A ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA - ABC
[i }] JUNTA ADMINISTRATIVA — DECRETOS n%s. 780 e 875
: TESOURARIA

PRESTACAO

DE

CONTAS

042 TERMO ADITIVO
EMPENHO N°1356/21

RECURSO RECEBIDO EM 20/08/2021

RS 1.000.000,00

Rua XV de Novembro , 854 — Centro — CEP 79321-600- 67 — 3234-8915
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NFS-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Pégina 1 de 1
MUNICIPIO DE CORUMBA Numero da NFS-e
6028
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS E ORGAMENTO OGS 8 RCAGHS e Auintcidads
NNFCZLMQ5

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e !
Data e Hora de Emissao da NFS-e

20/08/2021 as 12:42:50

" e e . LA A Chave de Acesso
Exigibilidade do 1SS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do 1SS Local da Prestacdc 1177358 1PBJRPPNTMYKUMARDJ1VEHRNL
Nao Incidéncia CORUMEBA-MS CORUMBA - MS
Numaro do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagio da autanficidade acasse
20/08/2021 ki ba e DoV, b 08

Optants Simples Naclonal  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagdo Tipo ISS 1, menu consultas e informe os dados desta
2-Ngo Nio Possul 01 - Nio Possul ISSON WFE-s

CPFICNPY

03.381.498/0001-78 238500 000014449 ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA

Logradours Complemanto Baira

RUA 15 DE NOVEMBRO, 854 CENTRO

CEP Cidade Telefone E-mail

79332-000 CORUMBA-MS 673231-2441 hospital@p. Inet.com.br

CPFICNPJ/Documanto

03.330.461/0001-10 500023 MUNICIPIO DE CORUMBA

Logradouro Complemanto Bairro

RUA GABRIEL VANDONI DE BARROS , 01 DOM BOSCO
CEP/Cod.Postal Cidade/Pais Cod. IBGE Telafone E-mail
79333141 CORUMBA - MS 5003207

Un. Medida Dy
1,00 unN CONFORME A CONTRATUALIZAGAO N, 01/2021. 1.000.000,00 RS 1.000.000,00

casas de salde, prontos-socorros, am... 5,00% 0000040000003 8610101
Valor Total dos Sarvigos o] i d Deductas Base Cdlculo Base de Célculo Total do 1SS IS5 Retido Descantn Condicionado
RS 1.000.000,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 1.000.000,00 R$ 0,00 2 - Nido

PIS COFINS INSS IRRF CsLL Outras Retengbes
RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00

Malor Liguido da NFS-e: R$ 1.000.000,00 Val. Aprox. Tributos:|
llifoﬂnlqﬂes Complementares

REFERENTE AD RECURSO PROPRIO, EMPENHO N. 1356/2021, QUARTO TERMO ADITIVO A CONTRATUALIZAGAC N. 0172021
BANCO: 098 (UNIPRIME)

AGENCIA: 4303

CONTA CORRENTE: 384674

RECERI[EMOS) DE ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 6028 E CODIGO DE VERIFICACAD NNFCZLMQS.

Data CPFIRG Assinatura
! !

................................................l
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ot ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA
({*),l JUNTA ADMINISTRATIVA INTERVENTORA @ |
RELATORIO CONSOLIDADO DE DESPESAS E PAGAMENTOS
4° TERMO ADITIVO 01/2021
VALOR VALOR

EVENTO DOCUMENTO PAGAMENTO DATA PG

EDUARDO CURY BRAFF RS 3.329,80 RS 3.329,80| 20/08/2021
FABIO LOPES MANDU RS 3.329,80 RS 3.329,80| 20/08/2021
JONH KLEBER VENDRAMINI DURAN RS 2.904,80 RS 2.904,80| 20/08/2021
MARCEL XAVIER RIBEIRO RS 2.000,00 RS 2.000,00| 20/08/2021
WAGNER MASSAHURA RS 2.000,00 RS 2.000,00| 20/08/2021
ANDERSON OLIVEIRA SOARES RS 4.123,63 RS 4.123,63| 20/08/2021
CARLOS CAMPOS DE FIGUEIREDO RS 16.710,61 RS 16.710,61| 20/08/2021
EMERSON FERREIRA MOREIRA RS 28.923,86 RS 28.923,86| 20/08/2021
FLAVIA FLORENTINO PEREIRA RS 5.460,00 RS 4.827,86| 20/08/2021
JOAO ROBERTO CARVALHO C. DA SILVA R$ 12.740,00/  R$10.105,86| 20/08/2021
LUIZ MARIO URT DELVIZIO RS 11.707,11 RS 11.708,11| 20/08/2021
ANA CAROLINA LOPES B. EIRELI RS 18.400,00| RS 18.400,00| 20/08/2021
ALVES & DE OLIVEIRA S. MEDICOS LTDA RS 28.530,40| RS 28.530,40| 20/08/2021
ALVES & DE OLIVEIRA S. MEDICOS LTDA RS 2.815,50 RS 2.815,50| 20/08/2021
BEDOTTI PERES & CIA LTDA RS 14.350,00 RS 14.350,00( 20/08/2021
BRESCIANINI E OTSUKA LTDA R$ 9.850,00 RS 9.850,00| 20/08/2021
CARVALHO E CARVALHO FILHO LTDA RS 7.250,00 RS 7.250,00| 20/08/2021
CARVALHO E CARVALHO FILHO LTDA RS 30.750,00 RS 30.750,00| 20/08/2021
C. M. MANSILLA EIRELI RS 10.593,31 RS 10.593,31| 20/08/2021
CLINIQUE SERVICOS MEDICOS SS RS 6.000,00 RS 6.000,00| 20/08/2021
COLLE E CUNHA LTDA RS 19.500,00 RS 19.500,00( 20/08/2021
CLINICA PRO URO EIRELI RS 13.500,00 RS 13.500,00| 20/08/2021
CLS PRESTACAQ DE SERV. MED. LTDA RS 5.550,00 RS 5.550,00| 20/08/2021
EL PACHECO RS 18.000,00/ RS 18.000,00| 20/08/2021
JAYME VIEIRA DE RESENDE FILHO RS 6.000,00 R$ 6.000,00| 20/08/2021
LUIS FERNANDO V C LIMA EIRELI -ME RS 18.300,75 RS 18.300,75| 20/08/2021
H F DOS SANTOS SIMAO EIRELI R$ 6.000,00 RS 6.000,00| 20/08/2021
NICOLAS EMMANUEL CONTIS R$11.121,22|  R$11.121,22| 20/08/2021
OLIVEIRA E MAC CORNICK LTDA RS 9.500,00 RS 9.058,25| 20/08/2021
PINTO E BOZA LTDA-ME RS 20.650,00 RS 20.650,00| 20/08/2021
PRONTOCLIM MEDICINA DIAG. LTDA RS 14.400,00 RS 14.400,00| 20/08/2021
VIVARE CLINICA MEDICA AMB. LTDA RS 11.150,00 RS 11.150,00| 20/08/2021
ULTRAMEDULTRASSOM E SERV. MED. EIRELI -ME RS 9.600,00 RS 9.600,00| 20/08/2021
SABATEL SAUDE ASSIST. MEDICA ESPECIALIZADA RS 5.100,00 RS 5.100,00| 20/08/2021
ROSS| RIBEIRO SERVICOS MEDICOS SS R$ 20.000,00  R$ 20.000,00| 20/08/2021
GUERRA E FERREIRA LTDA-ME RS 11.500,00 RS 11.500,00| 20/08/2021
GUERRA E FERREIRA LTDA-ME RS 13.100,00 RS 13.100,00| 20/08/2021
LAUTHER DA SILVA SERRA RS 19.850,00 RS 19.850,00| 20/08/2021
GABRIEL A. DE OLIVEIRA LTDA RS 44.250,27  R$44.250,27| 20/08/2021
GANNE SERVICOS MEDICOS LTDA RS 6.804,12 RS 6.804,12| 20/08/2021
MOUSSA SERVICOS MEDICOS LTDA RS 9.750,00 RS 9.750,00| 20/08/2021
FRANCISCO ALBERTO DOPP RS 15.982,65 RS 15.982,65| 20/08/2021

