" DANFE-..

-}~ ko mscar
_° ELETRONICK

A% SA[DA
2 ENTRADA [

[N° 000 205 (}04

Ind Com de Produtos
Cirargicos e Hospitalares Elrell

Av. Henry Ford, 7158 - Pg. daMooca . [T
CEP 031062050 - SA0 Padlo - SP

- Documenln Auxﬂmr da

|.I|l: lII ;| |

JURHITY I

KA TUREZA DA OPERACAQ

| vENDAS

L -_13521 401 9754349

Tl {11} 2174 2222 |5ERmEs 00 - www Tife. fazenda dov. br,-'portal ou no siteda Sefaz Autorlzadora
wwwmedlhutf_ae cOn. br . a1 de 1.--—"" - “_A — e T ) e T

- PROTDCDLO DE AUTOR]ZACAO DE USO T

02!09!2021 10 58: 11

INSERICAQ ESTADUAL

: '1-09“@7-1*5‘57 118

’ 'Nsca ST, Dosuasr TP.!BUTAR[U_

ENP

48.939. 276i0001 66

DESHNATAR-‘OMEMETENTE ) - e e
NMOALERALAD \{X’IAL._ o CNPJ.-’CPF — - - DATA_QE-;__EME,SAO
FUND. ABC - HOSPITAL DE CLINICAS 57.571, 275!0017-60 — - 02/09/2021

" |enpERECO o R e BA[RRDJD[S’I‘RJTO L -cep' g AT DE SAIDA/ENTRADA
Estrada DOS- ALVARENGAS 1001 . -~ ASSUNCAO. — | gogso.sse | B2 SET. 201 |
“ Isipactpio f EN mscmmossrwu,u, '_' - |noradEsaoa
SAO BERNARDO DO C y ) - O s ISENTO - - N

FATURA  _ - '_T':_'. ' - - N
1- RS&?IS(I&I&ZOII)! (\\0\/

CALCULG DG IMPOSTO - - N
BASE DE CALCULO DO.ICMS va_wn DOCMS - " |vaLon DO 1cMS SUBSTITUIGAD - 'vuon'ro'mwospaonu-ro; .

6715 | 7 12,09 '.T:_ : . 0 oo l--- 0 . 0,00 67,15

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD B T oums DESPESAS Acassomas VALORDO P ‘ VALOR TOTAL DA NOTA %

0,00 000] AT X1 (] SR 0,00 ' - 0,00 67,15

TRANSPORTADORVOLUMES TRANSPORTADUS T T L - - ] e )

RAZAU SOUIAL o B _ (0 . copieo ANTF  |pLacapoveicwo | yr | cweiers
MEDI HOUSE IND. COMI. PRODS. CIR. HOSP. EIRELL.. T B- 'l"ﬁinsi}.?p];’{]prio Remetente, | DRH5C75 5P |48.939.276/0001-66

- |ENDEREGO o - MuNICPIO” ) | urF INSCRIGAO ESTADUAL
%+ |Av.HENRY FORD, 1158 SAQ PAULO 8P |109.871.557.118

QUANTIDADE B CELEEEE Jmarca NUMERACAD PES0 BRUTO PESO LiQUIDG
4 P -+ WWolume(s) o
DADOS DO PROBUTL MSERVICO -

o : . . . VALOR YALOR Pt . VALOR | ALIQ. Janog
o .cun. pnonu_m anccho DO PRDDUTO.'SER\"]CD News | oosT | crer bounin: QTo. - UNITARIO TOTAL BCICMS | YALOR ICMS "l u:!_us 1PL
E Campo Gper MH 10x69 Est RX c/05-un. 300590?0\ 000 s101° . PCT o] 3950000 67,15 67,15 12,08 000 18,00 Jo00

I 4] ZIDTUJ? Qt lTPC‘T F'b Al P

170V _ ?j
v

DADO!; DOISSON.

TERMO D_E RECE

presen

yedem o 5e) material(is)

e nota _

Un.dade e i
'v'ISt ¥

INSL‘R!CAO MUMCIP&L

_VALOR DO 15

0,00

SON

M&M\

INFURAM(.G."_‘: c‘ow:_sm.wam .

Jictas por ahq 19%= Base RI67, is, Valor R$1Z. 09 i \"'nlur Apmmmado dos Tnbums (Lel A 74 1y l\s 9 BF dernl ¢ RS 12 0 I:stadua1 Fonte ;]
LT [sem;go do [P1. conf, art: 341, mc:su X do RIPI, ™, Local ¢ Entrega : RUA. PAULO COPPINI W3S . S0C., DLSIILSH reulizada com base no -
C Gcstao SS R UOIJLE com a PMSRE™ ORDEM DE COMBRA N° 102215 IC\-'IS sem bubsl Fnb ane R$67 !5 \ alur R§ i2 a9 Pedldo 184345 [ -

- RESER¥ABO AQ mm,._ .




7| Bocumsento Avsillar 4]

|- wera miscil, "'_
. ;ELETRONICA -—

- - | G00.202.996
- [sERiE 0o

|III

-7Consulta de autentu:ldade no portal nadonal da NF— T
o www nfe fazenda gov br!gorta ou no sne da Sefaz Autorlzadora

T NATUREZADAOPERA(;AD " T ;. - PROTDCDLO DE AUTURIZACAO_DEUS(; .._ﬁ' T
| VENDAS -~ -135211019408047. - 02!0912021 10 10 11 """ .
r\f\_‘nmq‘ib ESTADUAL i -« ~| bischesT. DQSUBST TR[BUTAPJO o CHPT -
- ' - - 48, 939 276;"0001-66 -
DEST:NATAR:MEMETENTE : - - o~ ) -
NOMERIZFOSUCIL T " - o - o L'CFF _'f-.--—- - LT . DRTA_J?F:EMﬁS_‘!‘Q .
FUND, ABC HOSPITAL DE CLINICAS - wee T - 57_.5'71_‘.27511'0_017-60. o - 028972021
. |EnvEreco - e e BAIRRO/DISTRITO B i | S " |pATA DE SAIDAENTRADA
" - | Estrada DOS ALVARENGAS woi i~ ASSUNCAO ] oosse-sso -1 02 SET Zﬂﬂ
MUNICIPIO = ..-: S | - mscmc'.ias.smouu T W HomA DE Saio
SAO BERNARDO DO CAMP ey - |.ISENTQ -.77 "~
FATURA . -~ - ‘I S

1-R% 5820.00 (16- 10—2021)!’ NV
{\ \S /

CALCULO DO IMPOSTO ~ = - _ - z
HASE DE CALCULD DO ICMS ’ W\LOR DOICMS .- . T BASE DE.CALCULODOICMS SUBsr : vALmi_DO-ICMs suasj'nmf:',&o | YALOR TOTAL DOS PRODUTOS
5.820,00 T 1.04760 ) —- o 6,00 | 5.820,00
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NATUREZA DA OFERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE LSO
5102 YENDAS MERC ADQUIR TERC (DENTRO DO ESTADO) } 135211080894046 16/09/2021 15:12:57 ]
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140203604118 . 231.586.413/0001-03
BESTTNATARTOREMETENTE 4 F .
NOME/RAZAD SOCIAL \;‘U CFE/CNE DATA D4 EMISSAD
FUNDACAO DO ABC g‘\{b 57.571.275/0017-60G 16/09/2021
ENDERECD BAIRRO/DISTRITD DATA DA ENTRADASATDA
EST DOS ALVARENGAS, 1001 BAJIRRO ALVARENGA 09850550 16/09/2021
MUNICIPIO FONE/FAX 3 INSCRIGAQ ESTADUAL JHORA DA ENTRADA/SAIDA
SAO BERNARDO DO CAMPO 1143531504 8P 15:04:00
FATURADUPLICATA
rat n” 1878 / Valor Orig, : 64,00/ Valor Lig. : 64,00 Dup. o® 001 Venc.: 16/9/2021 , Valor:64,00 ]
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BASE DL CALCULO NG ICMS VALOR DO [CMS DASE DE CALCULE DO [CMS ST VALOPR DO ICMS 5T VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
64,00 11,52 0,00 0,00 64,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURGC DESCONTD OUTRAS DESPESAS VALDR DO [FT VALOR TOTAL Da NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 64,00
TRANSFORTADORVOLUMES TRANSPORTADOS
RAFAD SOCIAL FRETE POR CONTA CAONGD ANTT l'LAL‘A L VEICULG UF (’NPM‘PF
QUICK DELIVERY SACQ PAULO ENTREGAS RAPIDAS DE ENCOMENDAS 0 - Remetente 14.539,546/0001-20
EMDERECG MURICIFIG INSC ng.&o ESTADLIAL
R CAIAPOS, 242 SAOQ PAULO SP ISENTO
GQUANTIDADE ESPECIF MARCA PESC BRUTO PESO LIQUIDD
1 X
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[ oD DESCRICAQ DOS PRODUTOS NewssH] esT | cFop|un| @rp | MU pese | 2ER 1 BCC ] LR dvir e | RLIQIALTR
| Bl1O- BRACADEIRA NEOWATAL DESCARTAVEL 2 VIAS NO5 - B10-1029MD L
1025MD | AIH20T QO3ERGA9 | 006 | 5102 | UN 2,00 32,00 0,00 64,00 64,00 11,52 0,00 18,00 0,00 ]
pASBC : .
&'? RECEBIMENTO o J
rery0 OF RCEAMEND,
arehl & nota
® diser |m|ndd05 na pfeseme '
, ~1n
s VT SET TR
e Ml
PWOME . @7:—-__(2%__——-———"
| 74 F— }
DA D
s o
CALCULO DO 188N 56/\«\ Q & )Q\VVQ fon -EOF T A—Q
lNSCRlCRG MLUNICIPAL IV.'\LOR TOTAL POS SERVICOR [HASE DE CALCULO DD ISE0QN VALOR DO {SSON
DADNS ADICHMNAIR
INFORMAGOES COMPLEMENTARLS RESERVADQ AQ FISCO
Pedidos N 1878
Oedem de Compra 88350

DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTATOQ DE GESTAO 55 NI012018,
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INSCRICAD ESTADUAL TNSCRICAD ESTADUAL DO SUBST. TRIB, CNET
140203604118 23.586,413/0001-03
DESTTNATARICWREMETENTE
NOMERAZAD SOCIAL ) CPFACME DATA DA EMISSA0
FUNDACAO DO ABC ' 57.571.275/0017-60 16/09/2021
ENBERECD BAIRRODISTRITO cop DATA DA ENTRADA/SAIDA
EST DOS ALVARENGAS, 1001 BAIRRO ALVARENGA 19850550 16/09/2021
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRIGAC ESTADUAL HORA Dit ENTRADA/SAIDA
SAO BERNARDO DO CAMPO 1143531500 SP 15:58:00
FATURADLFLICATA, . P
Fatu®:1876/ Valor Orig, : 1.571,00 / Valor Lig. : 1.971,00 Dup. n*: 00) ,Venc.: 61672021 , Valor:$85,50 % i - \ ‘ﬁfr :
Fat a® ;1876 / Valor Crigr, : 1.971,00/ Valer Lig. : 1.971,00 Dup. o°: 002 Venc.. 341042021 , Valor:985,50 _ :‘::‘7 ﬂ ?’[p ( “‘? g
CALUULE DO IMPOSTO - -
BASE DE CALCULG DO 1CMS VALOR DO 10MS BASE DE CALCULG DO ICMS 5T VALOR DO [CMS 5T VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.971,00 354,78 0,00 0,00 1.971,00
VALOR DO FRETE VALOR DU SEGTIRG DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IFI WALOFR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.971,00
TRANSPORTADORAVYOLUMES TRANSPORTADOS
KAZAD SOTIAL FRETE, PO, CONTA CODICD A4TT rLacapavElcLLo || OF CNFLCER
QUICK DELIVERY SAQ PAULO ENTREGAS RAPIDAS DE ENCOMENDAS |[ 0 - Remetente ] 14.539.546/0001-20
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—_— DESCRICAO DOS PRODUTOS NCMSH €ST |CFOP[UND| QTD | o8 | peEsc | kR 1 BE | VIR i pr |ALIQ AITI;'IQ]
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21204071798, 2120401799, 2120411500 :
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7 DANFE i
MENTD
_ 4 PHDBLUATS QuivcOs FARMACRUTICOS LTOA, 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO ™
CRISTALIA PROD. QUAN. FARMACEUTICOS LTDA 1-5AlDA m 3521 0844 7346 7100 0151 5501 0003 0572 6818 5164 7131
ikt gty bt -FAZ ECRISTALIA N°3057268 FL 1/ 1 Consnlta de autenticidade no portal nacipnal da NF-e
{19¥28439500 - istalin.com.br . i o
worw eristlin.co SERIE 10 wivwr.nfe fazenda gov brfportal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
5.101__ VENDA DE PRODUTO C, M 135210954657222  19/08/2021 09:02:57
INSCRIGAQ ESTADUAL INSCR. EST. SUBRS. TRIBUTARIO CHF]
374007758117 44,734 671/0001-51
BESTINATARIOMEMETENTE
NOME  RAZAO CNPY/CPE DATA DA BMISSAO
COMP HOSPIT MUN SAOQ BERNARDQ DO CAMPO (649 - 5103119E) 57.571.275/00] 7-6Q 19/08/2021
ENDERECC BAIRRG / DISTRITO CEF DATA DA ENTRDASATDA
EST DOS ALVARENGAS, 1001 ALVARENGA b (09850-550 194082021
MUNTCIM O ’ I FONEJ FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAfDA
SAO BERNARDO DO CAMED 4 0151143531500 5P ISENTO 18:00:00
FATURA/DUPLICATA Ny
FATURADUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC, VENCIMENTO YALOR FATURADUPLIC. VENCIMENTO VALOR
3057268/01 221072021 12,600,00
CALCULO DI IMPOEIO
BASE DE CALCULG DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCLULO DO ICHMS 5T VALOR DO ICMS SUBSTITUTC VALOR TOTAL DOS FRODUTOS
12.600,00 2.268,00 0,00 0,00 12.600,00
VALOR DO FRETE VALGR DO SEGURO YALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IP] WALOR TOTAL Da HOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12.600,00
BLOCO TRANSPORTADOR { VOLUMES = ™
NOME / RAZAG SOCTAL FRETE FOR CONTA CODIGO ANTT PLACA B0 VEICULC |UF CNPJ
QUALITY T_RANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS LTDA. 0 — Emitente 06.321.409/0007-81
ENDERECO MUNICLPIO ur INSCRICAQ FSTADUAL
ESTRADA MUNICIPAL JOSE SEDANG 854 CAMPINAS SP T955494741 11
QUANTIDADE ESFECIE MARCA HWUMERQO PESC BRUTOD PESQ LIQUIDO
1 CAIXA(S) 6,000 6,000
PADOCS DOS PRODUTOS { SERVICOS
CODIGO DESCRICAC PRODUTD/ SERVICO WWCM [ SH|CST |CFOP| UN | QUANT. VALOR VALOR B.CALC. VALOR | vaLOoR | ALIQUOTA
UNIT.ARS TOTAL He¥ ) IG5 r1 s | IrT
54,1640 BACTOMAX 200myg Po Liof. Inj.-10fa.+10amp.dil XImL - LisPO [3004.20.99 oon [ 5101 [CX 10,0000 420,0000 12,600, 12.600,00 22680 0,00] 18,00 000
5 - Trib aprox RS; 1.694,70 Federal e 1.312,(40 Estadus] Fonle: IBPT
@ fempresometra.ca §15C76. .
k & . Lote: 21060505 - Quek: 36,6000 Val: 06/2024 s
- ~
CALCULD DO ISSON
INSCRIGAD MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULD DO ISSON VALOR DO JSSON
2562 0,00 0,00 0,00
DALOS ADICIONALS Z
LOCAL DY, ENTREGA | KESERYADD AQ FISCO
/ ., -
) .
INFOMAGHES COMPLEMENTARES \ ChM"‘BC \M NT
Ped: 5103119E - Rep: 12208 ~Prod. Lista Positiva: 12,600,00 - NE: 610560 -0C 99115 - DESPESA REALIZADA COM DASE NO MO E RECEB ) '.[\s‘
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NTEIRQ BEL TRAMML- CRM 120147-SP - Trib sprox RS: 1.694,70 Federal ¢ 1,.512,00 Estacwal Fonle: 1BFT/empresometra.com i em ordem @ nte not3
Jor 115C76. Transp. Redespa:Quality Transportes e Entrogas Rnsidas Lida, CPF/CNPLO6.321 40%0007-81 INS. ESTADUAL: 755 Recebl €N dos na p rese
549474111 - POLETO DISPONIVEL NO DDA do seu banco, OU INSTR. DEPOS.: Banco ltau $/A {34 13-AG: 00001 L- C/C 0000 discrimind
100620 COTIDENT.: NR. CNPI{SEM PONTUACAQC) OU INSTR. DEPOS.: Banco do Brasi] /A (L J-AG: 0051152 CAC 0
4O00I014-1 CODIDENT.: 000649-1 . 8¢ prefenir, soliciiar o baleto pelo e-mail; cobranca beleto@icristalia.com. b
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TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI DANFE

Rua BACKER, 89 da Nota Fiscal
Eletronica
CAMBUCI Saida: 1 CHAVE DE ACESSO
Entrada: 0 ! 3521 0704 1246 6900 0146 5500 2000 0628 7813 3976 80
SAO PAULO
Fle 4. 41 d dad | ional da NF-
i Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
23 (1) 33994482 01541000 N 62878 www.nfe.fazenda.gov.br ou no site da Sefaz Autorizador.
Série: 2
NATUREZA DA OPERACAOQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA m 135210762871150 07/07/2021 09:55:45
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ
116027517110 04.124.669/0001-46
ESTINATARIO/REMETENTE
goirr;‘:um?)Rslocmf CNPJ/CPF DATA DA EMISSA0
FUNDACAOQ DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60 07-07-2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADASS,
EST. dos Alvarengas, 1001 ASSUNCAQ 09.850-550
MUNICIPIO FONEFAX UF INDICADOR IE INSCRICAO ESTADUAL HORA DA ENTRADASS,
SAO BERNARDO DO CAMPO (11)4353-1864 SP_|9-Nido Contribuinte
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
[NOME/RAZAQ SOCIAL CNPJ/CPF INSCRICAO ESTADUAL
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
Rua Paulo Coppini, 35 Portao 2 - Rua Lateral do HC ASSUNCAO 09.850-655
MUNICIPIO | UF FONE/FAX
SAO BERNARDO DO CAMPO SP (11)4353-1864
FATURA i
[NUMERO 5 VALOR ORIGINAL VALOR DO DESCONTO VALOR LIQUIDO
62878 0/ ( % 178,20 0,00 178
DUPLICATAS
Numero Vencimento Valor Nimero Vencimento Valor N Venci Valor Niimero Vencimento Valor
001 D=2 | 178,20 P e g e ks —_— -
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DE ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
178,20 32,08 0,00 0,00 165,
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS [VALOR DO IP] VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 13,20 178,.
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA [CODIGO ANTT PLACA VEICULO[UF  [CNPJ/CPF
TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI 0 - Emitente 04.124.669/0001-46
ENDERECO MUNICIPIO UF  |INSCRICAO ESTADUAL
Rua BACKER, 89 - CAMBUCI SAO PAULO SP [116027517110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
| CX 1,000 1,00
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
COD. PROD. DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | CST |CFOP[UNID| QTD, | VLR.UNIT. VLRTOTAL | BCICMS | VLRICMS | VLR.IPI I’éﬂs UO—T,‘;‘TS
002814 VESSEL LOOPS CARDACO VASCULAR - COR |90189099 | 100 T3105 T PAR 5,00 33,00 16500/ 17820 3208 13,20 18.00] 80
BRANCO 1X406MM (PCT C/2) - COD. FAB.: PN g B
kqgt‘ }) 011014PBX Lote: 183050 Quantidade: 5 Validade:
9. [01/01/2024 L
# i
N © =
Qz'. Y B :; %Q LS o m o~
' D De NOPRUDRED a1
©, o N =200 DE RECEBiiT T

~Recebi em ordem o(os) materiyii,-)

discriminados Na presente not,y
. 20 i I e - /

v,

DADOS ADICID(IS . el

N -y

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES ADO AGFIScE v £3f | /
OC: 99281 - PROG. 07/07. NO. VENCIMENTO FAVOR CREDITAR BANC SIL SA AG. . ;
€/C SBBZ-2. DESPESA REALIZADA COM BASE NO C. GESTAO S§ n 00T718 coM A PMSBC.fedido: !
055442, Rua Paulo Coppini. 35 - Portao 2 - Rua Lateral do HC. - ASSUNCAD. 09850-655. RE: B——
SO BERNARDO DO CAMPO - SP. Valor aprox. dos tributos: RS 38,50 Federal, RS 21,95  Unlibiges e
Estadual, Fonte: IBPT/empresometro.com.br (11READ) . Nr. pedido do cliente: 98281 — ; "\\_‘
VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: RS 58, 45 (Lei da Transparéncia - 12.741/12) IS i

PR i

powered by [%J alterdat¢
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Temaruavo NUOrTIALAKES EIRELIL

DANFE

Rua BACKER, 89 da Nota Fiscal

Documento auxiliar

T~

CHAVE DE ACESSO
3521 0704 1246 6900 0146 5500 2000 0636 6315 3800 5153

L Eletronica
' CAMBUCI i ’
Entrada: 0
SAO PAULO
FL 1 /1
sp (11) 3399-4482 01.541-000 N°: 63663
Série; 2

cHm)

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
www.nfe.fazenda.gov.br ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAQ

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
135210830941301 22/07/2021 16:45-33

VENDA

INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ :

116027517110 I 04.124.669/0001-46
DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA DA EMISSAO
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60 22-07-2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
EST. dos Alvarengas, 1001 ASSUNCAO 09.850-550

MUNICIPIO FONE/FAX UF INDICADOR [E INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA ENTRADA/SAIDA
SAO BERNARDO DO CAMPO (11)4353-1864 SP |9-Nio Contribuinte

INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA

NOME/RAZAO SOCIAL CNPI/CPF INSCRICAO ESTADUAL
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
Rua Paulo Coppini, 35 Portao 2 - Rua Lateral do HC ASSUNCAO 09.850-655
MUNICIPIO UF FONE/FAX
|§A0 BERNARDO DO CAMPO SP (11)4353-1864
FATURA Pra—
NUMERO ; VALOR ORIGINAL VALOR DO DESCONTO VALOR LIQUIDO
63663 Q’bl@@ ( O‘g ) | 128,00 0,00 st,gl
DUPLICATAS el
Numero Vencimento Valor Nii Vi Valor MNimero Vencimento Valor Niimero Vencimento Valor
001 D5e092024= 12800 [ . : = ‘ " T e ’ ............ - ]
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DE ICMS 5T VALOR DO ICMS §T VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
128,00 23,04 0,00 0,00 128,00
B_OR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO IOUTRAS DESP. ACESSORIAS [VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,{]0[ 1 28@]
TRANSPORTADORNOLUM ES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA |CODIGO ANTT PLACA VEICULO[UF _ |CNPI/CPF
TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI 0 - Emitente 04.124.669/0001-46
ENDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRICAO ESTADUAL
Rua BACKER, 89 - CAMBUC] SAO PAULO 116027517110
QUANTIDADE ESPECIE JMARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
I cX l 1,000 1,000]
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
B‘)D_ PROD, DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | CST |CFOP|UNID| QTD, | vLRUNIT VLRTOTAL | BCICMS | ViRicMs | VLR 1Pt I'ék{'s UOTI;IS
MASCARA LARINGEA LMA UNIQUE SIZE T3 UN 1,00 32,00
002}3 \ USOUNICO - COD. FaB oo QUE 90183929 [ 100 |s102 2 128,00 128,00 2304 o0,00{ 1800 000
y PDAERB Quantidade: 4 Fabricacao: 01/04/2019
[\ Validade: 28/04/2022
\. )‘ ¥ e — 4
CHMSBC
TERMO DE RECEBI O i
Recebi em ordem material(is)
disctirminydmng 73 presente nota
DADOS ADICIONAIS (/__,,.---- Data: 2 3 JLU!' QBZI B
Cer™

metro.com.br (11AEAD) . NE. 99720 -

: R$ 36,80 (Lei da Transpar

Estadual, Fonte: IBPT/empresol
VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS

pedido do cliente:
éncia - 12.741/12)

INFORMACOES COMPLEMENTARES PR RESERVADO/OFQA 0

\ liTg 4 ’

OC: 99720 - PROG. 23/07. MO VENCIMENTO FAVOR CREDITAR BANCO DO BRAgl)L @A nG. se53-% e Wil /P vy i -

C/C 8662-2. DESPESA REALIZADA COM BASE NO C. GESTAO SS n 001/18 COM A PMSEC. Pedido: 1= S—_— i Ty

056228. Rua Paulo Coppini. 35 - Portao 2 - Rua Lateral do HC. - ASSUNCAO. 09850-655 4 jn b é——-zé—;J Z

SA0 BERNARDO DO CAMPO - SP. Valor aprox. dos tributos: RS 19,78 Federal, RS 17,02 Vi T o - . . I
L i T . S

Ry e o i i

Vdiur 1 uan ot 1

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA

powered by [*J alterdatq
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I3A 1N iviaL, ESCRITORIO LTDA

RUA ELBA, 529

DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL

PPAINT 1L

IO

ELETRONICA

CHAVE DI ACESSO

Mainko Veho ?:Ez?it(;-;dﬂl 1 | 3521 0813 3284 0900 0183 5500 1000 1211 9910 $150 7135
sp
TEUFAX: 1120659100 N° 000.121.199 O I 7\ |11
i SERIE : 1 Pongrigi g gt et
FOLHA: 1del s

NATUREZA DA OPERACAQ

VENDA DE MERCADORIA C/ST.

