PERES GUIMAUES l :: PaciénEc:CAUA DA
, silva nunes l :; Lei 10.833 30:50,58 I :: paido: 101693 l :: W:97h8 l :; Jnf, de mmµ::; End. Entwga: EsmM dos Alvarengu )®1 - BAIRRO ^VAENGA - São Bcmardo do SP -
l EP, ®&50550 I de ICMS, çnnfome an. 14 a 8RèKo I do RJCMS/SP. Página: 2280
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DANFEB/OCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES DO,UM,N,O ,UX,,,,,

:r"' LTDA DA NOTA FISCAL

Qéí3<O'.!.:] ::Z:'::,:::,°:::""" PEDIATRIA ,HAv,D,,,,,m
" " " """ "" "' ' ' Cidade São Paulo SP Ul N" 215.619 3521 0305 9647 0900 0120 5500 IODO 2156 1910 0237 5130

CEP.: µ126-001 SÉRIE I Cowsulla de autenli¢iud¢ no Wnal naçLUhal da N F-e:
FoncFax: j] 50703670 ll 50774386 .nre.f=n&gov.br/WnalFolha l de l ou no ±ite sEFm Autonzuào

NATUUZA DE OPEMÇ'ÀO PROT«"QW DE AUTOK=ÇÀO DE uso

Venda de mercadoha adquirida ou recebida de terceiros 1352!0348827329 31/03/21 18:19
NSCRIÇÃO ESTADUM INSC. ESTADUAL SWST. TNBWÁHO CNPJ

lj6732521116 05.964.709/0001-20
S«'[AL C.N.P.J. DATA DA EMISSÃO

., FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 31/03/2021. k
;1. ENDEuç'o BAImo/DIsTRITD CEP DATA DA SAIDNENTRADA

,,í Estrada dos Alvarengas 1001 BAIWO ALVAkNGA 09850550 3 1/03/2021
klWICIPlO FONW^ U.F. NSCHÇÂO ESTADUAL HOU DA SMDA

.' São Bemardo do Campo 1143531500 SP ISENTO 18:19
"""" NÍIMFRO VENCIMFWO VALOR W'MERO vFNcIMEmo VALOR NÚMERO wNcTMFmo VALOR mMFRo vFNcIMEmo VALOR mFRo VAI.OR NWFRO vFNcIMFmo VAI.OR

:- 2\5619/1 28/04/21 2.180,00

' ' BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO 1C'MS BASE DE CÁLCULO ICMS SUBS rlTUIçÀo VALOR ICMS sUgs'rlTU]çÀo V4OR TOTAL ms PRODUTOS

'l' 0,00 0,00 0,00 0,00 2.180,00
zl ' VALOR FRETE VALOR SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRFAS VALOR IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.]80,00
,:' ' NOMHUZÃO soe IAL FRETE POR CONTA C DIGO ANW " U.F C.N,P,jjC,P.F.

BIOCATH COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALAES L O-EMITENTE 05.964.709/0001-20
; . ENDEREÇO MW[['iPlO U.F INSC'RIÇÀO ESTADUAL

'i.! Rua Jorge Tibinçá 888 São Paulo l SP SP 116.732.521.116
QUANTIDADE ESPÉCIE mRcA NUMERO PESO BRUTO PESO L[QUlm

·' 5,00 0,00 0,00

pRooum

C'STl VALOR VALOR BASE CÁLCULO mlQUoTAs

CÓDl® DE*WÇÀO WS NcmH CU)S cmp UNIO. QUAW. mÉTAR[o TnTAL 1c'm$ ICMS 11'1 ICMS [PI

12118 CANULA DE VENT INTRACARDIACA (PVC) 1& FR COM IS" 90t&.39.29 740 5.102 Unidx l,® 40S,~ WS,® O,® 0,% Q,® O,® O,®

Lote: 201907lllS kÍ Val: 31,'07,2022 MS: 103391%639 Kcf.Fab.: 12118

77420 Canula ARTERIAL PONTA PLANA- LOPA CNENT 2()1·R-3/8' 9018.39.29 740 5.102 UntW l,® 470,~ 470,® O,® O,® Q,® O,® O,®

Ute: 20181 10260 Ser.: MKCA0&-1512 xI Val: 30/112021 MS: 1033919U851 TUSS: 77m731 Rcf.Fab.: 77420

91429 KIT CANULA VENOSA OLP - MCZX 3 F.STAGIQS 3,'8" 90\8.39.29 740 5.102 Unidx l,® HS,® O,® O,® Q,® O,® 0,W

Ute: 201®70%1 Sér.: MKCV08-1 3µ KÍ Val: 3 i/07R022 MS: 103391901 79 Ref.P'ab.: 91429

312® CLEARVILW - SIIUNT 1NI^CORONAR[O 2,®MM ®18.39.29 7@ 5.]02 l,® 450,~ 450,® O,® O,® O,® 0,H)

Ur: 2018HOl86 xI Val; 3Ô/M'2021 MS: 10339 l 903H Rcf.Fab.: 31 2®

31250 CLEARVIEW - SFIUNT INTUCORON RIO 2,50MM 9018.39.29 740 5.102 Unidx i,® 4$0,® O,® O,® O,® 0,W 0,H)

Ute: 2018070724 SCr.: N1KCAl3-21l xI Val: 3i/07/2021 MS: 10339190364 Ref.F"ab.; 31250

"°"":M o;::4(zl

J

ADIC[ONA[S

INF'omÁç'õEs C'OMPLEMENTARES RESERVM AO FlSC'O
:: TÍ® de Cobrança:C@n¢im l :: Valor apmximMo &s Mbutos RS650,$1 (29.84yp) Fonte: IBW l :: Obs. Agena de Ciwgia:"~m b C G a SS n"®l/18eomaPMSK"|::
Wal:COMPLEXO }losrITALAR MWICIPAL DE SAO BERNARDO DO cAMm l :: Data Cimrgia:30/03n], l :: Convénio:SUS l :: MCdico:DANjEL PERES GUIMARAES l :: Paçient::AmONjO
OSE wAREn l :: Lei tO 833 30:101 ,38 I :: Pedi&:l0l6H l :: l :: Inf. de End, Enw€a: dos A]vaxng& 1®1 - BAIRRO 4VARENGA - São do CamN -

SP - CEP: H850550 l lmnto d: ICMS, çonfnme an. 14 do anexo l do RICMS/SP, Página: 2281



RECEBEMOS DE Comenio dc pmüw HospiwiN$ VALOR DA NOTA NF±

. OS pRoDUTos/sERvIçe CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA kAlXO RS 5.355,00

DATA DE IDEmIFIcAçÃo E ASSNAWU RECEBEWR DEsmATwIo N" 000.045.387

COMPLEXO HOSPIT^AR NIUNICIPA DE SAO SÉME:I
.=_

A
DANFE ' l

Documento auxiliar d
. 7 Nota Fiscal EleWÔnica

CHAVE DE ACESSO

Wendymed CQm. de Produtos Hospitalares Ltda o -En~a [ l
l -Saída 3521 0307 3711 0300 0107 5500 1000 ¥53 8710 0123 4566

Rua h¶aeWo Cardim, Y4 - Salas104 e 105 N' 000.045387
Bela Wda — São Paulo — SP — CEP 01323-0M SÉRIE : l Comulw & aumqlcld« pM! wi~1 NF< .nle .. ou nosiêc &fu Amon^m

Fone: 11 3284A991 FOLHA: l de l
NATUREZA DA OPEUÇÁO PROTKOLO DE AWORIZAÇÃO DE uso

vena Mercmtil 135210230268580 - 2021-0342Tl6:58:23-03
NSCHçÀO ESTADUAL INSCRjçÃO EST. sm. TRIB. ÉPj

117W5323110 07.371.103/0001A7

DEsT[NATmomEK[ETENTE
SklAL ' CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO

COMPLEXO HOSPITALAR DE SAO BEwAmo DO CAMPO 57.571.275/0017-60 C2/03/2021
ENDEREÇO BAjRRomIsTRITo CEP DATA DE SAÍDNENTRADA

Esmü dos Nvwengas, 1001 Assmcao 09850-550 02/03/2021
MWICÍPIO FONW^ UF WKRIçÀO EsrmUAL HOU DE SAÍDA

São Bemwdo do Campo (ii) 4345AOll SP 17:01:01

Númm Dm Vem Valor

®1 2N¥Q02! $.3$5,® Q '

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE cmULo DE ICMS VAWR ICMS BASE DE ÇÁWULO ICMS ST VALOR ICMS sUBsnwjçÃo VALOR TOTAL WS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 O,® 5.355,00
VAWR VAWR SEGURO oEscomo DESPESAS ACESSÓMAS WI VAL APRQX. . VAWR TQT4 DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 67,71 5355,00

TmNspoRTADoNoLUMEs mNspoRTADos
RAZÃO S«IAL FRETE POR CONTA CÓD1% ANW PLACA VEÍCULO UF CNPJ/CPF

NOSSO cmo O -Rem.
ENDEREÇO MUNlCtP|O UF INSCRjÇÃO Estadual

IsEmo
QUAWIDADE ESPÉCIE MmcA NUMEMçÀO PESO BRWO «g) pEm LIQUIW (Kg)

l Matehal Medico

DADOS DO PRODUTO/SERWÇO
COO. DESCRIÇÃO PRQDWO5ERVIÇO NCWSH CST CFOP W. QUANT. VAL.WIT. vAL.mT. BC ECMS VAL.ICMS VAL.IPI % ICMS %1PE V.AP.TRB.

Sistçm k WW Cec Bi- infantil mm $102 UN 1,~ S®,® O,® O,® O.® O,® O,® 1825
blist« HUO

202m763) Ndi&: oI/lm022) «vs:
Snj: 01430765mi?4) (®1)

®?$K7 KITpEmn -Kc pm Mfmu1 h["83S2"9" "5102 1,= 350,~ 350,® O,® Q,® O,® Q,® O,® 12,78
(wn~te: 3H89A) (v8limc: 31/1 or023) (rvs:

. . . 10.1µ.32®37! . fEPj: sl.µ3.µ5/ml*7).(9!6). . . . . . .. ....... .. . . .. . .. ...... .. ...... .. . ....... . . . ... .. .... . .. . .... .. -.... ..-- . - - - - -.BC20 COM EXTENSAO 84?129tl 5102 W 1,om uo,m MO,® O,® O,® O,® 0,00 O,® 30,®
(s«mt¢: 92283123) Nalime: 17/1m021) (RVS:
802591102272 ®.9«.324®0|-88)

-OKige~ Capiox «OS d Film m^l %18%10 5102 W 1,~ 3.5®,® O,® O,® Q,® O,® ò,® 0,W
e hgido

1%8%) (Veli&: 3lm7n022) (rvs:
K®l22801$9) Sm)
&cà"7 1/4X 1/4 n COM LUER "5102 3,= 165,® O,® O,® O,® Q,® O,® 6.02

202~5]) (VatiHe: 14/10QQ22) (RVS:
8®17R2®30) «Pj: 0143076sm]24) (025)

CONUNUAÇÃO DAS NORMAÇÕES COMPLEMEMARES
30.N.l9 µ1o wnv ICMS 49/17. (016) 1sEmo ICMS CF ART. 14 ANEXOI DEC. 4S.4%/2®WSP
l COW 0139 ICMS 163/13 clamla l. (OW) |=0 ICMS Cmv.01/99 Pmmg.ak
3W®/2019 µ1o wnv 49 & 25.µ.2017 (025) mnfome Anigo 14 do ~xoI& RICMYSP

CS/cj/L,
Luiz ' eorique

'"ÊHMsS,a

Rogério mpói

, OZ/O>(Z.l_

F, : C' r amC3

Super , ,, e ' o istica
y

DADOS ADICIONMS
NFORMAÇÕES coMpLEMEmAREs REsERvAm AO FI«O

(PKimte: JOHAB osvALm DA Silva &ic1 Pms Gui) (CRM 1%985)
(Cimgi& 0103QQ21) ~: COMPLEXO S. BERNA=)

9656IWAXRIAIS ESWREIS. FAVOR CON*R[R SE AS EMBALAGENS NAO ESTAO VIOLADAS. NAO
ACEITAMOS (®1 ) ImO de ICMS Aal4 & Ancko l, ~Wq
III, & 51.80ln®7 e 01/99 - convmio ICMS 163/ 13 clamj& l, ate

Página: 2282



RECEBEMOS DE W¢n~Cio a ~U1% LD VALOR DA NOTA NF*
· OS PROD«OWERV10S mNsTAmEs NA NOTA FISC4JNDICADA RAIXO ATRIA RS 5300 00

DATA DE «cEBIMEmo E ASSWAR'U REcEBEmR DES ' ' N" 000.045.401

CO¢1PLEXO HOSPITALAR N1UNICIPAL DE SAO SÉWE:I
\

l :Documento auxiliar
Now Fiscal Eletrônica

CHAVE DE ACESSO

Wendymed Com. de Produtos Hospitalares Ltda O - Entrada ~
l -SaiO I l I 3521 0307 3711 0300 0107 5500 1000 ¥54 0110 0123 4567

Rua FlaeAro Cardim, 354 - Salas104 e 105 n' 000.045.401l
Bela WMa — São Paulo — SP— CEP 01323-0m SÉRIE : l Consulm & ~iom1 NF< ousiçç Sefu

Fone: 11 32840991 FOLHA: l del
NAWRW DA OPEUÇÃO PROT«OLO DE AWOR[UÇÀO DE uso

Venda MeTcmtil 135210239501939 - 202143A4T15:13:19A3
'^'SCRIÇÂ'Ò ESTADUAL NSCHçÀO EST. sm éPj

ll7W5323ll0 07.371.103/0001-07
DEsTINATÁR[omEMETENTE

«[AL CNPj/CPF DATA DA EMISSÃO

COMPLEXO HOSPITAUR MmcIpAL DE SAO BEWARDO DO CAMPO u U 57.571.275/001740 04/03/2021
ENDEREÇO CEP DATA DE sAÍDNmRADA

Eskada dos Alvarengas, 100] Assuncao 09850-550 04/03/2021
MUN1CÍPlO FONWAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DE SAÍDA

São Bemardo do Cmpo (l]) 4345AOll SP 15:15:59

Veto. Valw "

_
®1 28/µn021 5.3®,®

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE C'ÁLCL'LO DE ICMS VALOR W ICMS BASE DE CÁWULO ICMS ST VALOR ICMS SUBSTITU1ÇÀO VALOR TOTAL ms PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 5.300,00
VALOR FMTE VAOR SEGOO DESCONTO OWWS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR IPI VAL. APROX. VALOR ToTm DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 65,71 5.300,00

mNspoRTADom'oLwIEs TmNspoRTADos
Rmo MJAL FREW CONTA CÓDI® Am PWCA VEÍCULO UF OPJ/CPF

NOSSO cmo O-Rem.
ENDEREÇO MUNICÍPIO UF SNSCRIÇÃO ESTADUAL

ISENTO
QUAmlomE espécie marca NUMEmçÃo peso brwo (Kg) peso LIQUIm (ke)

l Matehal Medico

DADOS DO PRODUTO/SERVIçO
COO. DESCRjÇÂD DO PRODUTO/SERVIÇO NCWSH CST CFOP W. QUANT. VAL.UNIT. VAL.WT. BC ICMS VAL.ICMS VAL.lPl y, ICMS % IPI V.AP.TRB.

m299 CMXN23 - Sisem & mW CEC Bi- cava infantil ~naio com %18%A $102 W 1,~ S®,® O,® O,® O,® O,® O,® 18,25
blist« HUO
(m~te: 202m763) 0l/lm022) «vs:

fWPj: 01430765ml24) S®l) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. ..... .. .. ..... ..... .... .......

®2587 Kiô emula Mfmúl a[8s;i9" "siÕi a" 3so,m 350,® Q,® O,® O,® O,® Q,® 12,7K
(scn~e: 3HX9A) (ValiO&: 31/10/2023) (RVS:

. t019632®37f . fEPj: 51.943.H5/0®1R7) (016)&"26; BC20 COM EXTENSAO ;;2"là;il" à" "siÕí &" " 1,~ m,® O,® O,® O,® O,® Q,® 30,66

(xhte: 9??83123) (vdiad¢: 17/Im02t) (rvs:
$Q?S9¶10227) fCNPj. SWI . . . . . . . . . . . .. . . . . - - - - - - . . . . .. . . - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - · - - - " " " " " "·

ãi6"7; CGZÕs"íú - capiox FXQS d Fiim %18®10 $102 1,~ 3.5®,® O,® O.® O.® Q,® O,®

e hgido
(SeheGte: 1%&06) (Vaii&&: 31H7/2Q22) (RVS:

. . . . 8®12280159)
~"31 -CONE«ORES 1/4 X 1/4 PC HM LUER à "siõi O" " 2,mo ss,m ilO,® O.® Q,® O.® 0.00 O.® 4,02

202~51) 14/1WQZ2) «VS:
(«Pj: Ql430765MI24) 025)

CONTINUAÇÃO DAS NFomAçõEs COMPLEMEWAÉS
conf An.14 a Axxq I, µmpfo III, & &mm 5I.8DIR®7 e Cmvmio oim - convenio
ICMS 163/1 3 clamla I, aC 30.®.19 µ1o cmv ICMS 49/17. (016) JSWO ICMS CF
ART. 14 ANEXO I DEC. . /CONV 0lP9 -Conv. ICMS 163/13 clawulâ l. (O®)
l*nfo ICMS Conv.Olm 3W09/2019 µ1o =v 49 dc 2$.W.2017 (025) lxnto
confomc Amgo E4 & Anexo l a RICMYSP

|aY"/Qj'í
Luiz el)r' ue
'"Ê

Ra e " mos

Dmos RlaoNAIs
NFORMAÇÔES coMpLEMEmAREs REsERvAm AO FISCO

(pmimr: SOPHIA de OLIVEIRA LOPES) "(Mcd'm d ' l P G ' ) (CRM: 1%985)
(C~: 03/03/2021)+8]'COMPLEXO S. BERNA=) ®ml2329) (K.