|
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OHARA E OHARA LTDA RS 8.915,75 RS 8.915,75| 20/08/2021
H F DOS SANTOS SIMAQ EIRELI RS 42.750,00 RS$ 42.750,00| 20/08/2021
MANOEL JOAO DA COSTA OLIVEIRA R$ 42.232,50 RS 42.232,50| 20/08/2021
MGA-1 SERVICOS MEDICOS EIRELI RS 29.250,00 RS 29.250,00| 20/08/2021
MOUSSA SERVICOS MEDICOS LTDA RS 36.000,00 RS 36.000,00| 20/08/2021
MOUSSA SERVICOS MEDICOS LTDA RS 28.500,00 RS 28.500,00| 20/08/2021
ROSSI RIBEIRO SERVICOS MEDICOS SS R$ 12.000,00 RS$ 12.000,00| 20/08/2021
TIERRE AGUIAR GONCALVES RS 23.250,00 RS 23.250,00| 20/08/2021
VICTOR DA SILVA BATISTA RS 6.850,61 RS 6.850,61| 20/08/2021
JOSE OTAVIO DE BARROS LEITE RS 6.669,36 RS 6.669,36| 20/08/2021
MONTOVANI TEIXEIRA DE CARVALHO RS 20.096,36 RS$ 20.096,36| 20/08/2021
RODRIGO NASSAR RICARTE RS 12.200,96 RS 12.200,96| 20/08/2021
SAMI LOFTI JUNIOR RS 6.306,86 RS 6.306,86| 20/08/2021
SHEILA DE AGUIAR NUNES RS 4.162,38 RS 4.162,38| 20/08/2021
TATIANE FERREIRA PATRICIO RS 10.874,36 RS 10.874,36| 20/08/2021
THAYS DA CRUZ BENITES AVILA DE OLIVEIRA RS 3.968,63 RS 3.968,63| 20/08/2021
VICENTE JERONIMO PROVENZANO RS 10.810,92 RS 10.810,92| 20/08/2021
WALTER BRENO MORALES SALAZAR RS 3.074,80 RS 3.074,80| 20/08/2021
TOTAL PLANTAO MEDICO 06/21= RS 839.291,32| R$ 835.584,29
BRESCIANINI E OTSUKA LTDA RS 1.875,00 RS 1.875,00| 23/08/2021
CARVALHO E CARVALHO FILHO LTDA RS 4.150,00 RS 4.150,00( 23/08/2021
VIVARE CLINICA MEDICA AMB. LTDA RS 5.075,00 RS 5.075,00( 23/08/2021
GANNE SERVICOS MEDICOS LTDA RS 3.519,37 RS 3.519,37| 23/08/2021
PRONTOCLIM MEDICINA DIAG. LTDA RS 5.075,00 RS 5.075,00( 23/08/2021
TOTAL AMBULATORIO ORTOPEDIA 06/21= R$ 19.694,37 R$ 19.694,37
CLINICA DE MEDICINA E PSICOLOGIA MEDPOP LTDA RS 15.693,53 RS 15.693,53| 23/08/2021
MARQUES VILLELA DIAG. INTER. E ASSES. MED. S/S RS 7.500,00 RS 7.500,00| 23/08/2021
MARQUES VILLELA DIAG. INTER. E ASSES. MED. 5/S RS 7.500,00 RS 7.500,00| 23/08/2021
M.S.L KASSAR - ME RS 9.767,75 RS 9.767,75| 23/08/2021
DIAGNOSTICO DA AMARICA S.A RS 2.481,89 RS 2.554,78| 23/08/2021
DIAGNOSTICO DA AMARICA S.A RS 3.401,01 RS 3.492,91| 23/08/2021
DIAGNOSTICO DA AMARICA S.A RS 2.773,90 RS 2.842,34| 23/08/2021
DIAGNOSTICO DA AMARICA S.A RS 3.615,39 RS 3.615,39| 23/08/2021
MANOEL JOAO DA COSTA OLIVEIRA RS 18.770,00 RS 18.770,00| 24/08/2021
MANOEL JOAO DA COSTA OLIVEIRA RS 5.631,00 RS 5.631,00| 24/08/2021
GLAUCIA RODRIGUES RIBEIRO MORGADO - ME R$ 21.000,00 RS 21.000,00| 24/08/2021
FARID A.H.M. MUSTAFA RS 25.066,00 RS 25.066,00| 24/08/2021
CIDADE BRANCA COM DE ALIM LTDA RS 22.360,25 RS 22.391,67| 24/08/2021