CH

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
135210875699972 - 02/08/2021 15:14:35

(1)

INSCRICAQ ESTADUAL

147863901110

INSCRICAQ ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA

CNPJ

13.328.409/0001-83

o

DESTINATARIO/REMETENTE

NOMiERAZAD SOCIAL CNPICPF DATA DA EMISSAO

COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE S.B.C. 57.571.275/0017-60 [02/08/2021

ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDAJENTRADA

ESTRADA DOS ALVARENGAS, 1001 ASSUNCAO 09850-550 [02/08/2021

MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL  [HORA DE SAIDA

SAO BERNARDO DO CAMP (11)4353-1500 SpP 00:00:00

INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA

NOMI - RAZAO SOUIAL CNPI/ CPF INSCRIGAD ESTADUAL
57.571.275/0017-60

ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP

RUA PAULO COPPINI, 35 PORTAO 2 DOS CASA 09850-655

MUNICIPIO UF FONE / FAX

SAO BERNARDO DO CAMP SP

FATURA

Numero Data Veto  Valor
001 Fat89Y202= 8 694,00

2000 (94

\""-_/

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DE 1CMS VALOR DO ICMS

BASE DE

CALCULO ICMS ST

VALOR DO 1CMS SUBSTITUICAO

VALOK TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 8.694,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR APROX DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.013,53 8.694,00
TRANSPORTADOR/YOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC | UF CNPICPF
13A INFORMATICA E MAT DE ESCRITORIO LTDA 0 - Rem. 13.328.409/0001-83
ENDERELQ MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
RUA ELBA | 529 - VILA MOINHO VELHO SAO PAULO SP | 147863901110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
60 1.404,000 1.404,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
oD 3 - : NOM - . ; VALOR VALOR . ALIQUOTAS | VALOR APROX.
reib DESCRICAC DO PROUTOSERVICD gk CST | CROP| UNID. QUANT  UNITARIO TOTAL B.CALC. ICMS | VALOR ICMS | VALOR IPI T e [
RRTTIAT PAPEL SULF.A-4 75G BR ONE 500°LS | 48025610) 0 60 | 5405| PT 600,00 ) 14,49 8.604,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 201353
Voce pagou aproximadamente RS 970,25
de tributos federais RS 1.043,28 de wributos
estaduais RS 0,00 de tribulos municipais
DAS INFORMACOES COMPLEMENTARES
made Tributes RE = + 53 1 Media de Tributos 23, 16%) Fonte IRPT
¥ bate a Youreza RE 4,
L&/N8/202% B4 . CY TERMO REC[B'MENT’O
Recebi em/6rdem o(os) materiallis) -
discrimifiados na presente nota /
C\,"."— a B
- r‘q !J( rl
U Datat 03 ASO 2621
Home: /W ‘d o .
RE ffé?
/ JnAstar L
DADOS ADICIONAIS i -

NS COMPLEMENTARLS
PRA No 97120/2021 (CENTRO
53itd - DESPESA HEALIZA
018 LQMJ\T’T’SHC

i DISTRIBUICAD) - SC GOOOJ"’O

\,0'“" BASE NO CONTRATC DE
AJLD COPPINI (JRRDIR
DO CAMEQ - HORAR
N AS 16II0MIN.

M POSITO

BRASIL

RI:’SE?I-)O AQ |-'r5m 3

P

Data ¢ hora da impressdo:  02/08/2021 15:07:26

Valor Total (=):

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV

Desenvolvido por SOFT-IT - hitp://www.soft-it.com.br
456.435,00
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RECEBEMOS DE MNP, CUSTODIO COM. DE PROD. HOSPITALARES EIRELI OS5 PRODUTOS COMSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AD LADO N F_e
TA D ‘B“l‘MENTQ IFICAGRO E ASSINATURA DO R OR N? 000,091,189
DA > IDENT ECEBED P
L SERIE:1
M.N.P, CUSTODIO COM. DE PROD. DAN FE
£Ll Documento Auxiliar da
¥ HOSPITALARES EIR Nota Fiscal Eletrénica
0- ENTRADA
Rua alto Belo, 895 1 - SAIDA
vila Antonieta - So Paulo — 5P CHAVE DE ACESSO
CEP 03478-040 N° 000.031.163 3521 0703 4029 7900 0112 5500 1000 0311 6313 6113 0009
Telciih) dansam S SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
CHIY Fousn: v fazenda gov.brfporal
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USO
VENDAS 135210803095656 16/07/2021 10:39:16
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CHPJ
145646461110 03.402.979/0001-12
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL . CNPJ DATA DA EMISSAO
COMPLEXO HOSPITALAR SAO BERNARDO DO CAMPO 57.571.275/0017-60 16/07/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA salDA
ESTRADA DOS ALVERENGAS, 1001 ALVARENGA 09850-550
MUNICIFIO FONE | FAX UF INSCRIGAG ESTADUAL HORA DA SAIOR
SAO BERNARDO DO CAMPO (11) 4353-1500 SP ISENTO
FATURA [ DUPLICATA
31163 130972077 1.860,00 {‘{%7 e ‘l'_'! Q l
/2 : |
CALCULO DO IMPOSTO =
BASE DE CALC. DOICMS | VALOR DO ICMS BASE DE CALC ICMS S.T. VALOR DO ICMS 5.T. VALOR IMP. IMPORTAGAO VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12,09 1.860,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR DA COFINS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 55,80 1.860,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA VEICULO UF CNPJ | CPF
M.N.P CUSTODIO COMERCIO DE PRODUTOS HOSP e 9] 03.402.979 /0001 -12
ENDEREGO M..!\uclmo UF INSCRIGAD ESTADUAL
RUA ALTO BELO, 895 SAO PAULO SP 145646461110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LiQuino
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
cODIGO DESCRIGAC DO PRODUTOS / SERVICOS MNCMISH CST | CFOP| UNID. | QUANTIDADE VALOR VALOR B. CALC. VALOR VALOR ALIG | ALIQ
PRODUTO UNITARIO TOTAL ICMS IcMs ] IcMs | 1Pl
018661 DOSADOR ORAL 3 ML (ADVANTIVE) 90183999 | 040 | 5102| unp 6.000,0000 n.awooounon“ 1.860,00 0.00 0,00 00o| o00| 000
LT,0020200630 QT 6.000,000 VAL 30/08/2025
— ~_
ok A0 ANOg
A G : MNP
(11) 2082-8301 :
CHMPBBC
TERMIO DE RECEBIME
Recebi em orde 10 y
discrimfinados maf 05} Matgriaiis) -
ados nal presente|nota /
; : “ ] "
Hajgtﬁfrm)c Pata: iny 26
il i - b e Ly
Sujpery r‘:(e togistica hﬁome:___ “bzhH
0~ e T gre—t—1.
h v ]
Jnftada: | K"“——'-"—
Vista.___ | Hi“‘““—

CALCULO DO ISSQN )

INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSON
INFORMAGOES COMPLEMENTARES / RESERVADO AQ FISCO

*I* OC: 100949 4 " Fg

DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAQ SS N°001/2018 COM A PMSBG A

ENTREGA: RUA PAULO COPPIMI - N° 35 - PORTAQ 2 */* NiPedido: 18534

Pagina: 3212



Documento auxiliar
Rua BACKER, 89 da Nota Fiscal
Eletronica
CAMBUCI Saida: 1
: 1
r,/ Entrada: 0

SAO PAULO

FL 1 /1
SP (11) 3399-4482 01.541-000 N°: 63546

Série: 2

CHAVE DE ACESSO

3521 0704 1246 6900 0146 5500 2000 0635 4614 4161 3373

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov br ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAOD A

VENDA

PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
135210823276625 21/07/2021 10:48:59

/A
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA

116027517110

CNPJ
04.124.669/0001-46

DESTINATARIO/REMETENTE

NOMEMRAZAO SOCIAL CMNPJCPF DATA DA EMISSAO
FUNDACAQO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60 21-07-2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
EST. dos Alvarengas, 1001 ASSUNCAQO 09.850-550

MUNICIPIO FONE/FAX UF INDICADOR IE INSCRICAO ESTADUAL HORA DA ENTRADASAIDA
SAO BERNARDO DO CAMPO (11)4353-1864 SP |9-Nio Contribuinte

INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA

NOME/RAZAQ SOCIAL
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC

CNPJ/CPF
57.571.275/0017-60

INSCRICAO ESTADUAL

ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
Rua Paulo Coppini, 35 Portao 2 - Rua Lateral do HC ASSUNCAO 09.850-655
MUNICIPIO UF FONE/FAX
SAO BERNARDO DO CAMPO SP (11)4353-1864
FATURA
NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DO DESCONTO VALOR LIQUIDO
63546 i 3.060,00 0,00 3.060,0(
DUPLICATAS eV

Numero Vencimento Valor MNumero Vencimento Valor Numero Vencimento Valor Mumero Vencimento Valor

001 _19:09-202 ,I, 306000 | @0 o——— @ e s | s s s |0 smems speess =

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DE ICMS ST

VALOR DO ICMS 5T

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

3.060,00 550,80 0,00 0,00 3.060,0C
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS |VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.060,0C
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA [CODIGO ANTT PLACA VEICULO|UF  [CNPJ/CPF
TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI 0 - Emitente 04.124.669/0001-46
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAD ESTADUAL
Rua BACKER, 89 - CAMBUCI SAO PAULO SP [116027517110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDOD
| CXS 6,000 6,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
COD. PROD. DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | CST |CFOP|UNID| QTD. | VLR.UNIT. | VLR TOTAL | BCICMS | VLRICMS | VLR.IPI |2|1:115 OTI;‘IS
001059 CANETA ELETROCIRURGICA DESCARTAVEL  |gg189021 | 200 |s102| PC 200,00 15,30 3,060,000 306000 550,80 0,00/ 18.00| 000
C)/ 3{ C/ TIP CLEANER - COD.FAB.: 80307TC Lote:
C]’\_a 1938 Quantidade: 200 Validade: 'mwzozz
CHMSBC
i
Raf TERMO OE RECEDY ’iENTU‘I 9
i Recak! ritem ofos) material(i
/ Supef\f = ’(fiibﬁ'l'il'i dos na prefﬂrﬂc nota
| 1
DADOS ADICIONAIS / Data: JJL/?UJ
INFORMACOES COMPLEMENTARES ! RESERVADO AO FISCO —_é%’ﬁ :
PEDIDO: 170074292 - OC: 99082 - prog. 19/07. NO VENCIMENTO FAVOR CREDITAR BANCO DO HNOMe e oo “:‘7;.:/,‘,_
BRASIL SA AG. 5853-X C/C 8662-2, DESPESA REALIZADA COM BASE NOQ C. GESTAO SS n 001/18 = [+ | o
COM A PMSBC. Pedido: 054209. Rua Paulo Coppini. 35 - Portao 2 - Rua Lateral do HC. - : SRR Py -
ASSUHNCAO. 09850-655. SARO BERMARDO DO CAMPO - SP. Valor aprox. dos tributos: RS Jn i -
1.121,49 Federal, R$ 406,98 Estadual, Fonte: IBPT/empresometro.com.br (11AEAD). Nr. L 4 & TRmommpm—
pedido do cliente: 99082 - VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: RS 1.528,47 (Lei da
Transparéncia - 12.741/12)

powered by [}@ alterdatc

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV
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1 ELNU4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI DANFE : M 14D -
Documento auxiliar ' m m ‘m l "”I
Rua BACKER, 89 da Nota Fiscal
Eletronica
CAMBUCI Saida: 1 CHAVE DE ACESSO
Entrada: 0 : 3521 0704 1246 6900 0146 5500 2000 0636 8415 5399 4502
SAO PAULO
=Ly icidad I ional da NF
= Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
SP (11) 3399-4482 0L341-000 N® 63684 www.nfe.fazenda.gov.br ou no site da Sefaz Autorizadora
Série: 2
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAOD DE USO
VENDA 135210833571608 23/07/2021 09:31:37
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ
116027517110 04.124.669/0001-46
DESTINAT/\RIOIREMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPI/CPF DATA DA EMISSAD
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60 23-07-2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAID,
EST. dos Alvarengas, 1001 ASSUNCAQ 09.850-550
MUNICIPIO FONE/FAX UF INDICADOR IE ’INSCR!CAO ESTADUAL HORA DA ENTRADASAID:
SAO BERNARDO DO CAMPO (11)4353-1864 ' SP_|9-Nio Contribuinte
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZAO SOCIAL [cmpm:pp INSCRICAQ ESTADUAL
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
Rua Paulo Coppini, 35 Portao 2 - Rua Lateral do HC . ASSUNCAO 09.850-655
MUNICIPIO lUF FONE/FAX
SAO BERNARDO DO CAMPO SP (11)4353-1864
FATURA
NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DO DESCONTO VALOR LIQUIDO
63684 ‘ 280,00 0,00 280,00
DUPLICATAS
Nimero Vencimento Valor Nimero Vencimento Valor Niimero Vencimento Valor Niimero Vencimento Valor
001 21-09-2021 280,00 ‘ S e ' ------------------ l I
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DE ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
280,00 50,40 0,00 0,00 280,00—[
VALOR DO FRETE I\’ALDR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS [VALOR DO TPl ’ VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 {},00’ 0,00 0,00 280,00
‘I'RANSPORTADORNOLUMES TRANSPORTADOS
[RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA [CODIGO ANTT PLACA VEICULO[UF _ |CNPIICPF —!
TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI 0 - Emitente 04.124.669/0001-46
ENDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRICAD ESTADUAL
Rua BACKER, 89 - CAMBUCI SAO PAULO SP |116027517110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
[ CcX ] 1,000 1,000
DADOS DO PRODUTOQ/SERVICO
J | COD. PROD. DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | csT [crop(uNip| qrp. VLRUNIT. | VLRTOTAL | BCICMS | Virioms VLR.IPI IQ';;? 0'5;"5
“|00f046 MASCARA LARINGEA LMA UNIQUE SIZE 7 90183929 | 100 |s5102 | UN 8,00 28,00 224,00 224,00 4032 0,00{ 18.00] 0,00
N USO UNICO - COD. FAB.: 125020 Lote- PDAGSE
ﬁ Quantidade: 8 Fabricacao: 28/06/2019 Validade™ ™
LBy 28/06/2022 - @
' $ -RE&M_ARINGEA LMA UNIQUE SIZE 2. UN 2.00 ;
\g o0 USO UNICO - COD. FAB.: 125020 Lote. NIk | oo 6“,5‘%\ /Wﬁ
L QP%C"[U Quantidade: 2 Fabricacao: 28/02/2020 1= O %
| Validade: 28/02/2023 €1
b g Irsmiau‘ \_J_-__-____J
A2 ), -
7 /e 8, CHMSBC
K o TERMO DF RECEF ENTO
DADOS ADICIONAIS N T Ruf{r;l!::jf:::?;d? .,_ 10#(‘?3!' mat erialfis) g
N - INFORMACOES COMPLEMENTARES —— ) ip RESERVADOAO FISCo

0C: 94059 - PRogG. 23/07. NO VENCIMENTO FAVOR CREDITAR BANCO DO BRASIL SA AG. 5853-x
C/C 8662-2. DESPESA REALIZADA COM BASE MO C. GESTAO SS n 001/18 CoM A PMSBC. Pedido: Dt
056230. Rua ‘Paulo Coppini. 35 - Portao 2 - Rua Lateral do Hc. - ASSUNCAO. 09850-655.
5A0Q BERMNARDO DO CAMPO - SP, Valor dProx. dos tributos: RS 43,26 Federal, RS 37,24 M
Estadual, Fonte: IBPT!empreRometrn.com,br (11READ) . Nr. pedido do cliente: 94059 -
VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: R$ 80,50 (Lei da Transparéncia - 12.741/12)
unig SRR /ol
“V‘ij_ﬁ e

S —

ered by %J alterdatq

Valor dos Descontos( -):

agina: 3214
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116027517110

TELIYUY TRUUU TUD HUSPITALARES EIRELI DANFE o
Documento auxiliar ull
Rua BACKER, 89 da Nota Fiscal
/ Eletrénica
CAMBUCI Saida: 1 ! CHAVE DE ACESSO
Entrada: 0 3521 0804 1246 6900 0146 5500 2000 0644 6213 8041 3430
SAO PAULO
FL 1 /1 i
L = 5 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
& U 0L 000 N®: 64462 www.nfe.fazenda. gov_br ou no site da Sefaz Autorizadora
Série: 2
MNATUREZA DA OPERACAOQ mﬂ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA 135210911450809 10/08/2021 10:07:17
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ

04.124.669/0001-46

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL CNPI/CPF DATA DA EMISSAQ
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60 10-08-2021
ENDERECO BA IRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADASAID
EST. dos Alvarengas, 1001 ASSUNCAO 09.850-550

MUNICIPIO FONE/FAX UF INDICADOR |E INSCRICAO ESTADUAL HORA DA ENTRADASAID
BAO BERNARDO DO CAMPO (11)4353-1864 SP_|9-Nio Contribuinte

INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA

NOMERAZAO SOCIAL
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC

CNPJICPF
57.571.275/0017-60

INSCRICAO ESTADUAL

ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
Rua Paulo Coppini, 35 Portao 2 - Rua Lateral do HC ASSUNCAO 09.850-655
MUNICIPIO UF FONE/FAX
SAO BERNARDO DO CAMPO l SpP (11)4353-1864
FATURA T I
NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DO DESCONTO VALOR LIQUIDO
64462 2= / ) ( AL ) 96,00 0,00 96,0¢
DUPLICATAS v

Numero Vencimento Valor Nimero Vencimento Valor Nimero WVencimento Valor Numero Vencimento Valor

001 FeBI2h 96,00 e == omee | e

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DE ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
96,00 17,28 0,00 0,00 96,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS [VALOR DO IPi VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 96,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
[RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA [CODIGO ANTT PLACAVEICULO[UF _ |[CNPI/CPE "
TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI 0 - Emitente 04.124.669/0001-46
ENDERECO MUNICIPIO UF ~ [INSCRICAO ESTADUAL
Rua BACKER, 89 - CAMBUCI SAO PAULO SP [116027517110
QUANTIDADE l ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
| CX 1,000 1,000
DADOS DO PRODUTO/SERYICO
COD. PROD, DESCRICAQ DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | ¢ST [cFOP|UNID| QTD. YLRUNIT. | VLRTOTAL | scicms | viricms | viripr AL OEQL
002043 MASCARA LARINGEA LMA UNIQUE SIZE TS, 20183929 | 100 |sj02 | UN 3,00 32,00 P
\ USO UNICO - COD. FAB.: 125015 Lote: PDAFD2 ' i e o Ha OAE Hhoo] ‘00
o~ Quantidade: 3 Fabricacao-: 28/05/2019 Vahidade: ™
A 28/05/2022 J
i —
= : (
AN \G‘i"} e
L& 3 -
S s -
o " A j i
v > N . CHM
/ = %0, *‘\ TERMO DE RECEBIMENTO
(’ L /;ff’p // b\ Recebi em ordém o(os) material(is)
DADOS ADICIONAIS A X discriminados na presente nota

INFORMACOES COMPLEMENTARES

OC: 99720 - PROG. 09/08. NO VERCIMENTO FAVOR CREDITAR BANCO DO
1

C/C B662-2.
056932. Rua Paulo Ceppini. 35 - pPortao 2 - Rua Lateral do

DESPESA REALIZADA COM BASE NO C. GESTAO SS n

T

o1
Lé,%ﬁ- 5853-x
SBC.Pedido:

BERO. 09850-655.

RESERVADO AO FIS((
Data:
HC., -

SAO BERNARDO DO CAMPO - sp. Valor aprox. dos tributos: R$ 14,83 = r RS 12,77 Nome: 7 =7 B
Estadual, Fonte: IBPT/empresometro.com. by (115C76). Nr. pedido do cliehte: 99720 - RE ians e

VALOR APROXIMADO DOs TRIBUTOS: RS 27,60 (Lei da Transparéncia - 12. 741712y ie, 1ata- : /?L-‘

] V- & ;

_____ /A 4

Vicgn:

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV

powdrdd by (Y alterdata

Valor lotal (=); 204, UU
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DANFE gﬂ
Documento Auxiliar

Nota Fiscal Eletrénica |

I IllIIIIIIIHIIIIlIIllIIIlII|IIl|||lNl\llllllll\\II|\l

1-Saida
- Chave de
2-Entrada - “3521 0805.8476.3000.0110.5500.1000.1750. 1210.0313.1130

Estr, aSarnuel Mzemﬁrg 1100 Nmasa.s 09.851-550

AL.EH;:EE'C‘QP ’" LA DES |
S MA DES
P ASSINATURA o ¢ AHS&ETO

$54 Bernardo doCampo=SP Fom‘Faa: (11) 4122-9800 No. 175012 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
CNPJ: 05.847.630/0001-10 Inso. Est: 636.:487.579.110  Série 1 ( H AN waw _nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
Matureza Operagio: -otocolo de autorizagio de uso
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 52108'}41 14588 I
Inscrigdo Estadual: Inser. Estadual do subst. Tribut.: B CNPL
635.487.579.110 J ] 05.847.630/0001-10 J
Razio Social l CNPJ/ CPF Data Emissio
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 02/08/2021
E“d"°il. Bairro Distrito 1 CEP Data Entrada/Saida
DOS ALVARENGAS 1001 BAIRRO ALVARENGA 09.850-550
Municipio Fone/Fax UF Inscrigio Estadual Hora de Entrada/Saida
SAO BERNARDO DO CAMPO l SP ISENTO
FATURA/ DUPLICATA
B | |
e |
DADOS DO PEDIDO DADOS BANCARIOS
NreTa4 Empenha; ‘i’;“""?"“ . j[ Deposito Conta j
_CALCULQ DO IMPOSTQ
Base de Célculo do ICMS Valor do ICMS ‘Bau de Cileulo do ICMS Substituicio Valor do ICMS Substituizio Valor Total dos Produtos
9.013.20 1.622.37 0,00 0,00 9.013.20 |
Valar dn Frete Valor do Seguro Valor do Desconto Qutras Despesas Acessorias Valor do [P1 Valor aprox de Tributos | Valor Total da Nota
0,00 l 0,00 l l 0,00 X I 2.595,64 9.013,20
v TADOS
Razio Social Frete por Conta | Codigo ANTT l Placa do Véculo l UF: CNPJ/ CPF
SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA 3- Prlfluno Remetente 05 84? 630/0001-10
Endereco Municipi UF: Inscrigho
EST SAMUEL AIZEMBERG 1100 SAO ‘BERNARDO DO CAMPO SP 635. 48? 579 110
Quantidade / Volumes Espécie Marca Numeragio | Peso Bnno Ke) | Peso Liquido (Kg) Calbs?g- Total
ENDERECO DE ENTREGA =
1Ead=mco - Complemento Referéncia l Bairro Distrilo ' CEP
2 R PAULO COPINI 35 PORTAQ 2 ROTA 8 BAIRRO DOS CASA 09.850-655
unicipio it
| ™A% BERNARDO DO CAMPO [ sp
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS )
Céd. |Descricdo dos Produtos/ Servicos NCMSH | €ST | CFOP | Un Otdade Vir. Unitario Vir. Total| BC.ICMS | Vir ICMS| VirIPL| IP1 [ICMS
46582 |CAMPO CIRURGICO IODOFORADO IOBAN2 6650 - 3M 30059020 | 000 | 5102 | UM 30 130,93000 392790  3.927,90 707,02 000/ o0 |1800
Lote, 339HIM wosfzazz Fabr.: 22/06/2020 .
*\f‘r Cod, Eir;“ﬂ‘ﬁommm M 5: 30284930203 b [)
./ Cod EAN13: 789104000936 o\d
........ Tab. &m&iﬁl&w&dcwﬂﬂ 02 Estadual FooteIBPT .| ... \. | I A e oty o eyt It s oy el e
7 SAF-T- INTIMA 22G X 0,75 (383323) B 50183924 | 000 | 5102 [ UN 150 33,90200 5.085,30 5 uss 30 915,35 o00| o0 [1800
Lote: 0350012;* ( nnmoz«? Fabr.: 12/01/2021 F!
\ Cod Fabr.: 183323 ~"Rieg. MS: 10033430369 IR |
Cod EAN13: SEM G l N
A _|Tab. I RS: &4 07 Federal. . 67634 EstadualLEonieTBPT ... | .._._.___. j‘Tj el = [SURRRRRTTN AUURURSUUUN DUNUUUUURURN NUNSNSN S S SIS
8 .
DuTos]
ad ] E
YO i
H

B st 'r,'.’.":-‘-'!‘..f!‘.-_-".;E‘JB porie, J
P13
# ‘/
/ ; /.
DADOS ADICIONAIS 3 R
: ’ i - iscal £
OCO:";:PGI%?OD:TSI !‘lgn-l“Deapmu realizada com base no contrato de gestdio S8 n° 001.2018 com a PMSBC. / : e WF{:EQEb Fgﬁoc'?d[—:erEEciE B:'I el \‘
. 0s) materiz
N discriminados na presenteenglrys}
Data: L£ AG 2321
Nome:________ == ‘
s — e
Unidade: ________ - Léﬂ):-_muh
| Visto: — R
= TSR e

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV
Pagina: 3216



: érie: | Pégina 2 de 2
Emitente: SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA Nie: 1762H i
P%E:dos Dr?ei:lg{:;?;ﬂ::r?}::t?:::;?:m e NCM-SH | CST | CFOP Un Otdade Wir. Unitario WVir. Total BCICMS | Vir ICMS| Vir IP1| IPI ICME‘
] S T ] ) T o O e o T i i —mmm——
oo LTrib, Anrox RS: 2,83 Eederal £.2.80 Estadual EouteIBPT ... iy e P e oazooaoaas Ty - o
DANFE
SDM AS P Documento Auxiliar de
3 |OSP‘TALAR 1-Saida Mol Sl
; 4 2-Entrada 3521.0805.8476.3000.0110.5500.1000,1762.9110.0315.2137
Estreta Samuel Aizemberg, 1100 - Alves Dias - 09.851-550 176291 - -
$30Bernardo doCampo-SP FonefFax: {11) 4122-8600 No. Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
CNPJ: 05.247.830/0001-10  Insc. Est.835.487.579.110  Série 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

—~n

[

Natureza Operagio:
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros

911141

Protocolo de autorizagio

13521 0946868960

[

Inserigio Estadual:
635.487.579.110

I Inscr. Estadual do subst. Tribut :

CNPI
l 05.847.630/0001-10

Ra::ln Social
FUNDACAO DO ABC

1 CNPJ/ CPF
57.571.275/0017-60

Data Emissio
17/08/2021

Endere
EST DOS ALVARENGAS

1001

Bairro Distrito

BAIRRO ALVARENGA

|CEP‘
09.850-550

Data Entrada/Saida

Municipio
SAO BERNARDO DO CAMPO

Fone/Fax

UF
SP

ISENTO

* | Inserigio Estadual

Hora de Entrada/Saida

F.&TUTLN DUPLICA

01?‘

6291-A

1 %20% 1

DADOS

K/ (F
DO PEDIDO

DADOS BANCARIOS

Nimero

279256

| | 17

Vendedor,

" Deposito Conta

CALCIN

0 DO IMPOSTO

Base de Cilculo do ICMS

|v.1m- do ICMS

9.164,15 1

649,55

|Blse de Calculo do ICMS Substituigio

Valor do ICMS

Substitugio

Walor Total dos Produtos

0,00 9.164,15

Walor dn

Frete I Valor do Sezuro
0,00

| Valor do Desconto

—[Oulm Despesas Acessorias

&

0,00

Valor do IPT

Valor aprox de Tributos

Valor Total da Nota

2.651,88 9.164,15

_TRANSPORTADOR VOLUMES TRANSPORTADOS _

Razdo Social

SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Frete por Conta
3-Proprio Remetente

Codigo ANTT

Placa do Vaculo

CNP1/CPF

| UF:
05.847.630/0001-10

EST

Endereco

SAMUEL AIZEMBERG

1100

Municipio

SAO BERNARDO DO CAMPO

Inserigdo Estadual

UF:
‘ ! 635.487.579.110

SpP

Quantidade / Volumes

Espécie Marca
7

Numeragio

Peso Bruto (Ka)

Peso Liquido (Kg)
14,000

Cubagem Total
J 0,010

ENDERECO DE ENTREGA

End
R PAULO COPINI

35

Complemento

RTAO 2

Referéncia
ROTA 8

BAIRRO DOS CASA

| Bairro Distrito

| CEP
09.850-655

Municipio
SAO BERNARDO DO CAMPO

sp

DADOS DOS PRODUTOS { SERVICOS

Cad.