. 96626) ©ESPESA REALIZADA COM BASE NO comATo DE GESTAO SS N ®1.2018 COM A PMSBC) (Ndw

bancam B AG. 38$3 CC |3m322-2) Matenais ESTEREIS, FAVOR CONFERIR SE AS
EMBALAGWS NAO VIONAS. NAO ACEWAMOS REâAMACOES (®1) Imo & ims
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y, R ECE B EMOS DE Wcndymd Comemjo dc Pmut% HosplWl= LW. valor da nota ~
OS PRODUTOS'SERVIçOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL lND[cmA ABAIXO RS 5.355,00 NF±

DATA DE REcEBIMENm [DEW[F[CAçÃO E RECEBEWR DES N" 000.045.428

· · CO,VPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO SÉWE:1

_+1,_ 2 l DNFE
t , : l Documento auxiliar d

l l l l j| l

Nom Fiscal Elewônica

Wendymed Com. de'P{odutos Hospita|ar% Ltda o - EnWada l ""^"' "' ^""°
l -Saída 3521 0307 3711 0300 0107 5500 1000 0454 2810 0123 4560

Ruà MaéWo Caidim, 354 - Salas1W e 105 n' 000.045.428

Bela Uma — São Paulo — SP— OP 01n3-0m SÉRIE : l CmmlW & aumtiçiUde a NF« ...' ou m

site·Fone: 11 32848991 FOLHA: l de l
NAWREU DA OPEMÇÀO PRW«OLO DE AWONZAÇÃO DE uso

Vena Mercantil 135210252485693 - 20214348T15:12:58A3
WSCRIÇÃO Estadual WSCRjÇÀO EST. SUB. NIB. CNPJ

117045323110 07.371.l03/0001-0,7/
d

DESTINATÁRIOWMETENTE

NOMBfÁO SKIAL CNPj/CPF DATA DA EMISSÃO

CO.VPLEXO HOSPITALAR MmcIpAL DE SAO BENAmo DO CAN1PO LI u 57571.275/001740 08/03/2021
ENDEREÇO BAIRRO. DISTNTO CEP DATA DE SAÍDNENTRADA

Esmda dos Alvmengas, 1001 Assuncao 09950-550 08/03/2021
MWICÍPlO FONE/FAX " " W INSCRIÇÃO ESTADUAL "' HOW DE SAÍDA

São Bemardo do Campo (l l) 4345AOll SP 15:15:27

,, _
DaW Veto. Valor 3

®1 2&W/2Wl 5.355,®

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR ICMS BASE DE CÁLCULO ICMS ST VALOR ICMS SUBSTIWIÇÀO VALOR TOTAL ms PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 5.355,00 l
VALOR FRETE VAWR SEGURO DESC"ONT0 omAs DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR IPI VAL. APROX. TRIB, VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 67,71 5355,0,

TmNspoRTADo«oLUN[Es TmNspoRTADos
R«ÃO =IAL FRETE CONTA CÓDI® ANn PLACA VEiCULO UF ~j/CPF

NOSSO cAmo O- Rem.
ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

[sEmo

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO Bhwo (Kg) PESO L1QUIDO(Kg)

l Material Medico

DADOS DO PRODWO/SERVIÇO
COO. DESCRIÇÃO PRODUTO/SERVIÇO NCNSH ET CFOP QUANT. VAL.LKW. VAL.TOT. BCICMS VAL.ICMS VAL.IPI % ICMS Y, IPI v.Ap.Tm

....... ....... ..,_ .... ......,
~31 CNC®7 1/4 X 1/4 COM LUER ®18%10 5102 W 3.~ . 165,® O.® O.® O,® O.® O.® 6,02

(H4te: 2Q2~5]) Na[i&de: I&IOQQ22) (RVS:
8®1782®30j . Sepj: 01430765m]24}

&"2"9; CQiNi3":Sist¢m & W%s CEC Bi- cava infantil nmnam com %1 5102 W 1,mo S®,® O.® Q,® O,® O,® 18,25

blistcr HL20
202m763) µaliud¢: Ol/lU2Q22) (rvs:

. . . . . 80017820034) fMPj: 01430765®0124) (0Ql). . .. ..... .. . . . .. .. .... ... . .. . . ... . . . . . ... ... . . . .. .. . . .... .... . .. . . .. . .. ..- .. -- .. . . . ...

®2587 KITPERD/1 - Kit çmula pm infanhl 901839?9 40 5102 W l,®® 350,® O,® O,® O,® 0,00 O,® 12,78
(scn~te: 3H89A) WaliWc: 31/10RQ23) (RVS:

jcNpj- 51 %3 f016) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . , . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . .. .... ...
&"265 H"EMKQNcEmumR bc20 Com"&ensao 84212911 5102 w 1,~ b®,® o,® o.® q.® o,® o,® 30,%

9?2831?3) (Valikk: 17/lno?l) (rvs:
&02591IQ227) SWPj: ®.9a.324/m!-8&) (m)

ãi6"7ã CAPlOX fx05 d Film "5"1ÕÍ UN" """"I:&" """s.:a:à "" o,® o,® 0,w o,® o,® q,®

e =Ma[ono hgido
(Sçn~te: 1%8%) Wmidme: 31/07n022) (rvs:
&®!2280!59) (®9)

COWNUAÇÃO DAS INFORMAÇÕES COMPLEMEWAES
(02$) Imo Anigo 14 do Anexo I & RICMWP (®1) & ICMS conf An.14 &
mcxo l, ICI, & SI .80ln®7 e 0139 - mnmio ICMS 163/13
c[=u|a l, ate 30.09.19 µ1o mnv ICMS 49/17. (016) ISENTO ICMS CF ART. 14 AK'EXO
l DEC. . l CONV oim - Conv. ICMS 163/13 çkmb I. (m) Imto ICMS
Conv.Olm Pmmg ate conv 49 k 25.H.2017

Luiz enA ue

'"Ê m"S%c "
lj/c

Rogéri mpó|
,, g/ow?^

Ra a l \ |ÍÍUD

su,e'&m,,,,,

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES coMpLEMEmAREs l" REsERvAm AO FISCO

(P&i¢nt;; MARIA mTA DA CDNCEICAO) (Mdico: mnie| Pems Guima=s) (CRM:
1%985) (cimrgi¥GS/Gm2l)^~l: COMPLEXO s. BERNARW) No.Pm.Venda: —

(«9$W.^spesa REALIZADA COM BASE NO comATo DE GESTAO SS N ®1.2018 COM j

A PMSBC) (D^$ B=o SmWnd« AG. 3853 CIC 13m322-2) MATERKIS ESTEEIS,
FAVOR CONFERR SE AS ENAWGENS NAO ESTAQ V1OLkAS. NAO ACEWAMOS REc^mcoEs Wserio
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RECEBEMOS DE Wcndy~ C'omemio de PrMutos LIM. VALOR DA NOTA NFe
OS PRODWOYSERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA ABA RS 5355,00

gim N' 000.045.482DATA DE lDEmFIcAçÃo E ASSINAWRA RLCH , ARIO ,

CO31PLEXO HOSPITALAR NIUNICIPAL DE SAO SEWE:I

' rj_ D^FE l
; _ Documento auxiliar dNota Fiscal EletrÔnica

CHAVE DE ACF.SSO

WendVmed Com. de Produtos Hospitalares Ltda o- Enhada l
l -Saída 3521 0307 3711 0300 0107 5500 1000 M54 8210 0123 4565

Rua b¶aeAro Cardim, 354 - Salas 104 e 105 N' 000.045.482
Bela Wda — São Paulo — SP— CEP 01323-000 SÉRIE : l Consula & m pm1 naciomt u NF* ou nosite Sefw Autohm&m

Fone: 1132845991 FOLHA: l de l
NATUREZA DA O?EUÇÃO PROTKOLO DE AUTORIZAÇÃO DF. uso

Venda Mercantil 135210268422191 - 202143-1IT15:43:17-03
NXRIÇÀO ESTRUAL NSC"Mç'ÃO EST. SL'B.

ll7045323110 07.371.103/0001-07 l

DEsTINATÁRTomEMETEmE l
NOME«RÃO srlAL CNPJ/CPF' Data DA EMISSÃO

CONIPLEXO HOSPITALAR 31UNICIPAL DE SAO BEWARDO DO CAN1PO kU 57571.275/001740 11/03/2021
ENDEREÇ'O BAIRRO DISTRKO CEP DATA DE sAÍD&EmRADA

Esmda dos Alvarengas, 1001 Assmcao 09850-550 11/03/2021
MUN1C'ÍPJO FONEFAX UF' NSCRIÇÀO ESTADUAL Hou DE SAÍDA

São Bcmardo do Campo (ii) 4345AOll SP 15:46:45

Númm Dão Veto. Valor

®1 28'M,2021 5.355,® Cg

CÁLCULO DO IN1POSTO
BASE DE CÁLCWO DE ICMS VALOR 1C"MS BASE DE CÁLCULO IC'MS ST VALOR lChfS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL ms PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 5.355,00
VALOR vmoR SEGLRO DE*ONTO OLTRAS DESPESAS AC'ESSÒRIAS VALOR O) IPI VAL. APRO.K. THB. VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 67,71 5.355,00 L
JTmNspoRTADoNoLw[Es TUNSPORTADOS

UZÃO SKJAL FRETE CONTA CÓDIGO ANW PLACA DO VEÍCULO UF «PJ/CPF

NOSSO cmo O- Rem.
ENDEREÇO ML'NlCiPlO UF 1NSCRIÇÀO ESTAFUAL

ISENTO
QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO(Kg) pEm LIQUIW (Kg)

l Matehal Medico

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO
COO. DESCRIÇÃO PRODWO/SERVIÇO NCNSH CST CFOP L'N. QUANT. VAL.WIT. VAL.TW. BC ICMS VAL.ICMS VAL.IP1 '6 ICMS Y. IPI V,AP.TW.

...... ....... ._..
M42A CMXN23 - S7skma dc CEC Bi- cava nmnato com % l 890H m 5102 W 1,om S®.~ S®,® Q,® 0,00 O,® Q,® O,® 18,25

blisl¢r HL20
(ScriehK: 202®4763) (Vali&dc: 0l/l22022) «VS:
K®1782M34) fEP!: 01430765ml24) (®1}

®2$X7 Kit emula pm [nranl]] %183929 5102 W j,mo 350,® o,® O,® Q,® O,® O,® 12,78
3HX9A) (Vati~: 31/10 2023) Nvs:

10196320Q37) SI 943 (016)

~31 CNC®7 -CONE«ORES 1/4 X 1/4 PC COM LL'LR %189010 $102 W 3,®00 55,= 165,® O,® 0,00 O,® O,® O,® 6,02
(Sen~te: 202m65 l) (ValiMde: 14/lW2022) «VS:
80Ql782®'0f fCNPj· 0|430?65m124) (0"5)

m265 BC20 COM EXTENSAO 842129!1 5102 W 1,= O,® O,® O,® O.® O,® 30,66
(XhWt:: 92?83123) (valime: 17/1G2021) (rvs:
80259! 10227) fCNPj: @.~.324/ml -Bk) (m)

®2674 CXFXOSRW cmtox FXQ5 d Film mEnal %19%10 40 5102 UN 1,m 3.$®.® O,® O,® O,® O,® O.® O,®
Ink~ e wwatono ngtdo
(ScheZnte: 1%R%) (Vali0&: 31O7/2Q22) (RVS:
Bonl22xnl59) ®q)

coNnNUAçÃo DAS 1NF'OKMAçÒES COMPLEMENTAÈS
An 14 & Anero l, III, & !mto S l .8Qln®7 e Convmio

ICMS 163/13 ck=la t, ar 30.N. 19 WJq coav ICMS 49t 17. (DI 6) 1sEmo ICMS CF
ART. )4 ANEXO I DEC. . l CONV 01/n - Conv. ICM S 163/13 clmula I. (025)
[smto çonrome 14 do I do RICMS/SP (m) icms CQnv.Olm aí:
30/09/?019 mnv 49 25.u.zoi7

Rogér' mpói

' !j/Q3/CH

Rãi' :' ·":nos
SuPe":k tica

DADOS ADICIONAIS
NFORMAÇÕES COMPLEMENTARES REsERvAm AO FtSCO

(PaçimÊ¢: EPHRAYIN pe paiva pereiuÀM d d ' IP ws Guimames) (CRM: 14698$)

(Ciwrjia: 10,'03/202!r(Lwa]: COMPLEXO S. BERNAm) No.Ped.Venk: (R.
96882) C-spesa realizada com base no comATo de gestao ss n ®1.2018 com a PMSBCKDMos

B=o Smm&r AG. 3853 CIC 13m322-2) mTERIA[s ESTEREIS, FAVOR CONFEHR SE AS
EMBALAGENS NAO ESTAO WOUDAS. NAO ACEITAMOS RECLAMACQES msTERÍoREs. (%!)1scnlo dc ICMS

.
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L!í
JUCEBEME DE WcndymM Commio de PMutos Hospialwes LW valor Da nota NF-e
')S ¥RODUTOS/SERVIçOS CONSTANTES NA NOTA FISCALJN CADA RS 5.355,00

U

1)ATA DE REcEBMEmo E AssNAn* R[0 O N" 000.045.508." ao HOSPITALAR NIUNTCIPAL DE SAO SÉWE:I

RY "^"'". Documento auxiliar dNota Fiscal Elekônica
CIIAVE DE ACESSO

Wendymed Com. de Produtos Hospitalares Ltda o -Enwada
l -Saída l 3521 0307 3711 0300 0107 5500 1000 µ55 0810 0123 4563

Rua L¶aeMro Cardim, 354 - Salas104 e 105 n" 000.045.508
Bela WMa — São Paulo — SP — CEP 01323-000 SÉRIE : I çonsutla de autmtici&e poml n*ioml a NF« ,nF:.f=na.gov.br/pna! ou no

site da Sefw Auton~m

Fone: 1132845991 folha: l de l
DA OPEUÇÀO PROTKOLO DE AWORIZAÇÀO DE uso

Ven& Mercantil 135210279822591 - 2021-03-15T10:28:00A3
INSCWÇÃO ESTADUAL NKRIÇÃO EST. se. ÊPj

ll7W5323 IlO 07.371.103/0001-07

DESTINATÁRIO/REMETENTE
SWIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO

COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BEwAmo DO CAMPO 57.571.275/001740 15/03/2021
14NDEEÇO 8A[moD[sTR[To CEP DATA DE SAÍD«NTRADA

Eswa dos Alvarengw, 1001 Assuncao 09850-550 15/03/2021
MNlCÍPlO F"ONHFAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HOU DE SADA

São Bemardo do Campo (11) 4345AOll SP 10:31:14

Daw Velo. Valor

DOl 2&'% 2021 5.355,®

C:ÁLCULO DO i»iPOSTO
|3ASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR W ICMS BASE DE CÁLCULO ICMS ST VALOR ICMS SUBSTITUIÇ'ÀO VALOR TOTAL ms PRODWOS

0,00 0.00 0,00 0,00 5.355,00
VALOR F«TE VALOR W SEGURO DESCONTO DESPESAS AcEssóms VALOR Wl VAL. APROX. TWB. VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 67,72 5355,00

Tmk'spoRTADo*oLwxs Tmh'spoRTADos
SWKL FRETE CONTA còotm ANW PLACA VEtCULO UF ^PJ/CPF

NOSSO cAmo O- Rem.
ENDEÈÇO MUNICÍPJO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

ISENTO
QUAmDADE ESPÉCIE MARCA WMEUÇÃO PESO BRWO (Kg) PESO LIQUIm (Kg)

l Matehal Medico

1)ADOS DO PRODWO/SERWÇO
COO. DESCRIÇÃO PRODUTO/SERVIÇO NCWSH CST CFOP W. QUANT. VAL.UNIT. VAL.TOT. BC ICMS VAL.ICMS VAL.IPL 'l, ICMS Ya IPI V.AP.TRB

. ..... .... ._
('0&31 CNC®7 - CONECTO«S 1/4 X 1/4 PC COM LUER 90lk%jO 40 5102 W 1,0®0 ss,om SS,® Q.® O,® O,® Q.® 0,00 2,01

(Sen&le: 202m234) µalime: OJ/M/2022) (RVS:
8%178?®?0) {CNPJ· 0143076sm)24) {0"5)

-CON'ECTOES 1,'4 X 1/4 PC COM LUFR "5Í02 W 2,~ ss.m IlO,® O,® O,® O,® Q,® O.® 4,02
l) Na[lme: 14,']0,'2022) (rvs:

. 8®l7&2®30f S^'pj: 0143076$m]24} (025)[G2"9; Sbstemade mMs Cec Bi-cava bnfantllnmnammm e "siÔi &" "":à:a" """ ":a:à """"""o;ã "" O,® O,® 0,00 O,® 18,25

blislw HL20
(Sen^ote: 202m763) (Validade: 01/1 Y2022) (RVS:
8n01 7&2n0342 fCNPj: 01430765WQl 24) L®j)
RÍt"p"eRD;i Kiçwnula pam infaR:Il §1"8"3;i9" à" "síÕi a" """"l:&Õ 350,® O,® 0.00 D,® O,® Q,® 12,78

(Sch&k: 3H89A) Nali&de: 31/10,'2023) (RVS:
l0l9632®37f fM'Pj: si m3 ustm 1a7) (016)

;Z"2"6; aZà"s:"H"EM«oNcENTmmR bc20 com wtensao ;;?"lb;l"l" à" "síÕi UH" """"i;W à """ o.® o,® o,® o,® o,® 30,w

(&h4tc: 92283123) 17/1Q2021) (RVS:
802591]0??72 Scnpj, ®.9m.3?4/®0[-&8)

|hi6"7; CZèZÕs"EG CAPIOX FX05 W éiítm mehal ;âl"8el"0" "5;õi """"l:O"àÕ "i.sã,m 3.5®.® q,® o,® o,® 0,00 o,® 0,w

I ' "g d
(sen!l¢: 190806) 31/07R0??) (RVS:
80hl 22&01 59)

CONTINUAçÃO DAS INFORMAÇÕES COMPLEMENTAES
Ani€o 14 & ~xo l do RICMS/SP (®1) [xnm & ICMS mnf ml4 do I,
Eli, do S1.801Q®7 C 01 n ICMS 163/13 çlawula l, pmmgMo ate
30.®.19 WIq mnv IChfS 49/ 17. (016) ISFWO ICMS CF ART. 14 BEXO l DEC. 45.4m2m-sp
l com Q IN - Cmv. ICMS 163/13 c[awula l. (®9) ICMS Conv.0] /W ate
30/®/2019 µ1o çqav 49 de 25.µ.2017

Rogério ampói
r E
' ez/o3 t' 2 L

Cl

,

"

DADOS mIc[oNAIs
NFORMAÇÔES coMpLEMEmAREs , RESERVAW AO FISCO

(Pwimk: EWAN RICHARD BARROS wsUs)qM¢d"¢o D IP G ' ) (CRM: 1%985}

(C~gia: Iz'03202l)mmal: complexo s. BERNARm) eo.ped.vena: (k.
%9$5)=SPESA REALIZADA COM BASE NO comATo DE GESTAO SS N ®1.2018 COM A PMSBC) (D+

Sm~:r AG. 3853 CIC |3m32?-2) MATEmjs ESTEREIS. FAVOR CONFERIR SE AS
EMBALAGENS NAO ESTAO VIOLADAS. NAO AcEwmos RECLAMACOES POSTEWOKS.(02S)[sento mnfomç
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l.jt "
RECEBEMOS DE Wçndmed Commio de ~utos HospiWlms Lta. VALOR DA NOTA NF±
OS PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO RS 5.300,00

, JATA DÊ REcEB[MEmo IDEW[F[CAÇÀO E ASSWAMA REcEBEmR NATARI N" 000.045.570

' ' COMPLE "" ALAR N1UNICIPAL DE SAO SÉME:I

?::.:,?ê:::::!. |||||||||il||||||||||||||||||||||||||||||||||i|||||||i||||||||||||||:|:|||:|
CHAVE DE ACESSO