TOTAL GERAL=

R$ 1.004.546,41

RS 1.001.104,03

0OBS: PAGAMENTO DO RECURSO PROPRIO DE RS 1.104,03 PARA COMPLEMENTAR O FORNECEDOR CIDADE
BRANCA NO VALOR: RS 22.391,03.
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N°® DO RECIBO éERIE
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 1843911 01
|NOME OU RAZAD SOCIAL DA EMPRESA ! MATRICULA (CPFICNPJ)
SANTA CASA DE CORUMBA 03381488000178
RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE RS 3.329,80 PELA PRESTAGAO DOS SERVICOS DE
REFERENTE A PLANTAO BUCO MAXILOS MES 06/21
( Trés Mit, Trezentos e Vinte e Nove Reais e Oitenta Centavos )

CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:

-
. B _ DEMONSTRATIVO
. INSS
VALOR DO SERVIGO FRESTADO: R$ 3.500,
() SALARIO-BASE TAXA VALOR s oo RS ﬁ.OC*
[¥] 1 RS 3.500,00|  0,00% R$ 0,00 || -scontos:
= INSS RS 0,
NUMERO DE INSCRIGAO
. oA IMP. RENDA FONTE R$ 170,2
o NSS: ISS: R$ 0,0
® CPF. 01863111188 OUTROS RS 0,00
. 1 DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR Liquino R$ 3.329,8
e NUMERO GRGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO R$ U-Dj
. [ ASSINATURA =
|
. | LOCALIDADE DATA | o e
. CORUMBA 20/08/2021 ‘ EDUARDO GURY BRAFF (CRO:4597) ’
. N° DO RECIBO SERIE
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 1843911 01
@ 439
. NOME OU RAZAD SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPFICNP.J)
SANTA CASA DE CORUMBA 03381498000178
. RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE R$ 332080 PELA PRESTAGAC DOS SERVICOS DE
. REFERENTE A PLANTAO BUCO MAXILOS MES 06721
. (TrhMli.Trunm.-wmeﬁm Reais » Oitenta Centavos - _]_
. CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:
- DEMONSTRATIVO
. INSS
VALOR DO SERVIGO PRESTADO R$ 3.500,0
SALARIO-BASE
. T VALOR ACRESCIMOS: R$ 0,00
. R$ 3.500,00 0,00% R$ 0,00 DESCONTOS:
& NUMERO DE INSCRIGAG Bz R$ 0,
| IMP. RENDA FONTE RS 170,20
. INSS: 185 R$ 0,00
® CPF. 01653111186 OUTROS: R$ 0,00
) DOCUMENTO DE IDENTIDADE l VALOR LIQUIDO R$ 3.329,80
. NUMERO ORGAD EMISSOR VALOR ADIANTAMENTOD R$ 0,00
. [ h . ASSINATURA
. LOCALIDADE DATA | :
. NOME COMPLETO
. CORUMBA 20/08/2021 | EDUARDO CURY BRAFF (CRO:4597)
| |




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:57
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usuério: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasll Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 09:55:57

UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA 0800 400 9066

Comprovante de Transferé&ncia TED

Conta: 384674 UsuaArio: adriano
Favorecido: EDUARDO CURY BRAFF
CPF: 016.531.111-86

IF: 1 - BANCO DO ERASIL S.A.
Agéncia: 2916 Conta: 1601865

Tipo de Conta: Conta Corrente

Finalidade: ¢ - Pagamento de Honorar
Data da Transf.: 20/08/2021
RS 3.329,80




N° DO RECIBO SERIE J

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 1844111 01 |

NOME OU RAZAO SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPFICNPJ) ‘

SANTA CASA DE CORUMBA 03381498000178 1
RECEB| DA EMPRESA AGIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE RS 3.329.80  PELA PRESTAGAO DOS SERVICOS DE

REFERENTE A PLANTAD BUCO MAXILOS MES 06121

(Trh Mil , Trezentos e Vinte e Nove Reais e Oitenta Centavos )_
CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:

DEMONSTRATIVO
INSS
VALOR DO SERVIGO PRESTADO R$ 3.500,0

SALARIQ-BASE TAXA ‘ VALOR
ACRESCIMOS:
RS 3.500,00|  0,00% ‘ RS 0,00 .
2 =) DZmNTos,
- INS
NUMERO DE INSCRIGAO
e IMP. RENDA FONTE
INSS' ss
= CPF. 70889315187 OUTROS:
DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LiQuiDo
I NUMERD ORGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO
J —— ASSINATURA
LOCALIDADE DATA |
i NOME COMPLETO :
CORUMBA 20/08/2021 ‘ l FABIO LOPES MANDU (CRM:3941)
|— N° DO RECIBO SERIE l
'NOME OU RAZAO SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPFICNP)
SANTA CASA DE CORUMBA 03381498000178
RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE RS 332880 PELA PRESTACAO DOS SERVIGOS DE
REFERENTE A PLANTAO BUCO MAXILOS MES 06/21
(Trhmtﬁl’mmw-nm.uwu Reais & Oitenta Centavos )
CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:
i DEMONSTRATIVO
l_ INSS
| VALOR DO SERVIGO PRESTADO! R$ 3.500,0
| SALARIO-BASE | TARA T VALOR
| | ACRESCIMOS: RS 0,00
L RS 350000  0,00% | R$ 0,00 || " zecontos: .,ci
NUMERO DE INSCRIGAO Ipiss: — — R$ 0,
IMP RENDA FONTE R$ 170,2
INSS: o RS 0,
GPF: 70859315187 QUTROS: R$ 0,00
™ DOCUMENTO DE IDENTIDADE ] VALOR LiQUIDO R$ 3.329,8
NUMERO ORGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO R$ 0,0
L ‘ (—’ ASSINATURA
LOCALIDADE DATA | . 5
NOME COMPLETO
CORUMBA 20/08/2021 \ FABIO LOPES MANDU (CRM:3841)