Descrigdo dos Produtos/ Servicos

NCM-SH

CST Un Odade

Vir. Unitario

Vir. Total

BCICMS | Vir. ICMS | Vir IP1| IPI

1956

(CEFARISTON 1G F/A SDIL (CEFALOTINA) BLAU
FARMACEUTICA

Lote: 20110925
(Cod Fabr.: PAB6%6
(Cod EAN13: SEM GTIN
| Taib. Anrox RS: 323.33 Federal e 139.92 Estadual Eoote JBPT
CURATIVO TEGADERM IV 1610 5 X 5.7CM -3M

Lote: 334YKW 01/08/2022  Fabr.. 02/08/2019
Cod.Fabr.: HO002176099

Cod EANI3: 7891040102679

Trib. Anrox RS; 330.44 Federnl £.447.22 Estadval FomieIBPT . _.
FITA CIRURG. TRANSPORE 100MM X 4.5M 1527 - 3M
Lote: 549848 25/05/2023  Fabr.: 24/05/2021
Cod Fabr.: HO001400755 Ree MS: 10002079007

Cod EAN13: 7891040034703

@$/11/2022  Fabr.: 16/11/2020
Reg. M5: 1163701100036

NITROP 25MG/ML AMP 2ML (NITROPRUSSIATO SCIDIO)
HYPOFARMA

Lote: 21040995 =" i04/2023
Cod Fabr.: 57768

Cod EANI3; 7898122910055
Treib, Anrox RS 730.34 Eederal & 651,60 Estadual Fople IBPT ____
SONDA EST/NASOG LONGA NR 08 PGC MARK MED

Lote: 16164 = 4011/2024  Fabr.: 30/11/2020
Cod Fabr.: 636

Cod EAN13: 7898430460838

Fabr.: 30/04/2021
Reg. MS: 1038700120011

b, Anrox RS, 1215 Federal & 16,26 Estadual Fome IBPT______ |

30042051

30051090

30039099

90183929

FIA

5,83000

1.166,00

1.166,00 200,88 0,00

442,22

2.456,80

54]0[!]

2I 03

;

CRMO DE RECE?EBIMENTO

/ ¢
DADOS ADICIONAIS

/ /

Fi

[

Informacdes complementares
0OC.: 98941, 99077, 99085, 99869 e 100167 - Despesa realizada com base no contrato de gestdo 55 n® 001.2018 com a PMSBC.

AG

a prese

os) material(is) P

2021

C.f}aé Z
N

J
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CISCRE IMPORTACAO E DANFE

DISTRIBUICAODE | o¢cuuaio [ITHNA
PRODUTOS MEDICOS | ;& noTA FISCAL

/Oc 'Sﬂ“g };na Munilo de Cm%ggs{}o. 84 Anexo | ELETRONICA .

0-ENTRADA IIJ CHAVE DE ACESSO d
3521 0707 0143 1800 0332 5500 1000 0035 0810 0064 8159

Fazenda Santa Céndida 1-SAIDA
Sompien ¥ N° 3,08 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
:;c:;;“;,gg SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
) Mz Folha 1 de 1 ou no site da SEFAZ Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO L PROTOCOLO DE AUTORIZACAOQ DE USO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135210865914572 30/07/21 14:45
INSCR.ICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST. TRIBUTARIO CNPI
122.382.370.113 | 07.014.318/0003-32 J
DESTINATARIO/REMETENTE
[NOMERAZAO SOCIAL CNPJ DATA DA EMISSAO
FUNDACAOQO DO ABC 57.571.275/0017-60 30/07/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRA
Estrada dos Alvarengas 1001 Assungao 09850550 30/07/2021
MUNICIPIO FONE/FAX U.F. I'NSCRICLO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Séo Bernardo do Campo 11 26665400 SP | ISENTO 14:44
FATURA

i - .
3508/ 90A09@1 424000 N I T
OLJ!;; 0 S
Gl S

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS ALOR ICMS DESONERADO |BASE DE CALCULO ICMS 8.T VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS|
4.240,00 763,20 0,00 0,00 0,00 4.240,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 4.240,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS ;
NOMERAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT |PLACA DOVEIC. | UF, |CNPI/CPF
LIFE CARGO TRANSPORTE E LOGISTICA LTDA 0-EMITENTE 11.835.127/0001-47
ENDERECO MUNICIPIO UF. |INSCRICAQ ESTADUAL
Rua Estrela do Oeste 124 BLOCO D4 E D5 Guarulhos / SP SP [336.934.405.114
QUANTIDADE e ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDD
: 0,00 0.00
DADOS DO PRODUTO
CODIGO
I’kuuu’}u DESCRICAQ DOS PRODUTOS MCMEH L;gs:a CFOP | UNID. QTDE U;lﬂrlﬁlnto :gr,?u'f ﬁ'ﬁ; ICME bt ] I:;I:Um::
i I
2731 | CATETER PARA CANALIZACAO ENDOVENOSA DUPLO LUMEN
; ICCT oI O i T IVENORA ENLOLE 0183929 |800 |5.102 |UN 20,00 212,0000 4.24000]  4.240,00 763,20 000( 1800 0,00
S

Lote: 201 115 x20 Val:30/07/25 Cod AlL:5010.02.20-2

CHMSBC
DE RECEB! t;gms)
TEB ordem olos) n?;e o
éiitcnnm'-.nados na pres
92 AGO 20N
Data: A /(/0)_ ’

Nome‘.

RE: - sl
/ Unidade:— =5
/ Visto: -

INFORMAQOES COMPLEMENTARES

[t L ) . RE: VADO At

:: Tipo de Cobranga:Depdsilo f_::_\-’aler aproximado dos tributos RS0,00 (0.00%) Fonte: IBPT | :: Pedido: 3290 | 2 OC:99696 | = Inf. de entrega::: /EER e
End. Enirega: Rua Paulo Coppini 35 PORTAO 2 - Jardim Cléudia - S3o Bemardo do Campo - SP - CEP: 09850655 | OBS:DESPESA

REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAO 8§ N°001/2018 COM A PMSBC. /

DADOS ADICIONAIS 7

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV pégina‘: 3218



["SPUMABRAZ IND E COM DE ESP DE POLIURETANO

DANFe

Documento auxiliar

) EIRELI da Nota Fiscal
RUA ALVARES CABRAL, 937 CONCEICAD 1 - SAIDA
Cep.09981-030 - DIADEMA - SP 0 - ENTRADA
(11) 4392-8191 N° 0.022.897
SERIE 1

L]

CONTROLE DO FISCO

Eletronica

FL. 01/01

QT

NATUREZA DA OPERACAD

VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO

C)

CHAVE DE ACESSO DA NF-e P/ CONSULTA OE AUTENTICIDADE NO SITE WWW.NFE FAZENDA.GOV.BR O NO SITE DA S

3521 0809 5957 5700 0140 5500 1000 0228 9711 1166 4930

INSCRICAD ESTADUAL

286312790113

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

ChPy

09.595.757/0001-40

PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO

1356210875460632

14.43.42

DESTINATARIO / REMETENTE

HOME / RAZAD SOGML

FUNDACAO DO ABC COMPLEXO HOSP. MUN. DE SAQ BERNADO DO CAMPO

CHPJ § CPF

57.571.275/0017-60

DATA DA EMISSAD

02/08/2021

ENDEREGOD BAIRRO | DISTRITO CEP DATA DA SAIDAENTRADA
ESTRADA DOS ALVARENGAS, 1001 ALVARENGA 09850-550 03 A6 2N
MUNICIPIO FONE  FAX UF INSCRIGAD ESTADUAL HORA DE saloa
SAO BERNARDO DO CAMPO  |(11)4109-8308 sP '
FATURA

22897-1 OO 8.925,00

QUL O Qi

CALCULO DO IMPOSTO

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

BASE DE CALCULO DO ICMS VALCR DO ICM3 BASE DE CALCULO DE ICM5 SUBSTITUIGAD | VALOR DO IcMS SUBSTITUIGAD TOTAL APROXIMADO DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 2.272,30 ( 25,46%) 8.925,00
VALOR 0O FRETE VALOR DD SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1P1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8.925,00

TRANSPORTADOR | VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA cODIGO ANTT PLACA DO VElCULD uF CNPJ 1 CPF

NOSSO CARRO (0] curenne 09595757000140

ENDEREGO MUNIEiFIO UF INSCRICAD ESTADUAL

RUA ALVARES CABRAL 937 DIADEMA SP 286312790113

QUANTIDADE ESPECIE MARCA HUMERAGAG PESO BRUTO PESO Llouioo

15 VOLUMES ESPUMABRAZ 157,50 157,50

DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS
@'DGU‘:::D DESCRIZAD DO PRODUTO | SERVIGOS NCM J BH | csosw| croe UMD, GUANTIDADE V. UMITARIO V. TOTAL BC ICMS V. ICMS V. IP1 :;t ‘;?
2756 ESP. PRF.DS 728 09 SL 1BB0MM X 900MM X 60MM 39211390| 102 | 5101 PC 150,000 59,5000 8.925,00 0,00 0,00 0,001 0,01 0,0

—//
gl
)
. !
|~

DADOS ADICIONAIS

Informagdes complemenlares

| DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL

Il NAQ GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IP) y

ORDEM DE COMPRA: 96566 /

BANCO DO BRASIL - AG - 15636 / CC- 3175-5 Ve

DESPESA REALIZADA COM BASE NO C.GESTAO SS N°001/2018 COM A PMSBC.

PERMITE O APROVEITAMENTO DO CREDITO DE ICMS NO VALOR DE RS 419,47 CORRESPONDENTE

ALIQUOTA DE 4.7 %, NOS TERMOS DO ART. 23 DA LC 123

END ENTREGA - RUA PAULO

COPINE, 35 - PORTAQ 2 - DOS CASAS - SAO BERNARDO DO CAMPO - SP TOTAL APROXIMADO

DE TRIBUTOS FEDERAIS, ESTADUAIS E MUNICIPAIS ' RS 2 272,30  Fonte :

IBP Tlemprasomelro.com br F3WiD7

Informagdes adiconais de interesse do fisco

RECEBEMOS DE ESPUMABRAZ IND E COM DE ESP DE POLIURETANQ EIRELI OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO NF_e

N° 0.022.897
SER#gina: 321ﬂ




[NENTIFICACAD DO EMITENTE

TEL: (11)3207-1522
www.cinurgicabrasil.com br

ZIRURGICA BRASIL COML. IMP., LTDA.

= “UA JOAQUIM PIZA, 130/132 - CAMBUCI -
<EP.01528-010 - SAO PAULO - SP

cirurgicabrasil@cirurgicabrasil.com.br

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA

U

NOTA FISCAL ELETRONICA

CHAVE DE ACESSO

3521 0847 1931 1500 0103 5500 1000 0921 2010 0092 1340

0 - ENTRADA 1
1 - SAIDA
N° 000092120 fl.1 /2
SERIE 001

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov. br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

ZIATUREZA DE OPERACAD

VENDA DE PRODUCAO DQ ESTABELECIMENTO

C

PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
135210884711776 04/08/2021 08:42:27

INSCRICAQ ESTADUAL

INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPIJ CPF
47.193.115/0001-03

<109541032117
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAQ SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ
COMPLEXO HOSPITALAR SAO BERNARDO DO CAMPO-HC 57.571.275/0017-60 04/08/2021
ENDEREGO BAIRRD / DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
ESTRADA DOS ALVARENGAS, 1001 ASSUNCAO 09850-550
MuNIClPio FONE / FAX UF THSCRECEG ESTADUAL HORA DA SAIDA
SAO BERNARDO DO CAMPO (11)4365-1490 Sp
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ i CPF INSCRICAO ESTADUAL
57.571.275/0017-60
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP
RUA: PAULO COPPINE, 35 - PORTAOQ 02 ALVARENGA 09850-550
MUNICIPIO UF TELEFONE / FAX
SAO BERNARDO DO CAMPO Sp
FATURA
A L NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DESCONTO __VALOR LIQUIDO
DADOS DA FATURA ~ ::\' 092120 618,80 0,00 618,80
DUPLICATAS U 4/
N° DUPLICATA VENC, “SwwvfTOR | 1 DUPLICATA VENC, VALOR N DUPLICATA VENC, | VALOR NDUPLICATA.  VENC. VALOR
001 03/10/2021 618,80
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC, ICMS SUBST. VALOR DO ICM5 SUBST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
142,32 25,61 0,00 0,00 129,59 618,80
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO IPI YALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 618,80
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAOD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGOD ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ / CFF
CIRURGICA BRASIL COML. E IMP. LTDA 0 - REMETENTE 47.193.115/0001-03
ENDERECO MUNICIPID UF INSCRICAD ESTADUAL
RUAJOAQUIMPIZA130132 SAQ PAULO SP 109541032117
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESQ BRUTO PESO LiQUIDO
1 | CX.DE PAPELAO
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
K m‘:g"j"mﬁ DESCRICAO DO PRADUTO/ SERVICO NCM/SH | CST | CROP| UNID. | QUANT. | sNitimio | ectmmo | LGk | o BASE iChs | VB .ﬁa%&;_
0775-16_ DRENO DE TORAX N.16 LAC MEDICAL 90183929 090 |5101|UND 15,00 3,0000) 0,00 45,00 10,35 1,86 0,00{ 18,00 0,00
¥ LOTE: RA19321 FAB: 19/03/2021 VAL: - ¥
3 } " 19/03/2024 # Valor aproximado dos lributos RS ¥
L 7,29 (16,20%) ) Fate)
077522 DRENO DE TORAX N.22 LAC MEDICAL 90183929 090 |5101|UND 2000/ 300000 N\ 1 000 60,00 13,80 2,48 0,00{ 18,00 0,00
I+ |LOTE: RAD5421 FAB: 05/04/2021 VAL: ) -
A 05/04/2024 # Valor aproximado dos lribulos RS L
; 9,72 (16,20%) ~

DADOS ADICIONAIS

LA AC O™

INFORMACOES COMPLEMENTARES

ISENCAO PARCIAL ICMS CONFORME CONVENIO 126/10, DECRETO 56.457 DE 30/11/2010
E DECRETO 65.254 E 65.255 DE 15/10/2020 (ARTIGO 16 DO ANEXO [ DO RICMS SP)

ecrhi e

{ERTIS OE RECEBIMENTO |
s) material(is}
presente nota

m ordem

digcriminados
OC 101352 101243 99340 101549 DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE G ;i[}.:
GESTAO AAN.001/2018 COM A PMSBC Data /
VENDEDOR: 22 - BIONEXO Valor aproximado dos tributos RS 129,59 (20,94%) - Fonte: mw?—lﬂme A >

T Y >

o dndal el - i
L Dk v R —————
.-———""‘-—.-—

Projeia ACBr - www. projetoachr.com, by
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[RECEBEMOS DE ELFA MEDICAMENTOS S.A. 05 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-e
DATA DE RECEBIMENTQ IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N. 000280923 i
/ SERIE 5 !
i |
=

elfe

Cigal Jaw presgrita

Identificagiodo emitente

ELFA MEDICAMENTOS S.A.
INTERSECCAQ ROD DF001 C/ROD 475, SN

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

N

Complemento: COND SYS GAMA B.P.

PONTE ALTA NORTE (GAMA) Cep:72417-010

BRASILIA/DF

i 14;.«{13?/

0-ENTRADA

[

CHAVE DE ACESSO DA NF-E

5321 0809 0531 3400 0145 5500 5000 2809 2317 6726 5593

VENDA DE MERCADORIA

353210041453071 05/08/2021 17:00:1 9-05:00

N. 000280923 ' .
Fone: 556132082555 SERIE 50 7 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e )
mea_sELR CW\ FOLHA B1/01 www.nfe.fizenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
[NATUREZA DA OPERACAO ~ [rroTocoLo bE AuToRIZAGRO DE USO

rl_NSCHI(,‘m ESTADUAL
0749251000173

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPJICPF

_/

09.053, |34m00|-4/;:

DESTINATARIO/REMETENTE i

NOME/RAZAOQ S0CIAL CNPJICPF ’ DATA DE EMISSAQ

FUNDACAOQ DO ABC 57.571.275/0017-60 05/08/2021 |
 ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO T CEP DATA A/SATDA

ESTRADA DOS ALVARENGAS, 101 ALVARENGA 09850-550 05/08/202

MUNICIFIO FONEIFAX o INSCRIGAO ESTADUAL posA g"‘F‘MW&W

SAO BERNARDO DO CAMPO 1126665400 sp : ! 0

FATURA

001
Ofrodaeas
35.850,00

o510

6V

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS

VALOR DO ICMS

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO

VALOR DO 1CMS SUBSTITUICAO

\fﬁ.l.ﬂﬂ TOTAL DOS PRODUTOS

35.850,00 1.434,00 0,00 0,00 35.850,00 v -
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA'NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 35.850,00
TRANSPORTADORIVOLUMES TRANSPORTADOS /
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA  |CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO UF CNPJICPF
DFLOG - TRANSPORTE DE CARGAS LTDA ME 0-EMITENTE 12.506.375/0001-07
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL [
AREA ADE CONJUNTO 27 LOTE, 28/29, AGUAS BRASILIA, DF ; ISENTO o
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUM ERACAO . [PEso BRUTO PESO LIQUIDO
1 cx oofraz20 0,970
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD | DESCRICAO DO PROD./SERY, NCM/SH CST |CFOP | UN | QUANT.|VUNITARIO | VTOTAL BC.ICMS VICMS  |VIPI [AlCMS |ATPI
20010045 |BRIDION 100MG/ML C/10 FA 2ML 30049059 200 (6108 [CX| 6,04 3.585,00 21.510,0 21.510,00 8604d 0004 4.00% 0.00°
\ LOTE: T032364 VAL: zsmms MARCA:S 0
\!' tt\. CHER \ \Q’U
el Tl i e R S L S A o S L b e | s o T, L s E e, R I (A S
20010045 |BRIDION 100MG/ML C/10 FA 2ML 30049059 200 |6108 |[CX| 400  3.585,000  14.340,0 1434000 573,64 000 400% 0.00%
LOTE; T037522 VAL: 30/04/23 MARCA:S /" 0
CHER — ===
oy
CHMSBC
TERMO DE RECEBIMENTD
Recebi em ordem o(os) material(is)
discrimipados na presente npta
b |06 AGO 2021
r
Nome <
me:
at. Z[ >
E——— T—7
Unidade: =
CALCULO DO ISSQN it . /
INSCRIGCAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON vALOR'DO 1ssQw
0749251000173

DADOS ADICIONAIS |

Protoeolo: 35
-0C 10107

10041453071

cec@grupoelfa com br

INFORMAQOES COMPLEMENTARES
MD-5: 636F5A32/31 F786B6F2614896ADDA0CE

ESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTROLE DE GESTAO S§ N° QU] 12018 COM A
PMSBC\Pre Ped:do-SSZSO?\Pedudol!l # DIFAL de ICMS com exigibilidade suspensa e virtude

de decisao judicial, nos autos do Processo n. 1006506-15.2020.8,26.00534 - Produtos
Refrigerados (pereciveis), Medicamentos Controlados e Antibioticos nao sa0 passiveis de
troca ou devolucoes, conforme portaria 344/1998 e RDC 20/2011.
entrar em contato com ANVISA atraves do site. Ou atraves do telefone da Quvidona da
Vigilancia Sanitaria: 0800 61 1997 Duvidas, sugestoes ou reclamacoes? Entre em contato
com a Central Elfa do Cliente. Telefone: 0800 |11 35 32, Ou pelo e-mail:

Em caso de duvidas

4

o

RESERVADO AO FISCO
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AW:‘A SAO BERNARDO DO CAMPO-SP
g

RECEBEMOS DE MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA
ABAIXO0. EMISSAO: 06/08/2021 VALOR TOTAL: RS 13.857,24 DESTINATARIO: FUNDACAO DO ABC - ESTRADA DOS ALVARENGAS, 1001 BAIRRO “l

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NFe N°. 000.092.14
Série 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

@ edicamental

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

AR R

3521 0831 3782 8800 0166 5500 1000 0921 4311 3020 6954

| 0-ENTRADA .
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA | | saipa CHAVEDE ACESS0
-VIA ANHANGUERA, S/N - KM 307 950M GP2 o
T CANDIDO PORTINARI - 14093-500 N® 000.092.143
RIBEIRAO PRETO - SP Fone/Fax: |63505490?r'\ Série 001
www.medicamental.com.br mr\ Folha 172
LA T

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda. gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAD

VENDA DE MERCADORIA

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

135210899807676 - 06/08/2021 20:31:24

INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ / CPF
797409146110 [ 31.378.288/0001-66

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL I’CNPJ / CPF DATA DA EMISSAD
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 06/08/2021
ENDERECO BAIRRO [ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
ESTRADA DOS ALVARENGAS, 1001 BAIRRO ALVARENGA 09850-550 06/08/2021
MUNICIPIO UF FONE / FAX |msc‘cho ESTADUAL HORA DA SAIDAJENTRADA
SAO BERNARDO DO CAMPO SP 11435315001864 21:31:00
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA e

CNPI/ CPE INSCRICAD ESTADUAL

[NUME! RAZAD SOCIAL

FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60

ENDERECD HAIRRO / DISTRITO CEP

RUA PAULO COPPINIL, 035 - PORTAO 2/ ALMOXARIFA DOS CASA 09850-655
MUNICIPIO UF FONE / FAX

SAO BERNARDO DO CAMPO sp 1143531500

FATURA / DUPLICATA

Mum, o001
Vene, TSI U / ’ O J q
Valor RS 13.857.24
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC.ICMS VALOR DO ICMS VALOR DO ICMS-FCP DASE CALC.ICMS 5.1 VALORICMS S T, VALOR ICMS S.T-FCP |r01‘,u_ PRODUTOS
12.338.09 2.147,10 0,00 0,00 0,00 0,00 13.857,
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO JDUTMS DESPESAS VALOR TOTAL [PI VALOR ICMS DESONERADO JTOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 33347 13.857,
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME { RAZAQ SOCIAL JFRETE. POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPI/ CPF
NIKKEY RIO PRETO LOGISTICA E TRANSPORTE - EIREL 0-Remetente 15.066.184/0001-60
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAD ESTADUAL
RUA MARIA CERON VOLPE,2260 SAO JOSE DO RIO PRETO sP 647598751114
rum«nmnz ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
73 Yolumes 225,545 225.5
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
Soumen DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCMIsH | o/csT | crop | UN [ QUANT I Ve | Yaor | BeiEc | vAor TvaLOR [VALOR TAli:T, 10
35326 |AGUA P/ INJECAO SOL INJ C/40 FR 30049099 | 500 | 5102 | UN 10 9200000 w2000 92000 12236 13,30
250ML/EQUIPLEX HOSP R+
(!)ép Lote: 2113042.01d: 10 Val: @/05/2023
FCL:9 ICA-1112-41C6-AG 13-D655 I FGAESAS
| 34960 [ATADURA GESSADA N/EST 13F. 10 CM X 3M | sas7s| o0 a0 T 000
C/20/POLAR FIX HOSP
6}} Lote: 48082 Qtd: 25 Val: 09/04/2025

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Inf. Contribuinte: OCS
100751 —

101293 =

100990 -

100215 =

94887 =

100748 =

98699

97297

99307

"DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAO SS No001/2018 COM A PMSBC.
ENTREGAR NA SEGUNDA 09/08/21 POR FAVOR

HR BH AS 16H30 NAO RECEREM FORA DE HR

Ore | 3019681 Fichas 1/4 1 vols, 2/4 | vols, 3/4 16 vols, 4/4 55 vols

ATENDIMENTO 16 3505-4900 R: 1605 hospi talan@medicamental.com. br

AFE: AUTORZ/MS: 1,18507.0

AE: AUTORIZMS: |.1R508.3

AFE 1.18.507-0- AE 1.18.508-3 Email do Destinatirio: xml@portaldaentrega.com.br

Inf. fisco: Valor Aprox Tributos Federal: RS 2.281,62 Estadual: RS 2,198 28 Municipal: R$ 0.00 Fomc: IBPT
Valor Dispensado RS 333 47

(A) Aliquota de JCMS conforme Artigo 54, inciso XVII, do RICMS/SP

(B) Isencao conforme Convenio ICMS no 126/2010

Regime Especial - 035738/2018 - Portaria CAT no 116/2017

ROTA: CD SAOQ PAULO - R 140 - GDE §P

[RESERVADO AO FISCO

Tmpressa e DRAR2021 as 22:35:01

wiwwgewrh.com
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TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI DANFE
. Documento auxiliar ”"lm’ I’Il“ ‘
; Rua BACKER, 89 da Nota Fiscal
| / Eletranica
CAMBUCI Saida: 1 I CHAVE DE ACESSO
Entrada: 0 3521 0804 1246 6900 0146 5500 2000 0643 8619 6855 5§
SAO PAULO
s 1 dad | nacional da NF
i - Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Sp (e OESALR N°: 64386 www.nfe fazenda gov br ou no site da Sefaz Autorizador
C Série: 2
NATUREZA DA OPERACAO : PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA 135210904878840 09/08/2021 08:57:50
INSCRICAD ESTADUAL INSCRIGCAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ
116027517110 04.124.669/0001-46
DESTINATARIO/REMETENTE
[NOME/RAZAO SOCIAL CNPI/CPF DATA DA EMISSAO
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP, MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60 09-08-2021
ENDERECO 2 BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/S
EST. dos Alvarengas, 1001 ASSUNCAO 09.850-550
MUNICIPIO FONE/FAX UF INDICADOR IE INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA ENTRADAS
SAO BERNARDO DO CAMPO (11)4353-1864 SP |9-Ndo Contribuinte
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF INSCRICAQ ESTADUA
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
Rua Paulo Coppini, 35 Portao 2 - Rua Lateral do HC ASSUNCAO 09.850-655
MUNICIPIO UF FONE/FAX
SAO BERNARDO DO CAMPO SP (11)4353-1864
FATURA g ——
NUMERO M VALOR ORIGINAL VALOR DO DESCONTO VALOR LIQUIDO
64386 ( ..L ) 204,00 0,00 20«
DUPLICATAS N7
Niamero Vencimenio Valor Nimero Vencimento Valor MNimero Vencimento Valor Nimero Vencimento Valor
001 08-10-2021 2 10 ER e P - — e = — e
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DE ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
204,00 36,72 0,00 0,00 200
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP, ACESSORIAS [VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 4,00 /20/4.
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRAN SPORTADOS 0 ¥ \\ -
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA [CODIGO ANTT PLACA VEICULOJUF _ [CNPJ/CPF
TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI 0 - Emitente 04.124.669/0001-4
ENDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRICAO ESTADUAL
Rua BACKER, 89 - CAMBUCI SAO PAULO SP 1116027517110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 CX 1,920 1,9
DADOS DO PR ObUTOIS ERVICO
cOD. PROD. DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | CST |CFOP|UNID| QTD. | VLRUNIT. | VLRTOTAL | BCacMS | ViR1cMs | VLR 1PI e
CANULA NASAL AJUSTAVEL SOBRE PC 20, 0,00
001840 5 ORELHAS SOFTECH TAMANIG S ATHICE 90192010 | 100 |5102 0,00 | 200,00 204,00 36,72 4,00 1800] 2.
- COD.FAB.: 1826 Lote: 170989 ntidade; 20 i
A\ X Validade: 05/092027  —amens " ilva 3
B . e\ Ga
: G\e\tg il ogistt 5040
supe Yo H68C {

C /
CHMSBC

TERMO DE RECEBIM ENTO

Recebi em ordem o(os) material(is)
DADOS ADICIONAIS discriminados na presente nota

INFORMACOES COMPLEMENTARES 0
0 22
ad 2521
— -

RESERVAD? FI,
OC - 100435 - prog. 09/08. NO VENCIMENTO FAVOR CREDITAR BANCO DO BRASIL SA AG. 5853-x Data: LAg

C/C B662-2. DESPESA REALIZADA COM BARSE MO C. GESTAO S5 n 001/18 COM A PMSBC . Pedido: &

054865. Rua Paulo Coppini. 35 - Portao 2 - Rua Lateral do HC. - ASSUNCRO. 09850-655 Nome:- A 2

SAO BERNARDO DO CAMPO - SP. Valor aprox. dos tributes: R§ 32,02 Federal, R$ 26,60 AR = .