Wendymed Com. de Produtos Hospitalares Ltda o -EnMda
l-Saída m 3521 0307 3711 0300 0107 5500 1000 M55 7010 0123 4560

Rua Maegro Cardim, 354 - Salas 104 e 105 N° 000.045.570
Bela WMa — São Paulo — SP— CEP 01323A00 SÉRIE : l Consulta de aumticiOde mcional NF± ou nosiçe & Sefu

Fone: 11 32845991 FOLHA: l de l
NATURUA DA OPEUÇÃO PROT«OLO DE AWORIZAÇÃO DE uso

Vena Mercantil 135210308094116 - 2021-03-22TI0:48:12A3
jNSCRIÇÀO ESTADUAL NSCi]CÃO EST. SUB. TRIB. " " CNPJ

117045323110 07.371.103/0001-07

DEsTINATÁRIomN[ETENTE
SWIAL CNPj/CPF DATA DA EMISSÃO

COMPLEXO HOSPITALAR »1UX'[C[PAL DE SAO BERNARDO DO CAN1PO 57.571.275/001740 22/03/2021
ENDEREÇO BAIRRO DISTRITO CEP DATA DE SAlOkNTRADA

Eskada dos Alvarengas, 1001 Assuncao 09850-550 22/03/2021
YUN1CÍPJO FONHF'AX UF" NSCRIÇÃO ESTADUAL xom DE SAÍDA

São Bemardo do Campo (11) 4345AOll SP 10:51:10

'
Fiúmm DaW Veto. Valor

DOl 2&'W,'2021 5.3®,®

C:ÁLCL'LO DO I3IPOSTO

BASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR ICMS BASE DE CÁLCULO IC'MS ST VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL ms PRODWOS

0,00 0,00 0,00 0,00 5.300,00
VALOR DO FREn VALOR W SEGURO DESC'ONTO owus DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI VAL. MROX. TRIB. VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 65,71 5.300,00

mNspoRTADo~oLUNTEs TRANSPORTADOS
~ÀO S«IAL FRF.TE cQmA CÓDl® ANW PLACA WÍCL'LO UF ^PJ/CPF

NOSSO CARRO O- Rem.
ENDEREÇO MU'K"ICÍP[O " "' ' UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

ISENTO
qu;RWdÁ6e ESPÉCIE" MARC'A NUMERAÇÃO PESO BRWO (Kg) PESO LIQUIDO (Kgj

l Material Medico

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO
COO. DESCRIÇÃO PRODUTO/SERVIÇO NCM'SH CST CFOP W. QUANT. VAL.WW. VAL.WT. BC ICMS VAL.ICMS VAL.IPI y. ICMS Y.IPI V.AP.TRB

M'C®7 -CONE«OES 1/4 X 1/4 K COM LL'ER %l&Wl0 5102 W 2,~ IlO,® O,® Q.® O,® O,® 4,02
(Sen~e: 202~Sl) 14, 10q022) (rvs:

fEPj: 01430765ml24) f02$j

(W299 CMXIN23 . de mW CEC Bp- cava Intantll nmnato mm %1 89N9 $102 W I,®® S®,® 0,00 0,00 O,® O,® Q,® 18,25
blister KL20
(Seri:/Xte: 202m763) (ValidMe: 01/12R022) «VS:

. 8MJ782®34) 01430765m|24) (®1)(02$87 KITPERDA -Kit emula pm çMlKwmsao lnfmli| à"l"8"3;2"9" 5102 W " " "I:om 350,= " " S;u:® o,® o,® o,® 0,00 o,® 12,7x
3¥&9A) (vallud:: 31/10/2023) (rvs:

PO 19632®372 S l .943 .64 5/0®1 -07} fOl6)
(m265 HEMKoNcEwRAmR BC20 COM EXTEK'SAO 84212911 5102 W 1,~ 8%.® Q,® O,® O,® O.® O,® 30,%

(S:naWk: 92283123) (va:tade: 17/10,2021) (RVS:
. . . . &02591 102272 9U 324,'Q®È-88)

(02674 CXFXQSRW cmiox FX05 d Film mehal 5102 UN " "I,m0 3.5W,® O,® 0,00 O,® O,® O,® O,®
tntçgmdo e mewatorio ngido
(Seri~tç: 191016) (ValiBdc: 30/09/20?2) (RVS:

CONTINUAÇÃO DAS NFORMAÇÔES COMPLEMENTARES
Anigo 14 do & RICMS/SP (®1) Isento de ICMS conf AHI4 & Anexo I,
[[j, &mco SI 80IR%7 e Convmio 0199 - mnvmio ICMS 163/13 b t l p g d t
30.8.19 µlo WNV ICMS 49/17. (016) ISENTO ICMS CF ART. 14 ANEXOI DEC. 45.4%,'2=-SP
l CONV O 139 - Conv. ICMS 163/13 çbwula I. (®9) ICMS CQnv.01 Pwmg.aK
30,W/2019 mv 49 & %.µ.2017

Rogér' µ°'

' u/o3(zA

Ra C' 3Í "". lOS

"""Ê'Z:..

DADOS ADICIONAIS
NFORMAÇÔES mMpLEMENTAREs I RESERVADO AO FISCO

MAITE DUARTE) (M d D IP G S) (CRM: 1%985)
(ciwgiar9'03/2021) complexo s. berna=) No.pa.vcna: m®l2368) (w.
97176)(ÍESPESA REALIZADA COM BASE N'O COK=ATO DE GESTAO SS N ®1,?018 COM A PMSBC) Dad«

Bmw AG. 3853 C,'C 13m322-2) mTEm[s ESTEREIS, FAVOR coNFEmR SE AS
EMBALAGENS NAO ESTAO WOLADAS. N'AO ACEWAMOS RECLAMACOES msTEwows. (025) conromc
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>' "
. .

RECEBEMOS DE W~~ Commio & L VALOR DA NOTA NF+

, O' 'RO"WO'5""'W' r " r l A RS 5300,00
DATA DE REcEBIMEmo WFICAÇÁOE ASSNA s.;í" 10 N" 000.045.578

HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO SÉRIE:1

'mm' DANFE l
!wmu Documento auxiliar d

Nota Fiscal EleWÔnica
CLAVE DE ACESSO

Wendymed Com. de Produtos Hospitalares Ltda o - Entmda
l -Saída l 3521 0307 3711 0300 0107 5500 1000 ¥55 7810 0123 4568

Rua Maedro Ordim, 354 - Salas 104 e 105 n" 000.045.578 "
Bela WSa — São Paulo — SP — CEP 01323-000 SÉRIE : l Çqníw wtmtici~ m Nml ~iom1 Ousite a Rfu

Fone: 11 3284 A991 FOLHA: l del
NAWRUA DA opEmçÃo PROTKOLO DE AWORjZAÇÃO DE uso

Venda Mercantil 135210315231941 - 2021-03-23Tl5:59:55-03
lNSCNç"iÒ ESTADUAL """""' jNSCRIÇÀO EST. sm. WIB. '""""" ' "" CNPJ

117045323110 07.371.103/0001-07

DEsTINATÁRIomEN1ETENTE
S«IAL ' '"' DATA DA EMISSÃO

COMPLEXO HOSPITALAR X1UNICTPAL DE SAO BERNARDO DO CAMPO 57.571.275/001740 23/03/2021
ENDEEÇO CEP DATA DE sAÍDNmADA

Esmb dos A[v=ngas, 1001 Assuncao 09850-550 23/03/2021
mo[cIpio FONEFAX UF NSCRIÇÃO ESTADUAL Hou DE SAÍDA

São Bemardo do Cmpo (11)4345AOll SP 16:02:55

Númm DaA Vçto. Valor

b' '""'"°" '·'"·"
CÁLCULO DO IMPOSTO

BASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR ICMS BASE DE CÁLCULO ICMS ST VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO V4OR TOTAL %S PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 5.300,00
VAWR FEE V4OR SEGURO DESCOWO owus DESPESAS AcEssóms VALOR IPI VAL. APROX. TRIB. V4OR TOT4 DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 65,71 5300,00

TmNspoRTADomoL0TEs TmNspoRTADos
S«IAL KEE CONTA CÓDI® ANW PUCA W VEÍCULO W CNPJ/CPF

NOSSO cAmo O-Rem.
ENDEREÇO MWICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

ISENTO
QUANTIDADE ESPÉCIE mRcA NUMEUçÀO PESO BRUTO(Kg) PESO (Kg)

l Matehal Medico

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO
COO. DESCRIçÃO PRODWOBERVjÇO NCWSH CST CFOP W. QUANT. VAL.W6T. VAL.TOT. BC ICMS VAL.ICMS 'l. ICMS Y.jpj V.AP.TRB

~31 CNC®7 -cDNEjoEs 1/4 X 1/4 COM LUER %18%10 5102 UN 2,~ IlO,® O.® O,® O,® O,® O.® 4,02
(S¢n^le: 20?~5l) 14,'lW022) «VS:

!a'pj: 0143076sml24) {025) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . .. ....... ... .... . .... .. .. ..... ..

CMXIN23 -SiAcma & CEC Bi- nwnalo com SIO? UN 1,~ S®,® D,® O,® O,® O,® O,® 19,25
blistw ttL20
(s¢n~te: 202m763) (valimc: Oh/IM022) (rvs:

0143076sml24) {%1)
&25&7 RitpÉR"d"a Kit emula mfmtil "SÍÕ2" 1,mo 3$0,~ 350,® O,® Q,® O,® Q,® Q,® 12,7$

3µ89A) µa]i&&: 31/10/2023) (RVS:
|0|9632003.n . S~j: çoi6). . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. .. ... ... .... ... .... ... ... .. .. .. .......

0Õí2"6; &ià"s "HEM«oNcENTumR bc20 Coü"EiiENsAo M2129ll 40 sio? w 1,®00 q,® o,® o,® 0,00 o,® 30,w

(Sen^ote: 92283123) Naliade: I7/10/2Q21) (RVS:
802591 10227f fCNPj: 00.9u.324/ml-88).

a26?4 -Qxig~or CRlOX FXO5 d Filtm maat 5102 UN 1,om 3.5®,® Q,® 0,00 O,® O,® Q,®

tnteW& e mswatorio hgi&
1%806) (Valiúde: 31/07q022) (RVS:

' X®1 22&01 59)

coNnNUAçÃo DAS INFomAçôEs COMPLEMEWAES
Ixnlp çonfo Aniko 14 & ~ko 1& RICMSSP (®1 } lmto dc ICMS wnf Aki4 & Amxo
I, III, & 51.801/2®7 e Conwnio OJ» - mvmio ICMS 163/13 clamla l,
pmmg4 aw 30.®.19 µ1o wnv ICMS 49/17. (016) ISEWO ICMS CF ART. 14 ANEXO I DEC.
4$.4%/2m-sp l oim - Conv. ICMS 163/13 c1awula I. (W) lmW ICMS CQnv,Oçm
Pmmg.ate 30en0]9 FJq wnv 49 de 2S.H.2017

DADOS RICIONMS
WFORMAÇÕES COWLEM~ARES RESERVA D CO

(Pximtc: ALICE DE JESUS SAWANA) (Mdico: Dmiel P~ (CRM:
146985) (Ciwrgia: 22/03Q021) (~l: COMPLEXO s. BERNARm) No.pa.vcna:

(W. 97261) (DESPESA REALIZADA COM BASE NO comRATo DE GF.STAO SS N ®1,20!8 C
A PMSBC) (Odos Bmo Smmnder AG. 3853 CIC l3m322-?) mTEHA[s ESTEEIS, FAVOR
CONFERJR SE AS EmALAGENs NAO ESTAO VIOLADAS. NAO AcEITmos REcLAMAcor.s msTEwows.( Z O

T
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( .' . .: ,

.. |dentincação do emitente DANFE
CM HO$PITK* S.A BRKILIA DOCUMENTOAUXILIW DA

.l Il jl i,1 i' l l I i ,1 ,

mo SN l NOTAFISCH ELETRÔNICA .,Grt [)C) , eENTRmA l 1 CHAW DE ACESSO DANF-EU nmplto, lt 1 4 GL 2ar 5$ 7 ' 1-MÍDA ! ---
H21 0312 4m1 sm im %11 n52M^FRA.' SANTA MAMA

-W ~$1LINW ' N.

Fon« W1b¶ SÉRIE1 adm6ci& m mim nf-c
FOLHA 01H1 i w m site da sEFnARiz=

NATUEZA OPEMµO PROTOCOLO AUTO%ZAÇÃ0 uso
VENDA WRC. RECEB TERC. DESTINADA A NAOCWTRIBUfNTE 353210010820908 02,'03/2021 10.5§ 5643:®

|NmR|çÃo ESTAWAL ' "' '" : ESí"AâÁL WPJ l
0774964930260 807010514114 12 420 164!0009Q4

" ' NOMWWÃO SOCIAL ' ' '" ' ' CNPJÇPF ' '"" '" """" '" ' MTA DE ÊM|SSÃO

FUNDACAO DO ABC (0098430017) 57.571.275/0C1760 02í'03/2021
" q

E ENXÂÈçO '":'""ÇEP "" ' "" " ' " MTA

i EST DOS ALVARENMS.1001 BAIRRO ALVARENM _ ' 09850-550

i MWlàPlO FONUFAX ' UF l ESTA~L " mm ENTMWSA1M

l SAO BERNARDODOCAWO 1143651490 SP '
. t

! l . " l l l i l
MLCAO ICMS VALOR CMS , »SE ^CULQ ICMS ST V4OR ICMS smsT|TU|Qo VALOR TOTAL WS pmwTos

£ ' 3.620,82 434."0 , 0.00 0.00 3 620,82

E VALOR VALOR $EGUm l ESCONTO ' ' "7"' 6ESP"éSÁíÁèES%%AS ' j VALOR TOTAÍ IPI " ' ' VALOR TOTAL DA NOTÁ' ""

_

p
0,00 . 0,00 0.00 l 0,00 O 00 3.620;82

L

! wâo soqr ' ' '"""' " "Fete wnta l à"mio ÁÍT e vEiMo" T" '"e""
á j R4 - HEALTH LWISTICA HOSPITALAR T8931 O-EFATENTE ' 18 320 396/000 -10

Ê i EN*EÇO T " . MUMQPIO . W {NsmçÂo ESTAWAL T""

l av. ribeimo oe Cris ais, 5® cajawr i Sp

l "'": '"E"spéãé"" _ "'"" ""OAéA """" '" _ _] ' numemção peso wuto " ' " ' '" ' i
1 Dj«wo$ l ' 3 i 3

. , .-. -, -- . J . .. £- _. ... .._ .____ ._- _-... . , , : ,
mo. PROO pmo NCM/SH CST .EQP ÍUN QUAW. ,V. TAMO WR TOTAL W.1W$ e.ícMs ST VLR ICMS ICMS ST WCMS [41Q.lp{ Q. LOTE LOTE !d.v4iq ,D.FAW

-- ---r—·:003474 HAE=~LETTAN 30021239 700 6108 FRA · 2,0000 1.81 4100® 3.620,82 3 620,82 0,00 434,50 0,00 '12 00°6 0.00°h 2 P 1®256094 . 30/04/2¢25 '08,Q5/2020
È :G P (G) (FíBR:NWE . C l. ·,

M ' " - NIÔ HumNo) 1G- s,.,.,.':"lc)/l
-O ·\ \ CSL BEHRING . " '

' i j ,::

,

l í'"' .' .\ ;'-""-"2 i

S l ' . I í.

l \ l,,"ÀMO Õe':e'c'e'b|4en'o i

: ' !

,
' ' ebi em ordem 0(0$) atehal(i$)

j
discriminados na pres, nte nota

, . I I J —
:

\

valor total ms $Em©$ wse Ulmo issqn , valU 021
Datá:

! ' Y "' INFoRâ"ÀVEs mMpLEMENTA6$ " "' ""'""" ' PMido: 4713X AO F

91254 - DESPESA REALI>DA CWBASE NOCWTMTODE OSTAO SS N 001 2018 CWA PKEBC Rep.: ®1n4 i Nome: , E
' Nosso Pedido: 471336 - IE DIFAL/DESTINO N 8070i0514114Wlor do lCW m1âti% ao Fundo de Combate a Pcbem - i N°da OS Vo|um% ' RE:

' i i FCP da UF de destino· RS O Valordo ICNS lnteestadual pam a UF de dest'no RS 217 25 Valordo lCW 000000569717 (P) 1 ''

2 : lnteestadual pam a UF do emetente: RS O 'jisto:

u ' Total 1

_.m.__.._.. ._-. ..
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Uu éL'jõt¢l"¢ . UANF L ' l 1| || l il l
!' BIOLINE F1OSCIRL1RGICOS AUNLIAR DA

,,. , LTDA NWA FIX'4L ELETR&ICA '

, AY' D-EN'rR 4DA , ' CEI.4\'E DEACESSO Dt\ NF-E

l l ':""" """"""'° '-$AÍD.4 _

i 5221 0337 8444 7900 0152 5500 2000 1063 9615 0572 683,2 ,

, j Ar4pol.lyGo ; N. 000l0639Í "_" " """"" " _" '"_ " __ ____ _ __ " _
F~: 2W

. r l SERCE2 Consulta de autentlçldade no ponal nacional daNF-eFios C|rurg|cos _ _ _ __ _ _, , _ l ,FOW,í IN1 _.. _ i wwwnE.menda.gov.br/ponal ou no site da SEFAZAutohzada

kA'rUREzA DA opEmao PROTOCOLO DE AWORZAÇÃO DE um

VENDA PROO. KT ( tj l rj l 1522139100$7276 19/03RO?l 1$:40,01©3:0Q

EXADUAL ' INK.EXADL'AL SL'BST.TWB.
10?8841?9 80901 I094118 37 844.479/0001-52

DF.bTIN 4TARIO/ REM ETEWE

NONI ~ÃO ['XPj/CPF |DATA DE EMmo

FL'NDACAO ABC $7 571 27$/001740 .!19'33/2021 i

E.\'DERE0 BA1RRO/ DIA %1'0 ÉP ii D.4TA F:NT~NMIDA

CST WS ALV.4RENGAS N, 1001 ALVARWGA 09850-5$0 |19?'03n0?|

bIL'h7ãPlO FONUF&4 LIF jwmão ExmUAL Ihor4 E.WMDN~A

jsAo BEKNARW CAhfPO ,, ,_ ... . l!?§6£290 , _

Is? _

,. l
15·39.00 }

FA'FLM
!001

,

:

,

_ _, i

_ _ . __ __ ,

_,_ ,. ) ..,_ .._ _. _ ___J ___ _ . __ , !