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:56
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA | Usuario: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 09:55:27

UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA 0800 400 9066

Comprovante de Transferéncia entre Contas

Conta: 384674 Usudric: adriano
Conta Débito: 384874
Creditado: FABIO LOPES MANDU
Cooperativa: 2318
Conta Crédito: 367281
Finalidade: BUCO MAXILOS (06 21
Data: 20/08/2021
Valor: RS 3.329,80

Autenticagdc Documento:
3366523944192537183589311




[ "NeDo RECIBO SERIE
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 18443/1 01
NOME OU RAZAD SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPFICNPJ)
SANTA CASA DE CORUMBA 03381498000178
"RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE: RS 290480 PELA PRESTAGAC DOS SERVIGOS DE
REFERENTE A PLANTAO BUCO MAXILOS MES 0621
(Mlﬂﬂ.ﬁmlaum Reais e Oitenta Centavos )_
CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:
DEMONSTRATIVO
INSS
- VALOR DO SERVIGO PRESTADO: R$ 3.000,00
SALARID-BASE T VALOR )
v ACRESCIMOS: R$ 0,00
R$ 3.000,00 0,00% R$0.00|| " oesconros: .,J
: INSS: R$ 0,
NUMERO DE INSCRIGAC
IMP_RENDA FONTE: R$ 95,20
INSS: 180184B45-2 188 Rs o'
CPF 88771167100 OUTROS R$ 0,00
DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LiQuino 2.904,8
NUMERQ ORGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO R$ 0,
‘___— ASSINATURA j
T
| LOCALDADE DA NOME COMPLETO
| CORUMBA 20/08/2021 JONH KLEBER VENDRAMINI DURAN (CRO:3152)
N° DO RECIBO SERIE
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 01 ’
18443/1 ‘
NOME OU RAZAO SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPFICNFPJ)
SANTA CASA DE CORUMBA 3381498000178
RECEB| DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE R$ 2.904,80 PELA PRESTACAC DOS SERVICOS DE

REFERENTE A PLANTAO BUCO MAXILOS MES 06721

- .

(Doh Mil , Novecentos e Quatro Reais a Oitenta Centavos
CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:

o DEMONSTRATIVO
INSS | P
VALOR DO SERVIGO PRESTADO R$ 3.000,
SALARIO-BASE TAXA VALOR
ACRESCIMOS: RS 0,0
R$3.000,00  0,00% RS 0,00 | “oeecontos:
- IN
NUMERO DE INSCRICAQ 3 R$ 0,
IMP. RENDA FONTE: R$ 95,2
INSS~ 190184845-2 1SS R$ 0,
CPF 8877167100 OUTROS R$ 0,00
[ DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LiQuipo
NUMERO ORGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO
ASSINATURA
LOCALIDAD TA
l . s NOME COMPLETO
CORUMBA 20/08/2021 JONH KLEBER VENDRAMINI DURAN (CRO:3152)




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:57
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA | Usuario: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasl| Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 09:56:08

UNIPRIME CENTRC OESTE DO BR
OUVIDORIA 0800 400 9066

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuario: adriano
Favorecido: JOHN KLEBER VENDRAMINI DURAN
CPF: 867.711.671-00
IF: 1 - BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 14 Conta: 351385
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: 6 - Pagamentc de Honorar
Data da Transf.: 20/08/2021
Valor: RS 2.904,80

Autenticacéc Documento:
20210820162521720




N° DO REGIBO SERIE
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 1844611 | 01
|i’NEME OU RAZAD SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPF/CNPJ)
03381498000178

lamn CASA DE CORUMBA

RECEBI DA EMPRESA AGIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE
REFERENTE A PLANTAO BUCO MAXILOS MES 06121

( Dois Mil Reais

RS 2.000,00 PELAPRESTAGAO DOS SERVIGOS DE

)

CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXD:

DEMONSTRATIVO
INSS | _
| VALOR DO SERVICO PRESTADO: R$ 2.000,
SALARIO-BASE TAXA | VALOR
ACRESCIMOS: RS 0,00
R$ 2.000,00|  0,00% ‘ R$ 0,00 | rsconros:
- INSS:
NUMERO DE INSCRIGAD
IMP. RENDA FONTE
INSS: s
CPF: D0560504176 J OUTROS:
DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LiQuipo
NUMERO ORGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO
“ v——i ASSINATURA
| LOCALIDAD DATA
' T, 2 | NOME COMPLETO
1 CORUMBA 20/08/2021 | MARCEL XAVIER RIBEIRO (CRO:1128005) ‘1

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

N° DO RECIBO SERIE

18446/1 01

NOME OU RAZAO SOCIAL DA EMPRESA

MATRICULA (CPFICNPJ)

SANTA CASA DE CORUMBA

033814088000178

RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE
REFERENTE A PLANTAQ BUCO MAXILOS MES 08/21

(Dol.s Mil Reals

R$ 2.000,00 PELA PRESTAGAO DOS SERVICOS DE

- i

CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:

INSS ‘l \

DEMONSTRATIVO
VALOR DO SERVIGO PRESTADO R$ z.aoo.a

SALARIO-BASE TAKA VALOR
ACRESCIMOS: RS 0,
R$ 2.000,00 0,00% RS 0,00 DESCONTOS:
NUMERO DE INSCRIGAO 7| 1B R$ 0,0
|| MP RENDA FONTE' R$ O,
g Iss: = i - RS 0,0
‘ CPF- 00550504176 QUTROS: R$ 0,
l DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LIQUIDO R$ 2.000,00
NUMERO ORGAD EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO R$ OE
[_i : ASSINATURA - ‘
L}
LOGALDARE AT NOME COMPLETO :
CORUMBA 20/08/2021 MARCEL XAVIER RIBEIRO {CRO:1128005) \




£ Uniprime

Conta Corrente: 3B8467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:57
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usudario: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncla 4303
Comprovante
21/08/2021 09:56:18

UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA 0BO00 400 20686

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuario: adriano
Favorecido: MARCEL XAVIER RIBEIRO
CPF: 005.505.041-76
IF: 341 - ITAU UNIBANCO 5.4,
Agéncia: 96 Conta: 310370
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: ¢ - Pagamento de Honorar
pata da Transf.: 20/08/2021
Valor: RS 2.000,00

Autenticacdo Documento:
20210820162703550
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T N"DORECIBO |  SERE |
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 18445/1 01
NOME OU RAZAO SOCIAL DA EMPRESA MATRIGULA (CPFICNPY) |
SANTA CASA DE CORUMBA . 03381498000178

RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE:

REFERENTE A PLANTAQ BUCO MAXILOS MES 06/21

( Dois Mil Reais

RS 2.000,00 PELA PRESTAGAO DOS SERVICOS DE

)

CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:

- DEMONSTRATIVO
VALOR DO SERVICO PRESTADO RS z.ooo.ﬂ

INSS
SALARIO-BASE TANA VALOR ——
I ACRESCIMOS:
R$ 2.000,00 0,00% R$ 0,00 DESCONTOS:
NUMERD DE INSCRIGAO RS
IMP. RENDA FONTE.
INSS b
CPF 48713787153 OUTROS
DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LiQuinpo
NUMERO ORGAD EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO
‘ ASSINATURA
| LOCALIDADE DATA T NomecoweeTo
CORUMBA 20/08/2021 WAGNER MASSARUHA (CRM:3484) \
N° DO RECIBO SERIE
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA " 18445/1 01
|
NOME OU RAZAQ SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPF/CNPJ)
SANTA CASA DE CORUMBA 03381498000178

RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE

REFERENTE A PLANTAO BUCO MAXILOS MES 06/21
( Dois Mil Reals

R$ 2.000,00 PELA PRESTAGAC DOS SERVICOS DE

)

CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:

DEMONSTRATIVO
INSS
VALOR DO SERVIGO PRESTADO: R$ 2.000,
SALARID-BASE TAXA VALOR
ACRESCIMOS. RS 0,
R$ 2.000,00  0,00% R$ 0,00 || “oescontos:
- INSS! R$ 0,
NUMERD DE INSCRICAQ

IMP. RENDA FONTE: R$ 0,00
INSS: 188! Rs ulm
CPF. 48713787153 OUTROS R$ 0,00
DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LiQuUIDO R$ 2.000,00

NUMERO BRGAD EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO R$ 0,
i ASSINATURA I

= _
Lc_acamnn DATA s

CORUMBA 20/08/2021 WAGNER MASSARUHA (CRM:3484) J




£ Uniprime

Conta Corrente: 3B467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:59
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usuério: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasll Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 p9:58:12

UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA 0B00 400 9066

Comprovante de Transferéncia TED

Centa: 384674 Usuario: adriano
Favorecidoc: WAGNER MASSARUHA
CPF: 497.137.871-53
IF: 1 - BANCO DO BRASIL S5.A.
Agéncia: 14 Conta: 263427
Tipc de Conta: Conta Corrente
Finalidade: 6 - Pagamento de Honorar
Data da Transf.: 20/08/2021
Valor: RS 2.000,00

Autenticacgdo Documento:
20210820162721970

0000000000000 0000000000000000000000000 00 0COCKOCKOCKOISCICIYINE




!

| ASSINATURA : l—l
LOCALIDADE DATA
NOME COMPLETO
CORUMBA 20/08/2021 ANDERSON OLIVEIRA SOARES (CRM:9297)

. [ N°DORECIBO SERIE
® RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 1 01
18123/
. ]NOME OU RAZAD 50CIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPFICNPJ)
. SANTA CASA DE CORUMBA 3381498000178 I
. RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE RS 4.123,83  PELA PRESTAGAO DOS SERVIGOS DE_
. REFERENTE AO PLANTAO CTI MES 06/2021
((uatro M, Cento o Vinte o Trés Reais o Sessenta e Trés Centavos )
o CONFORME DESGRIMINATIVO ABAIXO:
. DEMONSTRATIVO
INSS [
VALOR DO SERVIGO PRESTADO:
. SALARID-BASE [ TAXA VALOR ==
. ACRESCIMOS:
R$ 4.500,00 0,00% R$ 0,00|| ,esconTos:
@ NUMERO DE INSCRIGAD == =
. IMP. RENDA FONTE:
INSS' 1SS
. - CPF 02931288190 OUTROS
. DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LiQuiDo
. NUMERO ORGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO
. f ASSINATURA
— DATA | NOME COMPLETO
. CORUMBA 20/08/2021 B ‘ ANDERSON OLIVEIRA SOARES (CRM:9287)
. N° DO RECIBO SERIE
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 181231 01
o 1
. NOME OU RAZAOD SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPFICNPJ)
. SANTA CASA DE CORUMBA 03381498000178
. RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIOUIDA DE R$ 4.123,63  PELA PRESTACAO DOS SERVICOS DE
REFERENTE AQ PLANTAO CTI MES 0812021, '
(%] (Quatro Mil, Cento s Vinte « Trés Reals & Sessenta ¢ Trés Gentavos )
. = CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:
DEMONSTRATIVO
] iNSS |
VALOR DO SERVIGO PRESTADO R$ 4.500,
. SALARIC-BASE TAXA VALOR ——— Dﬂl
ACRESCIMOS: RS 0,
@ R$ 4.500,00|  0,00% R$ 0,00 || “eacontos:
(&) NUMERO DE INSCRIGAO s RS 0,00
IMP. RENDA FONTE: R$ 376,37
. INSS: 188 RS 0,
@ | CPF. 02931298180 B OUTROS s R$ 0,00
. | DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LlQuino R$ 4.123,63
@ - NUMERO GRGAO EMISSOR ! VALOR ADIANTAMENTO R$ 0,