Estadual, Fonte: IBPT/empresometro. com. br (115C76) . Nr. pedido do cliente: 100435 - E, IR

VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: RS 58,62 (Lei da Transparéncia - 12.741/12) Jntafter ;; i
\iek 5 T

powered by [3J alterdat

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV .
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SeiLT A ULV NVITTTALAKES EIRELI DANFE
// Rua BACKER, 89 da Nota Fiscal
“ Eletronica
CAMBUCI Saida: 1 CHAVE DE ACESSO
Entrada: 0 ! 3521 0804 1246 6900 0146 5500 2000 0643 8819 5236 4
SAO PAULO
il 2o d I nacional da NF
i . Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
o (11):3399-4482 01541000 N 64388 www.nfe fazenda.gov.br ou no site da Sefaz Autorizado
Série: 2
NATUREZA DA OPERACAO C ¥ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA 135210904917115 09/08/2021 09:02:21
INSCRICAOQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ
116027517110 ' 04.124.669/0001-46
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAD SOCIAL CMNPJ/CPF DATA DA EMISSAD
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60 09-08-2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADAS
EST. dos Alvarengas, 1001 ASSUNCAO 09.850-550
MUNICIPIO FONE/FAX UF INDICADOR IE INSCRICAO ESTADUAL HORA DA ENTRADAJ
SAO BERNARDO DO CAMPO (11)4353-1864 SP_|9-Nio Contribuinte

INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA

NOME/RAZAO SOCIAL

FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC

CNPI/CPF
57.571.275/0017-60

INSCRICAO ESTADUA

ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
Rua Paulo Coppini, 35 Portao 2 - Rua Lateral do HC ASSUNCAO 09.850-655
MUNICIPIO UF FONE/FAX
SAO BERNARDO DO CAMPO I SP (11)4353-1864
FATURA P
NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DO DESCONTO VALOR LIQUIDO
64388 { A\ 3 420,00 o,ool 420
DUPLICATAS __ \____/

Mimero Vencimens Valor Niimero Vencimento Valor Niimero Vencimento Valor Niimero Vencimento Valor

001 08-10-2021 420,00 l ------ e ’ e —— | = Serans

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DE ICMS 5T VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
420,00 75,60 0,00 0,00 420,
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURG DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS [VALOR DO IFI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 420,
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA [CODIGO ANTT PLACA VEICULO[UF _ |CNPJ/CPF
TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIREL] 0 - Emitente 04.124.669/0001-4¢
ENDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRICAO ESTADUAL
Rua BACKER, 89 - CAMBUC] SAO PAULO SP [116027517110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
| CX 1,000 1,0(
DADOS DO PRODUTO!SERVICO
COD. PROD. DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | CST [CFOP|UNID| QTD. | viruUNIT. VLRTOTAL | BCICMS | VLRiCMS | VLR IPI |3;C|I? 0'{;};
002046 MASCARA LARINGEA LMA UNIQUE SIZE 7. 90183929 | 100 [s102 | UN 15,00 28,00 420,00 420,00 75,60 0,00 1800] o4
A7 |USOUNICO- COD. FAB.: 125020 Lote: PDAGS6
l\,) L™ |Quantidade: 15 Fabricacao: 28/05/2015 Validade: /
28/05/2022
won
NS
C\e e CHMSBC
pel TERMO DE RECEBIMENTO
Su . b -
1 Recebi em ordem o(os) material(i«)
discriminados na presente nota
DADOS ADICIONAIS o
INFORMACOES COMPLEMENTARES RE&ERYADO A0 Mbah Aot T, ]
OC: 94059 £ PRoG. 09/08. NO VENCIMENTO FAVOR CREDITAR BANCO DO BRASIL SA aG. 5853-x | .':.,-;";' o
C/C B662-2. DESPESA REALIZADA COM BASE NO C. GESTAO SS n 001/18 coM A PMSBC. Pedido: Nome:_ _ﬂ UA L
056933. Rua Paulo Coppini. 35 - Portao 2 - Rua Lateral do HC. - ASSUNCAD. 09850-g55. G =)
SKO BERNARDO DO CAMPO - SP. Valor aprox. dos tributos: RS 64,89 Federal, RS 55,8 RE. TSI e) _"
Estadual, Fonte: 1BPT/empresometro. com. br {115C76). Nr. pedido do cliente: 94059 - Jr 454 L L Ee o
VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: RS 120,75 {(Lei da Transparéncia - 12.741/12) \-;,tj ——

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA

powered by % alterdatc

HOSPITALAR SOUL MV
Pagina: 3224



ILLIYUS TIVWLIULUD HUDPILALAKES EIRELIL DANFE
' Rua BACKER, 89 da Nota Fiscal
/ Eletrénica
CAMBUCI Saida: 1 CHAVE DE ACESSO
Entrada: 0 ! 3521 0804 1246 6900 0146 5500 2000 0643 8914 5055 5016
SAO PAULO
L 111 dadi 1 ional da NF
5 0 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
¢ (1) 3399-4a82 UE41:000 N°: 64389 www.nfe fazenda.gov.br ou no site da Sefaz Autorizadora
C Série: 2
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA 135210904925781 09/08/2021 09:03:20
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPI
116027517110 04.124.669/0001-46
ESTINATARIO/REMETENTE
20§;]|;;Rm0 SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60 09-08-2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAID.
EST. dos Alvarengas, 1001 ASSUNCAO 09.850-550
MUNICIPIO FONE/FAX UF INDICADOR IE INSCRICAO ESTADUAL HORA DA ENTRADA/SAID.
SAO BERNARDO DO CAMPO (11)4353-1864 SP [9-Nio Contribuinte
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJICPF INSCRICAO ESTADUAL
FUNDACAQ DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
Rua Paulo Coppini, 35 Portao 2 - Rua Lateral do HC ASSUNCAQ 09.850-655
MUNICIPIO UF FONE/FAX
SAO BERNARDO DO CAMPO Sp (11)4353-1864
"ATURA
NUMERO 46 VALOR ORIGINAL VALOR DO DESCONTO VALOR LIQUIDO
64389 /“‘4\ 203,00 0,00 203,00
DUPLICATAS /
Nimero Vena!ﬂ‘lﬁ Valor Nimero Vencimento Valor Niimero Vencimento Valor Nimero Vencimento Valor
001 08-10-2021 20300 | oesser i 2 i ' e —
CALCULO DO IMPOSTO
[BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DE ICMS 5T IVALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
203,00 36,54 0,00 0,00 203,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS [VALOR DO 1Pl VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 {],DOI 203,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA [CODIGO ANTT PLACA VEICULO[UF _ |CNPJ/CPF
TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI 0 - Emitente 04.124.669/0001-46
ENDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRICAO ESTADUAL
Rua BACKER, 89 - CAMBUCI SAO PAULO SP 116027517110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
| CX 1,000 1,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
COD. PROD. DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | CST |CFOP|UNID| QTD. | VLRUNIT. | VLR.TOTAL | Beicms | viRicws VLR IP] [ALQL oS
002044 MASCARA LARINGEA LMA UNIQUE SIZE 1. 90183929 | 100 |si02 [ UN 7.00 29,00 203,00 203,00 36,54 0,00| 18.00| 0,00
USO UNICO - COD. FAB.: 125010 Lote: PDAFIQ -
A S )/o Quantidade: 7 Fabricacao: 28/05/2019 Validade:-

28/05/2022

) CHMSBC
5 TERMO DE RECEBIMENTO
- L Recebi em ordem o(os) materiallis)

/ discriminados na presente nota
DADOS ADICIONAIS £y (L9 £on 9101 /

f Data— P LA~ £~ |
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO }\ -~ 5. =1
9c: 100510 - PROG. 09/08. NO VENCIMENTO FAVOR CREDITAR BANCO DO BRASIL SA AG. 5853-¥ Nome: ~ 104
C/C 8662-2. DESPESA REALIZADA COM BASE NO C. GESTAO SS n 001/18 com A PMSBC.Pedido: R By o
056931. Rua Paulo Coppini. 35 - Fortac 2 - Rua Lateral do HC. - ASSUNCRO. 09850-655. RE. = -
SAO BERNARDO DO CAMPO - SP. Valor aprox. dos tributos: R$ 31,36 Federal, RS 27,00 notada: ﬁ_____,l.'{éf______t;&f_fé_'f_’;")_&-___

Estadual, Fonte: IBPT/empresometro.com.br (115C76). Nr. pedido do cliente: Viesy:
100627/100510 - VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: RS 58,36 (Lei da Transparéncia - SR
12.741/12)

powered by D“g alterdata
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TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI DANFE

L Documento auxiliar
/ Rua BACKER, 89 da Nota Fiscal
: Eletronica
CAMBUCI Saida: 1 { CHAVE DE ACESSO
Entrada; 0 3521 0804 1246 6900 0146 5500 2000 0643 9214 0787 211
SAO PAULO
FL 1 /1

g i o Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
oF S Gi545000 N°: 64392 www.nfe. fazenda.gov.br ou no site da Sefaz Autorizadors

Série: 2
NATUREZA DA OPERACAO : Cm] PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USQ
VENDA 135210905137703 09/08/2021 09:29:50
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPI
116027517110 04.124.669/0001-46
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPI/CPF DATA DA EMISSAOC
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60 09-08-2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SA
EST. dos Alvarengas, 1001 ASSUNCAO 09.850-550
MUNICIPIO FONE/FAX UF INDICADOR IE INSCRICAO ESTADUAL HORA DA ENTRADASA
SAO BERNARDO DO CAMPO (11)4353-1864 SP |9-Néo Contribuinte
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZAO SOCIAL CNFI/CPF INSCRICAQ ESTADUAL
FUNDACAO DO ABC - COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
Rua Paulo Coppini, 35 Portao 2 - Rua Lateral do HC ASSUNCAO 09.850-655
MUNICIPIO UF FONE/FAX
SAO BERNARDO DO CAMPO SP (11)4353-1864
FATURA —
NUMERO VALOR ORIGINAL I\-’ALOR DO DESCONTO VALOR LIQUIDO
64392 / MA) 648,00 0,00 648,

DUPLICATAS
MNimero Vel ento Valor Nimero Vencimento Valar Niimero Vencimento Valor Niimero Vencimento Valor
001 08-10-2021 S0, | o— T o [ TEE e N N R

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DE ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
648,00 116,64 0,00 0,00 648,01
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS [VALOR DO TPl VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 648,0(
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA [CODIGO ANTT PLACAVEICULOJUF _ |CNPI/CPE
TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIREL] 0 - Emitente 04.124.669/0001-46
ENDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRICAO ESTADUAL
Rua BACKER, 89 - CAMBUCI SAO PAULO SP 1116027517110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
I [, 4 1,000 1,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
COD. PROD, DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NCMISH | ST |CFOP|UNID| QTD, | viguniT VLR.TOTAL | BCICMS | VIRICMS | VLR IPT v oLas
003958 VESSEL LOOPS CADARCO VASCULAR 96039000 | 100 [si02| PC 20,00 3240 648,00 648,00 116,64 0,00] 1800| 000

S - [SILICONE BLUE X{AXI 1X406MM - COD.FAR - .
47 17@ O11012PBX Lote: 236930 Quantidade: 20 <
A Fabricacao: 01/10/2020 Validade: 01/10/2025

Supef\:‘iﬁ CHMSBC 0
/ TERMO DE RECEBIMENT iis)
Recebi em ordem Oiogé‘;“?g;‘&gs
DADOS ADICIONAIS discriminados na pr
© | INFORMACOES ZOMPLEMENTARES / RESERVADO AO f‘o ')i;‘?‘l
OC - 101225 ~ pRroG. 09/08. NO VENCIMENTO FAVOR CREDITAR BANCO DO BRASIL Sh AG. 5853-x Data: ! ?_ ) iy
C/C 8662-2. DESPESA REALIZADA COM BASE NO C, GESTAO 55 n 001/18 COM A PMSBC. Pedido: v 610';_
056930. Rua Paule Coppini. 35 - portag 2 - Rua Lateral do Hc. - ASSUNCAO, 09850-655. Nome: - L,-ﬁ 0
SAD BERNARDO DO CAMPQ - SP. Valor aprox. dos tributos: RS 128,30 Federal, RS 116,64 - ”?G(/-’
Estadual, Fonte: IBPT/empresometro. com. br (115C76) . Nx. pedido do cliente: 101225 - RE rx‘}(_ C[{/MA
VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: R$ 244,94 (Lei da Transparéncia - 12.741/12) Jn fade.. . - - Sk
5 2 v -

powered by [ alterdata
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CARTA DE CORREGAO ELETRONICA

RAZAO SOCIAL EMITENTE

ICNPJ EMITENTE ——

TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELL DANFE :
(_/ " Rua BACKER, 89 da Nota Fiscal
Eletrdnica
CAMBUCI Saida: 1 1 CHAVE DE ACESSO
Entrada: 0 3521 0804 1246 6900 0146 5500 2000 0643 9411 7565 5191
SAO PAULO
= Sed d | nacional da NF
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
d R e N°: 64394 www.nfe fazenda.gov br ou no site da Sefaz Autorizadora
cwn Série: 2
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA 135210905146067 09/08/2021 09:30:50

INSCRICAO ESTADUAL
116027517110

INSCRICAOQ ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA

CNPJ
04.124.669/0001-46

DESTINATARIO/REMETENTE

DATA DA EMISSAO

NOME/RAZAOQ SOCIAL CNPJ/CPF
FUNDACAO DO ABC - COMPLEX0 HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60 09-08-2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
EST. dos Alvarengas, 1001 ASSUNCAO 09.850-550
MUNICIPIO FONE/FAX UF INDICADOR 1E INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA ENTRADA/SAIDA
SAO BERNARDO DO CAMPO (11)4353-1864 SP |9-Nio Contribuinte
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/ICPF TNSCRIGAO ESTADUAL
FUNDACAO DO ABC - COMPLEX0 HOSP. MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
Rua Paulo Coppini, 35 Portao 2 - Rua Lateral do HC ASSUNCAO 09.850-655
MUNICIPIO UF FONE/FAX
SAO BERNARDO DO CAMPO Sp (11)4353-1864
FATURA -
NUMERQ . VALOR ORIGINAL VALOR DO DESCONTO VALOR LIQUIDO
64394 /’T 244,28 0,00 244,28
pupLicatAs | § "\ /
Niamero Venbymen Valor Niimero Vencimento Valor Niimero Vencimento Valor Nimero Vencimento Valor
001 08-10-2021 G T I N — e e
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. DE [CMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 24428
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 24428
TRANSPORTADOR/YOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA |CODIGO ANTT PLACA VEICULO[UF _ |[CNPJ/CPF
TECNO4 PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI 0 - Emitente 04.124.669/0001-46
ENDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRICAO ESTADUAL
Rua BACKER, 89 - CAMBUCI SAO PAULO SP [116027517110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 X 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
COD. PROD. DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | CST |CFOP|UNID| QTD. | VLRUNIT. | VLRTOTAL | BCicMs | VLRICMS | VLRIPI ELLOTAS
003334 FITA MICROPOROSA ESTERIL 12MM X 20CM 44219900 060 | 5405 | PCT 62,00 ERZ] 244 28 0,00 0.00 0,000 oo0| 000
C/3 UNID. - COD. FAB.:206007 Lote: ; ’ ! 3 : ! k
0268250301 Quantidade: 62 Validade: 11032023 4
L_ (:: DESPESA CUSTEADA COM RECURSO TRANSFERIDO & ‘f?p ’
\"’l’ PELA PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAQ BERNARDO ?/:,D-% o3
DO CAMPO-CORTRATO DE GESTAQ S8 N° 001/2018 - AT)- /‘:" {MSBC
ISR TERMO DE RECEBIMENTO

T

(0

L&

Recebi em ordem o(0s) material(is

)

&N ota

o : discriminados na presente not

DADOS ADIFIONAIS -3 o0 1en 904
INFORMAGAES COMPLEMENTARES " [ Regatano a0 LY HOY LT

OC: 100740 - PROG. 09/08. NO VENCIMENTO FAVOR CREDITAR BANCO DO BRASIL SA AG. 5853-X { o e
C/C 8662-2. CST 60 ICMS RECOLHIDO POR SUB. TRIB. - ARTIGO 313-A E 313-L DO DECR. NOMEe: o — e el E;—Oi'___)—u-
45490/00 DO RICMS.Pedido: 056936. Rua Paulo Coppini. 35 - Portao ? - Rua Laterasl do RE T e
HC. - ASSUNCRO. 09850-655. SAO BERNARDO DO CAMPO - Sp. Valor aprox. dos tributos: i *;!‘( ﬁrﬂm‘{,‘}&‘
R$ 32,86 Federal, RS 32,49 Estadual, Fonte: IBPT/empresometro.com.br (115C76). Nr. Jntedel L et

pedido do cliente: 100740 - VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: RS 65,35 (Lei  da S

Transparéncia - 12,741/12) T

powerea by [SSragal b7



g A s

M.P.
LTDA.

TEL: (19)38%3-2400 a

ozeiTaLi®

S F I

COMERCIO DE MATERIAIS HOSPITALARES

R Renato Cuelho, 98 - Centro -
CEP:13970-040 - ITAPIRA - SP

DOCUMENTO AUXILIAR DA
MOTA FISCAL ELETRONICA
0-ENTRADA | 4 ;
1 - SAIDA L

J DANFE

NIRRT

CHAVE DE ACEZSSO

3521 0707 4992 5800 0123 5500 1000 0916 8918 8100 1040 !

N° 000091689 fl. 1 /1
SERIE 001

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.
ou no site da Sefaz Autorizadora

br/portal

"NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USD

135210835473132 23/07/2021 15:02:48

INSCRIGAD ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST TRIB.

ok B et

| CNPJ | CPF

374117828114 | 07.499.258/0001-23 ) |
DESTINATARIO | REMETENTE e
NOME | RAZAO SOCIAL CNPJ | CPF DATA DA EMISSAOD
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 23/07/2021
TENDEREGD BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA | ENTRADA
EST DOS ALVARENGAS,, 1001 BAIRRC ALVARENGA 09850-550 23/07/2021
MUNIGIPIO FOME | FAX UF IMSCRICAQ ESTADUAL "1 HORA DA SAIDA
SAQ BERNARDO DO CAMP (11)2666-5400 SP 15:02:53
INFORMAGOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME | RAZAD SOCIAL CNPJ | CPF INSCRIGAD ESTADUAL
FUNDACAO DO ABC - COMP HOSP SBC - HC 57.571.275/0017-60
ENDEREGO § A ey Bl R T FBARG DISTRITO CEP
PAULO COPPINE 35 PORTAOQ, 2 ALVARENGA 09850-655
MUNICIPIC UF TELEFONE / FAX
SAO BERNARDO DO CAMP SP (11)2666-5400
DUPLICATAS . o
- MPUCAT& VENC, VALOR N"DI.IPLIC&_TA VENC. . VALOR W DUPLICATA VENC. VALOR M DUPLICATA VENC. VALUIR_
001 -21/09/2021 4.203,50
¥ =t = T
CALCULO DO IMPOSTO 7
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC‘. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL 068 PRODUTOS _I!
4.203,50 756,63 0,00 0,00 565,37 4.203,50 I
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGUAD DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO 1P B VALOR TOTAL DA NOTA
_ 0,00 0,00 0,00 0,00 . 0,00 _ 4.203,50 |
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQ SOCIAL [ FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PIACADO VEICULO [ UF | ONPJIGPF —
QUALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS LTDA ’ 0 - REMETENTE 06.321.409/0007-81
ENDEREGO MUNICIFIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
ESTRADA MUNICIPAL JOSE SEDANO, 854 CAMPINAS SP 795549474111
QUANTIDADE ESPECIE MARCA | NUMERAGAO | PESO BAUTO PESOLIOUIDO B
7 | cAIXas .' | 13,500 13,500
DADOS DO PRODUTO i SERVICOS S -
| OORERIT! | _ocsemiho o rmoouro rserweo | newrsn | st [eror] wwo, [ umr. | i | Ve [ ocismo | x| 1200 sl
27010 = TRO-EXTENSOR ARTROSCORJA 90189010| 500 |5101|UN 30,00/ 7,20000000 216,00 0,00 216,00 38,88 0.00{18,00] 0,00
. c) ) BR 2 VIAS Q05 3
Total aproximado de tribulos federais. estaduais e municipais R$29,05 (13,45%) Fonte: IBPT (Conforme disposto na Lei n 12.741/12) Lt :2106070/21/1708 Qtd.30,000 Val:12/07/2024Resolucac do Senado Fe
Numero da FCI 331 FF3AS-731A-4C60-AS55-AF 49FDD3ACES
{}49?3 . TRO-SOLUSET BR POLIVIAS 2 |20183010| s00 ‘ 5101 ‘UN f 550,00| 7.25000000] 3.987.50 o.oo‘ 3.967,50| 717.75] o,on[ 13.00|i 0.00]
1T D | 1 ' I ! L

NEO RLL VALVULADO PLUS - C

- e % | S L L -
Total aproximado de tributos federais, estaduais e municipais R$536,32 (13,45%) Fonte: IBPT (Conforme dispdito na Lein 12.741/12) Lt :2107047/21/1817 Otd 550,000 Val:21/07/2024Resolucac do Senado |
Numero da FCI FO6C5B21-7E1B-4BCC-879A-D42E430A01C5

oLy -vS3557 - (0D
To1oR< - 462 Cleitph da Silva
Supervigorde Logistica
CHMSRBC

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Total aproximado de tributos federais, estaduais e municipais R$ 565,37 (13,45%) Fonte:IBPT (Conforme disposio na
Lei n 12.741/12) DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAO SS N 001/2018 COM A
PMSBC. OC 99196 / 97551 / 101085 - End.Entrega: FUNDACAD DO ABC - COMP HOSP LBC - HC PAULD
COFPINE 35 PORTAO 2 ALVARENGA 5A0 BERNARDO DO CAMP SP -
Pl ALIQUOTA 0 CONFORME DECRETO N 8.950, DE 29 DE DEZEMBRO DE 2016 -- DADOS PARA DEPOSITO

CHMSBC
: EBIMENTO
T‘E! BMOEDFE,EWREOC{Q&L material(is)
| RESEAV |5cr‘lj inados na prESente nota -~
- Nata: 2 6 JUL ZUZI
o § :
Nme:M/-*—’lgé/_?—

BANCO DO BRASIL AG: 0171-6 C/C: 21801-4.-- "Despesa realizada com base no C. Gestao 5§ n 001/18 com a RE.
PMSBC". HORARIO DE RECEBIMENTO : das 8 as 11:30 das 13:30 as 16:30 —— _/. i
e s WS R S -
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M.P. COMERCIO DE MATERIAIS HOSPITALARES

LTDA.

R Renato Coelho, 99 : Centro -
CEP:13970-040 - ITAPIRA - SP
TEL: (19)3813-2400

I rALLS

B

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
| NOTAFISCAL ELETRONICA
0-ENTRADA | 4 |
1 - SAIDA 1 |
N° 000092147 fl. 1 /1
SERIE 001

AT

3521 0807 4892 5800 0123 5500 1000 0921 4712 3468 1005

.
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE DPERAGAC

VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO

Cem)

FROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USD
135210898688422 06/08/2021 16:08:56

CMNPJ [ CPF

“INSCRIGAD ESTADUAL INSCRIGAD ESTADUAL DO SUBST. TRIB.
374117828114 07.499.258/0001-23 |
DESTINATARIO | REMETENTE - ) i :
NOME f RAZAQ SOCIAL CNPJ | CPF DATA DA EMISSAD 1
FUNDACAOQ DO ABC 57.571.275/0017-60 06/08/2021 ) 4'
“ENDEREGO BAIRAO | DISTRITO CEP DATA SAIDA | ENTRADA
EST DOS ALVARENGAS,, 1001 BAIRRO ALVARENGA 09850-550 06/08/2021 ) ‘
MUNIGIPIO FONE / FAX ! UF INSCRIGAG ESTADUAL HORA DA SAIDA =
SAO BERNARDO DO CAMP (11)2666-5400 | spP 16:09:03 |
INFORMAGOES DO LOCAL DE ENTREGA
"NOME | RAZAD SOCIAL - CNFJ | CPF INSCRIGAD ESTADUAL | 1|
FUNDACAO DO ABC - COMP HOSP SBC - HC 57.571.275/0017-60 i |

ENDERECO BAIRRO / DISTAITO | CEP |
PAULO COPPINE 35 PORTAO, 2 ALVARENGA [ 09850-655 i
T T - UF TELEFONE /FAX |
SAO BERNARDO DO CAMP /“‘\ SP | (11)2666-54C0 |
DUPLICATAS C)g{ l D ( JL" ) ;
NS DUPLIGATA VENC, VALOR e DUPETeATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLIGATA VENC, valoR |
001 B TOIR61 262,00 = N :
CALCULO DO IMPOSTO ) )
"'BASE DE CALCULO DOICMS VALOR DO ICMS | BASE CALC. Ichs suBsT. VALOA DO ICMS SUBST TVALOR APROX. DGS TRIBUTOS | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS T __i
262,00 47,16 | 0,00 0,00 35,24 | 262,00 |
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURQ DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA i
a 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 262,00 |
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FAETE POR CONTA GODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ { CPF ]
QUALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS LTDA 0- REMETENTE 06.321.409/0007-81 ‘
ENDEREGO | MUNICIPIO UF INSCRIGAD ESTADUAL f
_ ESTRADA MUNICIPAL JOSE SEDANO, 854 l CAMPINAS SP | 795549474111 |
QUANTIDADE j ESPECIE MARCA [ NUMERAGAG {PESO BRUTO T eesouvouibe ]
]
a— L. | 2,200 | 2, ,'
DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS o . -
SR | oescnstonn moourorsewco | vnran] cor aror] o | com | ol | A [ | a2 38 | Vb [ Aoras]
16017 TRO-SOLUSET BR EXTENSOR 90189010| 500 | 5101 |UN 200,00/ 1,31000000 262,00 000|  26200] 4718 0,00 18,00 0.00|
PERFUSAQ 3F 120CM
- REVERSIVEL LUER LOCK | |
Total aproximado de tributos federais, estaduais e municipais R$35,24 (13,45%) Fonte: IBPT (Conforme disposto na Lein 12.741/12) Lt 2107048/21/1817 Qid.50,000 \J’al:2ﬁ3§024 Lt :210?043}21!1 840 Cd.15C
Val:23/07/2024Resolucac do Senado Federal n 13/12, Numero da FCI CAB93FC5-ACBC-4911-A81F-1 4582BEAGB18
TR e = : .