:'03.'05/2021 ,
"92.88 """ C

cAl.n'l.o i3ipomo
BXF: DE IOIS IALOR I>1S 8&SE DE CALWLO IC'MS SI BSTWL1ÇÃO l V4OR Idis WBST1TULÇÀO \'4LOR TOT.U WS pmowos '

92,88 11,15 l 0.00 : 0,00 , 92.88 i

VALOR FWTE Ivalor SEGL'RO l DEKOWO OWRU : VALOR W IPI vaoR TOT4 DA

0.00 ! 0,00 0,00 0,00 ' 0,00 : 92,88 i

TRANSPÔ RTAmw\'oL Llkl ES TR4N'spoKTAms

RU.ÃO FRETE POR eDIGo PLACA tf 'cy?j/QF

TRANS FARka LOGISTICA PARA SAL'1)C LTChA ME !I8.976.884/000180 l '

E>DEREm !»IL'N'IC'[PTO jLF :ÍNXN1ç'ÀO mADL'AL

A\' .4 G 114 QD 17 LT O: IGO1.A\IA GO 1105801643

QL 4KTIDADE ESPECIE \¶ARCA N L,3J EMÇÀO BRL1'O P EH LIQL"[m : l

jl _

_ ,

_.Ç;X ...,

. . .

;

_ _ . _ ___ _,._ . _1

!O.lOò

PRODL'TO : $ERY1Q) · _

T "l " " " " " ""'" "T " i" lproo P«OD.i$F:R\: ' N>3/.Sil a jCfop !Lin Tquant. l v uxitar1o '\.1otµ.l bc tc, 1.5 Kipl ;.í Llpb

n\'l(.'"'.1® agi/2 cÜlcl,/-l>(:m -Wie: ,uu0|610s |l|n" 24,u I,530Qoú 36.4| 0,00 12.0G?·j üq?q l

3 :'020004337 -\â!idade ! : , . :

" "" " ' -- --- --- C , 1-""""""? ' ' l
PL.íQCR30G |PQL!PRO AG3;'8 CIL3,0-75CNI -ut 13UQ6109Q DOO 610$ UN 24,0 2,3500OQ 56,4d 56,4j 6,7] o.oq 1?.00' 0.00?6 l

'c: 2021000655 - \dlidild¢· ()|:(i2/20? , :

,j|'!S¶.-.)' l ... . )-----.-!

i l : : l i
l C'b C,) CC , ; ' ! ,

<2 -' F i ' : i l

, . . . -

" ""I ' ' I l .

l
: , ' ' ) ' ( l l i ,

c.4LalLo
hl UNICCAL ] \alor TOTAL ms X:R\'l©S BASE de cÁLjLo Y41.OR lWjí

!3999$ L

@1ãO K4lS

mhipLEMEwAREs ao fim CHMSBL ENTO
|x1aerial k'O deposito biolne fios cirl'rgicos filial di. rl'4 israel TERMO DE RECEBIM tenal(is)
pinheiro, sn, j.4rdi\ialvor.4d.4. ql'4dr.4 4$ LOWOl, .anapol1s,-go, cep, 75 104405 1// ' R«ebi em ordem O(OS) ma

Wd=o pm btega: RUA PAL'LO COPP1Ni. N 35 porwo 2, al\:4rei'ga, sao bern.4rw
discriminados na presente nota

CAMPO-SP, cu 09850455 //1 PWIDO: 09!419 l

Pm'o-'o: """9100""6 , . 2 AR 2021 ..,,.,,,
|0c 97022 -dbpo,1 COhl B.4Sli no contrato de gesuo ss com a pkisbc ; Data. ' "
Pedido na Filial: 017343 WIordo lChlS ac Fultdg de Co!nbaíe :t Pobma -FCP da "

UF de d¢stlno: RS O. Valordo ICkCS pama LIF dede$lijlo: RS S 57, \à)or ; Nme:

_
)do ICMS lnlewstadud pcm a UF RS O. , Rt.

i ' l

! l 'jj;to: " |1
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RECEREXIOS DE FQ&41Uã PAb"L1STA E LTDA - EPP OS PROMC'SSFRWçGS WNXRTES DA NWA NDIC'NA AO NF±

N° m.®6.740
D.ATA DE RECEB!MEKT() E W

(" L)- ,Y] sÉm: l

U

FORBIWA PAULISTA DANFE CO—LE wn«o
&1 Noa

NINIPULAÇÃO E DROGARK FiscmElcdômca l III III I j] ll |j
LHA - EPP 0-Enwa

l - Saí& l df. aces.w
3Rl nii 2800 01$7 ss® iom 0%7 %10 01% %02

N' 000.006.740RUA CAPWÃO 3UCEDO, 112 - LWA l -VILA ConsdW de autenhçldad¢ no ponal naciond da
Paulo, SP - CEP: 04021020 SERIE: l u'\v\\'.nfc.fw.enda.£o\'.br/ponal ou no sik

Página l de l da Sefaz AuHhzadora
NAI DA O¥F-Wç'AO PRWLX ()W Db AU DE UM)

13521021077= . 2mm021 15:02
esfadl'.u 1rib l'npj lcpr

148947791118 11.440.828/0001-87

DEsTIN".4TÁRIomF,N[ETEN'rE

Ckpj'çpf DATA DA EM¢$SA0

COIWLEXO HOSP[TA^ SAO BEW~O DO CAAWO 57.571.275/0017-60 24/02/2021
ENbP.REçO srmü cr:p Dn 1'a de eni &adnsn1)a

EsTmDA DO 4VAENG& 1001 - ASSWÇÃO 09850-550
MLiNlCtWí) FQNMF&4 CF HG&4 PE

São Paulo SP

"""""' " o')"n'?b)
C'ÁIA'I'J.O DO IAIPOSTO

B 4SE DE ICMS fC4S BUE DE C.=LQ vi :CM S V.UOR ICMS V_®R TW4 ms

0,00 0,00 0,00 0,00 146,00
vuqr v.4wr otms aces»rías v~rw tri tutm da

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 146,00

TR.\>"spoRTmom'oL['kf ES TR-L1"SPORT.@OS

SKL4L CODI® PLICA LF mpj,cpF

()-Remetmte (CII')
h[L%Iç.ii'lU L'F FM.4bUAL

ESI'KIE hlAKCA VE BKL1 U lW

D IDOS DO PROHLTO/SER\'IÇO

CÔDI® DESCRIÇÃO K'CKI'SH CX CFOP UNIO. \L& UNW. WAL BC ICMS YLK ICMS VLK WJ M.ÍQ ALIQ
ICMS IPI

31 ESPW( bk"Oüí' IONA 1\IG 283'>020 0102 5101 L>" 7,3u 1%,®
LS3975 42&%21 r

053¶f7.

Cleit , " Sii'va
Supervi g .ocjistica

C Z?'. -C

!

CHMSBC
TERMO DE RECEBIMENTO

Recebi em ordem O(OS) material(is)
discriminados na presente nota

D,,,. 02 MAR)!21
Nome:

RE,

"";!::g'

CÁ[.^1D DO ISSQ.Y

inkkçã3 ictp.u vA[nk TW4 Ws serwçqs calwo issqn ISNN

D,IDOS ADJCION.AIS

O'F'O&\HÇÒES CO\PLEYENTN$ RESERVAW AO F[=

?/ 6C CC. j3409j- "Zespesa realizada

cqw ba3e no Contrato de G+stao 001/13 c3w a PIUBC"l
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COX"STAN'WS I)A NF"c INDICADA AC) I.AM). NF~
I W.STlb'AT4RI(): C()\IPI.F.X() IIOSPITALAR N1L'NICIP.4L 1)E SAC) FSERN,IRD() 0() CA\¶PO C'ONJ). WTO: l - PGTO À PR4ZO l N' 277682

DAT4 DO RECEBIME\'TO N()hiE COkfPLET() l ASSí»'ATL;RA DC) RI[CF:BF:D()R vi.. DA N"OTA SÉRIE l

' ' 126,15
V

DROGARK SOARES LTDA.01 ·-u-··t··u·l[l··e , I || l III
Wt0 ~1

RUA DOMINGOS DE MORAI.S, 2188 O- EmADA W,

.,I - SAÍDA l e br. ace44)
+ ®í es VILA MARIANA

N° 277682l 352[ 0361 6985 7700 0103 5500 10® 2776 8210 1277 6823
CEP - 04036~ - SAO PAUI.O - SP ·

SERIE l CONSLIE.T4 DF: AWF:N'J1CII)ADF: NO WRTAL NACIONAI. DA NFE

Fom /FAX: ll 55716955 Folhas 1 de l "w~,nre.ra~8.Nv.br/Wma]" OU NosnF. DA SEFAZ AI.TORIZADA.

NA11IRUA DA UPERAÇÃO PK()TOCOLO DE AL'TORIZACAO DE 1"SO

vEmAs SWST.TR Ll35210223980858 01/03/2021 14:16:11
lNSC'RiçÁt) &5TADLm FNSC. FS1Ai)b"4[.lH SL'RST. T RIH6T C.N.PJ.l C.P.F.

105475425118 61.698.577/0001®3 l
DEsnb',íT.4Rro /re\otexte

NOMF. l RA7AO S« 14L 1NSCRIç"ÀO SUFRAMA CNPj /L".PF. DITA D.4 EMI.S.SÃç)

COY1PI.EXO HOSPITAI.AR P1L"k'lCjP,lL DE SAO BERNARm CAblPO 57571.275/0017-60 I 01/03/2021

J.N'I)F RFÇO

. BA1KR(P/ DISTRITO CEP D.41A DA ENTRADA 1SAIDARUA SILVA jARDI»I,470 ..l m CENTRO i 09715-090 l 01/03/2021
ML h IC'LPIU Fax U.F. INSCKIÇÀO H()KADASA[D4

SAO BERxARDO CAWfPO j] 4365-1490 SP

coBmk'çA: -. \'encto: 2 m021... l \'. ong: 126.15 l \'.Liq.: IU.15 J
G

!jl

do I\lmsTo " :í.
"I

KA.YF DECAICLI1 U 6C".M S. 4[ OR S. BASE cÁLctm l C M sL'BsTln']C4o VALOR l C Ü";:sU'RsTIm]CW ' "' VALOR TVT4 1HS PRODUJ'US

0,00 l O.® l O.® i6 0.00 126,15
Y ALOR N) VALOR hl GLWO ()LµAS DEÇPES4S Acusl PRiA.Ç V,\LC)K TO'[.4L l P l. VAl ORTUTAL DA NOTA

O.® O,® O,® 0,00 0,00 ·126,15.y
w.4h"smKTA[)oR l Y'OLL'HI F.S TRAk"smRTADos í

KOK¶F. Ç S(K'[AL FRLI E NPR C'()h1A AN'W PUC'A lm Y'F ( L;lu L".F. C N' µj./C.µ.F

O
t> OLK«() ' Ml'k1( ipiu u f. es l adl'al

QL ESPZClt MARCA NLH4FK() PESO BRU1 O 1t,SO LlQb Ím

VDLLTME(S 6?5905 O mo
DADW DO PROD^O 1SERVIçOS

ij VQ/l ç)T 4C. PROO DESCRIçAO ms PRODLTE l SERWçOS Nnf/ SH mp LW V. W'W.4RTO V. TOTAI. BC IOfS V.IOG V. WI
[BÍK IPIcawopril Jh1%1L Cl 1%vl l:i(k722 v.Ulm/21 Q:lS 3(kh~ 5%5 is,~ 8.4]® 126.15

,,
ç, , Si'\ya

C: í" (' \wC,Ç\S\iC

S'b C,1 SC'

CÁLCLTO DE I.CSQN

^ '^'"' "'""

DADW ADFCJOk'AIS

E N D E R E C O D E E N T R E G A :RUA PAL'LO COPPIN'E 35 -CEWKO - W85%55 -
SAO BERNARDO DO CAMP - SP. - Deposi'o B'~ AG:S48 GC:63()18-7 - ENTREGAR RESERV'ADO AO «HMSBC

DIA 03/03 - h"O RECEBJMEXTO AT AS 16H-M 9$43n) Pedido ClienK:625WS '" AWk' TERMO DE RECE ENTO
caó '" as solicwacoe.s de troca ou de mRcADoRTA,s, some= serao acewas Reçebi em ordem OS) matehal(is)
h'O PRA7O hfAXNlO DE 2Jh Ams O RECEB1\IEWO DA kfEDIAKW o Ekmo de E-ksArL para: discriminados a presente nota
~@jroÊdrlasoareç.c()m br, B'FORMAK"DO O No.DA KR, KIED1CAMEWO E Momo. " ICMS RE
COLHIW POR ST ART 313-A.G DO Rl~S/SP DECRETO 45.49W2M
CARTA DE CORRECAD ' 3 Á 20 1
data de 0w3r021 01:26:® Data: m
rnr(bmação no da nola ~liTada com bxe no C. Gestão SS n' l
o()ue8 Hm a p\1sbc"' Nme:

R,. 7 , l

""' l ": lPágina: 2292
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l """' '""""
RECEL'£\'oOS ce Apetece Sistemas de Alimentaçãc S a OS PRGGUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL AO KDO NF-e

DATi' :JE RECF.BIMENTO IDENTIFICAÇAO E ASSINATUM DO RECEBEDOR No. 000006289

G

A etece Sjstemas de DANFEAhmentaçao S.A Documento Auxiliarda

Nota Fiscal Eletrônica
apdee Avenida Guido A"bed' CHAVE DE ACESSO

Sala 01 l-Saída 3521 0560 1668 3200 0104 5500 2000 0062 8915 9198 0304

Bairro: Mauá n·qoqoq6289 CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO PORTAL
São Caetano do Sul/SP sérée2 NACIONAL DA NF-e
09580400 Folha1/2 ..·. ou no site da SEFAZ
Tel.: (11) 4233-9300 l Fax, A~ToRÉmDoRA

NATURW DA OPEMÇÃQ PROTOCOLO DE AUToRimçÃo

Venda rodu ao do estabelecimento 135210516227218 11.05.2021 12:00:27

INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRKB. CNPJ

636120855119 60.166.832/0001-04

DESTINATÁRIO/REMETENTE
NQME/RmÃo SOCIAL CNPJ DATA DA EMISSÃO

FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 11.05.2021

ENDEREÇO BAIRRO/D1STRITO CEP DATA DE SAÍDNENTRAOA

EST DOS ALVARENGAS 1001 ALVARENGA 09850-550 11.05.2021

MUNICÍPIO TELEFONHFAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL Hom DE SAÍDA
SAO BERNARDO DO CAMP SP 12:00:09

INFORMAÇÕES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME/MUO SOCIAL CNPJ |NSCRçÇÃO ESTADUAL

ENDEREÇO BAKRRO/DISTRWO CEP

MUNJCÍP1O UF FONE /FAX

FATUM
Tit. Voncimento Valor Tit. Vencimento VB|or Til. VBncimonto Valor Tit. Voncimento Valor

001 30r'e5/2021f7 2-232.890,96

(3"Í)
CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE CÁLCULO 1Ch¶S VALOR DO ICMS BASE CÁLCULO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 2.237.752,64

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTMS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NF

0,00 0,00 4.861,68 0,00 0,00 2.232.890,96 l' ,

TRANspoRTADomoLUMEs TRANSPORTADOS
Rmo SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANn PUÇA UF CNPJ

9- SEM FRETE
__. -..-._

ENDEREÇO MUNICÍP1O UF INSCRIÇAO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMEMÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

00000 VOLUME S/N S/N O KG O KG

DADOS DOS PRODUTOS/SERVIÇOS
COO. PROO. DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCWSH CST CFOP UN QTDE. VL. UNIT. VL. TOTAL Bc. ICMS VL. ICMS VL.(P1 A(. OCMS Al. IPI

100000000272 DESJEJUM PACIENTE 21069090 090 5101 UN 12.151 3,60 43.743,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

100000000235 CO^CAO PACIENTES 21069090 090 5101 UN 12.132 2,00 24.264,00 0,00 0.00 0,00 0.00 0.00

100000000177 ALMOCO PACIENTE 21069090 090 5101 UN 11.490 12,49 143.510,10 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1000QOOQQ342 MERENDA PACIENTE 21069090 090 5101 UN 11.669 3,16 36.874,04 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00

100000000209 JANTAR PACIENTE 21069090 090 5101 UN 11.036 12,50 137.950,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00

100000000253 CEIA PACIENTES 21069090 090 5101 UN 12.186 2,86 34.851,96 0,00 0.00 0,00 0.00 0,00

100000000026 ALMOCO FUNCIONARIO 21069090 090 5101 UN 25.186 12,50 314.825,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

100000000024 JANTAR FUNCIONARIO 21069090 090 5101 UN 12.409 12,50 155.112,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

100000000260 DESJEJUM ACOMPANHANTE 21069090 090 5101 UN 932 3,60 3.355,20 0.00 0,00 0,00 0.00 0.00

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
CT SA.201.1 N° 100/18. PROC DE CONTRATACAO N°1235/18. DESPESA CUSTEADA COM RECURSO

TRANSFERIDO PELA PREFEITURA DE SÃO BERNARDO DO CAMPO CT DE GESTAO SS N°001/18 CHMSBC.

CTA PAGTQ: ITAU AG:0263 CC:87726.8. REF: ABR]L/21 ICMS RECOLHIDO PORTARIA CAT 37 DE

07/05/02 E DO DECRETO 51597 DE 23/02/07 DO RICMS. ESTE DOCUMENTO NAO TMNSFERE CREDITO DE

1CNlS.

jll6j2j f
! Cleto Lopes Vieira J

'Fdenaeo de Nutnção l

94 - CHMSBC
cm3 7502 I
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S Número da
MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

: SECRETARIA DE FINANÇAS NFS-e
:

^ 81i 'f'j' NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRONICA - NFS- l
'ii*, N4::',.

Data e Hora da Em|s$ão 01/04/2021 09'43'20 Competência 3/2021 Código de verihcámo ' yxgqlqvef

Número do RPS N° da NF& substituída Local da Pestaçá"µ': SAO BERNARDO DO CAMPO SP

f&, à'

l ., ' ' ' Ç ' "' , y &' h l sR K ,. , , ,

..l '· K' ,1r,,..

' Razão Sociall Nome · COLSAN -ASSOCIACAO BENEFICENTE DE COL DE SANGUE

I

! CNPJ/CPF 61.047.007/0026-01 Inscrição Municipal 231990 Mun'ic'ípiõ'. SAO bernardo do CAMPO 2'.UF S SP
m . ' _ _i_ _ _ _

' i Endereço e CEP ESTR, DOS ALVARENGAS ,1001 - ASSUNCAO CEP: 09850-550
... '

..,
Compl: Telefone: (11)4930A015 e:&"?ii: ' 'i ibs.aguiar@gmail.com

E ,',, G H

l
'

%,
à

Razão Social l Nome , FUNDACAO D ABC

CNPJ/CPF 57.571.275/0017-60 lnscrÊção Mun|c|pal. 228996 Município SAO BERNARDO DO CAMPO SP

,Endereço e CEP ESTR. ESTR.DOS ALVARENGAS ,1001 - DOS ALVARENGA CEP: 09850-550

· . · Ç
|Comp|emmto

l . Te|efone:. } (11)4365-1490 '·' ,e-mai1: reinaldo.damasceno@chmsbc.org.br

NY

.