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 20/08/2021 15:30
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usuario: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
20/08/2021 15:30:16

UNIPRIME CENTRC OESTE DO BR
OUVIDCRIA 0800 400 5066

= Comprovante de Transferéncia TED

-

Conta: 384674 Usuério: adriano
Favorecido: ANDERSCN OLIVEIRA SOARES
CEF: 029.312.981-90
IF: 1 - BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 14 Conta: 636690
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: & - Pagamento de Honorar
Data da Transf.: - 20/08/2021
Valor: RS 4.123,63 N

Autenticagdo Documento:
20210820160811753




—
. N° DO RECIBO SERIE
P RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 89/ 01
18089/1
. NOME OU RAZAO SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPFICNPJ)
. SANTA CASA DE CORUMBA 03381498000178
. "RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE: RS 16.710,61 PELA PRESTAGAO DOS SERVICOS DE
. REFERENTE A PLANTAOQ MATERNIDADE MES JUNHO/2021
(' Is Mil , S e Dez Reais e Sessenta o Um Centavos _)_
. CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:
. E— DEMONSTRATIVO :
INSS
. : VALOR DO SERVIGO PRESTADO R$ 21.850,0
SALARIO-BASE TAXA VALOR
. - ACRESCIMOS: R$ 0,
R$ 21.850,00 0,00% R$ 0,00 DESCONTOS:
. NUMERD DE INSCRIGAQ has R$ 0,0
‘ IMP. RENDA FONTE: R$ 5.139,3
INSS 188 ) R$ 0,00
® CPF 44542151115 QUTROS: RS 0.0'-'1
® r DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LIQUIDO R$ 16.710,61
@ NUMERO ORGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO RS 0,00
& ’k—— ASSINATURA
. | e ™ DATA ! NOME COMPLETO . :
\ CORUMBA 20/08/2021 CARLOS CAMPOS DE FIGUEIREDO (CRM:2520) ]
o '
. [ wvDo RECIEO SERIE
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 9 01
< 18089/1
. [NOME OU RAZAD SOCIAL DA EMPRESA MATRIGULA (CPFIGNPJ)
. SANTA CASA DE CORUMBA ] 03381488000178
. RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE RS 18.710,81 PELA PRESTAGAQ DOS SERVIGOS DE
| REFERENTE A PLANTAO MATERNIDADE MES JUNHO/2021
@ ((Dezssseis Mil , Setecentos e Dez Reais @ Sessenta & Um Centavos )
. = CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:
. DEMONSTRATIVO
INSS
VALOR DO SERVICO PRESTADO R$ 21.850,
. SALARIO-BASE TAXA VALOR -
AGCRESCIMOS: ‘R$ 0,
[ ] R$ 21.850,00 0,00% R$ 0,00 || _cscontos: ;
. NUMERO DE INSCRIGAC i R$0,0
IMP. RENDA FONTE: R$ 5.139,3
. INSS Iss: R$ 0,00
. CPF 44542151115 ' OUTROS ~R$0,0
(W] DOCUMENTO OE IDENTIDADE I VALDR LIGUmo R$ 16.710,61
o NUMERO GRGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO R$ B.H
. e ey ASSINATURA l
E B |
. LOCALIDADE DATA P ——
. ' CORUMBA 20/08/2021 [ CARLOS CAMPOS DE FIGUEIREDO (GRM:2520) ‘




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 20/08/20271 15:31
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usuério: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303

Comprovante

20/08/2021 15:31:43
UNIFRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA 0B00 400 3068

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuario: adriano
Favorecido: CARLOS CAMPOS DE FUGUEIREDO
CPF: 445,421.511-15
IF: 1 - BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 14 Conta: 497142
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: 6 - Pagamento de Honorar
Data da Transf.: 20/08/2021
Valor: RS 16.710,61

Autenticagdoc Documento:
20210820160834300




" N° DO RECIBO SERIE
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA s8108/1 | 04
8/
[NOME OU RAZAO SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPFICNPJ)
SANTA CASA DE CORUMBA 03381498000178 .
= |
RECEB! DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE: R 2092886  PELA PRESTACAO DOS SERVIGOS DE
REFERENTE A PLANTAO CLINICA PEDIATRICA MES 06/2021.
(\ﬂmcmmml.nmmmowm-m Reais e Oitenta e Seis Centaves !
CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:
DEMONSTRATIVO
INSS
‘ VALOR DO SERVIGO PRESTADO!
SALARIO-BASE TAXA VALOR
ACRESCIMOS:
RS 38.700,00  0,00% R$ 0,00|| “zecontos:
NUMERO DE INSCRIGAO s
IMP. RENDA FONTE.
INSS: 158
- I CPF- 65156820182 | OUTROS:
DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LIQUIDO
NUMERO . ORGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO
\ r_/— ASSINATURA
l_ LOCALIDADE DATA i
CORUMBA 20/08/2021 } Euaasou FERREIRA MOREIRA (CRM:3266)
[ N DO RECIBO | SERIE
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 1810811 | 01
NOME OU RAZAD SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CPFICNP)
| saNTA CaSA DE CORUMBA 03381498000178