DADOS ADICIONAIS

MSBC Mgﬂm
RECEDY ot "

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Total aproximado de tributos federais. estaduais e municipais RS 35,24 (13,45%) Fonte:IBPT (Conforme disposie na Lei |
CONTRATO DE GESTAOQ SS N 00172013 COM A PMSBC.

ACAO DO ABC - COMP HOSP SBC - HC PAULO

ARDO DO CAMP SP -

IPI ALIQUOTA 0 CONFORME DECRETO N 8.950, DE 29 DE DEZEMBRO DE 2016 --DADOS PARA DEPOSITO

realizada com base no C. Gestao S n 001/18 com a

das 13:30 as 16:30

n 12.741/12) DESPESA REALIZADA COM BASE NO
OC 99339 -5_PEDIDO:0C 99339 End .Entrega: FUND
COPPINE 35 FORTAO 2 ALVARENGA SAO BERN

BANCO DO BRASIL AG: 0171-6 ©/C: 21801-4..- "Despesa
PMSBC". HORARIO DE RECEBIMENTO - das 8as 11:30

_'_HE SERVADO AO FISCO

|
|
|
!

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV
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om0 | [T T T

R Renato'Coelho, 99-- Centro - ;
CEP:13970-040 - ITAPIRA - SP ? ) g":j,TDFLADA 1
TEL: (19)3813-2400 -

3521 0807 4992 5800 0123 5500 1000 0923 0010 3767 0102

: a Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FainTkLA N 00009.2300 fl. 1 /" www.nfe.fazenda.gov.br/portal '
ki et SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO pm 135210918056201 11/08/2021 12:03:01
INSCRIGAD ESTADUAL INSCRIGAD ESTADUAL DD SUBST. TAIB, CNPJ | CPF
374117828114 ' 07.499.258/0001-23 -
DESTINATARIO / REMETENTE -
' NOME { RAZAQ SOGIAL CNPJ [ CPF DATA DA EMISSAD
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 11/08/2021
ENDEREGO BAIRAO / DISTRITO CEP DATA SAIDA | ENTRADA
EST DOS ALVAREN GAS,, 1001 BAIRRO ALVARENGA 09850-550 11/08/2021
MUNICiPID FONE f FAX UF INSCFII'C\AO ESTADUAL HORA DA SaiDA
© SAO BERNARDO DO CAMP (11)2666-5400 SP 12:03:04
INFORMAGOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAD SOCIAL CNPJ | CPF INSCRIGAD ESTADUAL—‘
FUNDACAD DO ABC - COMP HOSP SBC - HC 57.571.275/001 7-60
ENDEREGO BAIRRO | DISTAITO CEP =
PAULO COPPINE 35 PORTAOQ, 2 ALVARENGA 09850-655
MUNICiPIO UF TELEFONE / FAX
'SAO BERNARDO DO CAMP SP (11)2666-5400
'DUPLICATAS %’IJ =N
__ N DUPLIGATA VENCT VALOR N DUPLICATA VENC, VALOR | N°DUPLICATA VENC. VALOR N¢ DUPLIGATA VENC. VALOR
001 11/10/2021 2.175,00 .
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULOD 0O I1GM3 VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST, VALORA DO ICMS SUBST, VALOR APROX. DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
! 2.175,00 391,50 0,00 0,00 292,54 2.175,00 ]
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTD OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
,' 0,00 0,00 ‘ 0,00 0,00 0,00 2.175,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
| RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGOD ANTT FLACA DO VEICULD CNPJ/ CFF B
MP COM DE MATERIAIS HOSPITALARES 0 - REMETENTE 07.499.258/0001-23
' ENDERECO - MUNICIPIO

__RENATO COELHO, 99

. ITAPIRA
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAD
S 3 | CAIXAS
DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS

SRERIN®! | oesonoko vo oo semvge our. | i oesconTo | catciews | MRS | VAR [AIOUoTaS
14023 TRO-SOLUSET BR POLIVIAS 2 B 00| 7.25000000] 000 217500 aeiso| 0,00| 18,00| 0,00
N NEO RLL VALVULADO PLUS - C .
Total aproximado de tributas federais, estaduais e municipais A$292 54 (13,45%) Fonte; IBPT (Conforme disposto na Lei n 12.741/12) Lt :2108003/21/2031 Qtd. 300,000 Val:1 1/08/2024Resolucao do Sena o Fe
Numero da FCI F96C5821-7E1B-4BCC-879A-DA2E43DA01 05 '
-
- ?
1567 . © 8 CHMSBC .\ 70
N = RECEBIM YT
Z 2 TERMO DE s) material(is)
(—-ﬁ Coﬂ &) Recebl em orde"r:aogzesente nota
© % discriminados

DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMBLEMENTAR

Total aproximado de tribyfhs federais, estaduais e munic ipais RS 292,54 (13,45%) Fonte:IBPT (Conforme disposto mi
Lein 12.741/12) DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAQ S§ N 0012018 COM
PMSBC. OC 101085 End.Entrega: FUNDACAO DO ABC - COMP HOSP SBC - HC PAULO COPPINE 3
PORTAO 2 ALVARENGA SAQ BERNARDO DO CAMP SP -

IPLALIQUOTA 0 CONFORME DECRETO N 8.950, DE 29 DE DEZEMBRO DE 2016 -DADOS PARA DEPQS ITO
BANCO DO BRASIL AG: 0171-6 C/C: 21801-4.-- "Despesa realizada com base no C. Gestao SS n 001/18 com a
PMSBC". HORARIO DE RECEBIMENTO : das 8 as 11:30 das 13:30 as 16:30

RESERVADO AD FISCO

__——-—._.__________________.________________ o

Coegrum Informatica Lida, - WAW.COgRUM, com by
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M.P. COMERCIO DE MATERIAIS HOSPITALARES | DANFE

LTDA ! DOCUMENTO AUXILIAR DA | I

MOTA FISCAL ELETRONICA |"I" I" I m” |l
CHAVE DE ACESSO

|
!
] I
= R Renato Cgelho, 99 - Centro - | | !
& " ; CEP-19970.040 - [TAPIRA - SP F 0 - ENTRADA I_1 | If 3521 0807 4992 5800 0123 5500 1000 0925 3613 2953 1041 |
|

A

TEL: (19)3813-2400 1 - SAIDA
N° 000092536 fl. 1 /1

Consulta de autenticidade no portal nacidnal da NF-e |
Seltyral b

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

4 1A e v B

P |
SERIE 001 : ou no site da Sefaz Autorizadora =
"NATUREZA DE OPERAGAD ! PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO . o i
VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO / i 135210944416830 17/08/2021 11:31:21 !
CINSCRIGAO ESTADUAL INSCRICAC ESTADUAL DO SUBST. TRIB CNPJ/ CPF i
374117828114 07.499.258/0001-23 B
DESTINATARIO / REMETENTE - B i R B - St
NOME ¢ HJ;\ZﬂO SOCIAL | CNPJ ! CPF DATA DA EMISSAD
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-80 17/08/2021 |
“ENDEREGO . BAIAAO | DISTRITO [cep - DATA SAIDA/ ENTRADA
|
EST DOS ALVARENGAS,, 1001 | BAIRRQO ALVARENGA | 09850-550 17/08/2021 |
“MUNICIFIO B FONE | FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA |
SA0 BERNARDO DO CAMP (11)2666-5400 SP [ 11:31:21 ) _|
INFORMAGOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME [ RAZAG SOCIAL - CNPJ [ CPF INSGRIGAO ESTADUAL
FUNDACAO DO ABC - COMP HOSP SBC - HC 57.571.275/0017-60 !
ENDERECO . . = = BAIRRO / DISTRITO J CEP !
PAULO COPPINE 35 PORTAO, 2 ALVARENGA | 09850-655 |
MUNICIFIO ) i Jor [TeteronE A
SAQ BERNARDO DO CA-F\!P SP |I (11)2666-5400

001 18/10/2021 590,00

DUPLICATAS s ! \4__’_ e
__MN'DUPLICATA _ VEN VALOR | N DUPLICATA VENC. VALOR N DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. _ vaoR |

CALCULO DO IMPOSTO -
BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO iGMS

BASE CALC. ICMS SUBST, VALOR DO ICMS SUBST VALOR APROX. DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

500 00 | 106,20 I 0,00 ! 00| - 79,35 590,00 |
“VALOR DO FRETE ~ | vALOR DO SEGURD J DESCONTO | ouTRAS DESP. ACESS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA ]
- 10,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 590,00 |
TRANSPORTADOR quLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL - FRETE POR CONTA CODIGD ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ | CPF |
|
_ QUALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS LTDA 0 - REMETENTE 06.321.409/0007-81 !
ENDEREGO I MUNICiFIO UF INSCRIGAO ESTADUAL o
ESTRADA MUNICIPAL JOSE SEDANO, 854 i CAMPINAS SP | 795549474111
QUANTIDADE [ ESPECIE - MARCA NUMERAGAD PESO BRUTO PESO LiQuIDO i
2] CAXAS B ' ‘[ 8,000 8,000 |
'DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS B S =
CODIGO DO PROD. S = AL ITAS |
SER{1 | oesoncio ooenoourosemvico. | newrsn | ost Joror] o, [ ovwn. | g, T vaten |ocftSio | caltus | V208 | Vieer et ]
15013 | TRO-SOLUSET BR EXTENSOR 90189010 500 | 5101|UN 500,00] 1.18000000 590,00 0.00 59000| 10620  0,00|18.00] 0.00|
¢ \]7\0 | CATETER 8F 120CM REVERSIVEL 2 , [ s s
_\__ ~ _ |LUER LOCK ! ’ | | ! | | |

Total aproximado de tributos federais, estaduais e municipais R$79,35 (13,45%) Fonte: IBPT (Conforme disposto na Lei n 12.741/1 2) Lt :2108030/21/2048 Otd.500,000 Val:13/08/2024Resolucao do Senadqg Fede
MNumero da FCI B949FCCA-1208-4A5C-A1 8F-2AB6AD953251 |

G
CE@E?EBE'T“ET::%H]S\
ERM Oios not — .
R Teb'i e d%??wa esents
discrim & 2“1\
'DADOS ADICIONAIS .:.Q_} Pt
INFGRMAGOES COMPLERENTARES T ‘ AESERYASEA0 Fisgh ‘{:/\ " 1
A &

Total aproximadd de tributos federais, estaduais o municipais RS 79,35 (13,45%) Fonte:IBPT {Conforme dispaﬁé na Lei

1 12.741/12) BESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAG 58 N (01,2618 COM A PMSBC. | Nome: ' : !
OC 99900 -/End. Entrega: FUNDACAO DO ABC - COMP HOSP SBC - HC PAULO COPPINE 35 PORTAO 2 J RE. - |
ALVARENGA SAO BERNARDO DO CAMP 5P - | ) {adei- '
Al e
|

IPI ALIQUOTA ) CONFORME DECRETO N 8.950, DE 29 DE DEZEMBRO DE 2016 --DADOS PARA DEPOSITO
BANCO DO BRASIL AG: 0171-6 C/C: 21801-4.-- “Despesa realizada com base no C. Gestao $S n O01/18 com a
PMSBC". HORARIO DE RECEBIMENTO - das 8 as 11:30 das 13:30 as 16:30

Cognum Informatica Lida. - WACOGIIUM.com b
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{ M.P. COMERCIO DE MATERIAIS HOSPITALARES

DANFE

LTDA SO ONENTO AUNILIAR DA , | "m “" II I ll m" mm "" ” “” l “” "I"m , I ’ “ l‘l I"
/ Hi NOTA FISCAL ELETRONICA —
3 Coelho, 99 - Centro - CHAVE DE ACESS
¥ SER;IEIQC}?D.?;G%NAP&R:”-ISP ? B EEITDTDA E 35210807 4992 5800 0123 5500 1000 0931 4314 2708 2535
@ TEL: (19)3813-2400 Pl y [ Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
HoImTALA Aat N° 000093143 ﬂ 1 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
phimptadi o SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE GPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DE PRODUCAQ DO ESTABELECIMENTO 135211021360581 02/09/2021 15:26:02
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST, TRIB. CNPJ / CPF
374117828114 07.499.258/0001-23
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATADAEMISSAD |
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 02/09/2021
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA sAlDA 1 ENTRADA
EST DOS ALVARENGAS,, 1001 ‘ BAIRRO ALVARENGA 09850-550 02/09/2021
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAD ESTADUAL HORA D& SAlDA
EAO BERNARDO DO CAMP (11)2666-5400 ‘ SP 15:28:45
INFORMAGOES DO LOCAL DE ENTREGA
|—NOME I RAZAO SOCIAL CNPJ | CPF INSCRICAO ESTADUAL
FUNDACAQ DO ABC - COMP HOSP SBC - HC— ~ 57.571.275/0017-60 '
| ENDERECO //;/\\ BAIRRO / DISTRITO CEP
PAULO COPPINE 35 PORTAOQ, 2 \\ ALVARENGA 09850-655
MUNICIPIO l"\. N UF TELEFONE { FAX
SAO BERNARDO DO CAMP / =\ / SP_|(11)2666-5400 |
k EE
DUPLICATAS {
N* DUPLICATA VENC, VALOR | NeoUPLICATA VENC, VALGR N DUPLICATA VENC. VALOR | N DUPLICATA VENC VALOR
001 01/11/2021 3785001 o -
CALCULO DO IMPOSTO
[ BASE OE CALCULO DO ICMS | VALGR 06 IGNiS BASE CALC. ICMS SUBST, VALOR DO ICMS SUBST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL DOS PRODUTGS ]
3.785,00 681,30 0,00 0,00 509,08 3.785,00 ‘
VALOR DO FRETE Tmon DO SEGURO DESCONTO | ouTRAS DESP. AcEss, VALOR 0O IPI —[TALOR TOTAL DA NOTA
| B 0,00 0,00 ) 0.0(_]___. B = __U,OG 0,00] . 3.785,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGOANTT | FLACA DO VEIGULG [ UF CNPJ I CPE
QUALITY TRANSPORTES E ENTREGAS RAPIDAS LTDA 0- REMETENTE I l 06.321.409/0007-81
| ENDEREGO MUNICIPiG UF INSCRICAO ESTADUAL
ESTRADA MUNICIPAL JOSE SEDANO, 854 CAMPINAS SP 795549474111
QUANTIDADE T espPeciE PESO BRUTO PESO LIQUIDO
= 7 | CAIXAS 16,800
DADOS DO PRODUTO/ SERVIGOS _
0 S e R R I I 7 GI08 | vaiom [Alavors
15013 .\ |TROSOLUSET BR EXTENSOR 90189010| 500 | 5101|UN 750,00| 1.18000000 885,00 0,00 88500| 159.30|  0,00]18.00] 0,00]
\)\ <~ | CATETER BF 120CM REVERSIVEL
| \HM | LUER LOCK
Total aproximado de tribulos federais, estaduais e municipais R$119
13/12, Numero da FCI 8949FCCA-120B-4A5C-A18F-2A66AD953251

14023 = l} TRO-SOLUSET BR POLIVIAS 2 400,00 7,25000000

L NEO RLL VALVULADO PLUS - ¢ e -
Total aproximada de tributos feder,

[ 13/12, Numero da FCI F96C5B21-

.
ais, estaduais e municipais R$390,05 (13,45%) Fonte: IBPT (Confarme disposto na Lein 12.74112) Lt :2108003/21 12031 Qi
E1B-4BCC-879A-D42E43DA01 C5 it X

=
DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES Data
Total aproximado de tributos federais, estaduais e municipais RS 509,08 (13,45%) Fonte:IBPT (Conforme d; 5posto naa
Lein 12.741/12) DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRAT

MAF ome
SPSBC-
RNARDO DO CAMP S -

.03 (13,45%) Fonte: IBPT (Conforme disposlo‘na Lein 12.741/12) Lt :2108030/21/2068 Qid.7

“RMO DE RECER o
RecLE?LVm ordem_a(os) material(is)

Valor Total do Frete( C.I.F. ), Nao Incluso na Nota:

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV

50,000 Val:1ilOEf2024Resnlucao do Senado Fed:
2.900,00 0,00 2.900,00( 522,00 0,00(18,00( 0,00

d.400,000 Val:11/08/2024Resolucac do Senad

|

o Fed:

CHMSBC

a presente nota
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d /

-

Numero da Nota

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO 00032420

CRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data e Hora de Emissao
= 05/08/2021 15:08:03

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e Codigo de Venficagao

o el - RPS N° 32435 Série A, emitido em 05/08/2021 QTG2Z-CZEC
-202106050599919603000
PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 69.519.603/0001-47 Inscrigao Municipal: 9.561.988-7

Nome/Razéo Social GUIMA-CONSECO CONSTRUCAD, SERVICOS E COMERCIO LTDA
Enderego: R HEITOR PEIXOTO 702 - CAMBUC]I - CEP: 01543-001

Guima
Municipio: Sdo Paulo UF sp
TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razédo Social FUNDACAQ DO ABC . N E
CPFI/CNPJ: 67.571.275/0017-60 Inscrigao Municipal: ----
Enderego: ESTRADA DOS ALVARENGAS 1001 - ALVARENGA - CEP: 09850550
Municipio: Sdo Bernardo do Campo UF: 8P E-mail; -
INTERMEDIARIO DE SERVICOS

CPF/CNPJ; - Nome/Razéo Social® ----

DISCRIMINACAOC DOS SERVICOS
Esta nota fiscal refere-se & pPrestagdo de servigos de higienizagdo técnico hospitalar, controle
de vetores e pragas e servigo de limpeza de reservatoérios de 4qua, no Hogpital de Clinicas
Municipal Jozé de Alencar, conforme o Contrato 019/2020, no periodo de 01/07/2021 a 31/07/2021.

Despesa realizada com base no Contrato de Gest&o S35 001/2018 com a PMSEC

Dados para depésito
Banco do Brasil S/A ] )
Ag 3322-7 A
C/c 6693-1 L
***MEMORIA DE CALCULO*#*#

VALOR BRUTO: 1.063.055, 71

I.N.5.5. RET (BC 65% DA WF) (35%) : 372.069, 50
BASE DE CALCULO DO TNSS: 690.986, 21

INSS (11%): 76.008,48

COFINS (3%): 31.891, 67

CSLL (1%): 10.630,56

IMPOSTO DE RENDA (1%): 10.630, 56

IsS (2%): 21.261, 11

PIS (0,65%): 6.909,86 /

VALOR LIQUIDO: 905.723,47

—{]ﬁ ﬂ)VYMa\ﬁ“d?m
hat Andr \ore\and
faene A3 nadord deC‘[ i
o Jorl 2

T

VALOR TOTAL DO SERVIGO = R$ 1.063,055,71 YA 50S. 923, U3
INSS (R$) Vi IRRF (R$) o CSLL(R#) v COFINS (R$) v PIS:PASEP(R!:J s
76.008,48 10.630,56 10.630,66 31.891,67 6.909,86
Codigo do Servico
01406 - Limpeza, manutencio e conservagéo de iméveis, chaminés, piscinas e congéneres, inclusive fossas,

Valor Total das Dedugies (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) ’ Valor do 1SS (R$) Credito (RF)
0,00 -~ 1.063.065,71 2,00% 21.261,11 0,00

Municipio da Pres tacao do Servigo Numero Inserigao da Obra ’ Valor Aproximada dos Tributas / Fonte

Séo Bernardo do Cam 0 - SP -
—__Sdo Bernardo do Campc
OUTRAS INFORMACOES

(1) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lej n° 14.097/2005; (2) O 1SS desta NFS-e é devido FORA do Municipio de Sao
Paulo; {3) Esta NFS-_e nao gera crédito pois o tomador néo POSSUl INsCrigdo municipal em Sao Paulo; (4) Esta NFS-e substitui o
RPS N° 32435 Série A, emitido em 05/08/2021; (5) O 1SS desta NFS-e sera RETIDO pelo Tomador de Servigo;
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o

Numero da Mota

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO | g o
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data e Hora de Emissao

L‘Z_E 03/09/2021 15:38:57
AN ) NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e Cédigo de Verificagao
BSBE{GRES 3 RPS N° 32730 Série A, emitido em 03/09/2021 CU5SX-GKRP
| 20210908115951960300014
PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 69.519.603/0001-47 Inscrigao Municipal: 9.661.988-7

e Nome/Razao Sociall GUIMA-CONSECO CONSTRUCAO, SERVICOS E COMERCIO LTDA
Gt Enderego: R HEITOR PEIXOTO 702 - CAMBUCI - CEP: 01643-001
Municipio: Sdo Paulo . UF: SP

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social FUNDACAO DO ABC
CPF/CNPJ: 67.5671.2756/0017-60 Inscrigdo Municipal: ----
Enderego: ESTRADA DOS ALVARENGAS 1001 - ALVARENGA - CEP: 09860-650
Municipio: S8o Bernardo do Campo. UF: sP E-mail; -----

INTERMEDIARIO DE SERVIGOS
CPF/CNPJ; -—- Nome/Razéo Social; ----
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

EBEsta nota fiscal refere-se & prestagdo de servigos de manutengdoc predial corretiva e preventiva

0 obras de adequagdo no Hospital de Clinicas Municipal José Alencar, conforme o Contrato
019/2020, no periodo de 01/08/2021 a 31/08/2021.

Despesa realizada com base no Contrato de Gestdo 5SS 001/2018 com a PMSBC

Dados para depésitoe

Banco do Brasil s3/A

Ag 3322-7

C/c 6693-1 %
***MEMORTIA DE CALCULO*#*# { C/Cj ;
VALOR BRUTO: 329.928,56 (QB
BASE DE CALCULO DO INSS: 329.928, 56

INSS (11%): 36.292,14 ~ )

COFINS (3%): 9.897,86 —

CSLL (1%): 3.299,29 —

IS5 (5%): 16.496,42 — ,

PIS (0,65%): 2.144,54 = P

VALOR LIQUIDO: 261.798,31

VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 329.928,56
INSS (R$) IRRF (RE) CSLL (R$) COFINS (R$) PIS/IFASEP (R$)
36.292,14 - 3.299,29 9.897 86 2.144,64
Cadigo do Servico
01058 - Reparagio, conservagdo e reforma de edificios, estradas, pontes, portos e congéneres.

Valor Total das Dedugées (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Crédito (R$)
0,00 329.928 56 6,00% 16.496,42 0,00
Municipio da Prestacéo do Servico Nimero Inscrigdo da Obra Valor Aproximado dos Tributos / Fonte

Sio Bernardo do Campo - SP -
OUTRAS INFORMAGOES

(1) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei n® 14.097/2005: (2) O ISS desta NFS-e ¢ devido FORA do Municipio de Sao
Paulo; (3) Esta h{FfS-e ndo gera crédito pois o tomador ndo possui inscrigdo municipal em Sao Paulo: (4) Esta NFS-e substitui o
RPS N° 32730 Série A, emitido em 03/09/2021; (5) O ISS desta NFS-e sera RETIDO pelo Tomador de Servigo;

Camila Botton :
Analista de manutengao predia
CHMSBC

RlA 9024

Codrdenadora de
Engenharia Predial
CHMSRBC

OF oS
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5 - COMPLEXO HQSP SAO BERNARDO DO CAMPO 'F’égina: 1./2

SOULMV - Sistema de Compras Emitido por: ALEXANDRE.

Relatorio de Ordem de Compra Em: 09/09/2021 12:06
R 15 s T s o Vi Rt anTynn Cali—arsiTHnm e NoThg

Venda de Merc.Adq.de Terc.

DANFE

s 7

& K/ ]:\ti’n PROD. MED. E HOSPIT. LTDA okl

Lo '—Cl’\ /.-
" Superme : . 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
! W Avenida Tower Automotive - Galpao 26, 1-SAIDA 3521 0911 2060 9900 0441 5500 1000 2566 2310 0060 7006
~ i 300 - Laranja Azeda - ARUJA, SP,
"S/ E" o 9 CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
C{S\ o ] a{'@ N2 256623 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal
X A\ SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
{ \* i FOLHA 1/1
NATUREZA DA OPERAGAD PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO

135211044060343 08/09/2021 18:08:53

INSCRIGAD ESTADUAL
188.070.970.117

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

CHPJ

11.206.099/0004-41

DESTINATARIO | REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPUICPF DATA DA EMISSAC
FUNDACAO DO ABC (13347) 57.571.275/0017-60 08/09/2021
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP T ENTRACAWSAIDS,
EST DOS ALVARENGAS, 1001 BAIRRO ALVARENGA 09850550 | () § SET_ 72071
MUNICIPIO FONE/FAX uF INSCRIGAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
SAO BERNARDO DO CAMPO 11435318651862 SP
FATURA { DUPLICATA
001 2511012021 394,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALGULO DO ICMS VALOR DO ICMS [BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO IGMS SUBSTITUIGAO Of TOTAL DOS PRODUTOS
394, 00 52,40 0,00 0,00 394,00
VALOR DO FRETE VALOR 0O SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 394,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD
SUPERMED COM.E IMP.DE PROD.MED.E HOSP.LTDA 0- DO EMITENTE
ENDEREGO MUNICIPIO
AV.TOWER AUTOMOTIVE,GALPAO 26, 300 ARUJA
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO
2 CAIXA 5,60
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
cODIGO DESCRIGAQ DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCMiSH | csT [crop |unD. | Quant V.UNIT, VTOTAL scicus | views | vt || AL o
14971 [SULF.MAGNESIO 10% 200AMP 10ML PL-SAMTEC LT
at 9 {lMB_(2) 05/2023 (Fornecedor: 15842, Lote:
53 i MMB, Qtde: 2 ,Data Fab: 01/06/2021, Data
val: 3§/05/2023) 30048099 | poo | 5102 | CX i YE 197,0000 394,00 39400 52,40 13,30
Jov
CHMSBC
TERMO QE RECEBIMENTO|
Recgbi em ordem ofod) materiaf(is)
discriminados na presenie nofa
Data
MNome
RL
Unidadef__
Visty - 5,

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

COM A PMSBC."
Pedido: 242035

CAMP-SP - Horario :

Deposito no Bradesco -
Setor de Cobranca:

Rota. ...}

QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTRE
POS-VENDAS NO NOMERO (11) 4934-1703
31 Cubagem: 0,01

(Cod.Ident.:

#R1IVZ2;1]0C. 102102;"DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAO S5 N2001/2018

End. Entrega: RUA PAULO COPINE, 35, 0 - ALVARENGA - 09850-655, SAD BERNARDO DO
das B as 11:30 e das 13:30 as 16:30
Empresa credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018 nos
termos da Portaria CAT 116/2017
Ag:3398 Conta:29357-1
(11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671
GA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO

57571275001760 )

EIQOU

RESERVADO AOQ FISCO

VIER

e ] AvIARDIANAC
E_:.!—\‘](J.’(‘H AVANNTOT ™2

=T -

U

T %

EALTAS SO SERAO REPOSTAS SE
“OREM RELACIONADAS NO

masitimTe ACCTA MATA FIQCALI
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE(SAQ|PAULOD)
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA !

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e
RPS N° 88973 Série A, emitido em 02/09/2021

20210803u64911 230000108

Numero da Nota

00081901

Data e Hora de Emiss

02/09/2021 13:4

Codigo de Verificaga
QZVE-QSNA

PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 64.911.290/0001-08
Nome/Razéo Social: SOUZA LIMA SEGURANCA PATRIMONIAL LTDA
Enderego: R PROF  MIGUEL RUSSIANO 00067 - VILA

Municipio: Sdo Paulo UF: sp

Inscrigédo Municipal: 2.622.920-0

ARICANDUVA - CEP: 03502-030

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razao Social: FUNDACAO DO ABC
CPF/CNPJ: 67.571.275/0017-60
Enderego: ESTRADA dos Alvarengas 1001 -
Municipio: S3o Bernardo do Campo

Inscrigéo Municipal: ----
Assuncao - CEP: 09850-550
UF: sP E-mail:

INTERMEDIARIO DE SERVICOS

CPF/CNPJ; ~e-- Nome/Razéo Social’ ----

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS
COMPETENCIA: SETEMBRO/2021

IMPOSTOS DE INSS, IN 971/9 ARTIGO 124

"DESPESA REALIZADA COM BASE NO C. GESTAO SS N 001/2018 coM A PMSBC "
NOME SOUZA LIMA SEGURANCA PATRIMONIAL

CNPJ 64.911.290/00[11-08

DADOS PARA DEPOSITO - BANCO: 341 (ITAu)

Vencimento: 28/10/2021
Descr.: SERVICO PRESTADO MEDIANTE A CESSAO DE MAC DE OBRA

INSS R§ B80.226,50 11,00% RS 8.824,92

IRPJ RS 160.453,00 1,00% RS 1.604,53

I55 R$ 160.453,00 2,00% RS 4.813,59

PIS/COFINS/CSLL RS 160.453,00 4,65% RS 7.461,06

Valor Bruto: RS 160.453,00 Valor Liquido: RS 137.748, 90
Lei 12.741/12 valor aproximado de tributos federais, estaduais e municip

v

- VIGILANCIA Valor:

- AGENCIA: 0139 - CONTA CORRENTE: 70167-6

R$ 160.453,00

is\16,50% RS 26.474, 7¢

Municipio da Prestacio do Servico
Sdo Bernardo do Campo - SP

Numero Inscricio da Obra

FONTE: IBPT
Ferielra
LUz . HMSeC er
~ apetanziol \
Q\A®
VALOR TOTAL DO SERVIGO = R$ 160.453,00 \
INSS (R$) ’ IRRF (R$) CSLL (R$) COFINS (R$) PIS/PASEP (R$)
8.824,92 1.604,53 1.604,53 4.813,59 1.042,¢
Codigo do Servigo
| 07870 - Vigildncia, Seguran¢a ou monitoramento de bens, pessoas e semoventes.
Valor Total das Dedugées (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do 1SS (R$) Credito (R$)
0,00 160.453,00 3,00% 4.813,59 0c

Valor Aproximado dos Tributas / Fonte
R$ 26.474.75 (16.50%) / IBPT

OUTRAS INFORMACOES
(1) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lej n°

RPS N° 88973 Série A, emitido em 02/09/2021; (5) O ISS desta NFS-e

14.097/2005; (2) O ISS desta NFS-e ¢ devido FORA do Municipio de Sao
Paulo; (3) Esta NFS-e n4o gera credito pois o tomador néo Possui inscrigéo municipal em Sao Paulo; (4) Esta NFS-e substitui o
sera RETIDO pelo Tomador de Servigo;
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05/19/2021 15:47 Usuario: 06.896.832/0001-14 - NF-e - Nota Fiscal Eletronica de Servigos - Sao Paulo f\ ; ;

3 A MNumero da Nota
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO 00002360

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data e Hora de Emisséo
05/10/2021 15:46:49
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e Codigo de Verificagao
XARG-CVH1

PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 06.896.832/0001-14 Inserigdo Municipal: 3.338.900-4
Nome/Razéo Social: U.S.P. - UNIAO SERVICOS PEDIATRICOS L.TDA
Endersgo: R IBITURUNA 1004 - PARQUE IMPERIAL - CEP: 04302-052
Municipio: Sdo Paulo UF: SP

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social: COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BERNARDO DO CAMPO
CPF/CNPJ: 67.671.276/0017-60 Inscrigéo Municipal: ----
Enderego. EST ESTRADA DOS ALVARENGAS, 1001 - ALVARENGA - CEP: 09860-560
Municipio: Sdo Bernarde do Campo UF: SP E-mail; -
INTERMEDIARIO DE SERVICOS
CPF/CNPJ: -—- Nome/Razéo Social: -—
DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS

DESPESAS REALIZADAS COM BASE NO C GESTAO S5 N°001/18 COM A PMSEC REF A APRESENTAGAO DE SERVIGOS
MEDICOS EM ENFERMARIA PEDIATRICA NO MES DE SETEMBRO/2021.

/ I/.
VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 78.000,00
INSS (RE) IRRF (R$) CSLL. (R¥) COFINS (R$) PIS/PASEP (R$)
Cadigo do Servico
04030 - Medicina e biomedicina.
Valor Total das Deduces (RE) Base de Calculo (RF) Aliquota (%) Valor do ISS (R§) Credito (R$)
0,00 i % i 0,00
Municipio da Prestagao do Servigo Numero Inscrigéo da Obra Valor Aproximado dos Tributos / Fonte

OUTRAS INFORMAGOES

(1) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei n® 14.097/2005; (2) Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples
Nacional,
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05/10/2021 15:50 Usuario: 06.696.832/0001-14 - NF-e - Nota Fiscal Eletronica de Servigos - Sdo Paulo

H ¢

3 - Numero da Nota
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO 00002361

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data e Hora de Emisséo
05/10/2021 15:50:22

: NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e Codigo de Verificagéo
 202110054068966320001 14 QPIK-NAMF

PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 06.896.832/0001-14 Inscrigdo Municipal: 3.338.900-4
Nome/Razéao Saocial: U.S.P. - UNIAO SERVICOS PEDIATRICOS LTDA
Enderego: R IBITURUNA 1004 - PARQUE IMPERIAL - CEP: 04302-052
Municipio: Sdo Paulo UF: SP

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Sociall COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BERNARDO DO CAMPO
CPF/CNPJ: 67.671.276/0017-60 Inscrigdo Municipal® ----
Enderego. EST ESTRADA DOS ALVARENGAS, 1001 - ALVARENGA - CEP: 09850550
Municipio. Séo Bernardo do Campo UF: SP E-mail; ==

INTERMEDIARIOQ DE SERVICOS
CPF/CNPJ; MNome/Razéo Social, -—-

DISCRIMINAGAOC DOS SERVIGOS
Despesas realizadas com base no C Gest&o 55 n°001/18 com a PMSBC ref a Prestagdo de Servigos
médicos ambulatoriais de pediatria aplicada a cardiopatia congenita no més de setembro/2021.

httos:/Infe orefeitura sn_aov hricontribiiinta/nntanrint aeny?nf=2201 Rinerrinan—=222000NA 2 OAAC =M 0 cnbttees ol e .04 AE_

) ! A )
i \ } ‘./
VALOR TOTAL DO SERVIGO = R$ 40.000,00
INSS (R$) IRRF (R$) CSLL (R$) COFINS (R$) PISIPASEP (R$)
Codigo do Servigo : : :
04030 - Medicina e biomedicina,
Valor Total das Dedugdes (R$) Base de Calculo (R¥) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Credito (R§)
0,00 & = * 0,00
Municipio da Prestac&o do Servigo Nimero Inscrigdo da Obra Valor Aproximado dos Tributos / Fonte

OUTRAS INFORMAGCOES

g!] EstalNFS-e foi emitida com respaldo na Lei n® 14,097/2005; (2) Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples
acional;
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RECEBEMOS DE CARDIOLAINE COM. DE MAT. HOSP LTDA. OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICAD A AO i Y — - NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IMENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N. 000090198
EDIATRIA s
Identificagio do emitente DANFE
CARDIOLAINE COM. DE MAT. DOCUMENTO AUXILIAR DA
HOSP LTDA. NOTA FISCAL ELETRONICA
RUA SAMPAIO VIANA, 202 0-ENTRADA D CHAVE DE ACESSO DA NF-E
Ormommc Complemento: 11 ANDAR - CJ 113 - 116 1 SADDA 3521 0812 8698 3800 0286 5500 3000 0901 9813 1952 3081
'
| PARAISO Cep:04004-000 N. 000090198 :
SAO PAULO/SP SERIE3 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
: ite da SEFAZ Autorizad:
Fone: 1130522261 FOLHA 01/02 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no si
NATUREZA DA crzl_ucio - - PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA MERC. RECEB. TERCEIROS REMET. CONSIGNACAO MERC. 135210989087772 26/08/2021 16:42:19-03:00
INSCRICAQ ESTADUAL = INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. eNp)
145789095112 12.869.838/0002-86
DESTINATARIO/REMETENTE "
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMESAC
FUNDACAOQ DO ABC - 57.571.275/0017-60 o || 26/08/2021 -
ENDEREGO ) BAIRRO/DISTRITO CcEP DATA ENTRADA/SAIDA
EST DOS ALVARENGAS, 1001 - BAIRRO ALVARENGA P e (VUG
MUNICIPIO lmmru uF [mcnscjo ESTADUAL ! 'I'::‘]‘I::“‘“’“s‘m
SAQ BERNARDO DO 1126665400 sP =
FATURA - = _ S )
ool
26/09/2021
494,96
CALCULO DO IMPOSTO a ) B S
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUHS'I'TI‘UICAO VALOR DO ICMS SI.IBS]"ITU]CAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0.00 0,00 - 49496 B
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO P1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 494,96
Twowr@h;mLmssmugqgrrms = - ]
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF ’CN?J."G’F
0-EMITENTE
ENDERECO MUNICIPIO ‘ur INSCRIGAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA ’mm ERACAO | PESO BRUTO ’;m LIQUIDO
]
DADOS O PRODUTO { SERVIQO
COD. FROD DESCmCiO DO PROD./SERY, NCM/SH CST |CFOI‘ UN | QUANT. V.UNITARIO VTOTAL !BC. ICMS V.ICMS el APl
534519T CAT DIAG INFINTTI 5F TL JR3.5 100CM - CO 90183929 [740(5114 |UN 1,00 100,000 100,00 0,00 0,00 0,00 0.0
RDIS |
Lote 117982231 - Valid :30/09/2023
-Anvisa: 81356112179  -Tiss: 7012408
6 -Simpro:0000002422
! ________________________________
538419 CAT DIAG INFINITI4F JR3.5 100CM - CORDI 90183929 [740(5114 |UN 1.0( 100,000(] 100,00 0,00 0,00 0,00 0.0
-
-Lote :17963261 - Valid :31/07/2023
-Anvisa: 81356112179 -Tiss: 7012071 |
4 -Simpro:0000002458 |
451443v0 CAT DIAG TEMPOQ 4F COB2 38 65CM - CORDIS 90183929 [740(5114 |UN 1,00 100,000(] :(:-0.0J_ 0,00 0,00 000 o0 0.0C
-Lote :17897868 - Valid :30/08/2022
-Anvisa: 81356112286  -Tiss: 7133169
7 -Simpro:0000039401 |_
5046045 INTROD AVANTI PLS PEDIATR. 4F 7.5CM - CO 90183929 |740(5114 |UN 1,00 97,4800 97,4 0,04 0,00 0,00 0.00% 0.00
RDIS |
|
K i |
-Lote :1 7859985 - Valid :30/04/2022 | Rafq TMosS
-Anvisa: 81356112281 -Tiss: 7034397 | = P f ticq |
7 Simpro:0000046562 ' pupervi i
L | | Ci A
CALCULO DO I1SSQN o = = —_— . - - _ R
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS |nasa DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO 1S5Q
DADOS ADICIONAIS - o -
INFORMAGOES COMPLEMENTARES : RESERVADO AQ FISCO
i \
Protocolo: 135210989087772 Rogério Ca po
Data Cirurgia: 18/08/2021 o
Vendedor : FABIANA VIERO ‘L‘q /é: g ;
Medico  : DR. SANTIAGO RAUL ARRIETA -CRM : 155482 7 4
Paciente  : MARIA JULIA VIEIRA DA CONCEICAO -
Hospital  : FUNDACAO DO ABC - CNPJ : 57571275001760
Convenio  : SISTEMA UNICO DE SAUDE - CNPJ-CONV :
Ondem Compra : PED 101746
0BS  :0C 102084, REF DE NF §7106,88722,67037,86235,84 161 ,DESPESA REALIZADA COM BASE
NO CONTRATO GESTAO 88 n°001/18 COM A PMSBC".
ISENTO DO ICMS CONF.CONV. 01/29 PRORROGADO PELO CONV.ICMS 133/20 ATE 31/03/2021. NCM9072 1.
90.12 SUBSTITUI NCM9021.90.81, SUPRIMIDA CONF. RES.52 1 7/06/20-C AMEX. Valor do ICMS Deson s . .
s RS 49,15 Pagina: 3239
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RECEBEMOS DE CARDIOLAINE COM. DE MAT. HOSP LTDA. OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL A A ST T r-'l NF -«
DAT 4-RE-RESESRIENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR = T Ri A NE-;DUOMUN
) SERIE 3
PEDIA
Identificaciio do emitente DA
CARDIOLAINE COM.DE MAT. DOCUMENTO AUXILIAR DA
HOSPLTDA. NOTA ASCAL ELETROMICA .
RUA SAMPAIO VIANA, 202 0-ENTRADA D CHAVE DE ACESSO DA NF-E
r I Complemento: 11 ANDAR - CJ 113 - 116 1-SAIDA 35210912 8698 3800 0286 5500 3000 0920 2417 3841 3351
! | t PARAISO Cep:04004-000 N 000092024
SAO PAULO/SP - Consultade autenticidade no portal nacional da NF-e
Fones 1130522261 Al Shuins www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
FOLHA 01/01 s i
NATUREZA DA OPERACAO S e =N - PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS 135211140022082 29/09/2021 15:23:27-03:00
INSCRICAO ESTADUAL il INSC.ESTADUAL DO SUBST. TRIB, CNPJ
145789095112 12.869.838/0002-86
 DESTINATARIO/REMETENTE - T
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 29/09/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
EST DOS ALVARENGAS, 1001 BAIRRO ALVARENGA 09850-550 2910972021
MUNICIPIO FONE/FAX uF INSCRIGAO ESTADUAL ";f‘l‘:::'mm
SHOBERNARDO DO 1126665400 SP 15:14;
/wmm AY
001
28/10/2021
297,48
N Ao poAirosto )
CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULD DO ICMS SUBS'ITI'UIC.‘O VALOR DO ICMS sunsm'mcko VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
297,48 53,55 0,00 0,00 29748 |
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 297,48
TRANSPORTADOR/VO LUMES TRANSPORTADOS ] ] e T i e M S
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
0-EMITENTE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NI.[MI!RJ\CM. D PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTO / SERVICO N B B
COD. PROD | DESCRICAQ DO PROD./SERY. NeM/SH  [osT [crop [un [Quant.  |[vunmramio VTOTAL |BCICMS |VICMS |VIPI |AlcMS J.Lm ;J
451403VS | CAT DIAG TEMPO 4F PIG 55H 35 65CM - CORD 90183929 [700(5102 |UN 1,00 100,000 100,00 100,00 18,04 0,00 18.00% 0.00
IS
-Lote :17956771 - Valid :30/06/2023
-Anvisa: 81356112286  -Tiss: 7133112
3 -Simpro:0000039225
538419 CAT DIAG INFINITI 4F JR3.5 100CM - CORDI 90183929 [700(5102 |UN 1,04 100,000 100,00 100,00 18,00 0,00 is.uoﬂ 0.00%
S |
Lote :17951313 - Valid :31/05/2023
-Anvisa: 81356112179  .Tiss: 7012071
4 -Simpro:0000002458
5046048 INTROD AVANTI PLS PEDIATR. 4F 7.5CM - CO 90183929 |700/5102 |UN 1.00 97,480 97 48 97,44 17,59 0,00 18.00% 0.00%
RDIS
-Lote :17859985 - Valid :30/04/2022
-Anvisa: 81356112281 -Tiss: 7034397 | T
7 Simpm:0000046562 Rpafe ' :
............................................... : 611- e k EECTED [N ENS U 37T 1V LYo L1Lo7- N N R I
Rogério C
iy

CALCULO DO ISSQN

INSCRIGAQ MUNICIPAL

BASE DE CALCULO DO BSQN

VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

Medico
Paciente

Hospital

0OBS
MSBC"

Convenio

ruwonm\cbzsmmrl.mmm
Protocolo: 135211 140022082

Data Cirurgia: |1 1/08/2021
Vendedor

&

: FABIANA VIERO
: DR. SANTIAGO RAUL ARRIETA -CRM : 155482
: MARIA DRYELLY FURTADO MAGALHAES =~
: ESHO EMPRESA DE SERVICOS HOSPITALARES S. - CNPJ : 29435005009932

: SISTEMA UNICO DE SAUDE - CNPJ-CONV :
Ordem Compra : PED 103539

:OC 101789 “DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO GESTAO §§ n® 001/18 COM A P

e

Tatian
Auxitiar d
-

RESERVADO AO FISCO

e Silva
L Escritorio

Pagina: 32419
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OK MEDICAL COMERCIO E
SERYV DE PROD MEDICOS
HOSPITALARES LTDA

iXiedia; o
ALAMEDA JOAQUIM JOSE DE MATTOS, 200 - - LAUZANE

PAULISTA, Sao Paulo, SP - CEP: 02430005 - Fone/Fax:
1122367731

AN L.
Documento Auxiliar da
Fiscal Eletrdnica

0 - Enirada

| - Saida

N° 000.002.92

SERIE: 1
Péagina 1 de 1

CONTROLE DO FISCO

M

CHAVE DE ACESSO
3521 0810 6493 2200 0110 5500 1000 0029 2112 3354 0500

Nota

Consulta de autenticidade no portal nacional da
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site
da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAQ

VENDAS

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
~135210975922477 - 24/08/2021 11:12

INSCRICAO ESTADUAL

148503068114

INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST. TRIB

CNFPI/ CPF

10.649.322/0001, IO

DESTINATARIO/REMETENTE

7

NOMERAZAO SOCIAL _ 7| eneucer DATA DA EMISSAD
COMPLEXO HOSP. MUNICIPAL DE SAO BERNARDO DO CAMPO - MATRIZ |57.571.275/0017-60 | 24/08/2021
ENDERECO BAIRROA’DISTNT(L CEP DATA DE ENTRADASAIDA
ESTRADA DOS ALVARENGAS, 1001 - ASSUNCAO 09850-550 24/08/2021
MUNICIFIO FONE/FAX UF IMSCRICAQ ESTADUAL HORA DE ENTRADASAIDA
Sao Bernardo do Campo SP 10:45

FATURA

/Num.: 001/ V. Orig.: 3.058,40 / V. Desc.: 0,00 / V. Liq.: 3.058,40

CALCULD DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICM5 WALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS 5T VALOR DO ICMS 5T YALOR TOTAL DOS PRODUTOS
3.058.,40 550,51 0,00 0,00 2.831,85
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1PI VALOR TOTAL 124 NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 226,55 3.058,40 |~
7
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS e
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD UF CNPICPF
0-Remetente (CIF)
ENDERECO MUNICIPIO uF INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTQISERVICO
comGo DESCRICAQ DO PRODUTO/SERVICO newsH | st | cror| unip. | o, | vimunim | ver toran | sciems | vir iems VLR IPI ’I“':‘i AL
BCI06-05 :ﬂﬁgoﬁgﬂm INFANTIL REG ANVISA: 90192090 | 100 |si02 | un 10,0000]  166,5741 1.665,74 1.799,00 32382 133.26] 1800 S0
Q:‘ LOTE: 5- 2101291721 / 52101636710 ’
} L Total aproximado de tributos federais, estaduais ¢
municipais, 517 88
BCI?8-03 w0 :&;mﬁhmuw 353-40CM REG. ANVISA: 90192000 | 100 [s5102 | un 20000 1943519 388,70 419,80 75.50 ol 1so0] o
19 Y | LoTE: 2100586897 T
2 l Toal aproximado de (ributos federais, estaduais e
municipais: 120,85
BC325-05 ’:Q(}lggﬂ $ _j\‘;é,g:"zz‘”ﬁc“ INFANTIL REG. 90192000 | 100 |s102 | un 4,0000| 1943519 777,41 839,60 151,13 6219 18.00] 800
2,7 |LOTE:3-2100702158 / 1 - 2100815440 =
Z'?_,V 4 Total aproximado de tributos federais, estaduais &
municipais: 241 6%
. : aidm, \
. f } W 2
vy \\
r LY Vi d \5\
e
cuf
CALCULO DO ISSQN
INS('RICA(‘} MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE ('ALCULO DO IS50N VALOR D0 ISSON E
DADOS AHASBC "
ADOS ADICIONALS |
INFORMACOES COMPLEMENTARES T_Enhdn nE RECEB;M ENTO '\lﬂ
; ACOES COMPLEME S RESERVADO AD FISCO em olos) matertdantsj
Puplicata - Num.: 001, Venc.: 23/09/2021, Valor: 3.05&,40 ReCebl ﬁ]Tﬂdo{lgs na presente nota
©.C: 101720 # DADOS BANCARIOS: ITA( AGENCIA: 7954 CONTA: 0 discri
A30-{' UESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAD S8

11/2G1E COM A PMS SBC Data:
Total aproximado de tributos federais, estaduais e municipa 2
181 BBO,82 NGI"I'\E'-—-—-— l’qw
Rl T o irOX
Unidade: —
L st o

0 2321

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV
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HMSBL — 28v
FUABC - CREcEmMENT‘i __ Paginalde ]
[Recebemostle MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARolébar d-pmm da nota fiscal/duplicata indicada ao lado | N 3]\;;3;98
f[)_,lado}gp‘.fmla T 1dennficacio e Assinatura do recebedor '.ISCﬂmma 05 5]001750 =
> | ‘ I CNPJ: 57.571.27 Série 1
L —- : —APRAZO +3.508.80
® DANFE _

Documento Auxiliar de
Nota Fiscal Eletronica

*

T

PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES bkl 1] [[Tve de e
2-Entrada 4321.0894.3894.0000.0184.5500.1000.3892.9810.0919.1751 |
Rod. RSC 287 KM 109+500 - Industrial - 96.880-000 —
Vgra Cruz / RS g = "655!) 3740-1450 No. 389298 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
CNPJ; 24.389400/0001-84  Insc. it 1560029886 érie www.nfe.fazenda.gov. br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
I £
Matureza Operagio: Protocolo de aulorizagio de uso -
[_n\fuenda l:ie Mercadorias adq. de Terceiros r m‘![ilﬂ 10159338750
Razio Social g CNPJ/CPF Data Emissiio T =
FUNDACAQ DO ABC 57.571.275/0017-60 06/08/2021
End, Bairro Distrito CEP Data Entrada/Saida
E@I“’ DOS ALVARENGAS 1001 ALVAGENGA 09.850-330
Municipio FoneFax UF Inserigio Estadual Hora de Entrada Sada
SAO BERNARDO DO CAMPO 114353 1500 Sp ISENTO

FATURA / DUPLICATA o =
J 380298-A SL§ / @g/ ' ‘ ' i
L 5508 %0 ) - J

DADOS DO PEDIDO DADOS BANCARIOS |

MNumero Empenho Vendedor Boleto Bancario |

664070 | 5 1D S j
_CALCULO DO IMPOSTO

Base de Cileulo do ICMS ! Valor do ICMS Base de Calculo do ICMS Substituigio Valor do ICMS Substituigio Valor Total dos Produtos i
[ 3.508.80 | 421,06 i 0, 3.508.80 |

Valor do Frete Valor do Seguro Valor do Desconte Outras Despesas Acessorias Valor do IPI Valor aprox de Tributos Valor Total da Nota _!
L 0,00 0,00 i.085,97 3.508.80 |

TRANSPORTADOR VOLUMES TR ANSPORTADOS

Razio Social Frete por Canta i Codigo ANTT , Placa do Veiculo CNFITCPF j
1-B. TRANSPORTES LTDA 0-Remetente (CIF) 04.353.469/0001-65 4
Enderego Municipio Ur: Imcrlcé Estadual
AV GETULIO DORNELLES VARGAS 3540 CHAPECO SC 254184880 |
Quantidade / Volumes Espécie Marca Numeracio Peso Bruto (Ku) Peso qumdn{kg} Cubagem Total |
34 100,000 100.000 0.000 ;
ENDERECO DE ENTREGA o .
Endereco Bairro Distrito I CER: — |
_EST DOS ALVARENGAS 1001 ALVAGENGA 09.850-550 |
| Muurcu Tur: 1
AO BERNARDO DO ¢ AMPD L gR = .
DMJOS DOS PRODUTOS/ SERVICOS .
Cod. _|Descrigio dos Produtos / Servigos NCM-SH | CST | cFrop Un Qidade Vir_Unitario Vir Tonal BCICMS | Vie IcMS| vieir | w1t |iems |
84670 |CLOREXIDINA 4% DEGERMANTE 0100ML ALMOTOLIA 30049047 0o | 6108 FRS 1.020 344000 150880 350880 42106 0,00 ] 12,00 '
RIOQUIMICA RIOHEX C/TENSOATIVO \
Lote 2100969 15/03/2023  Fabr.: 22/03/2021 i
. Cod Fabr: 84670 Ree MS: 101520 |
Cod EANI 3 7897780200319 Lis2 |
\ L.\ - {Trib. Aprox RS: 471,93 Federal e 614.04 Estadual Fonte: IBPT o e e ] r
1 J |
A\ [
T |
|
|
|
|
|
i
P i ;
i
i /
L il - —
[ idem de Compra n® 99765 g i
envios do dia 27/07 ¢ 0305" Despesa realizada com base no C. Gestio S8 n° 0018 com a PMSBC™. |
{_ |
-

DADOS ADICIONAIS

Informagdes complementares

Obs Fiscal: Vir,ICMS FCP: RS 0,00
Vi.Diferencial do ICMS Destino. RS 210,53

Reservado a0 Fisco |

CHMSBC
TERMO DE RECE

s) material(is)
presente nota

Vi.Diferencial do ICMS Origem: RS 0,00
Inser. dzConlnbumleECS?g!:SP 821013386110 Redci: I:,‘%gég:m
Cata:
Nomae:
N4
Vo s
Jn Yade
Ve
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RUA PROF. SERAFIM ORLANDI, 346 - —JD VILA MARIANA,
Sao Paulo, SP - CEP: 04115090 - I‘OnefFax 11591}48300 St

“SERIE: 1
“{Pégina 1 de I

RECEBEMOS DE VERBENNA FARMACIA DE MANIFULACAO LTDA-EPP O5 PRODUTOS/SERVICOS CEINS'_[:ANiI'ES D.;ﬂ- NOTA FISCAL INDICADA AD‘L.A.DO MF-¢
4 . N° 000.085.090
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEREDOR ;
iz : SERIE: 1
T 3 : ‘ g DANFE CONTROLE DO FISCO
Maraporacaorronies | wacartiarnes | I1HIMIINOOON OO0 AR A
; Rapi ‘| ' Fiscal Eletronica
MANIPULACAO LTDA-EPP | . oo |
]'-Sajda CHAVE DE ACESS0
e SR e ' 3521 0800 7875 4000 0167 5500 1000 0850 9010 0061 3000
‘N%000.085.090 " .