'l Sewiços prestados pelo gerenciamento e execução das atividades relativas agencia transfusional - Hospital de Clinicas - Rua Paulo Coppini, 35 U
ivencimento 15&2021
Chave PlX: colsanvm1@colsan.org.br OU

'an'o 'an'an"' 3,ag 0212
cIc 13003274-9
Despesa realizada com base no C.Gestão SS n° 001/18 com a PMSBC

, End, de Cobrança: Estrada dos Alvarengas, 1001 - 6° andar

,' ,,
'

' . Item dà..Lèt 116.:: ' '". '· Cod. Atívidade l èod . Scniço Descri,çao "' ' ,. ,.',::E·!.:. .·:x.. ":'Z,'e'. .
....... u. .Z';. z& '.'.'. '*..

4.19 4,19 l 4.19/100302/1141 4.19 l 4,19/100302/1141 - SERVIÇOS DE HEMOTERAPIA
., k :é,

: l'
'ã"j'z'.'"< t' ' ' ' - ' ,, j

" ' S

' ··"·' ' 'à,eódigòkàC""ÔbrG '".... '. i CÕdigOKART « l

'N

\" Y.?
: ,,1| - , , ? 'g" '.,ri 'µ "' '

"¥:pis(h,:-". " C0FINS (RS) ' 1R(R$) rxè:sí'L"(Rs)"'"g

.«, ,, , ,, , l

' ' Z"·:

, ,,,,

, ' , ' ,? '.' ,
'-%'%' . =" ' '· , ' ' . ' ' W.!.

Valor dos Sewi,2.?R_$

_ ,
46.268,33 NatLireza da Operação va[or,-!d0s.seN|çqs.zF$".'"".%'i.'.'.'f , ·".:.. .":', ' 46.268,33

, , """'_ " ' l '....:.. ... ..';·*'*',...' '": '. ,".(-) Desconto lnmnd|c!onado l ' , 1 - Tributação no mljn|c[p(o , ., _ ' (-) Deâü¢yes Demtt[àas em Lei . .. 'i,

(-) Desconto Condicionado : Regime Especial de Tributação (-) DeSCõntÒ' Incondicionado

(-) Retenções de Tributos Federais l 0,00 O - Nenhum ' (=) BaSê'de CãtiG"iô""' . · . '.... " 46.268,33 "" "

;(-) Outras Retenções , ' ' Opção Siniples Nacional (x) ÀlÍquõta':..',9/o 2,00
r·--

(-) ISS Retido ' i 925,37 ' 2 - Não ISS a 'réte'r:? . ' ·'· :' ·' "". .. (X) Sim () Não

' (=) Valor Liquido: R$ ! """""""" j |n.cenlivado"r"Cultura| (=) Valòr,.dò' ISS: RS "SZ5,37 """""
i 45,342,96
i : 2- Não ....4'."

, '·--·-' ·-·· ·. I .-. -. - _ _ .J... ""M. .' .·:,, ....:....._....:.. ' L

Valor Total da Nota: 46.268,33
AVISO'

1- Uma via desta Nota Fiscal será enviada através do e-mail fornecido pelo Tomador dos Semiços.
2- A autenticidade desta Nota Fiscal poderá ser verificada no site, com a ut||ização do Código de Verificação.

rcâ~roramorw0 l J Evell n orrea
m Fã ento 0!(&

HC " l CHMSBC.

/7k4/"' 'G.o4. È/
'l

http://nfse.isssbc.com.br/report/consultarNota?__report=nfs_sao_bernardo_campo_novo&cdVerificacao=YXGQLQVEF&numNota=81&cnpjPrestador=null
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07/05/2021 Usuário: 17.848.257/0001-09 - NF-e - Nota Fiscal Eletrônica de SeNiços - São Paulo

· "' pREFE|TUm DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO """° " '°"00000446
* SECRETARIA MUNICIPAL DA FmENDA Data e Hora de Emissão

. 07/05/2021 08:24:43NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIÇOS - NFS-e Código de Verlf|cação

2021050Tu17848257000109 XWDP4H5L

PRESTADOR DE SERVIÇOS
CPF/CNPj: 17.848.257m001A9 Inscrição Municipal: 4.713.636-7

Nome/Razão Soc|a|: GlCC CLINICA DE ASSISTENCIA MEDICA S/S
Endereço. AV DOS IMARES 557, APT 63 - INDIANOPOLIS - CEP: 04085AOO

Município: São Paulo UF' SP

TOMADOR DE SERVIÇOS

Nome/Razão Social FUNDACAO DO ABC
CPF/CNPj: 57.571.275m01740 Inscrição Municipal: ----
Endereço. ES dos Alvarengas - Assunção - CEP: 09850450
Município. São Bernardo do Campo UF: SP E-mail: -----

INTERMEDIÁRIO DE SERVIçOS
CPF/CNPJ. ---- Nome/Razão Social: ----

DISCRIMINAÇÃO DOS SERVIÇOS
PRESTAçÃO DE SERVIÇOS REFERENTE AO PROCEDIMENTO DE HEMODINWICA EM CARDIOPATIA CONGENITAS NO

MES DE ABRIL DE 2021.- RS 24.000, 00

VALOR LIQUIDO:- RS 22.524,00

"DESPESA REALIZADA COM BASE NO coNTmTo DE GESTÃO SS N° 0001/2018 COM A PMSBC"

.,,g,

VALOR TOTAL DO SERVIÇO = R$ 24.000,00
INSS (R$) IRRF (RS) CSLL (R$) COFINS (R$) PIS/PASEP (R$)

360,00 240,00 720,00 156,00
Código do Sewiço
04111 - Medicina e biomedicina (sociedade de pronssionais).

Valor Total das Deduções (R$) Base de Cálculo (R$) Alíquota (°/0) Valor do ISS (R$) Crédito (RS)

" 0,000,00 24.000,00 "
Município da Prestação do SeNiço Número Inscrição da Obra ValorAproximado dos Tributos l Fonte

R 2.076 00 8 65Yo l sEBmE-sp

OUTRAS INFORMAçÕES
(l) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei n° 14.097/2005: (2) O código de sewiço referente a esta NFS-e não gera crédito:
(3) Esta NFS-e foi emitida por prestador de semiços constituído em acordo ao ad. 15 da Lei 13.701/2003:

.l

l

: CRRQ8HTOAL , ) A.ê,|C RW0

42 .
HC

' https://nfe.prefeitura.sp.gov.br/contribUinte/notaprjnt.aspx?nf=446&inscricao=47136367&SMS=O&returnur|=nota.aspx°/o3finscricao°/o3d47136367 1/1
Página: 2295



{ RECEBEMOS DE MEDCORP HOSPITA>R LTDA NF-e

OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO >DO N°. 240763
DATA DE RECEBIMENTC IDENTIFICAçÃO E AS.SINATUU D3 RECEBEDOR

'· C, lZy"\ série1

Identificação do ~tente DWF"e
MEDCORP HOSPITAXR LTDA

Docmento Auxiliar =
0 AVENIDA FAGUNDES DE OLNEIRA -538- Nota Fiscal

M E D C Ü R p PIRAPORINHA -DIADEMA -SP -09950300
O -

mim chave de acesso1 - SAÍDA 1 3521 0367 6305 4100 0174 5500 1000 2407 6311 3736 1017
Telefone: 11 38494992 N° 240763
Fax: (11) 38494992
E-mail: medco¶net@medwrpnet.mm.br SÉRIE 1 FL1of1 Consulta de autenticidade no portal nacional da

nature7,a de operação NF-e www. nfe . fazenda .gov .br/portal
VENDA DENTRO DO ESTADO

IyscRzçAQ ESTADUAL INSC. est. W SU3ST. TRIBUTARIO CN?J Protocolo de Auto:ização(Data e Élp:a)

286451202113 67.630.541/0001-74 135210273465529 12/03/2021 15:55:03

NDP1E/RAZÃD SDCIAJ, CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO

842 FUND DO ABC 57.571.275/001740 1603/2021

LWMDOURD coy.pLEy.ENTo BATRRO/DJSTRTTO DATA DA ENTMDA/SAÍ DA

ESTRADA DOS ALVARENGAS . 1001 SSUNÇÃO 1W03/2021 ..

CEP MUNICÍPIO Telefone/Fax UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HOM DE SAÍDA i'-

09850-550 SAO BERNARDO DO CAMPO 11) 4365-1490 SP 15:54
L

FATm

N° Venc. VI. t)

' ' "5.50 \5Í 'oS l jl)
&cmo DO INOSTO ;'

BASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR to zcy.s BASE DE CÁLCUW DO ICES S'l'. VAWR ICMS sUBsTI'rU[çAo VAWR 7'OTAL DOS produ'L'?S

715,50 128,79 0,00 0,00 ! 715,50
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTMS DES?ESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI VAWR TOTAL DA NOTA

0,00 R$ 0,00 0,00 0,00 0,00 715,50

T~spoRTmos
mzAo SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIG3 ANTT PWCA DO VEÍCULO UF ' CNPJ/CPF

VEICULO PROPRIO ° " """"' O SP 67.630.541/000174
l - cEs'rzNATÁRIQ

LOGUDO()RO MtjNICZPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

AVENIDA FAGUNDES DE OLIVEIRA , 538 - PIMPORINHA DIADEMA SP
QUAN'1'1 DA!)T ESPÉ.CIE: mRcA NUMEMçAO PESO BRUTO PESO LtQ'd IDO

"f

3 0,49 0,30 :.

Dmos DO PRODUTO/SERVIÇOS

CÓdLg3 DS:SCR[ÇXO CO PRODU'L'O/SERVIÇO KCM/SH CST CFO? UNO QT'D V. UN. V. TOTAI, BC. ICMS V. ICMS V. IPI AI,1Q. AI.IQ.
.jcKs IPI

10 MDC31S KIT CAT DP RETO TENCKHOFF 2CUFF 15FX31C 90183929 600 5102 ' uh ' 3 238,50 715,50 715,50 128,79 0,00 18,00 0,00
N LT. MN 73052 DATA FAB.W/02/2020 DATA VAL.: 04/02/2025

SIMPRO:49340 REGISTRO ANv|sA:1031n10023 .

u

,.

,,.....:S:b:,3: :!o?"'"!{P::í':';::,';""

l'

.:.- .-a ·'

':' ,:?",::"
=CULO DO ISS N FIM DOS PRODUTOS ";

INSCRIÇÃO W'NICI?AL VALOR TOTAL WS SERVIçOS BASE DE CÁLCULO DE ISSQN VALOR ISSQN

·'b

Dmos mIcIoNAIs
1NF'Q~çÕES COMPL¥MEN7'ARES ESERVADO AO FISCO

FANTASIA:COMPLEXO HOSP MUNIC SAO BERNADO CWPO l COD. CLIENTE: 842 l NR.
PEDIDO:41023237 l : l NUM. TmNs. :200800 l COO. COB.:341 l RCA:41
DESPESA REALIZADA COM BASE NO coNTmTo DE GESTAOSS N° 001.2018 COl4 A PMSBC -
ID 109269552A/C: ALMOXARIFADO - RUA PAULO COPPINI N. 35 - PORTAO 2 BANCO D ""
BUSIL AG 1526-1 cIC 1994-1 NF - SBOC: 90782 SOL 55216 'i
NF - SB, OC: 90782 SOL 55216 , DESPESA REALIZADA COM BASE NO coNTmTo DE :
GESTAO
SS N° 001.2018 COM A PMSBC - ID 109269552, A/C: ALMOXARIFADO - RUA PAULO
COPPINI N. 35 - PORTAO 2 , BANCO DO BmsIL AG 1526-1 CIC 1994-1

35210367630541000174550010002407631137361017

Página: 2296



' "" " " ""'1 " "lãenYbijcaçao ao ejlblrenle

BIOLINE FIOS CIRURGI
LTDA(?

,/ " "" """^°' '"jwdim ap:75lle470

AMPOLINGO

Fom: 5%237®2200

" Fios clruuicos

COS I DKUMEMO AWjLIAR DA
l NWA ELETRÔNICA - - - -- - ---,----- - --___ _____

, " "" "" " "" """"" "" """ il 0-wmADA , : CHAW DF. ACESSO DA NF-E
i 1sAbA , l l 5221 0337 8444 7900 0152 5500 2000 1061 0514 8075 7220 i

i N. 000106105/

! SÉRIE'2"'" ' Consulta de autenticidade no ponal nacional da NF-C !
F'om 01/01 www.nE.menda.gov.br/ponal ou no site da SEFAZ Alltorizada !

__ .__.j
NATUREZA DA opEuçc[o pRoTomLo DE AwoRQAao DE um

VENDA PROD. BT 152213900063759 iS/03/2021 15:58:4243:00 :

í[N'6IçÃO EX,\DUAL DO SWX.TWB. " "" ' cNj/uF

102884129 l 809011094118 37.844.479/0001-52

DExNATmIo/REMETENTE

NOMH~ÃO mcIAL G ! cNj/eF : DATA DE EM[WO

FUNDACAO ABC 57.571.275/001760 - ' l 15/03/2021 :

ENDEREK BAFRRO/DISTRITO CEP ' DATA EWMDNMÍDA

KT DOS ALvARuGAs N, 1001 ALVAR6YGA 09850-550 15/03/2021

M b'NIãPlO !FONE/Fk UI" LY=ÇÃO HOM EMMDN^A

|SAO BERNARDO DO CANO ___ __., 1126.6.6.540.0_ SP 1$:58:00

FATUM

:°±::" )g|q""í J
cALmo IN1POXO

Ç

, bne de cALmo Ims valor tais jBXE de CílLCULO icms v4or Ims swxxwçâo valor total ms prodwos3.704,16 , 444,50 l 0,00 0,00 3.704, 16
' l '

V4LOR FRETE \'ALOR SEGURO : DE*OMO owm DEspEm l V4OR IPI i vmoR TOTQ DA N' fA

0,00 l 0,00 l 0,00 0,00 l 0,00 3.704,16 j
r t

'r~'spoRTAmwvoLmEs TMNSPORTA%S

RAZÃO FRETE POR l CÓDIGO P[,.-\CA wf^Lo W |«J/OF

TRANS FARMA LoG[sncA PARA SAUDE LTDA - 18.976.884/000140

ENDEREÇO M UNICIPJO UF EwmUAL

AVAN°114QD17LT'04 GOIANIA GO 105801640

Q(/AN1'IDADE : ESPECIE NUMEMOO PEH BRWO pEm LIQUm ,

l icx l ,
_

4,700 4,500 _ !

o,rms prodwo l sERwe
I

KD. PROO ! DEKRIÇÃO PROD./SERY Nm/sH m ÉÕP QUAW. Y W'IT.4RIO |VTOTA1, JBCICMS VI(:N[S 1y IPI ,Á[a1s |A.lP[ i
> ,BFCARDIO3 .FWA C.4RDKCA 3,5MN( X 80CK4 - Lote:

, 30061090 ,000 6105

48,Qj

2,12000d 101,7d 101,7 '12,2! o,od 12.00d 0.00°/?

i j|'"'°iAL')'°"°°°""""""""."-'"°'.' q 63 "à4 S: l(í .pk~ i ' ..-.-- ------- ----f i
" 1

|NUOCT19S3 ÍNYLON 4D AG3/8 COR1,945CM - Ute: ' 30061090 000 6105 240170 1,50000d
360,0t"" 360,0

43,2 0,00 12.00' 0.0OVq
q C^ i2020005.043. -Widade: 09/12/2025 . S L7 4 l 0/ ' l '

i
. . . . .. .

PGC:, ::è ),,,,,,,

O,,,,.,,,M

q G d'l ,,,f ,,,,,,,i"",,,,,,l" ,.,,,,4

38'.0 0.0! "-°0' 0.00Yj
IK,3 e, 202]00]155 -V,1lidde:l24/02/202 Cj Ç, q C) l Ol

i|q¥} )H ' ' " ' " )--------- --- ----- --- ; q-------- ------- i l !
, l l i

l i
l

l

!':., 'jµ, """""

Ç t, U

L l :, '"í l )' C' "D — - - - --·---· ---·'···- --
' c{íLcao lmN _..__ _ _ 1>

INKRIÇÃO NI UNICWAL """" VALOR TOT4 ms SERK@S U ' BNE DE CÁL@LO mN V4OR

39995 . l

D.4ms ADICIONAB , ' ' ' ' -"" . ,.

eK1pLEMEM~s AO FLKO

i MATERIAL RmRADo NO DEPOSITO FKmDo BIOLNE FIOS CRWGICOS FILWL 01, RUA ISR4L ' " ' TERAqO dCÊ:?Ê7Ê!·naFNto

,
l pinheiro, sn, jardim alvorada quadra 45 low di, anapolb cep: 75. 104405 //1 RecR!?i ern. h'"d."'m f.) d¶ mater:al(0')

Endei«o pma Entega: RUA PAULO COPPNl, N. 35 PORUO 2. .4LV^WGA, sao bernardo do . . l ' di';trimij'rj(j5?$ P(e¢mr)t;2

t-CAWO -SP, CEP 09850455 //1 PEDDO: 093 !09 l - no d
' pm6çomkl-5-2w 39w(m· 9
oq921630a5.5 9E924 -, ESPESA RULZADA CO,M BASE NO CONTRATO DE GBWO SS l D·3ta: 1 ! ILA

PNfSB'C.'fedido na Filial: 01?.9.17.yalor do ICMS wlahvo ao Fundo de hcime: "

Coinbate a Pobwm - FCP da UF de desHno: RS O. mor do IChlS mtmstmuat pm a UF , ,
de destiljo: RS 222.25. Wlor do ICMS bteestadud pm a UF do mmãente: RS O. l ' -,.

,IJt '_ . "

.
l

° Ê

r
,

. .L..

52210337844479000152550020001061051480757220
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('" ,'j""i

RECEBEMOS DE E.TAMUSSINO E CIA LTDA
OS PRO3JTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO NFc

Oataqe 3Sf"EBIMENTG + |DE=CAÇÁO E A$$INATURA DO RECEBEDOR N° 000.742.883

SÉRIE1

,,:::";'|"l""?,ti° e. tam u ssi n o danfe
í' Documento Auxiliar da Nota

"'.;© ' ,: A Fiscal E|etrônica
"'K"m' " ' ' "' ' '" O -entmdj

CHAVE DE ACESSO
" " 1-SA[DA l 1

Identificação do emitente 3521 0433 1000 8200 0286 5500 1000 7428 8319 7980 1826

E.TAMUSSINO E CIA LTDA, AV PAES DE BARROS, 497504, N' 000.742,.883
moóca, sao paulo, sp, (11) 2696-0766, 03114-000 SÉRIE 1 l' Consulta de autenticidade no podal nacional da NF-e

(FOLHA j1 de 1 .... ou no site da Sefaz Autorizada
NAWRE> DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTOR|»ÇÃO DE uso

Venda de mercadoria adquirida ou recebida terceiros 135210406702178 - 15/04/2021 10:14:53

lNSCRêçÃO E$TADU4 INSC. ESTADUK DO $U8$T. TRIBUTÁR·O " CNPJ

110.162.218.119 ' 33.100.082/0002-86

DESTINATÁRIO REMnENTE
NOME/~O SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO

FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 15/04/2021

ENDEREçO BAçRRom|sTRITo CEP DATA DA

estradA DQS ALVARENGAS, N° 1001 BAIRRO ALVARENGA 09850-550 15/04/2021

ML'N|Ç|PIO FQNE.F* UF INSCRIçÃO ESTADUAL HOM DE SAÍDA

SAO BERNARDO DO CAMPO 1141099299 SP ISENTO 10:14:47

FATUM l DUPLICATA Y' 'í\

031882040 30/05/21 5.970,00 í .í j;!' Ç} S

F

CÁLCULO DO IMPOSTO <~."'