RECEBI DA EMFRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE RS 28.926,88 FPELA PRESTACAO DOS SERVICOS DE

REFERENTE A PLANTAO CLINICA PEDIATRICA MES 06/2021

(um-omuu.mm-wm.m Reais o Oitanta & Seis Centavos '
) CONFORME CESCRIMINATIVO ABAIXO:
DEMONSTRATMO

INSS
VALOR DO SERVIGO PRESTADO
SALARIO-BASE | TAXA | VALOR
ACRESGIMOS

RS 3870000  0,00% \ RS 0 uoj et
- NSS!
NUMERO DE INSCRIGAC
IMP_RENDA FONTE:
INSS 58

CPF. 65156820182 OUTROS:
DOCUMENTO DE IDENTIDADE | VALOR LiQuipo
NUMERO ORGAO EMISSOR ‘ L VALOR ADIANTAMENTO
ASSINATURA

=
LOCALIDADE i NOME COMPLETO

CORUMBA 20/08/2021 ‘ l EMERSON FERREIRA MOREIRA (CRM:3268)




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 20/08/2021 1532
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usuério: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
20/08/2021 15:32:08
UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA CBOO 400 9066
Comprovante de Transferéncia TED
Conta: 384674 Usuario: adriano
Favorecido: EMERSON PEREIRA MOREIRA
CPFE: 651.568.201-82
IF: 1 - BANCO DO BRASIL 5.A.
Agéncia: 1938 Conta: 78646
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: & - Pagamento de Honorar
Data da Transf.: z0/08/2021
Valor: RS 28.926,86
Autenticacdo Documento:
20210820160925583




000000000000 0CCGOOOOCGOOOS "
]

N° DO RECIBO ‘ SERIE

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA " 18081/1 01

MATRICULA [CPFICNPJ)

[NOME OU RAZAO SOCIAL DA EMPRESA

03381498000178

SANTA CASA DE CORUMBA
RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE

!
RS 4.827,86  FELA PRESTAGAD DOS SERVIGOS DE

REFERENTE A PLANTAO ANESTESISTAS MES JUNHO/2021

(mmml.m-m:m Reais e Ditenia ¢ Seis Centavos I

CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:

DEMONSTRATIVO
INSS
VALOR DO SERVIGO PRESTADO
SALARIO-BASE TAXA ‘ VALOR
ACRESCIMOS:

\ RS 546000  000% | R$0,00|| escontos:

—. INSS .
‘ NUMERO DE INSCRIGAD

|MP. RENDA FONTE

\ INSS: ISS:
T CPF 28835238882 OUTROS:

VALOR LlQuIDO
VALOR ADIANTAMENTO

DOCUMENTO DE IDENTIDADE

NUMERQ ORGAD EMISSOR

\Ir-———-———-'

ASSINATURA

] LOCALIDAD
- NOME COMPLETO

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 18081/1

WMATRICULA (CPF/CNPJ)

[NOME OU RAZAC SOCIAL DA EMPRESA

03381498000178

| SANTA CASA DE CORUMBA
!
RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANGIA LIQUIDA DE

REFERENTE A PLANTAO ANESTESISTAS MES JUNHO/2021.

(Dulm Mil, Oitocentas e Vinte @ Sete Reais e Oitenta e Seis Centaves
CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:

R$ 482786 PELA PRESTAGAD DOS SERVICOS DE

DEMONSTRATIVO
INSS
. VALOR DO SERVIGO PRESTADO
SALARIO-BASE ‘ TAXA VALOR —_—
. .....cu
RS 546000  0,00% R$ 0,00 || sescontos:
- INSS

l NUMERO DE INSCRIGAO

L {MP_ RENDA FONTE:

INSS: b

| OUTROS:

CPF: 28835238882

DOCUMENTO DE IDENTIDADE —————— VALOR UGQUIDO 7
NUMERO ORGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO RS 0,0
_ ASSINATURA

iz € l Sy NOME COMPLETO
| 20/08/2021 FLAVIA FI_ORENT'!NO PEREIRA (CRM:6847)
|

CORUMBA




00000000000 CCCCRCR0000000000000000000000000000000:

£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4

Cooperado:

Cooperativa:

Data Atual: 20/08/2021 1533
ASSOCIACAQ BENEFICENTE DE CORUMBA Usuario: adriano
Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
20/08/2021 15:33:47

UNTPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA 0BOC 400 9066

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usudrio: adriano
Favorecido: FLAVIA FLORENTINO PEREIRA
CPF: 288.352.388-62
IF: 1 - BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 14 Conta: 471917
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: 6§ - Pagamento de HOnorar
Data da Transf.: 20/08/2021
Valor: RS 4.B27,886

Autenticacdo Documento:
20210820160952730




[ woo RECIBO —| SERIE
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 18083/1 ! 01
NOWE OU RAZAD SOCIAL DA EVMPRESA MATRICULA (CPFICNP)
SANTA CASA DE CORUMBA 3381498000178

RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE

REFERENTE A PLANTAOD ANESTESISTAS MES JUNHO/2021

R$ 10,106,868 PELA PRESTAGAO DOS SERVICOS DE

(thuil.c.m-clmo Reais e Oitenta @ Seis Centavos _]_
CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:
DEMONSTRATIVO
INSS | |
VALOR DO SERVIGO PRESTADO: R$ 12.740,00
SALARIO-BASE TAXA VALOR .
| ‘ ACRESGIMOS: R$ 0,00
R$ 12.740,00|  0,00% R$ o,tﬂ T
NUMERD DE INSCRIGAO i RS 0,00
IMP_ RENDA FONTE: R$ 2.634,14
INSS: 185 RS 0,00
CPF. 40911837191 QUTROS.
DOCUMENTQ DE IDENTIDADE VALOR LiQuIDO .
NOMERO [ GRGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO R$ 0,
[ ASSINATURA
|
LOCALIDADE DATA R
CORUMBA 20/08/2021 ‘ JOAO ROBERTO CARVALHO CAPISTRANOD DA SILVA (CRM:3451)