‘| Consulta.de autenticidade no portal nacional da
| NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site
" da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

5102-VENDA NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
. 135210930824738 - 13/08/2021 16:26

INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST, TRIB. [ CNPJ/ CPF
114472044115 G 00. 787 540»’000!-6?
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAD SOCIAL * CNPICPF DATA DA EMISSAD
FUNDACAO DO ABC. j 57.571.275/0017-60 13/08/2021
ENDERECO - - BAIRROMISTRITO - = CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
ESTRADA DOS ALVARENGAS,, 1001 - . . ALVARENGA - 109895-310 18/08/2021
MUNICIPIO T ... FOI e A UF. INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
Sao Bernardo do Campo ]'1436514_9{_) i SP 07:00
FATURA . e N
/Num.; 135226/ V. Orig;; 100,00/ V. Desc.: 000 /V. Lig: 1001001 « &Q_“O 02 /
CALCULO DO IMPOSTO . ey i ot b A NG
[uasEDEcALcuLobmcms VALOR DO ICMS5 ;_ . o b ¥Es BASE[}ECALCULDDQ!CMS'ST e vhmml(ﬂs’sr VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
100,00 18, 00 il i 0,00 5 _ 0,00 100,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGUROD DESCONTO - | DUTRAS DESPESAS AéEssénlus 3 -m.o_n DOURL VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00} 0,00Li Lii ine Lt 0,00 - 0,00 100,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS, ' i :f.. B M
RAZAQ SOCIAL mETEPoRmNT.\ 5 : v CODIGO ANTT .~ | rLAcA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
JADLOG LOGISTICA S/A wwn 1= Destmanino(FDB)* S e f e 04.884.082/0001-35
ENDERECO ; MUNICIPIO : UF INSCRICAO ESTADUAL
AV. JORNALISTA PAULO ZING , 810~ .- ¥ W v —— SP | 149744148111
QUANTIDADE ESPECIE i MARCA ' MMEA._;\;'AO PESQ BRUTO PESO LIQUIDO
1 |CAIXA PAPELAO VERBENNA ¢ b L 1,000 1,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO ~
cooIGo DESCRICAO DO PRODUTO/SERVIGO (- MO, CST. cmr N | g, | yiR Nt | iR TOTAL | Beiems | vimioms | vim [AUHQ Atlg.
LT717.UBA FAB. 1708700 VAL tospins© | 202100 | o0 | e IR S D oy
. {f_.“' T ¥ L
gL ) 7170649 |
i 3 ) oad = ;;‘,) wg } i I Bas e '_="|'-I
‘.}_’ l . Lle : - _ -.n..i e 3 HM .
N :.0 S'E Rp_c_EBlME
i Re cebl e’ 9“1-‘;'?,--
f d.._-‘cnrmnaﬁﬂ A sl e -,,‘ :
e Data- T | /. ;}U
Jfl 'iﬂ'i*'n.- A s 4|
L Yt T s s L N 2
5 ‘\u l’, 'j ...... < ". ;\
CALCULO DO ISSON T -
INSCRICAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS : . - * .~ [ BASE DE CALCULO DOJSSQN v VALOR DO ISSQN
2.390.786-0 e YT B
DADOS ADICIONAIS o
INFORMACOES COMPLEMENTARES ., RESERVADG 40 FISCO
OC 101739 DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAO]
S5 N 0C1/2018 COM A PMSBEC. = SAC : 135226 -Duplicatas_ 08 * ' \ &
5090-1 Venc: 02/10/2021 RS 100.00 Total aproximado’ de trib : \I‘i c\
utos federais, estaduais e municipais R$ 32.09(32,09%) Fon: wlel 0915‘“:3
e: IBPT . ) - ' Super SBC
Informacdes Adicionais de Interesse do Fisco: Nao gera dire
ito a credito fiscal de IPI. Sk '
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798991

ID; 174167946, CNS: ;

Local de Entrega: Paulo Coppini. 35 Portdo 2 09850-655 - Sao Bernardo do Campo - 5P

EM CASO DE DEVOLUCAQ FAVOR ENTRAR EM CONTATO COM O SAC PELO TELEFONE 41- 2141-4100

%
Ve
_w_ﬂm».,,.om

<
<
z| z= A
il g2 Identificagdo do Emitente DANFE Controle do Fisco ™
7| 8¢ NUNESFARMA DISTRIBUIDORA DE ﬂ%_a__w_:o_w_nx_wﬁ. da ©
Bl 28 Z .~m 'Y ) ) PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA ota Fiscal Eletronica £
3] 23 ::mw ar .m ALMIRANTE GONCALVES, 2247 | - ENTRADA . (=2
| gz Saude. Tradig&o. Inovag&o. 80250-150 - Curitiba- PR 2- SAIDA S
m = . ;
m m Brasil Fone: 21414100 O : N° 166862
z § SERIE 1 HAVE DE ACESSO
m ¥ _.u.\.rOnZ} 1DE 1 121 08750141 6700 0100 5500 1000 1668 6219 3108 8482
m NATUREZA DA OPERACAO Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da
= 6108 - Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros. destinada a ndo contribuinte Sefaz Autorizadora
= INSCRICAQ ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIBUTARIO CNPJ . | PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
g 10147094-67 75.014.167/0001-00 141210176761276 16/08/2021 11:21:30
Z| Z| DESTINATARIO/REMETENTE
1 RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAQ
= m FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 16/08/2021
= g ENDERECO BAIRRO CEP DATA DE SAIDA
z = Esir. Dos Alvarengas, 1001 - Alvarenga 09850-550
i o MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
2 & Sdo Bemardo do Campo 2666-5400 11 SP Isento 13:01:53
£ E| FaTURA
(=} m , g1 <
= L PARCELA VALOR VENCIMENTO | Pale, — - . e
ol 2 1 870,00 proe Q£~LO Ou.uw»\ («A‘Q QO e D-%O 035 10-5
Bl 2 \._.__” ~
£ | CALCULODOIMPOSTO
& &5 BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
" E|  |sr000 104.40 870,00
m VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
2 0.00 0.00 0.00 0,00 0,00 870,00
2 TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
=z
g RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ
m Braspress Transportes Urgentes Ltda 0 - Emitente 48.740.351/0003-27
I ENDERECO MUNICIPI) UF INSCRICAOQ ESTADUAL
g Rua Dr. Mario Jorge - 600 - B Curitiba PR 903.054.66-25
m QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
m_ 1,00 caixa 4,00 0,00
m DADOS DOS PRODUTOS _
2 Cidigo |Descrigio NCM/SH] CST | CFOP | Quantidade/Un | V. Unitirio Valor Total BCICMS| V.ICMS| V. IPI|Alig. ICMS] Alig. [P
14167 [Nesh Vit Plus sol oral gts fco 20 ml ex com 50 fr - Polivitaminico (feo 20 ml) gts 2106.90.90 | 0.00 6108 2,00 caixas 435,0000 870,00 870,00 104,40 0 12,00 0,00
EAN: 7899302400259 - Reg. MS: Isento :
Lote: A21222 - Quantidade: 2 %mQ )
Fabricacio: 09/06/2021 - Validade: @06/2023 B
STEADA CON RECURSO TAMSFERDO 0 “FAVOR CONFERIR A MERCADO SE RECE!
S CiP10 DE SAQ BERNARDO 0 KER RIA NO TERME Dn.ma olee] material(is)
ReEETURA DO MUKI i cebi em Of
MU R e S W o0 ATO DA ENTREGA. NAQ ACETAMOS e eriminados e presente nota
RO\ &AWPO-COR TRATO DE GE (/ o
DADOS ADICION g O "
Z| [INFORMAGOES CoMPLEMENTARLAE? ADO AD FISCOD &
& Emp: Pedido: 174059793, 1




DANFKE CONTROLE DO FISCO
: ORGANIZACAO Documento Auxiliar da Nota
e FARMACEUTICA rocateiworcs | [ OO A
) 0 - Entrad
FORMULARIUM LTDA e [ ) | (o
i ; ‘( 3521 0955 6899 3900 0105 5500 1000 0516 9410 9277 0000
AV PEDROSO MORAIS, 1021 - - PINHEIROS, Sao Paulo, SP - N, 000.05169 Consulta de autenticidade no portal nacional da
CEP: 05419001 - Fone/Fax: 1138194490 SERIE: NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site
Pdgina 1 de 1 da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA MERC ADQ REC TERCEIROS 135211025766921 - 03/09/2021 13:04
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRJ(‘.:\O ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNP1/ CPF
111490956110 55.689.939/0001-05 |
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMEMRAZAQ SOCIAL CNPICPF DATA DA EMISSAQ
COMPLEXO HOSPITALAR SAO BERNARDO DO CAMPO - HC 57.571.275/0017-60 03/09/2021
ENDERECD BAIRRQDISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
ESTRADA DOS ALVARENGAS, 1001 - ASSUNCAO 09850-550 03/09/2021
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAD ESTADUAL HORA DE ENTRADAJSAIDA
Sao Bernardo do Campo SP 12:10
FATURA Y Al
e
CALCULO DO IMPOSTO
[ BASE DE cALCULO DO IoMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 59,95
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 59,95
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE FOR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPNCPF
9 - Sem Frete
LENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
[ 0 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTQ/SERVICO wessi | st [cror | unip. | @ | vifunim, | vir toran | sciems | viraoms | vime ff;,[?s- *&;?
0002/523790-0 EESE'UU CHIDROCLOROTIAZIDA TMG/ML 30039099 | 040 [s102 [uNID | 5,000 11,9900 59,95
Total aproximado de tributos federais, duais ¢
Fa N municipais: 8,06

L. SR37%0 o CHMERE

Recebi em orde
discrimmnad

V- 271229/

Un.dad?'»-«- SR S —

. VISLD e s
CALCULO DO ISSON

INSCRICAD MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS
93020538
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGCOES COMPLEMENTARES
BOLETO BANCARIO-Z VENC. 0&;’10!2021 - OC 99310 - “"Despesa re

alizada com base no Contrato de Gestao SS n 001/18 com a PM
SBC".

Total aproximado de tributos federais, estaduais e municipa
is: 8,06 ¥

BASE DE CALCULO DO ISSQN 7 VALOR DO 1SSON

RESERVADO AD FISCO

Pagina: 3245
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[DATA WBIMENTO

|

RECEBEMOS DE LIBEMA PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - EPP. OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA NF_e

INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 04/08/2021 VALOR TOTAL: RS 1.292,50 DESTINATARIO: Fundagio do ABC - Est dos Alvarengas, 1001 Alvarcnga Sio

ke (M)-w ENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR N°. 000.029.360
[PRSESINENGR S Série 001

IDENTIFICACAQ DO EMITENTE

[

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrénica

LATARTERTO W

LIBEMA PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - EPP. 0 - ENTRADA
Rua Amoipira, 365 | -SAIDA 1| [cnavEDEAcEsso
s YRS USSR 3521 0804 5142 0700 0135 5500 1000 0293 6010 5181 8910
Sédo Paulo - SP Fone/Fax: 1156317840 N° 000.029.360 = =
Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

[NATUREZA DA OPERACAO

VENDA

135210887593642 - 04/08/2021 16:01:40

INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAD MUNICIPAL

116585592110

32275595

]TNSCIUC.&G ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

CNPJ

04.514.207/0001-35

DESTINATARIO / REMETENTE

[DATA DA EMISSAO

[NOME / RAZAO SOCIAL Icm-: 1 CPF

Fundac¢io do ABC 57.571.275/0017-60 04/08/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
Est dos Alvarengas, 1001 Alvarenga 09850-550 04/08/2021
MUNICIPIO UF roma.- FAX ]mscmcf\o ESTADUAL HORA DA SAIDAJENTRADA
Séao Bernardo do Campo 'SP 1143531865 16:58:54

INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL

ICNPJ !

CPF

57.571.275/0017-60

INSCRICAO ESTADUAL

ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP 5
Rua Paulo Coppini, A Dos Casa |
RENICIPIO UF FONE/FAX |
S h
4io Bernardo do Campo SspP '
PontdEodurLicaTa
Mum. 001
Vene. 03/10/2021
Valor RS 1.292,50
CALCULO DO IMPOSTO
RASE DI CALC. DO 1EMs  [VALOR DO ICMS r.msn DECALC. ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SURST, Iv. IMP. IMPORTAGAO [V, ICMS UF REMET. |V. FCP UF DEST. VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUT
: 0,00 . 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 .00 0,00 1.292,
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO lDESCDNTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IPI V. ICMS UF DEST. V.TOT. TRIB, VALOR DA COFINS V. TOTAL DA NOT.
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.292,
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [IJF CNPJ /CPF
Veiculo Préprio 0-Por conta do Rem
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO IPESO Liouipo
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
"ODIGO PRODUTO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO N , VALOR | VALOR [ VALOR | BCALC [ VALOR [VALOR [ALIQ. [AL
= ¢ CM/SH_|O/CSOSN| CFOP | UN | QUANT UNIT | TOTAL | DESC | icMs ICMS W] v |
‘apel Termossensivel p/ Cardiotoco Toitu MT-516 | 48234000 [ 0101 5101 {PCT 20 26,00
; 150mm x 152mm x 200fls. Lote: PECMS!}I W B o B - e o o
ok N N .- A . .
f@&%fgge_l;ﬂc- Papel Térmico S7Tmm x | 5m. Lote: PEC310/20 __, | 48234000 | “ot01 [ 5101 [Un |~ 30,0000| ~~ 2.8000| -~ 84,00(_~"0,00] "~ "0,00] "~ 0,00~ " 0,00 | _
06 Papel ECG p/ Cardipversop-- 50mm x 20m. Lote: | 48234000 | 0101 | 5101 | UN | 1000| "~ "3,7000] 18 50| 0000 Too| " Toeo| T 000 |~
2008 o :?fr% z% 3 1 500000 3,7000 18,50 0,00 0,00 0,00 0,00
~1302 Papel Termossensivel p/ ECG 2 [6mm x 30m. Lote.| 48234000 | 0101 | 3101 Tam |~~~ "500000) 1340000 670,00 0,000 0.00] " ool " Towo | )
7 i : ] . i T ,00 0,00 0,
RS TR 5y R AR "
Ll e e S EEE TN S | SR S o P SIVEES] (Tl S SR
\
Pracat |
4 ¥ 3
() 1 oseC
{ ) 5 THRMO O RECERIMER TO
ecelli em ordiem o1 3
Nt dischiminad o{ps) matqrial(ic) /
I P> Na presente|nota
| \ W l'j ~ /
' iy g .
Sk Data: Y ﬁ.ﬁﬂ 2&{1
IJOTPT _74_1{:' 6-41_6_/!@ <
Tl e I [ o= S
QA Urfiddada: | i D i ?—?:’2-— -
O\e\ Visto: _| AV | —————1
Qa( A
5\.\
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO A@r E'WCO
Inf. Enntrihuinlc: Permite aproveitamento do crédito de ICMS no valor de RS 49,37 correspondente a aliquota de
3.82% nos termos do art. 23 da LC 123/2006. |[ORDENS DE COMPRA N*: 92440, 99423, 91501, 99163. "DESPESA Ari
REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAO SS N*: 001/2018 COM A PMSBC." Pagina: 3246

Tmpresso em 06/08/2021 as 08:26:05

Arquive gerado em danfeaniine com.



{ RECEBEMOS DE AGILE MED IMPORTACAQ E EXPORTACAO EIRELI OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO

ni-¢

data de recebimenio wdentificacio e assinatura do recebedor N 000.008.602
SERIE: 001
dal‘lfg comtmle da fisco
AGILE MED IMPORTACAO E EXPORTACAD EIRELI Documento Awxiliar da Noia
/J\ AGILE Fiscal Eletrdnica
= RUA UNIVERSAL, 243 - JO HOLLYWOOD, Sdo 0.2 cutnidy
‘r MED Bemardo do Campo, SP . CEP: 09608000 - Fone: 11 - 1 -saida — —
§ 27580438 - E-mail: adm@giemed.com by N® 000,008,602 :
\v/nmw-\-' R SERIE: 001 3521 0914 7694 0200 0160 5500 1000 0086 0212 7598 2004
Pégina 14e1 ] Consulia de autenticidade no ponial nacional da NF-c
a2 cperiGa www.nfe fazenda gov bi/portal ou no site da Sefaz Aviorizador
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiras y
Fi
imscricsio estadual inscrigie estadual do subst. Lrib cnpi FROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE US0
635634650114 14769402000 160 135211125240003 - 27/09/2021 15:05
destinatiriairemetente -
nome/razio social enpi/epl data da emissio
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 27/09/2021
endereco bairoidistrito cep dala de entrada’saida
EST DOS ALVARENGAS, 1001 - ALVARENGA 09850-550
miinicipio fone/fax uf inscrigio estadual hom de entradaisaida
Siio Bernardo do Campo 11 26665400 sp Isento
fatura
1. 27/10/2021 RS 2.340,00
(‘4
cileulo do imposto
base de calculo do icms valor do iems base de cileulo do jcms st valor do icms st vabor total dos produtos
2.340,00 421,20 0,00 0,00 23 4(?,00
[ valor aprosimado dos uibutos valor do frele valor do scguro desconta oulras despesas acessdrias valor do ipi valor lodal da nota o i
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.340,00
transporiadorivolume ransporiados
rardo social frete por conta codigo ait placa do veiculo uf cnpifepl
- REMETENTE
enderega municipio uf inscrigdo estadual
[ quanidade espécie marca numeragio pesa brulo peso liquido
0 0 0,00 0,00
daos do produto/servica /
Sodigo descriglo do produto/servign nemsh est | cfop | unid. qd. . unit vir, lotal be. icms vir. jems vir ipi ali, icms [ aliq ipi [ind to1
001927 (CSSOSFR) SISTEMA DE ASPIRACAO FECHADOQ| 9018.39.29 | 6.00 3102 UM 43,00 f 52,0000 2.340.00 2.340.00] 421,20} 0,008 18.00¢ LAY |
MO s
0 ! Lote: 20200820 (ude: 45.0000. Data  Fabricacao:
20-08-2020. Data Validade: 20-08-2027 J
ANCARIO Dados para Depésito: Banco Santander Ag:2047 - C/C:13001746-3 ou Banco do Brasil Ag:3131-3 - C/C:40356-3
4 J
cilculo do issqn
inscricio municipal valor iotal dos servigos hiase de edleulo do issqn wvalor da issqn
210954 0,00 0,00 0.00

dados adicionais

8h00 as 11h30 e das

informagdies compleinentares
VENDA DE MERCADORIA O.C 9277
Q001.2018 com a PMSBC"

13h30 as 16h30. FORMA DE PAGAMENTO:

"Despesa realizada com base no contrato de gestio 885 n°
ENTREGA Rua Paule Coppini n® 35 portio 2 -Horirio de entrega: das

30 DIAS VIA DEPOSITO B

reservado ao fisco

Pagina: 324
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\

v 14/09/207

~—

“

121.168.899.110

DANFE
s msraevonane | 2522 || RN THRVAIA
MEDICAMENTOS LTDA IEE}ET?RE:S%& |
iy = e g b SHRA | e B a6 4568 2600 0107 5500 1000 0004 42100800 5770 |
(11) 4509-0221 ﬁ\ 1-SAIDA E’ Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
(5}‘,\ o%%%o%‘t:z 7 www.nfe.fazenda.gov. br/portal
B FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAD / PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA 135211002024106 30/08/2021 11:52:41
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNEJ

36.456.826/0001-07

DESTINATARIO

NOME / RAZAO SOCIAL CNFPI DATA DA EMISSAQ
(000112)FUND ABC- COMPLEXO HOSP.MUNICIPAL DE SBC 57.571.275/0017-60 30/08/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R PAULO COPPINI N 35 PORTAO 2 | DOS CASA 09850-655 30/08/2021
MUNICIPIO OF | FONE/FAX TNSCRIGAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
SAO BERNARDO DO CAMPO SP 11:52:36
FATURA / DUPLICATA
[ 000000442/001 29/10/2021 144,40 | |
CALCULO DO IMPOSTO
S ASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
BASE CALC mﬁ,ﬂﬂ VALOR ICMS 0,00 BASE C 5,90 0,00 144,40
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI VALOR APROX TRIB TOTAL DA NO‘TA44 40
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
OME | RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADO VEIC |UF _ |CNPJ
|LEANDRO DA SILVA FABIANO 0-Remetente 23,199,815/0001-47
ENDEREGO MUNICIFIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
RUA AMERICA DO SUL, NO 280 MAUA Sp
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESD LIQUIDO
1 VOLUME(S)
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CS0sN | cFop [ UNID | QUANT | VALOR | VALOR | B.CALC | VALOR | ALIQ. | V. APROX.
PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS ICMS | TRIBUTOS
0000002545 HIDROXIZINA CLORIDATO 120ML GERMED 30049099 0500 [ 5102 UN 20 7.22(144,40( 0,00] 0,00 19.42
LOTE:2B6978 - VAL:01/2023 - PMC: R$34.52
x Cod. Baras: 7896004
N0
d
%
arn (€3 [V :
R3¢ istica 10
Supe
DADOS ADICIONAIS

INFORMAG OES COMPLEMENTARES

2018COM A PMSBC.PAG 60 DIAS MOTOBOY

REDUZIDA A ZERO CONF ART 2 DA LEI No. 10.147/00.

DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAO SS NOO0O1-

*INFORMACOES ADICIONAIS DE INTERESSE DO FISCO: ***DOCUMENTO
EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA
DIREITO A CRED FISCAL DE ICMS DE ISS E DE IPl * MERCADORIA SUJEITA AO
RECOLHIMENTO POR ST CONF. ART 313- DO RICMS *PIS/COFINS ALIQ

UniNFe | NF-e OPEN Source | www.unfnfe.com br

...........................................................................

Pagina: 3248
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Recibo do Pagador
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DANFE

Documento Auxiliar de
e !lHHﬂﬂlHllllllllllllllllﬂill!IIIIIHIIIIIIIIHIIIHIIIIllllllllllHlll
PRODUTOS MEDICOS E HDSP%TALARES é-;flg:da ‘I] Chave de Acesso
Rod. RSC 287 KM 109+500 - Industrlad 96.880-000 . 4321.0994.3894.0000.0184.5500. 1000.3951.3610.0930.0926
Vera Cruz / RS (51) 3740-1450 ) oA No. 395136

CNPJ: 94.389400,/0001-84

Insc. Est.: 1560029886

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

Série 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

Natureza Operagiio: Z
Venda de Mercadorias adg. de Terceiros

Protocolo d torizagio de
143210185394018

J

Razio Social

FUNDACAO DO ABC

CNPJ / CPF
57.571, 275!00!?-60

Emisslio
10/09/2021

Ender
ES‘?F DOS ALVARENGAS

1001

Bairro Distrito

ALVAGENGA

Data Entrada/Saida
09 850-550

MRS BERNARDO DO cmpo

Fone/Fax
114353 1500

| UF Inscrigio Estadual
SP ISENTO

Hora de Entrada/Saida

FATURA / DUPLICATA _.f’

395136-A I A AS
!‘ g hd) ,fj

P19 A

DADOS DO PEDIDO \ .
Nimero Empenho ..
675950

DADOS BANCARIOS

—" Boleto Bancario

ALCULO DO IMPOSTO
Base de Cilculo do ICMS

'Valordo ICMS
1.548.00
[ Valor do Frete

‘ ase de Cilculo do ICMS Substituigio

Valor do ICMS Substituigio

Valor Total dos Produtos

0,00 1.548.00

Valor do Seguro
0,00

Valor do IPI

’Mmbupesua\ménas

0,00 0,00

el
Valor aprox de Tributos

Walor Total da Nota

479,11 1.548,00

T PORT.

R Vi S
Razio Social

1-B. TRANSPORTES LTDA

Frete por Conta

Enderego

AV GETULIO DORNELLES VARGAS
Quantidade / Volumes Espécie

3540

ICISdi@nAN'lT lPluadonmlo

CNPJ/ CPF

I UF:
04.353.469/0001-65

0-Remetente (CIF)
Municipio
CHAPECO

UF: I

nscrigho Estadual
SC 254184880

IMma

Numeracio | Peso Bruto (Kg)

Peso Liguido (Kg)
45,000

l Cubagem Total
0,000

s: DE ENTREGA

EST DOS ALVARENGAS 1001

o Distrito

‘ CEP
ALVAGENGA 09.850-550

M
[ SAO BERNARDO DO CAMPO

sr

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

Céd. _|Descricio dos Produtos / Servigos

NCM-SH

CST

CFOP Un Qtdade Vir. Unitario

Vir. Total

BCICMS | Vir. ICMS

84670 |CLOREXIDINA 4% DEGERMANTE 0100ML ALMOTOLIA
RIOQUIMICA RIOHEX C/TENSOATIVO

o4, [Lote: 2101901 21/05/2023  Fabr.; 25/05/2021
i & [Cod.Fabr.: 84670 Reg. MS: 101520
171 |Cod EANI3: 7897780209319
;2

30049047

6108 450 3,44000

1.548,00

Vir.IP1| IPI

000 o

ICMS

1.548,00 12,00

185,76

L

0C 99526
0C 99765

"DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO DE GESTAOD 55 N01/2018 COM A PMSBEC."