Base DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS MSE DE CÁLCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS $UBSTIW1 VALOR DO FECP V4OR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 5.970,00
l

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IP) V. ICMS UF DEST. VALOR TOTAL DA NOTA l

0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 5.970,00.

TRANSPORTADONOLUMES TRANSPORTADOS
NOME l Rmo SQCµL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANn PUM DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

E. TAMUSSINO E CIA LTDA- SP O- 'M'"""' O 33.100.0820002-86
1 . DESTINATÁRIO

ENDEREÇO MUNtÇ|PtO UF 1N$CRIµO ESTADUAL

AV PAES DE BARROS 492 SAO PAULO SP 110162218119

VOLUME ESPÉCIE MARCA NUMEMçÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

1,00 0,420 0,420

DADOS DOS PRODUTOS l SERVIÇOS

ALÍQUOTASCOO. proo. escrição do produto l serviços ncm 1sh cst cfop unidade QumnDADE v. unitário v. total bc icms v. icms v, ipi
ICMS {PI

G56532 C-UTPT-1,0204WAYNE-|MH Conjunto de mtéter de drenagem 9018.39.29 MO 5102 CJ 1.00 995.0000 995,00 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00
externa -=po Ivo de drenagam de pneumotórax -
REGISTRO ANVISA: 10212990219 LOTE/SERIE: 13142392
DT. vALIDADE:.1,9,/Qa22,
Valor Aprox dos j Ã;utREedeml-R$198.90

A , G56532 C-UTPT-1020-WAYNE-IMH Conjunto de mtéter de denagem " 60"1ã.á9 2"9" " "üÕ " " k10"2" " "Cj" " " " i,ÒÕ " " " " " " éSs oãõo" 995,00 0,00 '" " " " " Õ,ÕÕ " " Õ,ÔÕ " " "Õ,Õ0" "o 0"0
í ' Bxtèma - Dispotivo de drenagem d8 pneumotórax -A, íj REGISTRO ANVISA: 10212990219 LOTE/SERIE: 13254181 l

l '"C "' '^'"^"' °'"°""F "

.

7 . Cl'Valor Aprox dos T= ederal-R$198,90 ,1

. \ G565 2 C-UTPT-1020-WAYNE-IMH Conjunto de %tétèr de drenagem " S0"1ê.ã9 2"9" " üÕ " " Z10"2" " "à" " 1,00 995.0000 995,00 0,00 " " " " " õ,h" " " Õ,ÕÕ " " "Õ.Õ0" "o 0"0
·j extema - Dispotivo de drenagem de pneumotórax " l

REGISTRO ANVISA: 10212990219 LOTE/SERIE: 13096651
1, DT. VALIDADE=4L2,2,

Valor Aprox dos Tnb;tâs:r0d©ra|-R$198,90

G5653 C-UTPT-1020-WAYNE-IMH Conjunto de etéter de drenagem 9018.39.29 ¥0 "Cj" " 3,00 l 995,0000 2.985,00 0,00 " " " " " Õ,ÕÕ " " Õ.ãÕ " " "6,00" "o 0"0
cRema - Dispotivo de drenagem de pneumotórax -
REGISTRO ANVISA: 10212990219 LOTE/SERIE: 13239U1 > "A l
DT. VALIDADE: 27/M/22
Valor Aprox -,

" D -
""_"" "__E_;"c"' ""

Õ
CÁLCULO DO 1SSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULQ DO ISSQN VALOR DO ISSQN

\ 8.483.974-0 5.970,00 0,00 . 0,00

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARE3 RESERVADO AO FISCO

OC:92560 - SOLlC:56449 CHMSBC
DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO GESTAO SS N.001.2018 COM A PMSBC - Prezado cliente, caso não receba o TERMO DE REC.EBIMENTO
boleto bancário até a data do vencimento, favor entrar em contato com depanamento de cobrança. Pagamento após o vencimento ecebi em ordem O{OS) material(is)
incidirá juros e multa. Obs.: Caso a forma de pagamento negociada não seja boleto banUho, favor desconsiderar esta mensagem. discriminados na presente nota

D ,,, 16 ABR 2021
Diferencial de Alíquota Valor ICMS UFI Destino Valor ICMS UF l Origem Destaque do fecp No e:

R$0,00 R$0,00 R$0,00 R$0,00 , ..
- Hospital: FUNDACAO DO ABC - Médiw: N/A Unt'd de:

?
Vi-tO:

Produto Isento conforme Convênio ICMS 1/99ICMS promgado até 31/03/2021

Número da OF - 1882040
' Número Pedido - 787386 NF de Origem -

35210433100082000286550010007428831979801826
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Ident'ficação do em'íe'nf,-' 57.571 :':DÀm " """ """""
,NACIONAL COWRCIAL HOSPIT DA

ALAR SA. NWA HSC4 ELETRÒX'ICAmH

kRIM (POLO EMPR), SN' o-ENmADA , CHAW DE ACESSO DA NF-E

@mµem.nto: 337 1-SA6A LI 3521 0352 2027 4400 0788 5500 1000 0048 0516 7297 4216
TmBoE N. 000004805

l

l de p~aibnsp SÉRO l .. Consulta de autenticidade no pond nacional da NF-C
Fon" folha 01/02 """ w.nE.menda.gov.br/ponal ou no site da SEFAZ Autorizada i

NAT=ZA DA OPEMQO PR eLo DE AWOWAOO DE um

VWDAS DE MERC ADQUBWAS WOU RECEBWAS DE ERCEROS Q *'i ""' 135210 185585 30/03/2021 21·00-0943·00

=X.TWB. I NJ/OF
623179926119 : 52.202.744/0007-88

DmNATmo/*MEÈwE

NOMW~ÂO «J/OF l DATA DE EMIWO

DO mc 57.571.275/001740 _ : 30/03/2Q2.1 ..

bwrro/dwrwo ' op '" '" ! data EhTMDNumA i
%T DOS ALVAWGAS,100 j 4VAR*GA 09.8.50.;550 ._. _ _. _! 30/03/2021 _

Mmelo FomF& w in=çâo ExmUAL " " Hom
SAO BERN^DO DO cAmo 11436$1490 SP l 20'56:00
FAT% r"

(:'J' !""" "' ""
"

~MO MPOXO , _ . ,. .. ,

Bm DE ims V4OR Ims B& DE ims V4OR rms SUBXWWQO ÍV4OR TOT4 ms PRODWOS '

303,06 54,55 0,00 0,00 ! 303,06 _j

VUOR FWTE V4OR DE=MO owm DESP~ VALOR WI VAOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ! 303,06

T ""'

mÃo FWW POR HDIGO PLAO WÍWLO W 'WPJ/OF

NACIONAL CO,WRCAL HOSPW4A S.A - :52.202.744/0001-92

EmERE@ W N=ao EXADUAL

AVWWA DOUTOR CEGO CHARURI 7500 RWERAO PRETO SP

)582156635119

pEm BRWO ) PW LjQUIm

3 cx 3,840 13,840

DMS PRODWO l SERW®
f
mo. PROO PROD./«RV Nm/sH OT i OOP W lV ' mo VTOTAL ) Bclms VICMS VFI 1&IC.MS AWI !

0003007 |SONDA SUGA Asp.mAQUU N.i O 90183929 000i5102 20,00 0,78880 15,7 15,7 2,8 0,od 18.00' 0.00yi

|xWN': 789000106460$ Reg.Anvi a: 102

' .07820015 - Ute: 142 19 Mma: MARKX' y l""""""" '°'°'"°" ÁP3X8 l '..... ...l !
,...,,, ...,,0003387 :SONDA SUGA ASP.HAQUEA N.10 90183929 000 5102 UNi 200,0d 0,78880 157,7 ' 157,7 28,4 0,od 18.00° 0.OOY

íR 10102101 Í

, k

i, G ' UN. '890001064605 Re,.mvisa, BOI
63 570005 - Ute: 52 894 Mma: MEDSO · -

!NDA VdidKe, 30/1 1/2023 Y g ' j p

0000001 CAWO opERAmRIo locm9cM.c.s.c RX 30059090 000}5102 RL, 20,0 _ 3,32100 66,4? 66,4 )1,9 0,oq 18.00° 0.00y,

,ESERZ B25 VKORIA 9GR " " " l ' l , l :
)xUN. 7898488471220 Reg.Mvisa' 814 . ' ' Q: :

8,90000,.X,. 0,02Mm. AWRIC ql6l 'jò ,
A WDICAL Vdidde: 25/06/2025 : X :

. l , )
0003387 SONDA SUGA Asp.mAQUEA N 10 90183929 i000 5102 ml 80,0ã 0,78880 63,1 63,1 11,3 0,0j 18.00' o.oo'/à

Rl0102101 l l ' l '
xUN: 7890001064605 Reg.mvisa, 801 l , , ' Diego Augu tol ¥ l :63570005-Ute:53423 -Dt. Fabh q ',3& l i i i "d'rdeLo Is'

:c: 30/03/2021 M: &DSONDA Vdid l i !
l

cmmo
w"mQo MUNeAL v4or tot4 ms serQ"©s 1bne de &QlO v4or '"n

pms wlaoN=_
IwomA®Es RESRV= AO FN

Pe&do Merno: 005029 CHIvISBC
|Pmtoelo: 135210344185585 TERIVIO DE REC.EBIMENTOdespesa realqada com base no coNmATo de GuTAo ss n%01/20)8 cok4 a pmsbc/- N'm. R?cebi em ordem O(OS) material(is)

Pedido Mtmo: 005029 -Nm. Pedido Climte' - ? 15.1.8 Fo= de P%mento: discriminados na Presente nota

CARERAWd. EnHga: RUA PAULO COPPNI N° 35 PORTAO 2 .,SN B&: DOS CASAS

Município: SAO BERNARDO DO cep, 09850655 Data: 1 Á[:}? 2:?1

Nome. )

A 9q_/
Vi3:.)'.~__.,.__

,

m ^

35210352202744000788550010000048051672974216
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DANFE
-' CONTAWI COM. E REPRES. LTDA. Documento Auxiliar da Nota Fiscal

" CNPj: 90.108.283/0001-82 Eletrônim
,.E.,096,079,82,

Av. Amazonas, 477 - CEP: 90240-540 1- Saída 1 "s :1/1
B ro São Geraldo - pono Alegre - RS 2- Entrada

Fone: (51) 2104-9500 · CHAVE DE ACESSO DA NF-E
SERIE: 1

www.contaUi.com.br 'N".: 000.069.928 4321 0490 1082 8300 0182 5500 1000 0699 2815 5288 8880

CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO PORTAL MCIONAL DA NF-c
SITE DA SEF@ AUToR|mDA

NATURE» DE OPEMÇÃO , , ., . PROTOCOLÕÒE AUToRlmçAo DE uso

VENDE, P/FORA DO ESTADO 6108 t" i' '""\ 143210065021421 05/04/2021 14'24'50
INSCRIÇÁO ESTADUAL l INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

0960'791825 l 821014026113 90.108.283/0001-82
DEsnNATÁR|o l REMETENTE
NOME l ~0 SOCIAL CNPJ /CPF DATA DA EMISSAO

007000 - Fundação do ABC 57.571.275/0017-60 05/04/21
ENDEREçO BAIRRO l DISTRITO CEP DATA DA ENTMDA l SA|DA

Estrada dos Alvarengas, 1001 r>, Bairro Alvarenga 09850-550 05/04/21
MUNICIPIO l r\ l, l FONE l FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA ENTRADA/ SA|DA

SAO BERNARDO DO CAMPO "/".i's
lr: l ) (11) 4353-1845 SP

FATUM \ J
FATURA vENcIMEmo VALOR FATUM VENCIMENTO VALOR FATURA VENCIMEWO VALOR

69928 +7/0S/ZT RS: 23.284,80

CALCULO DOS IMPOSTOS .
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICMS SUBSTITUIÇA.O VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

23.284,80 931,39 0,00 0,00 21.168,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA l

0,00 0,00 0,00 0,00 2.116,80 23.284,80
TRANSPORTADOM l VOLUMES TRANSPORTADOS
RAmo mc|AL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANn POCA DO VEÍCULO UF CNPJl CPF

Bringer do Brasil Agenciamento de Cargas Nac e lnt. o - Emitente O 94.001.641/0001-041 - Destinatário
ENDEREçO MUN1CÍPlO UF INSCRIÇAO ESTADUAL

Avenida Cruzeiro, 300 CACHOEIRINHA RS 177/0165808
QUAN"r|DADE ESPÉCIE MARCA NUMEMÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQU1DO

3 CX ®,000
DADOS DOS PRODUTOS

CÓDIGO DESCRIÇAO DOS PRODUTOS NCM CST CFOP UN QUANT V. UNIT. V TOTAL BC. ICMS V. ICMS V. IPI ALIQUOTAS.
PRODUTO ICMS IPI

10150 735 Custodiol 1000 ml - Liquido de 38249989 100 6.108 UN 24 882,00000 21.168,00 23.284,80 931,39 2.116,80 4,00°/o 10,00°/o ,

'|Z Presemação -
Lotes: 2101 3'72 - Val: 31/1 2/2021 - 24

ÉQ«) ?=

G) U?

<) " "Z
Z

C à,

' DADOS ADICIONAiS

INFORMAçÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
REF. NF/EMPENHO/O.C.: 93372 pedido: ORC00083980

' "Despesa realizada com base n"0 contrato de gestão SS n° 001/2018 com a PMSBC". l
CHM%C

TERMO DE RECEB|MENTO

' Alíquota do ICMS 4°/0 nos termos da resolução 13/2012 do senado federal.

R«ebi em ordem O(.O5) material(ts)

' Representante: Flavio Balbera Carrasco discri'minados na presente nota

Registro ANVISA 80185570001. Dados Bancários: Itau -Ag. 0897 CC 74035-3. O 7 ABR 2021

Total do Valor Difal: R$ 3.259,87; Estado de origem: R$ 0,00; Esêdo de destino: R$ 3.259,87 Data: ((U l
Val. Aprox. Tributos Federais: 3.462,45Fonte: IBPT/empresometro.com.br ome:~ O m _

Local de Entrega: Rua Paulo Copine, 35/Pod 2 B: Dos Casas - SAO BERNARDO DO CAMPO - SP CEP: 09850-655 RE: " ,

, Horário de entrega: das 8h00 às 11h30 e das 13h30 às 16h30.
nidade: l

Visto:.

43210490108283000182550010000699281552888880
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i' C'µm
T'"1' rececemos de biotec produtos hosi'italares ltda. os produtos constantes da nfc indicada ao udo. NF-e

' DATA DE RECEBIMENTO CERTIF|CAÇ±rO E ASSINATURA DO RECEBEDOR No, 0102470

' ') '

,
Série : 1

DANFE
biotec PRODUTOS hospitalares ltda· Documento Auxiliar da

i av VITOR ODORICO BUENO, 595,GALPAO: C Nota Fiscal Eletrônica

mewo$ u.: Bairro: Terra Preta O - ENTMDA
MAIRIPOM l SP - Cep: 07661605 1 - SAÍDA 1

CFUV'F, DIS

N°. 0102470 [ 3521 0307 2045 9100 0168 55GO 1000 1024 7()10 6681 3418
Telefone: (11) 48189000 SÉRIE :1

Página: 1 /1 Conslllta de autenticidade no ponãl nacional da NF-e:
mm.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefw Autorizadora.

NATUREm DA OPEMçÃO

VENDA PRODUÇÃO DO ESTRF.LECIMENTO ' '"°'fO'ODE.'LTOR'L'Ç'.'OD6'

INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC. EST'ADUAL DO SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ 135 210 297 798 387 18/03/2021 17:16

433.097.131.111 07.204.591/0001-68

r

DESTINATÁRIO l REMEENTE
NoMHRmo SOCIAL CÓD INTERNO CNPJrÇPF DATA DE EMISSÃO

COidPLEXO FIosp[TALm SAO BERNAmo DO CAMPO - HC 0100551000 57.571.275/0017-60 18/03/2021

Enredeço INSCRIÇÃO ESTADUAL DATA DE ENTRADA l SAÍDA

i RUA SNTOS DUMONT, 156 ISENTO 18/03/2021

MUNIC1PIO BAIRRO/DCSTRKTO UF CEP FQNE/FAX HORA DE SAIDA

SÃO BERNADO DO cmpo AssmcAo SP 09850550 (ii) 43531500

F"ATUM
l DUPLICATA VENCIMENTO VALOR DUPLICATA VENCIMENTO VALOR DUPLICATA VENCIMENTO 'JALOR DUPLICATA VENCF.4ENTO IVALOR i

' 1024'/0-1 '21/05/2021 322,00

-. CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁL.CULQ DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICIAS SUBSTITUIçÂO VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DO3 PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 322,00

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRfAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 O 0,00 0,00 322,00
TRApIspoRTADomoLUMEs TMNSPORTADOS

FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF
SOGWL

O 07204591000168Blo"rEc N/cmRo QsEMFRm

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF 1NSCRIÇÀO ESTADUAL

AV. '/1CTOR ODORICO BUENO, 595 ' : SP 433.097.131.111l

l QUANTIL)ADE ESPÉCIE mRcA CUbage|n PESO BRUTO

PESO LÍQUIDO

2 voLmEs 0,027 7,850 , 5,175

DADOS DO PRODUTO/ SEP,V1 O . , ,
0 D D " ·0 b0 ""00 0 " 0 b 0 ' ; "

1 0012051 'BIOMEG SOO "pm8 90183929 È40 5101 CJ 25,00 12,88 322,00 0,00 0,00 0,00 O O

Lote: 21/00196 Vã id: -01/24 qtd 25.000

l

I

' lO { (!,i??,n&

Re,¢g!:;;.:!d!:|",S::!!,!::e'f,(,$} ^'/

"")O , 1 MAR 2'jZl_" Data:

N+"--"" ,, , '
Rl·--

\j2ídade:— ' "
N' i:,ío:_

DADOS ADlClONAlS RESERVADO .40 FISCOHorario de entrega: 8:00 ás 11:30/13:30 ás 16:30 DESPESA REALIZADA COM BASE NO C. GEST'AO SS N 001/2018 COM A PMSBC

DADOS BANCAP.IOS : BANICO BRADESCO.- AG : 3175 C/C.0476£
Isenção ICMS conf. conv. 01/99 e 49/17 e IPI alíquota zero conf TIPI Decreto n' 8950 de 29/12/2016
Alíquota zero de pis/cofins conf. decreto n. 6.426/2008, An. 10., III
Aliq Fed (4,20°/o) Aliq Est (12,03°6) Valor aproximado dos tributos (Fonte: IBPT) : R$ 52,16
Valor aproximado dos tributos (Fonte: IBPT) : R$ 52,16 (16,20'/o)
Pedido cliente: 94892 l
Pedido interno: 39982'

Entrega: RUA PAULO COPINNI PORTAO C2, 35 - ALVARENGA - SÃO BERNARDO DO CAMPO/SP

35210307204591000168550010001024701066813418
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" ' ' DANF'E
. t ( Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica

O - ENTUDA l CHAVE DE ACESSO
CINCO CONFIANCA IND E COMERCIO LTDA l -SAÍDA

VLA VP 2D QD4 MODULO 8A,0 N° 000.110.480 5221 0305 0759 6400 0112 5500 1000 1104 8012 3534 2161
DAIA - 75132-045 " Consulta de autenticidade no ponal nacional da NF-c

ANAPOLIS - GO Fone/Fax: 6233294300 Série 001
Folha //1 .... ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE uso

VENDA cim 152213916708746 - 22/03/2021 17:01:17
INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO EST^DUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ /CPF

103552375 809010840118 ' ' 05.075.964/0001-12

j

DEST1NATÁRIO/ EMETENTE
NOME/ UZÃO SOCIAL CNPJ /CPF DATA DA EMISSÃO

COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BEmAmo DO CAMPO 57.571.275/0017-60 22/03/2021
ENDEREÇO BAIRRO l DISTRITO CEP DATA DA SAÍDNENTWDA

EsTmDA DOS ALVARENGAS, 1001 ALvAmNGA 09850-550 22/03/2021
MUNIC'ÍPIO UF FONE/ FAX WSCRIÇÃO EST^DUAL HORA DA SAÍDNENTUDA

São Paulo SP 1143651490 16:54:00
FATUU/ DUPLICATA
Num. DOl
Venc. 2 1/05/2021
Va'or

RS '-'"¶OO} C ,

"
CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLC. DO ICMS VALOR DO ICMS ' BASE DE CÁLC. ICMS S.T. VALOR 1)0 ICMS SUBST. V. IM .IMPORTAÇÃO V. ICMS UF REMET. V. FCP UF DEST. VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS

7.885,00 315,40 0,00 0,00j ' 0,00
0,00] 0,00 0,00 7.885,00"

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IPI V. ICMS UF DEST. V. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS V. TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 630,80 0,00] 630,80 1.103,90 0,00 0,00 7.885,00. "
TmNspoRTADoR l VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/ uzÃo SOCI^L FRETE CÓDIGO ANTT |PL^CA DO VEÍCULO Iuf CNPJ /CPFrodolog multimodais ltda jó-por conta do Rem 05.214.77Z/ó020-02

ENDEREçO MWICÍPIO UF NSCRIÇÃO ESTADUAL

AV BmsIL QUADm46 LOTE 12 SAO JOAO cep 75133011

]
ANAPOLIS GO 108050661

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMEM Ao PESO BRUTO Ipeso LÍQUIDO

4
l

Volume Diversas
l ç

l
pados dos produtos/ serviços
CÓDIGO PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO l SERVIÇO NCM/SH O/CST CFOP QUANT VALOR VALOR B.CALC VALOR VALOR ALIQ. ^LÍQ. IPI

UNIT TOTAL ICMS ICMS IPI ICMS

047.1OB-002S CGH ActiWam - Manta para Manutcncaoáa 90189099 100 6108 W 20,0000 44,0000 880,00 880,00 35,20 70,40 4.00 8,00
nomotemia - M anta dc cobemra inferior
Reg.MS: 10234400298- - Lt: 2008 14-002

J ;MÊ?t '3-08-2023 -Fab, 14-08-2020-QÊd:20.00

l

<.ÍÔB 60"4S" CGH ActiWam - Manta para manutcncao da 90189099 100 "6"iÕS UN 120,0000 " Ãe,60"0õ "ÍÍ8"0 0Õ "ÍÍ8"0 0Õ " "ili,20 422,40 4,00 8,00
nomotcmia - Manta dc cobcmra para todo o coHo
Rcg.MS: 10234400298- - Lt: 245oí 00610-004S - Val: 09-06-2023 - Fab: 10-06-2020 - Qtd: l

,
120.00 PMC: O

047.1OB-009S CG H ActiWam - Manta para manutcncao da 90189099 100 6108 UN 5.0000 105,0000 " "S2"S 0Ò "" ""SiS 0Õ "" """ "2"Í 0Õ 42,00 4,00 8,00
nomotemia - Manta undcrbody pediatrica*mndc

TE ÇA09-009S - Val: 08-05-2023 - Fab: 09-05-2020 - Qtd: 5.00
l

PMC,0 ' FA QR_C NF RQ TE· "" ------
"047.io"b-õ2"8S" CGH ActiWam - Manta para hanutencao da 90189099 100 "6"iÕS UN 20.0000 " 60.ÕÕOÕ Ado 8,00

nomotemia - Manta undcrbodY nconataj ' BA ENT# d '0 '"·"'"°""00'"--"' '00'"-0'"- K.'ÃO CEIT RF#· SOE OIwU Õ q
Val: l 7-05-2023 - Fab: .18-05-2020 - Qtd: 20.00 PMC: O · ' m

EIP' S 15 D AS D "REC HM NT .'
DA MERC DOR A

CH SBC
TER O DE ECEBI ENT

, "'\ a

ecebij. m Ordej O(.OS") ateri 1(is)

l , ,:'."' "2"5°' ';;" ;;" "
l

Cr

dados adicionais .ãhim ' ----"-"' '—
1K"FORMAÇÕES COMPLEMEN'TARES RES . '

lnf. ConWibuintc: Favor confehr mercadorias no rcccbimcnto. ao serão aceitas recltlmtlc'()cs postcri()rcs."l"ribl|tos: RS ().()()(0.00°:,) u tdâdc:
0,

AFSP057010275 -OC 97181 ENT RUA PAULO COPP1Nl 35 PO TAO 02 CEP ()')RS()-()SS ..\1..\.·'..\1{1"':N(í.-\ S.í\() f3FilQN',\l<l")() [.)(.' isto:,r . ,, ,
CAMPO SP COM BASE NO C GESTAÒ SS NAO 001-18 C'()N1 ..\ l'h1Sl'3 - 1íN'"l' ?.j-()7 - F'retc sob Tcrrj}o
dc Acordo dc Regime Especial- TARE: 74411 COB CARI"- Banco do Brasil - AG. 3455-X - C:C" 5482-8 N" 1DEN'"r 110480 VEN'C -
Convenio: ICMS 4°/0 de acordo com a rcsolucao SF 13-2012-- ICMS DIFAL EC 87-2015-21-05-2021 '-= 7.885.00(Nf"-0ll0480-l) -
Vcndedor:SP.057 - Cliente:SP5 l 72 Nota dc Empenho: 97181 Pedido: SP057010275 lirnail do Destinatário: dav'i.rcis('í|chlnsbc.org.br
Valor Aproximado dos Tributos : RS 0,00

lmpws'sci em 22/03/2()2/ as l 7.'()/.-24

52210305075964000112550010001104801235342161
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DANFE l III
, ' DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL.ELETRÔMCA ., ... ,

'¶- GLOBQL EC

G]^BAL TW ND. E COM. DE PROD. MEDICOS LTDA O - ENTRADA ,,,,,,,,,,,,,N,,,m ,,,,,,,,1l - SAÍDA 3521 %% 1577 3400 0165 SS® 1000 0247 6010 0379 UO7

.RUA VISCONDE DE NmUMA, 386 VILA DA SAUDE
SAO PAULO - SP - CEP: 04145-030 N'°: 000024760

' FONE: (l l) 3806-1200 FAX: (l l) 3806-12 12 ' Consulta de autellticidade kzd portal da NF-cSERIE: l . n te. razcnda.mv .br/port ai ou o sit c da
www.globaltechc.com.br FOLHA: l de l orizado rn

XATIJRUA DA ()pEmçÃo PROTKOLO DE AWO%ÇÃO DE uso
'?j "JE!1DA CE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO C l35210365516201 06/M/2021 09:30:00

r :nyc"ril',\() Es'rAD(]AL EsTmuú do swst. mBwÁwo wj.

ll€,.'/','7.491.113 06.157.734 /0001-65

DESTIN'.4T,\RIOREMETEN7E

m:Aô 5,XZAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO

7:INL"!ACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 06/04/2021
.

BAImo l DISTRITO CEP DATA DA ENTMDA/SAÍDà

· E:3TMDA DOS ALVARENGAS 1001 ASSUNÇÃO 09850-550

\!II['I[l:Í['I:) FONE/F* UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HOM DE £NTMDA/SAt2A

SAO BERNARDO CWP (ii) 4365-1480 SP ISENTO

F,1TUR,\

ORDEM DUPLICATA VENCIMENTO vmoR omEM DUPLICATA VENCIWNTO vmoR omEM DUPUCAJ'A VE,YC1MENTO vmoR

/01/01 DOl 21/05,'2021 1.940,00

,
ij ' (.".ÁI,CL'I,O 1)0 [»¶pos'ro

't 14.ASE DE (:.4LCL!LO DO ICMS VALOR ICMS BASE DE CÁLCWO DO ICMS SWST. V4OR DO ICMS DE smsT. VALOR TOTAL WS pRoo(nos

.L. '34Q,OJ 349,20 0,00 0,00 l.901,9S

\",\L()R W) FRETE VALOR SEGURO D%®WO DESPESk AcEssóms V4OR IPI VALOR TOTAL DA NOTA

38,04 1.940,00

1'RA,VSPOR'I'ADOR \'Oj.UMES TRANsmRTAms

RAZÃO SOCIAL POR COO. PLACA vElcwo W WPJ ,' CPF
ontmtaçao lo Fwte

RETIU conta do Remetente (CIF) 06.157.734/0®)-65
_., .,

iiN|)liRIiçO UF INSCRIÇÃO líSTA1)UAI.

RUA V'ISC'ONDE DE wHAÚm,386 SAO PAULO SP l 16777491 113

Ql ;,\N'j"{DA[)|Í ESPÉC±: MARCA PESO BRm PESO L.ÍQU[m

l volume 0,m 0,m

D.1D()S D()S PR()DUTOS l SERVIÇOS

L"U1). PROl). DF:SCWÇÀO WS PRODUTOS /SERVIÇOS N~SH CST CFOP W QTDE VLR UNIT VLR. TO1'AI. BC ICMS VLR. ICMS VLR.IPI ALI Uo'rAs
ICMS IPI

:?; (;1.9|()7 SENSOR DE OXIMETRIA GLOBALTEC 90181980 ®0 5101 PC , 1%,195 1.%,',9(, 1.940,00 349,20 38,M 18,00 2.®

11q04

-·-'É'3 '""::i'"'

!Í

C',ÍLCUL() DO ISSQN"

INSCRIÇÃO ML'NICIPAL VALOR TOTAL WS sERv[es BASE DE CÁLWLO ISSQN V'ALOR JSSQN

3208296 ...-...———— CH~C
I)A[»S AI)IC'ION,\1S

IyF()mlAç'7 c'oMpLEMEw^ms kSERVADO ao fjscTE R
oL::?r.867 . "Despesa realizada com base no C. Gestão SS
n'Ojl/ZGL8 com a pmsbc" j Bmco bmdesco ag:0108

Recebi em «dem d.os) materta|(|s)

c/c:338420-9" dNcri'minados na presente nota

PEOIOO : 27806

"""""C°'"°" O 6 ABR 2021PA : 5
g15 dol - Data:

j. '"'"" ' °' '"""" "°"""' e,
'a to)

TtiZ: a?rox RS: 117,16 Federal 228,24 Estadual
2 r"onze IBPT 02C353 Nom

RE:

Visto:

,

4
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' KEcEBEM"ds DE LABCOR LABORATÓRIOS LTDA OS PRODWOS/SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO NF±

L

N° 0000040739

T

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇAO E ASSINATUU DO RECEBEDOR .
SERIE: 2

DANFE
,Ç" DocUMF:N"roLaNot LÀ AUX'"AR DA NO'^

FISCAL ELETRÔNICA

LABCOR LABORATORIOS LTDA O - ENTMDA m .
l - SAÍDA CHAVE DE AC'ESSO

AvSILVA LOBO 1670 N' GRANADA N' 0000040739 3121 0319 3369 2400 0191 5500 2000 0407 3913 9731 7253
BELO HORIZONTE MG - 30431-262 - Consulta de autenticidade no ponaj nacional

Fone/Fax: «S 31 33131244 Série: 2 www.nfe.fazenda.gov.br/pona]
Página: 1/2 ou no site da Sefaz autorizada

NA"rUREzA DE OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE uso

Venda de produção do estabelecimento remetida anteriomente em con l 3 12 140853 19744 26/03/202 l 07:54:39
NSCRTÇÃO ESTADUAL NSCRIÇÃO ESTADLJAL DO SUBST. TRIBLW,ÍRIO CNPJ

0624217240014 19.336.924/0001-91
DESTINA TÁWO&METENTE
NOMIi/R,\ZÃO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO

FNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 26/03/2021
ENDEREÇO BAIRRo/Dls"rR[To DATA DE SAÍDÀ/ENTRADA

Est DOS ALVAkNGAS 1001 ASS^CAO 26/03/2021
CEP MW[CiP[O FONE./F"AX UF INSCWÇÃO ESTADUAL HOM DE SAÍDA

09850-550 SAO BEmAmo DO CAMPO 112666-5400 SP 07:54:13

FATUm
0000M0739-1 2|.05.202,:r 18.300,00

e "

BASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE CÁLC ICMS ST VALOR ICMS ST VALOR ICMS DESON VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 18.300,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 18.300,00

TMNSPORTADOR l VOLUMES TmNspoRTADos
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANn PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

O - EMITENTE
ENDE*ÇO Mm[cÍp]o UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTEDADE ESPÉCIE MARCA mMEUçÃo PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

O Caixa Labcor

DADOS DO PRODUTO /SERVIçO
CÓDI® DESCRIÇÃO ms PRODWOS l SERVIÇOS NCM/SH CST CFOP UNIO. QW. VLR. WIT. DESC. VLR TOTAL BC ICMS VLR ICMS VLR IPI ALIQ. ALIQ.

ICMS IPI

996.00 Posição: 000 ENXERTO VALVADO 90213930 040 6.11 PC. 1,00 17.820,0000 0,00 17.820,® 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ORGANICO LABCOR JP 10 MONOCUSPIDE EAVM-

RIO Código MS: 10171250035

EAJ002272 µ/08/2023

297918 Posição: 000 PATCH ORGANICO LABCOR PB 902 13980 040 6.1 1 PC. 1,00 480,0000 O,® 480,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

5CM x 10CM LPA Código MS: 10171250021

LPA001087 10/07/2023

a amos

Ro ' ói. s'

' C dô/q312a
CÁLCULO DO ISSQN
INSCRIÇÃO Mmlc[pAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

03278480017

DADOS ADICIONAIS
NORMAÇÕES comLEMEmAREs RESERVADO AO FISCO

ISENÇÃO DE ICMS CONFORME CONVÊNIO ICMS 01/99 PRORROGADO PELO CONV. 49/2017
Após vencimento incidirão: MulW 2°/0 e Juros 0,033°/o a.d.e perdem descontos negoc.
O não recebimento do boleto não exime o destinatário da nota hscal de suas responsabilidades com o
pagamento, inclusive taxas, ju s e demais encargos.
SIMPLES FATURAMENT DE MERCADORIA ANTERIORMENTE CONSIGNADA
Ordem de compra: 97331 viso Ciwrgia: 390442 Despesa realizada com base no C. Gestão SS n° 001/18
com a PMSBC Dados bancáhos: Banco BUDESCO 237 Agência: 3370-7 Conta Cowcnte: 10.914-2
Valor aproximado dos thbutos - fonte IBPT RS 4062,60 Medico: DANIEL PERES GUIMARAES Paciente:
ANTHONY BEZERRA DA SILVA Convenio: SUS Data Utilizacao: 24/03Q021 ,[ota Fiscal Relacionada :

'*¥ LV 3:N

31210319336924000191550020000407391397317253
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' RECEBÉMOS DE LABCOR LABORATÓRIOS LTDA OS PRODUTOS/SERVTÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA mDIcADA AO LADO NF-e

N° 0000040782
DATA DE RECEB]MENTO FDENTIFICAÇAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

SF.RIE: 2

DANFE

l DOCUMENTOZ LaMí HU rS AUXILIARDA?,O'A
FISCAL ELETRokqIcA

LABCOR LABomToRIos LTDA O- ENTRADA W
l - SAÍDA CHAVE DE AC'ESSO

AvSILVA LOBO 1670 N' C.RANADA N" 0000040782 3121 0319 3369 2400 0191 5500 2000 0407 8217 0182 5749
BELO HOWZONTE MG -30431-262 - Consulta de autenticidade no ponal nacional

Fone/Fax: «S 31 33131244 Série: 2 ~w.nfe.fazenda.gov.br/pona]
Página: 1/2 ou no site da Sefw. autorizada

NATU*ZA DE OPEMÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAç.4O DE uso

Venda de produção do estabelecimento remetida anteriomente em con 131214093249840 31/03/2021 16:48:13
NSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBWÁRIO CNPJ

0624217240014 19.336.924/0001-91
DESTINATÁWO&METENTE
NoMmAzÃo SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMtSSÃC)

F~ACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 31/03/2021
ENDE*ÇO BAIRRO/DISTR1TO DATA 1)E SAÍD,VEN'1"RADA

Est DOS ALVAENGAS 1001 AssmcAo 31/03/2021
CEP Mm]cÍpIo FONWFN UF NSCRIÇ.ÃO ESTADUAL HORA DE SAÍDA

09850-550 SAO BEmAmo DO CAMPO 112666-5400 SP 16:48:09

FATUM
000m0782-| 480,00 Q 1/Oí,, C ¢·

r

BASE DE CACULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE CÁLC ICMS ST VALOR ICMS ST VALOR ICMS DESON V4OR TOTAL DOS PRODUTOS y

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 480,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTMS DESPESAS VALOR IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 480,00

TmNspoRTADoR l VOLUMES TMNSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANW PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

O - EMITENTE
ENDEREÇO Mm[cip]o UF 1NSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMEUçÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

O Caixa Labcor

DADOS DO PRODUTO /SERWÇO
CÓDl® DESCRIÇÃO WS PRODWOS l Serviços NCM/SH CST CFOP UNIO. QTD. VLR. WIT. DESC. VLR TOTAL BC ICMS VLR ICMS VLR IPI ALIQ. ALIQ.