DADOS ADICIONAIS

Informacties complementares

Obs Fiscal: V. ICMS FCP: RS 0,00

Vi Diferencial do ICMS Destino: RS 92,38
Vr.Diferencial do ICMS Origem: RS 0,00

Inscr. de Contribuinte EC 87/SP: 821013386110

\ SN
W7
?"-‘* -

(ViEhe

Qa’t’.’l'-
.me'.
Tatiane Silva i el
Auxiliar de Escritorio e
__Financelro ik
CHMSBG

o510/
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Tatiane Silva

DOCUMENTO AUXILIAR
SUPERMED COM, £ P, DE | POSENTO AU ||| |||| |||‘|
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA
: 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSD
Avenida Tower Automotive - Galpao 26, | | o\ ! 3521 1011 2060 9900 0441 5500 1000 2674 4210 0111 4057
300 - Laranja Azeda - ARUJA, SP,
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
N2 267442 c de idade no portal | da NF-e www.nfe.fazenda.gov.briportal
ARA 1_‘1'1 SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
bt A1 FOLHA 1/1
MATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO AUTORIZAGAD DE USO
Venda de Merc.Adq.de Terc. 135211169212869 05/10/2021 19:42:23
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO GHPY
188.070.970.117 11.206.099/0004-41
DESTINATARIO | REMETENTE 5
NOME | RAZAO SOCIAL CNPJICPE DATA DA EMISSAO
FUNDACAQ DO ABC (13347) 57.5671.275/0017-60 05/10/2021
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRﬁ«i{SNO"
EST DOS ALVARENGAS, 1001 BAIRRO ALVARENGA ogsso-550 | { f UL 207
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
SA0 BERNARDO DO CAMFO "= ]11435318651862 SP
FATURA / DUPLICATA r N |
001 03/11/2021 774,63 (1\;;‘\\'\ _§
. 1N [10-| a5
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TQTAL DOS PRODUTOS
774,63 95,52 0,00 0,00 774,63
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO TRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 774,63
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME | RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD U [CNRICPE
SUPERMED COM.E IMP.DE PROD.MED.E HOSP.LTDA 0 - DO EMITENTE 1120609900044
ENDEREGO MUNICIFIO ur |INSCRIGAG ESTADUAL
AU.TOWEWOTIVE,GALPAD 26, 300 ARUJA sp (188070970117
QUANTIDA CIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
3 CATIXA 4,10 4,10
DADOS DOS PRBDUTOS | SERVIGOS
cODIGO DESCRIGAD DOS PRODUTOS/SERVIGOS ncwisH | osT | crop |unp. | ouant. V.UNIT, V.TOTAL BC ICMS V.ICMS VIPL [C‘:'; AL IPI
. “ 5153 |CLINDAMICINA 600MG 100AMP 4ML GEN-HIPOLA- o
N ey BOR LT ‘AN=02272T (1) 04/2023 (Fornecedor: q“ﬁ‘? 'fr.'f"‘q ~
15 4 1898, Lote:.AA=022f2], Qtde: 1 ,Data Fab: ' O~
01/05/2021, Data Val: 30/04/2023) 30032099 | s00| 5102 | Cx b) 1 406,0000 408,00 | *° 406,00| 4872 12,00
14971 |SULF . MAGNESIO 10% 200AMP 10ML PL-SAMTEC LT
\ )/ \%{11»&?%"““@;: 15842, Lote: })U.l N
{\ 1 ¢ Qtde: 1 ,Data Fab: 01/06/2021, Data g :{)
i Val: 31/05/2023) 30049099 | poo| s102| cx L 1 197,0000 197,00 | <~ 197,00| 26,20 13,30
» 23523 |QUETIAPINA(CY) 25MG 30CP REV, - -
\ GEN-EMS (PORT.344/98) r.r__zmum{oyz- sl
}‘\ (Fornecedor: 3279, Lote: 2K6223, Qtde: 51:-( -} )‘ 3 IS
R 30 ,Data Fab: 01/07/2021, Data Val: 31/07/ A s o
2023) 30049079 | s00| s102| cx|T '\ 20| A 57210 171,63 171,63 | 20,60 12,00
g i
(581 Af o3 i
o
P! 0 Q
\r M { @ ]
. z2 =
e &
ol © |0
il / oS
DADOS ADICIONAIS \ /% T_
INFORMAGOES COMPLEMENTARES 0 ¥ 3 [reseavano ao Asco
#R2IVI;RITPEVI;RIGPIVI; | |OC 100858 ;0C 102102;0C 100525; “DESPESA REALIZADA COM %SE
NO CONTRATO DE GESTAO SS N2001/2018 COM A PMSBC." RV
Pedido: 266577 ') £ CHMSBC
End. Entrega: RUA PAULO COPINE, 35, 0 - ALVARENGA - 09850-655, SAO BERNARDO Do ~ U7 TERMO DE RECEBIMENTO
CAMP-5P - Horario : das 8 as 11:30 e das 13:30 as 16:30 Rt‘dCebi em ordem ofos) material(is)
Empresa credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018 nos iSI:rir'nin
termos da Portaria CAT 116/2017 » ados na presente nota
Deposito no Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Cod.Ident.: 57571275001760 )
Setor de Cobranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671 Data: 0 ﬁ DU 2021
QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO .
S-VENDAS NO MOMERO (11) 4934-1703 Nome:
Rota....: 31 Cubagem: 0,01 [OU RE &?A\_
: /3
[l WY 21 DAS E idade:
nv‘iEF\UﬂDO"'A AVARIA Unidade Py
PR a0 el ASI s
EALTAS SO SERAO REPOSTAS St Vi— =

FOREM RELAC‘ONADAS NO Auxlllar de Escritorio

CANHOTO DESTA NOTA FISCAL.

Financelro
CHMSBC

18470/ 7

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV
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RECEBEMOS DE LABCOR LABORATORIOS LTDA OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDIC)

PEDIATRIA

IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEREDOR

[DATA DE RECEBIMENTO

NF-¢
00042051

e

E:2

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA NOTA
FISCAL ELETRONICA

3 Labcor

RN MAAANY

AT

0 -ENTRADA
LABCOR LABORATORIOS LTDA [0 -ENTR? S
AVSILVA LOBO 1670 N GRANADA N° 0000042051 3121 0919 3369 2400 0191 5500 2000 0420 5118 4204 6319
BELO HORIZONTE MG -30431-262 - £ Consulta de awenticidade no portal nacional
Fone/Fax: +55 31 33131244 Série: 2 www.nfe. fazenda. gov, br/portal
Pigina: 1/2 ot no sile da Sefaz autorizada

"NATUREZA DE OPERACAO
Venda de producio do estabelecimento remetida anteriormente em con

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

131214320744051

01/09/2021 09:05:22

INSCRICAD ESTADUAL

0624217240014

INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

TN

19.336.924/0001-91

DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPNCPF ) DATA DA EMISSAD
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 01/09/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO DATA DE SAIDA/ENTRADA
Est DOS ALVARENGAS 1001 ASSUNCAO 01/09/2021
CEP MunNICIPFIO FONEFAX UF INSCRICAD ESTADUAL HORA DE SAIDA
09850-550 SAQ BERNARDO DO CAMPO 112666-5400 SP 09:04:19
FATURA"™ N\
0000042051 -1 w I 480,00
CALCULO DO IMPOST:
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO 1CMS BASE CALC 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 FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IFI VALOR TOTAL DA NETA Y
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 480,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO UF CNPICPF
0 - EMITENTE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAD PESO BRUTO PESO LiQUIDO
0 | Caixa Labcor
DADOS DO PRODUTO /SERVICO
CODIGD DESCRICAO DOS FRODUTOS f SERVICOS NCMSH C8T |CroPr| uNID. QTD. VLR. UNIT. DESC. | VLR TOTAL BC ICMS VLR ICMS J VLR I .:\L‘L‘Jg AIL;IQ.
297918 Posigio: 000 PATCH ORGANICO LABCOR PB 90213980 | 040 |6.113 PC. [100 A80.,0000{  0,00] 480,00 0,00 0,00 .00 0.00] 0,00
SCM x 10CM LPA Codigo MS: 10171250021
LPAODI 101 30/03/2024
CALCULO DO ISSON
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO I1SSQN
03278480017
DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

ISENCAO DE ICMS CONFORME CONVENIO ICMS 01/99 PRORROGA DO PELQ CONV. 2821
Apds vencimento incidirio: Mulla 2% e Juros 0,033% a.d.c perdem descontos negoc,

O ndlo recebimento do boleto ndo exime o destinatirio da nota fiscal de suas responsabilidades com o
pagamentdnjnclusive taxas, juros e demais encargos.
SIMPLES%AMENTO DE MERCADORIA A
Ordem de compra: 102335 Aviso cirurgia:397172 Despesh realizada com base no CaGestio SSn" 00118
com a PMSHC Mados Bancarios: Banco RRADESCO 237 Agéncia: 3370-7 Conta (‘o\gs‘%m_qu.z
Valor aproximado dos tributos - fonte Iﬂ%nﬁ._‘f‘ Medico: CARLA TANAMATI Pacitite: ISADORA

OLIVEIRA LIMA Conveniv: SUS Data Utilishwan: 27082021 . Mota Fiscal Relacionada : 000004 1 790 ltem

SRIORMENTE CONSIGNADA

RESERVADNO AO FISCO
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[ RECEBEMOS DE PLATANUS FARMACIA DEMANIPULACAO LTDA - EPP OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO

NF-e

N° 000.002.160

y{ﬂﬁ RECEBIMENTO IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

L

SERIE: 1

CONTROLE DOFISCO

AN actoamacta DE (ot e ™ | IR
-~ Fiscal Eletronica
MANIPULACAO LTDA - EPP |, " |
| - Safda 1 t.'mm—;ma ACESSO
" 3521 0805 2077 1500 0133 5500 1000 0021 6010 7218 6712
RUA HADDOCK LOBO, 333 - - CERQUEIRA CESAR, Sao Paulo, N°® 000.002.160 Consulta de autenticidade no portal nacional da
SP - CEP: 01414001 - Fone/Fax: 01132556091 SERIE: 1 NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site
c tb’n Pagina 1 de 1 da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDAS 135210901285608 - 07/08/2021 11:53
NSCRICAO ESTADUAL INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPI ' CPF
116510306110 05.207.715/0001-33
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPICFF DATA DA EMISSAD
COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BERNARDO DO CAMPO 57.571.275/0017-60 07/08/2021
ENDERECO BAIRRODISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
ESTRADA DOS ALVARENGAS, 1001 - ASSUNCAO 09850-550 09/08/2021
MUNICIPID FONB/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
Sao Bernardo do Campo 1143531862 SpP 08:00 )
FATURA AN
CALCULO DO IMPOSTO - p ’
[ BASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS 5T VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 36,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESFESAS ACESSORIAS VALOR DO [P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 36,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRAN. SPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPICFF
PROPRIO 3-Remetente Proprio
ENDERECO MUNICIPIO 3 INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESO LIQUIDG
1 |VOLUMES 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
l?f‘)D[l.iU l)t‘,:il.'R.l.ﬂ'iU ) }'RUDLHWSEKVIW RUMSH CET | CFOP | Ui, orp VLR UNIT, VLR TOTAL BU ICMS. VLE ICMS VLR 1P ‘;g"l’g Ag{ﬂ
11270 Bﬁf"”‘“"‘-"““’““ SOLUCAG ORAL TMGML | 30019099 0107 | S101 | UN | 6.0000 6,0000 36.00
'Fmiqm%tuwkm UG AND DRUG FARMACIA DE o
M. H it 207, , 7 s
A\ f\W il!-l?l tlsl'm;cusfgf\ﬂ[{g;g? TS
g 9]
o8l? |
CHM&?&MENTO
TERMOO?&EE& ofos) mateﬂalgﬂ
i em te NO
Regligriminados na presen
Data:

CALCULO DO ISSON /

09 430 2021
57 A
e

TR B LIPS Sl

NOMe: ———-- —
RE- ‘L (O~ e ———
___,__-——-“_’-.—-‘_——_‘

LT T B e it

INSCRIGAD MUNICIPAL / VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO [SSON

VALOR DO 1880N

[

DADOS ADICIONAIS

[ TNFORMAGOES COMPLEMENTARES

EMPRESA OPTANTE PE]f/SIMPLES NACIONAL - LC 123 / 2006 * ORD
EM COMPRA N° 97138'+ DESPESA REALIZADA COM BASE NO CONTRATO
DE GESTAO SS N°® 001.2018 COM A PMSBC * DEPOSITO BANCARIO *
DADOS BANCARIOS: BANCO DO BRASIL; AGENCIA 0712-9; C/C 7826
0-2 *

2
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RECEBEMOS DE SCITECH PRODUTOS MEDICOS SA 0S FRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADX KO TRADE NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N. 000209394
SERIE 55
Identificagdo do emitente DANFE
: SCITECH PRODUTOS MEDICOS DOCUMENTO AUXILIAR DA |
b % SA NOTA FISCAL ELETRONICA
stﬁ EEH1 RUA 15 QD. AREA LT. 06 GALPAO, 01 0-ENTRADA E CHAVE DE ACESSO DA NF-E
POLO EMPRESARIAL Cep:74985-249 1-sAlDA 5221 0701 4377 0700 0122 5505 5000 2093 9413 8676 7657
[ l,”;i APARECIDA DE GOIANIA/GO N. 000209394 —= g
e Fone: 556140080800 SERIE 55 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e )
FOLHA 01/01 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA CONSIGNACAQ 152214265087657 29/07/2021 17:42:23-03:00
INSCRICAO ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJICPF
103081968 809011509112 01.437.707/0001-22
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60 29/07/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
ESTRADA DO ALVARENGA, 1001 ALVARENGA 09850-550 29/07/2021
ENTRADA/SAID.
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAOQ ESTADUAL “_?::m A
SAO PAULO . 1126665400 sp i
FATURA ]
001
28/08/2021
180,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 180,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 180,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
’RT\:.AO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
9-SEM FRETE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ' ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD DESCRICAO DO PROD.SERV. NCM/SH | CST|CFOP |UN |QUANT. |V.UNITARIO V.TOTAL  |BCICMS  |vicMs  |v.er AJICMS| ATPI
112463 SERINGA INSUFLADORA R30 + KIT SCITE 90183929 (041 6114 |UN 1,00 180,00 180,00 0,00 0,00 0,00 0.00%| 0.00%
C
- Lote/SN: 053346 - Val: 10/03/2023
= Anvi: 10413960213 - Ref:] 12463 -
NF.CONSIG.:000190986/55
Rogério Yarnpot
-~ Y =
HC & f// © @l A i
L;,_":;,;, idvic

CALCULO DO ISSON

INSCRICAQ MUNICIPAL
1438735

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO ISSON

VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Protocolo: 152214265087657

52210401437707000122550550001909861 51 2574521

Despesa realizada com base no C. Gestao SS n 001718 com a PMSBC/-

B.BRASIL
Agencia 3388-X Conta corrente 11596-7 Ped.: A66528 CIVL.: SCP CARDIO HO}:
FUNDACAO DO ABC Pac.: BIANCA DA COSTA SOUSA Aut.: OC: 101461 Dt.Proc:

28/07/202 1 Con.: SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE CHAVES DE REMESSA:

RESERVADO AO FISCO
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I EBEMOS DE SCITECH PRODUTOS MEDICOS SA 05 PRODUTOS [‘GNSTANTES DA NOTA FISCAL I'NDICADA AO LADO

NF-¢

DATA DE RECERIMENTO

IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

PED

N. 000217095
SERIE 55

ATRIA

LA

Identificacfo do emitente

SCITECH PRODUTOS MEDICOS
SA

RUA 18 QD. AREA LT, 06 GALPAD, 01

POLO EMPRESARIAL Cep:74985-249

APARECIDA DE GOIANIA/GO

Fone: 556240080800

Sciec

besiotiaor

DAN

0-ENTRADA
1-SAIDA

N. 000217095
SERIE 55
FOLHA 01/01

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

[]

DR HRA

CHAVE DE ACESSO DA NF-E
5221 0901 4377 0700 0122 5505 5000 2170 9515 9424 9402

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada

NATUREZA DA OPERACAD
VENDA CONSIGNACAO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
152214384133225 09/09/2021 13:33:56-03:00

INSCRICAOQ ESTADUAL
103081968

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPJICPF

809011509112 01.437.707/0001-22
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA DE EMISSAO
FUNDACAQ DO ABC 57.571.275/0017-60 09/09/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
ESTRADA DO ALVARENGA, 1001 ALVARENGA 09850-550 09/09/2021
MUNICIPY FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
SAO D‘{fﬁ 2 1126665400 SP 13:33:00
FATURA™ |~
o1
281072021
150,00
CALCULg.uﬁ IMPOSTO
DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ 'VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 150,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOD
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 150,00
TRANSPORTADORVOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJICPF
9-SEM FRETE
ENDERECO MUNICIPIO ur INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD DESCRICAD DO PRODJSERV. NCM/SH [CST |[CFOP |UN |QUANT. | V.UNITARIO V.TOTAL |BCICMS |[V.ICMS  |Vv.ipr AJCMS| AP
100624 FIO GUIA HIDROF 0.035 150CM STD ANG 90183929 041 [6114 |UN 1,00 150,00 150,00 0,00 0,00 0,00| 0.00%| 0.00%
/CP STD SCITEC
- Lote/SN: 053225 - Val: 05/03/2023
' - Anvi: 10413960146 - Rel: 100624 -
NF.CONSIG.:000212336/55
et A =
. /d 8] (o]} N 5 ;'! ~r
Rog&C & Sups
¢ >aqlts
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO I1SSQN VALOR DO ISSQN
1438735
DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Protocolo: 152214384133225

Despesa realizada com base no C. Gestao SSn 001/18 com a PMSBC - B.BRASIL
Agencia 3388-X Conla corrente 11596-7 Ped.: A71183 CIVI.: SCP CARDIO Hos.:
FUNDACAO DO ABC Pac.: VALENTINA DOS SANTOS LOPES Aut.: OC: 102665
08/09/2021%Con.: SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE CHAVES DE REMESSA:
52210801437707000122550550002123361 109268046

/
Dt.Proc:

RESERVADO AO FISCO
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ldenltificaiw'm do cmill:.llte- o
AUROBINDO PIHHARMA IND. i

ANAPOLISGO SERIE |

' “]‘!r
( )‘ T 5
Fone: 455 (62) 4015 3400 ar’

DANFE |

DOCUMENTO AUNILIAR DA |

AR

www.nie fazenda.govbr/portal ou no site daSEFAZ Autorizada

) :) FARMACEUTICA LTDA | NOFA FISCAL ELETRONIC & — it ikt
: [ oeNTRADA i CHAVE DE ACESSO DA NF-E
VIA PRINCIPAL G6E, SN, 8 | 1-SAIDA e © 5221 0804 3018 8400 01755500 1000 0644 9518 1872 4489
Complemento: Q9 MIL12/13 ' N s e s e e e 1
ep: TS132-135 v | N. 000064495 . e , i

T O q i ; Consulta de autenticidade no portal nacional da NIF-e
|
I

SRAn RIS WAL

w (NATEREZA DA OPERACAD
VMDA AMEFRC NAOQ CONTR

FOLHA 01/01

IPROTOCOLO DE AUTORIZACAOQ DE LSO
| 152214358157938 31/08/2021 14:26-06-03:00

SRS P S

"INSCRICAD ESTADUAL
12550480 |

DESTINATARMYREMETENTE
! Cod. Cli./For.

' NOVIF/RALAD SOCIAL
L FUNDACAOQ DO ABC 000223/02
. ESDERECO BAIRROVINSTRITO

| EST DOS ALVARENGAS.N®100 15N
IMUNICIPIO
i5A0 BERNARDOA

UF
5P

| INSC.ESTADUAL DO SUBST. TRIB,

_BAIRRO ALVARENGA

CNPJ
04.301.884,0001-75

|DATA DE EMISSAO
|31/08:2021

DATA ENTRADAISAIDA
31082021

iHona ENTRADA/SAIDA
113:42:00

CNPLCPF
57.571.275/0017-60
| CEP
[09850-550
INSCRICAO ESTADUAL

A ——

N30
A 140,00

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO 1ICMS

177.60 |

| :
iHrGE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO

VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

4.410.00 | 0,00 0.00 4.440,00
"VALOR DO FRETE [ VALOR DO SEGURO | DESCONTO i OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS ' VALOR DO 1P1 VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 i 0,00 | 0.00 ] 0.00 | 0.00 4.440.00

TRANSPORTADOR/VO LUMES TRANSPORTADOS o

.r‘“’-'“* SOCIAL FRETE POR CONTA |mmc;0 ANTT PLACA DO VEICULO IuF CNPJICPF

[AOUI A TRANSPORTE DE CARGAS LIDA -EPP !U-EMITI-_'NTE ! | 03.608.196:0002-70

{ENDERECO MUNICIP 10 = }lxscmc:\o S
RUA MARIA CONCEICAQ DAS DGRES QD 20 LD APARECIDA DE GO GO | 104672510

(QUANTIDADE !r:sn_-('u: !l:u,mc,\ NUMERACAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO

ik i('.-MX.\ 10,296 4 000

JDADOS DO PRODUTO / SERVICO .
[COD. PROD DESCRICAO DO PROD./SERY.

H ICST CFOP UN QUANT.  |VUNITARIO | vTOTAL

.I(_“.\IS wIPL Py

{000205 CEFUROXIMA SODICA (730 MG PO P/ 130042039] 100 6108 CX 12,000
INI €T 25 Fan i 2

\” Lote. BRXIC21006A Val : @®04/23
b s g L] i E

Fab. 6703

s g i
CALCELO DO ISSQN
CINSCRICAD MUNCIPAL
4B 101

VALOR TCTAL DOS SERVICOS

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEM ENTARES

[Protocolo: 152214358157938

'LE:R_PauloCopini, 35 Porao? SaoBemadoDoCampo. SP Despesa vealizada com base no contrato
:dc estao S8 n00 12018 com a PMSB TermCred. n°68360-DISP 87, IE.S) 809010585118 CONF
VCONVENIO 2372015 CLAUSULA 5 ¢ N Pedido Cliente, OO 1320404 %:r\ccsm' SOL: 637350/
{Ordem Compra; OC 102009 ) Pedido de Venda: 0716024 Nendeder, SAQ PAULG - CAP - Cond.
(Peto. 60 DIAS Valor do ICMS refative a0 Funda de Combaie a Pobieza - FCP da UF de

destino: RS 0. Malor do ICMS Interestadual pam a UF de destmo: RS 355,20 Valor do

1COMS Interestadual paraa UF do remetente: RS 0.

[s0 ACEITAMOS RECLAMAGOES
DE DIVERGENCIAS OU AVARIAS

NO ATO DO RECEBIMENTO DA
MFRCANARIA *

“370.0000 4_440_0(10' -1 one, {l_fl{l"; o

T ) —t
DESCON.  |BCICMS  MICMS  [vipi
0.000 4440000 177600 0.00

|
|
{
|
|

| [ I :
: ! | '
| @ | L
j b
I | ] !
i : |

| | 3 1
| H

1- | t | !
: (B ! ! i
| ) 5 ' i

BASE DE CALCULD DO ISSQN |\}\I,UR DO I5S0N

RESERVADO AO FISCO

Recebi em ordenr©0(os) material(is)

discriminadag na nresente nota

i
I TERMO DE RE

Pata:

fN omai.
i 1 R
qnidaje:“

A 1 L S—

na: 3255



A N WA s " i ~ S i i e e B T S ——
houss ) | 0 0 OO
@ Documenta Auxiliar da
| 7“medi house _
NTATISCAL | CHAVE DI ACESSO A NF-E CONSULTA NO SITE WWW.NFE FAZENDAGOV. R
Ind. Com. de Produtos 1-SAiDA 35210948939276000166550010002057251003158335
Cirurgicos e Hospitalares Eireli | 2-ENTRADA
Av. Henry Ford, 1158 - Pg. da Mooca N° 000.205/725 ici i .
CEP 03108-000 - Sao Pauly - op : Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e )
Tel.: {11) 2174 2222 SERIE: 001 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
www. medihouse.com, br .
. Pﬁglna 1del
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USO
VENDAS Iy 135211076181073 15/09/2021 17:44:20
INSCRIGAO ESTADUAL L L 'INSCR. EST. DO SUBST. TRIBUTARIO CNPY
109.871.557.118 ) 48.939.276/0001-66
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAO SOCIAL JICPE DATA DE EMISSAQ
FUND. ABC - HOSPITAL DE CLINICAS 57.571.275/0017-60 15/09/2021
ENDERECO DAIRROVDISTRITO CEP DATA DEGAIDMENTR?M'
Estrada DOS ALVARENGAS, 1001 ASSUNCAQO 09850-550 1 SET‘
MUNICIPIO FONEFAX uF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
SAO BW}\MPO (11) 4365-1490 SP ISENTO
FATURA \ }
I-RS 10%3.30 (28-10-2021) /
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBSTITUICAOD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.013,30 182,39 0,00 0,00 1.013,30
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,013,30
TRANSPORTADORNVOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAG SOCIAL [FreTE POR conTa copiGo aNTT  |rLacapoveicuto | yr | oneacer
MEDI HOUSE IND. COM. PRODS. CIR. HOSP. EIRELI, U - Transp. proprio Remetente DARGS45 SP  |48.939.276/0001-66
ENDEREGO MUMICHO UF INSCRIGAD ESTADUAL
Av. HENRY FORD, 1158 SAO PAULO SP  |109.871.557.118
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD .| PESOBRUTO PESO LiQuUIDO
16 . |Volume(s) '
DADOS DO PRODUTOSERVICO
VALOR VALOR YALOR ALIQ. JALIQ.
COD. PRODUTO DESCRICAO DO PRODUTOSERVICO NCMSH | oST CFOP UNID. QTD. UNITARIO _FOTAL BCICMS | VALOR ICMS Pl IcMs | 1PI
00410 {i D0~ | Fralda Desc.Karicia Infantil Grande 96190000 |000 5101 UN 1.340,00 0,430000 576,20 576,20 103,72 0,00 | 18,00 [0,00
ST | L2102222,Q0: 134PCT, Fb: 22002121, Vi 2
/02724
00415 Fralda Desc.Karicia Infantil Ext-Grande [96190000 |000 5101 UN 930,00 0,470000 | 437,10 437,10 78,67 0,00 | 18,00 0,00
(98 \(9’5 L1:2106212,Qt:93PCT,Fb:21/06/21,VI:21
|64
/ a5 E)
TERA10 DF REC
Prreri ui
GisCmMIn44os na prese
£ A [’\i:"' - T ]
Data: te o "‘o"*-/
Nni’r\n:,.“g:/‘:‘. (f“/é_/ . . Rai @ =
s ) e
H[ _._C?t’.’(:?‘g/&ré; b e 18 . e Supeﬁ” L ) ||bi“. a
Unidada: . et S — — CH¥
Visty B ————————
DADOS DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL I VALOR TOTAL DOS SERVICOS I BASE DE CALCULO DOS SERVICDS VALOR DO ISS50N
0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES E .
ICMS por aliq.. 18%= Base RS1013.30, Valor R$182.39/ Isengdo do IPI conf art. 31, inciso X do RIPI,  Local de Entrega : RUA PAULO CO | oot AP0 AO FISCO
PPININ®35 - SBC., “Despesa realizada com base no C.Gestas S5 N°001/18 com a PMSBC® ORDEM DE COMPRA N° 1024 15 ICMS sem Subst
Trib.: Base R$1013.30, Valor RS182.39 Pedido: 1849930,

Tatiane Silva
Auxiliar de Escritorio
Financeliro
CHMSBC
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