ICMS IPI

297918 Posição: 000 PATCH ORGANICO LABCOR PB 902 13980 µ0 6.1 j PC. 1,00 480,0000 0,00 480,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

5CM x 10CM LPA Código MS: ]017]250021

LPAC01087 10/07/2023

Rogér° mpói
Àc o©j/o 4(2

R7,1"3e' 'Fíar71os

SupclviDo e c^Sística
i " " '

CÁLCULO DO ISSQN
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

03278480017

DADOSADICIONAIS
WFORMAÇÒES coMpLEMEmAREs RESERVADO AO FISCO

ISENÇÃO DE ICMS CONFORME CONVÊNIO ICMS 01/99 PRORROGADO PELO CONV. 49R017
Após vencimento incidião: MulW 2°/0 e Juros 0,033°/o a.d.e perdem descontos negoc.
O não reccbimcnto do boleto não exime o destinatário da nota nscal de suas responsabilidades com o
pagamento, inclusive taxas, juros e demais encargos.
SIMPLES FATURAMENTO DE MERCADORIA ANTERIORMENTE CONSIGNADA
Despesa realizada com base no C. Gestão SS n° 001/18 com a PMSBC "
Ordem de compra n°: 97¥9 banco BRADESCO 237 Agência: 3370-7 ConW Cowente: 10.914-2 Valor

aproximado dos Hbutos - fonte IBPT RS 106,56 Medico: DANIEL PERES GUIMARAES Paciente: CAUA
DA SILVA NmEs %nvenio: SUS Data Utilizacao: 29/03n021 , Nota Fiscal Relacionada : 0000040489

#Y ~:

31210319336924000191550020000407821701825749
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' ,

, LABOMTOWOS LmA OS PRODUW IS S I AL ELEREON1CA fNDICADA AO LADO NF-e

N° 0000040826
DATA DE ucEBIMENTo IDENnF]cAçAo E ASSNA ., ... , ,

SERIE: 2

DANFE
C' DOCUMENTOR Labcot ^U"'"^" "^ No'^

» FISCAL ELETRÔNICA
' LABCOR LABomToRIos LTDA O- ENTRADA LlJ

l - SAÍDA CWVE DE ACESSO

AvSILVA LOBO 1670 N GRANADA N° 0000040826 3121 0419 3369 2400 0191 5500 2000 0408 2616 0879 0612
BELO HORIZONTE MG -30431-262 - Col)sulta de autel)ticidade IlO pond 1Iaciol)aj

Fone/Fax:+S5 31 33131244 Série: 2 w nfe.fazenda.gov'.br/ponal
Página: 1/2 ou IlO site a Set"= autori=da

NAWREZA DE opEuçÃo PROTOCOLO DE AUTOR]ZAÇ.40 DE uso

Venda de produção do estabelecimento remetida anteriormente em con 13 12 14 lOS 149270 09/04/202 l 09:3 0:25
NSCWÇÃO ESTADUAL WSCWÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TWBUTÁWO CNPJ

0624217240014 19.336.924/0001-91
i DESTINA TÁRIO/EMETENTE

SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO

FmDAcAo DO ABC " ,, " 57.571.275/0017-60 09/04/2021
ENDEEÇO ' BAIRRO/DISTWTO DATA DE SAÍDNEN~DA

Est DOS ALVAÈNGAS 1001 AssmcAo 09/04/2021
CEP MUNICÍPIO FONE/FAX UF NSCWÇÀO ESTADUAL HOM DE SAÍDA

09850-550 SAO BERNAmo DO CAMPO 112666-5400 SP 09:30:21

FATUM
0000040826-1 2105 2U21 480,00

r

BASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE CÁLC ICMS ST VALOR ICMS ST VALOR ICMS DESON VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 480,00
VALOR DO FWW \"ALOR DO SEGURO DESCONTO OUTMS DESPESAS VALOR DO IPI V'ALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 480,00

TmNspoRTADoR l VOLUMES TmNspoRTADos
~ÃO SOCIAL FEW POR CONTA CÓDIGO ANW PLACA DO VEÍCULO L'F CNPJ/CPF

O - EMITENTE
ENDE*ÇO MWtCÍPlO UF INSCRIÇÃO .ESTADUAL

QUANnDÁDE ESPÉCIE MARCA NUMEMÇÃO PESO BRUm PESO LÍQUIDO

O Caixa Labcor

DADOS DO PRODUTO /SER VIÇO
CODlCrO DESC'WçÃO DOS PRODWOS l SERVIç'OS NC'WSH CST C'FOP NID QTD. WR. mi' DESC' VI.R TOTAL BC' ICMS VLRIC'MS nk[p[ AI.IQ A1.1Q

ICMS IPI

297918 Posiçb: 000 PATCH ORGANICO LABCOR PB 90213980 040 6.11 PC, 1,00 480,0000 0.00 48().00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0()

5cm x iocm lpa caigo ms: iu171250021

LPA001087 10/07/2023

, l

Ri Í?

Super "Roger' p , ,, '©

' """ ©9/0 9/ Zj
CÁLCULO DO ISSQN
MSCWÇÃO MWICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

03278480017

DADOSADICIONAIS
NFomAçõEs COMPLEMENTAES RESERVADO AO FISCO

ISENÇÃO DE ICMS coNFomE CONVÊNIO ICMS 01/99 pRomoGADo PELO CONV. 49Q017
Após vcncimcnto incidiAo: Muim 2°/0 e Juros 0,033'/o a.d.e perdem descontos negoc.
O não recebimento do boleto não exime o destinatário da noa Gscd de suas responsabilidades com o
pagamento. inclusive tavw, jllros c demais encargos.
SIMPLES FATUUMENTO DE MERCADORIA ANTEwomENTE CONBIGNADA
Despesa realizMa con) base IlO C Gestão SS n° 001/18 com aPMSBC ORDENI DE COMPà N' 97743
Baico BUDESC'O 237 Agência: 3370-7 Cotita Corwnte: 10,914-2 Valor aproximMo dos tributos -
fonte 1BPT 106.56 Medico- DANIEL PERES GUIMAMES Paciente: JOHAB OSVALDO DA SILVA
AMUJO Convenio: SUS Dala Utilimcm: ()7/04/2()21 . Nota Fiscal Rel=ionma : 0000040489 Item (S) l

31210419336924000191550020000408261608790612
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RECEBEMOS DE L.ABC()R LABOMTOWOS LWA OS PRODUWS/SERVIÇOS CONS NDICADA AO LADO NF-e

. ¶
,. D:4T..\ DE RECEBIMENTO ÍDENnF1cAçÃo E ASSNAWM DO RECEBEDO N° 0000040833

SÉRIE: 2

DANFE

" Labcot '°""'"°AUXILIAR DA NOTA

i FISCAL ELETRÔNICA _ _ __ ___ __ _ _ _
' LABCOR LA BOMTORIOS LTDA O- ENTRADA W

l - SAÍDA cmvE DE ACESSO

AvSjLVA LOBO 1670 N GRANADA N° 0000040833 3121 0419 3369 2400 0191 5500 2000 0408 3310 7286 % j]
BELO HORIZONTE MG -30431-262 - Coitsulta de autel)tiçidade liO pond líaciolla|

Fone/Fax: «S 31 33131244 Série: 2 w.nfe.fwenda.gov.br/ponal
Página: 1/2 ou IlO site a Sef» autorimda

NAwuzA DE OPEUÇÃO PROTOCOLO DE AUTOWZAÇÃO DE uso

Venda de produção do estabelecimento remetida anteriormente em con 13 1214108966702 12/04/2021 07:06:58
NSCMÇÃO ESTADUAL NSCHÇÃO ESTADUAL DO SUBST. m]BUTÁwo CNPJ

06242 17240014 19.336.924/000!-91
DESTINA TA'RIO/REMETENTE
NoMEmzÃo SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO

FNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 12/04/2021
WDE*ÇO BA!wom]sTRITo DATA DE SAÍDA/ENTMDA

Est DOS ALVAÈNGAS 1001 ASSNCAO 12/04/2021
CEP MUNICÍPIO FONHFAX UF NSCRIÇÀO ESTADUAL HOà DE SAÍDA

09850-550 SAO BERNAmo DO CAMPO 112666-5400 SP 07:05:22

FATUM
0000040833-1 21 ()5.2()21 480,00

F

BASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE CÁLC ICMS ST VALOR ICMS ST V.4LOR ICMS DESON VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 480,00
VALOR DO Fêè VALOR DO SEGURO DESCONTO oums DESPESAS VALOR DO IPI Y'ALORTOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0.00 0,00 0.00 480,00

TMNSPORTADOR l VOLUMES TMNSPORTADOS
~ÃO SOCIAL POR CONTA CÓDIGO ANW PLACA DO VEÍCULO L'F CNPJ/CPF

O - EMITENTE
ENDE*ÇO MWlCÍPlO UF NSCWÇ.QO ESTADUAL

QUANTDADE ESPÉCIE MARCA NUMEUÇÃO PESO BRUW PESO LÍQU1DO

O Caixa Labcor

DADOS DO PRODUTO /SERVIçO
CODl("rO DESCWÇÀO DOS PRODWOS l SERVjÇ'OS NC'WSH C'Sl' C'FOP UNêD Q'ro. DESC" VI.R 'roTA[. BC' IC'MS VÊ.R 1C"MS VLR IPI AI.IQ ^1.[Q

IL'MS 11'1

?97918 Posiç»: DOO PATCH ORGANICO LABCOR PB 90?13980 040 6.1 l. PC. 1,00 48(),00()() 0.00 480,()() ().00 ().0() 0.00 0.00 0.()()

5CM x |()ÇM LPA Código MS: 1017125002l

LPAOOJU87 10/07/2023

R" fé ' , mos
Supervi o L.. ' tica

Rogê ' pói c, 'b
°' ' 1d/q q /2 -l

CA"LCULO DO ISSQN
WSCHÇÃO MWJCIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSQN Y'ALOR DO JSSQN

03278480017

DADOS ADICIONAIS
NFomAçõEs COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

ISENÇÃO DE ICMS CONFORME CONVÊNIO ICMS 01/99 PRORROGADO PELO CONV 49R017

Após vencimento incidirão: MulW 2'/a ç Juros 0,033°/@ a.d.e perdem descontos ncgoc.
O não recebimento do boleto não cUme o destinatàio da now nscd de suas responsabilldadcs com q
pagamento. inclusivc (arx. juros e demais encargos.
SIMPLES FATUMMENTO DE MERCADORIA ANTEwomENTE CONSIGNADA
Despesa rca]lzma coni base IbO C'. Gestão SS n° ()()|/18 con) a PMSBC Ordem dc compra: 977Q3 OMos
Bmcários' Bmco BMDESCO 237 Agência: 3370-7 Conta Corwnle: 10.914-2 Al'Ísd cimrgia: 390972
Valor apmximMo dos thbutos - fonte JBPT 106.56 Medico: UFAELLA AMUJO GONÇALVES
Paciente MIKE DE SOUZA GJMENES (onvenio' SUS Data Utilizacao: 09/04n()2l.Nota Fiscal

í ,

'
í

31210419336924000191550020000408331072860611
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'l REÇEBEMÔ} DE LABCOR LABORATÓRIOS LTDA OS PRODUTOS/SERVjçOS C AWES DA O A R IC'A WDICADA AO LADO " NF-e

N° 0000040834
DATA DE REC'5BIMENTO IDENTIFICAÇAO E ASSINATUM DO RECEB ,

SERIE: 2
,_,..

DANFE
DOCUMENTOjLabcor aux'"ardaNo'a

FISCAL ELETRONIC,4

LABCOR LABomToRIos LTDA O- ENTàDA W .
l - SAÍDA CHAVE. DE ACESSO

AvSILVA LOBO 1670 N GRANADA N" 0000040834 3121 0419 3369 2400 0191 5500 2000 0408 3410 4!76 4812
BEI.O HORIZONTE MG - 3043 1-262 - Consulta de autenticidade no ponal nacional

Fone/Fax: «S 31 33131244 Série: 2 www.nfe.fazenda.gov.br/ponal
Página: 1/2 ou no site da Sefaz autorizada

NATUREZ.A DE OPEUÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE uso

Venda de produção do estabelecimento remetida anteriomente em con 131214108973251 12/04/2021 07:15:47
INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRjÇÃO ESTADU.AL DO smsT. TRIBWÁRIO CNPJ

0624217240014 19.336.924/0001-91
DESTINA TÁRIO&METENTE
NOMWRAZÃO SOC'IAL C:NPJ/C'PF DATA DA EMISSÃO

FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 12/04/2021
E1NDEREç"O BAIRRO/D1STWTO oA"rA DE sAÍDA/IIN"ruDA

Est DOS ALV~NGAS 1001 AssmcAo 12/'04/2021
cep Mmlcip[o fonwfax uf nscwção estadual hom de saída

09850-550 SAO BERNAmo DO CAMPO 112666-5400 SP 07:14:54

FATUM
0000M083L1 21.05.2G21 480,00

BASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE CÁLC ICMS ST \'ALOR ICMS ST VALOR ICMS DESON VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 480,00
VALOR DO FETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 480,00

TmNspoRTmoR l VOLUMES TmNspoRTADos
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANW PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

O - EMITENTE
endeeço Mmlciplo uf [NscmçÃo estadual

QUAmIDADE ESPÉCIE MARCA mMEUçÃo PESO BRWO PESO LÍQUIDO

O Caixa Labcor

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO
CÓdi® DESC:RIÇÃO ms PRODIJTOS l SERVIçOS NCM/SH CST CFOP WID. QTD. WIT. DESC. VLR TOTAL BC ICMS 4R ICMS VLR IPI ALIQ. ALIQ.

ICMS IPI

297918 Posição: 000 PATCH ORGANICO LABCOR PB 902 13980 6.11 PC. ),00 480,0000 0,00 480,® 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

5CM x 10CM LPA Código MS: 10171250021

LPA001087 10/07/2023

Rogério ' í
í R ' l '"". mos-'C IL/04(2L S'P'",Í,-'" : '" i"

CÁLCULO DO ISSQN
NSCRIÇÀO Mm[clpAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCWO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

03278480017

DADOS ADICIONAIS
NFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

ISENÇÃO DE ICMS CONFORME CONVÊNIO ICMS 01/99 PRORROGADO PELO CONV. 49/2017

Após vencimento incidirão: Multa 2'/0 e Jums 0,033°/n a.d.e perdem descontos negoc.
O não recebimento do boleto não exime o destinatáho da nota n$ca] de suas rcsponsabilidades com o
pagamento, inclusive taxw, juros e demais encargos.
SIMPLES FATURAMENTO DE MERCADORIA ANTERIORMENTE CONSIGNADA
Despesa realizada com base no C. Gesüo SS n" 001/18 com a PMSBC Ordem de compm: 97H8 Dados
Bancários: Banco BRADESCO 237 Agência: 3370-7 Conta Cowente: 10.914-2 Aviso Cimrgia: 3908 19
Valor apmximado dos tnbutos - fonte IBPT RS 106,56 Medico: DANIEL PERES GUIMARAES Paciente:
ISABELLE SOUZA BERNARDI cmHA Convenio: SUS Data Utilizacao: 02/04/2021 , Nota Fiscal

~:

31210419336924000191550020000408341041764812

Página: 2308
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l RECEBEMOS DE LABCOR LABORATÓRIOS LTDA OS PRODUTOS/SERVIÇOS CON WES DA NOTA F " A mDjcADA AO LADO NF+
,., S Q ' 'l

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSWATURA DO RECEBE

EDIATRIA N° 0000040885

SÉRIE: 2

DANFE
DOCUMENTO' 'Labmí ^U"'"^' "^ NO'A

' ' 'f."g FISCAL ELETRÔNICA _ _
LABCOR LABORATORIOS LTDA O- ENTRADA W . """"" "" " " "

l - SAÍDA CHAVE DE AC:ESSO
AvSILVA LOBO 1670 h' GRA,YADA N° 0000040885 3121 0419 3369 2400 0191 5500 2000 0408 8514 1820 8417

BELO HOWZONTE MG - 3043 1-262 - Consulta de autenticidade no pona! nacional
Fone/Fax: «S 31 33131244 Série: 2 www.nfe.fazenda.gov.br/ponal

' Página: 1/2 ou no site da Sefaz autohzada

NATUEZA DE OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE uso

Venda de produção do estabelecimento remetida mteriomente em con 131214115079174 15/04/2021 12:24:59
INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBWÁRIO CNPJ

0624217240014 19.336.924/0001-91
DEsTINATÁwomEMETENTL'
NOMHRAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSÃO

FmDAcAo DO ABC 57.571.275/0017-60 15/04/2021
ENDEREÇO BAIRRo/D[sTRI"ro DATA DE SAÍDA/ENTRA[)A

Est DOS ALVAENGAS 1001 AssmcAo 15/04/2021
CEP MWICÍPIO FONE/FAX UF IK'SCRIÇÃO ESTADUAL HORA DE SAÍDA

09850-550 SAO BEm=o DO CAMPO 112666-5400 SP 12:24:50

FATUm
0000¥0885-1 21.05.2021 480,00

BASE DE CÁLCULO DE ICMS VALOR DO 1CNfS BASE CÁLC ICMS ST VALOR ICMS ST VALOR ICMS DESON VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 480,00
VALOR DO FKTE VALOR DO SEC,URO DESCONTO OWMS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA K'OTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 480,00

TmNspoRTADoR l VOLUMES TmNspoRTADos
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANn PLACA DO VEÍCWO UF WPJ/CPF

O - EMITENTE
EK'DEREÇO Mm[cip[o UF INSCRIÇÃO ESTADU.AL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA mMEUçÃo PESO BRWO PESO LÍQUIDO

O Caixa Labcor

DADOS DO PRODUTO /SERWÇO
CÓDI(;O DESCRIÇÃO ms PRODWOS l SERVIçOS NCM/SH CST CFOP WID. QTD. VLR. UNIT. DESC VLR TOTAL BC ICMS VLR ICMS VLR IPI ALIQ. ALIQ.

ICMS IPI

297918 Posição: 000 PATCH ORGANICO LABCOR PB 90213980 6.11 PC. !,00 480,0000 O,® 480,00 O,® 0.00 0,00 0,00 0,00

5CM x 10CM LPA CÓdigo MS: l017l25002l

LPA001093 14/1 1/2023

f '

Rogério l Rc f" e mos
Supe iso i tica

"""" " Lslo CH

CÁLCULO DO ISSQN
INSCWÇÃO MNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN V4OR DO ISSQN

03278480017

DADOS mIcIoNAIs
NFORMAÇÕES coMpLERmAREs RESERVADO AO Fysco

ISENÇÃO DE ICMS CONFORME CONVÊNIO ICMS 01/99 PRORROGADO PELO CONV. 49nol7
Após vencimento incidirão: MulW 2°/0 e Juros 0,033'/o a.d.e perdem descontos negoc.
O não recebimento do boleto não exime o destinatário da nota nscal de suas responsabilidades com o
pagamento, inclusive taxas, juros e demais encargos.
SIMPLES FATURAMENTO DE MERCADORIA ANTERIORMENTE CONSIGNADA
Despesa realizada com base no C. Gesüo SS n" 001/18 com a PMSBC Ordem de compm:97855 Aviso
ciwrgia: 391007 Dados bancáhos: Banco BUDESCO 237 Agência: 3370-7 ConW Cowente: 10.914-2
Valor aproximado dos mbutos - fonte IBPT RS 106,56 Medico: DANIEL PERES GUIMARAES Paciente:
THEO DE FREITAS DIOGO Convenio: SUS Data Utilizacao: 12/04n021 , Nota Fiscal Relacionada :

31210419336924000191550020000408851418208417

Página: 2309