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

N° DO RECIBO |

18083/1 01

]NOME OU RAZAD SOCIAL DA EMPRESA

MATRICULA (CPF/CNPJ)

SANTA CASA DE CORUMBA

03381498000178

RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE

REFERENTE A PLANTAQ ANESTESISTAS MES JUNHO/2021

(Duml.m.c‘lm Reails e Oitenta e Seis Centavos

R$ 10.10586 PELA PRESTAGAO DOS SERVIGOS DE

CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:

DEMONSTRATIVO

INSS
SALARIO-BASE TAXA i VALDR

VALOR DO SERVIGO PRESTADO:

ACRESCIMOS,

. RS 12.740,00 0,00% ~ R$ 0,00 || pescontos:
. INSS
NUMERO DE INSCRICAD
l J IMP. RENDA FONTE:
INSS: I155:

CPF: 40811837191

OUTROS:

DOCUMENTO DE IDENTIDADE

VALOR LiQuino

NUMERO ORGAO EMISSOR L VALDR ADIANTAMENTO RS u,od
i ASSINATURA 4\
LocALRa . NOME COMPLETO
\ CORUMBA 20/08/2021 \ JOAO ROBERTO CARVALHO CAPISTRANO DA SILVA (CRM:3451)




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 20/08/2021 15:34
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usuario: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste de Brasil Agéncia 4303

Comprovante

20/08/2021 15:34:09
UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
QUVIDORIA 0800 400 9066

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuario: adriano
Favorecido: JOAO ROBERTO C CAPISTRANO SILV
CPF: 409.118.371-81
IF: 1 - BANCO DO BRASIL S5.A.
Agéncia: 14 Conta: 162735
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: 6 - Pagamento de Honorar
Data da Transf.: 20/08/2021
Valor: RS 10.105,86

Autenticacgdc Documento:
20210820161014780
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

N°® DO RECIBO SERIE

180911 01

NOME OU RAZAO SOCIAL DA EMPRESA

MATRICULA (CPF/CNPJ)

1
| SANTA CASA DE CORUMBA

03381488000178

RECEBI DA EMPRESA ACIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE:
REFERENTE A PLANTAO MATERNIDADE MES JUNHO/2021

(OnuM'II , Setecentos e Oito Reais ¢ Onze Cantavos

R$ 11.708,11 PELA PRESTM;.;KO DOS SERVIGOS DE

)

CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

DEMONSTRATIVO
INSS
= VALOR DO SERVIGO PRESTADO: R$ 14.950,0
SALARIO-BASE TAXA VALOR
ACRESCIMOS: R$ 0,0
RS 14.950,00|  0,00% CET YT E—
- INSS: R$ 0,
NUMERO DE INSCRICAD
i IMP. RENDA FONTE: R$ 3.24%
INSS: ISS RS 0,00
CPF. 10829130144 H OUTROS; R$ 0,
DOCUMENTO DE IDENTIDADE VALOR LiQuIDO R$ 11.708,11
NUMERO ORGAC EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO R$ 0,0
r———— ASSINATURA M.
LOCALIDADE DATA l
__ NOME COMPLETO .
CORUMBA 20/08/2021 LUIZ MARIO URT DELVIZIO (CRM:1433]
N° DO RECIBO SERIE

" 18091/1 01

NOME OU RAZAD SOCIAL DA EMPRESA

MATRICULA (CPFICNPJ)

SANTA CASA DE CORUMBA

03381498000178
J

RECEB| DA EMPRESA AGIMA IDENTIFICADA, A IMPORTANCIA LIQUIDA DE
REFERENTE A PLANTAO MATERNIDADE MES JUNHO/2021

(Mﬂu.mlm Reais & Onze Centavos

RS 11.708,11 PELA PRESTAGAQO DOS SERVIGOS DE

).

CONFORME DESCRIMINATIVO ABAIXO:

DEMONSTRATIVO
INSS [
VALOR DO SERVIGO PRESTADO: R$ 14.950,
SA 10-BASH TAXA VALOR
i 2 ACRESCIMOS: R$ o.oc{
R$ 14.950,00|  0,00% R$ 0,00 || “pescontos:
. INSS: R$ 0,0
NUMERD DE INSCRIGAQ
¢ IMP RENDA FONTE: RS 3.241,8
INSS: 188
CPF: 10820130144 OUTROS:
B DOCUMENTO DE IDENTIDADE T VALOR LIQUIDO
NUMERO ORGAO EMISSOR VALOR ADIANTAMENTO
ASSINATURA
L
LAGALIDNOE il | NOME COMPLETO
CORUMBA 20/08/2021 L LUIZ MARIO URT DELVIZIO [CRM:1433)




&£ Uniprime

20/08/2021 15:42

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual:
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usuario: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
20/08/2021 15:42:44
UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA 0B00 400 9066
Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuario: adriano

Favorecido: LUIZ MARIO URT DELVIZIO

CEF: 108.291.301-44

1F: 1 - BANCO DO BRASIL S5.A.
Conta: 65820
Conta Corrente

Agéncia: 14
Tipo de Conta:
Finalidade:
Data da Transf.:

5 - Pagamento de Fornece
20/08/2021
RS 11.708,11

Autenticacgdc Documento:
20210820161122080
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NFS-2 COMPOSTA POR 1 PAGINA(S) Pagina 1 de 1

Numero da NFS-e
241

Cédigo de Verificagdo de Autenticidade
/m AR VO4JH
W " Data e H Emisaln da NFS-2
15/07/2021 as 18:12:35

H i L X Chave de Acesso
Local da Prestagao 11748573LL1VAGHPWBOUZF2A1 TNBCEW

MUNICIPIO DE CORUMBA

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS E ORCAMENTO

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

3 o0 Ryl

Exigibilidade do |55 Municipio da Incidéncia do 1SS
Exigivel CORUMBA-MS CORUMBA - MS
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
151071202 sy
Optante Simples Nacional  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo ISS /, menu consultas & informe os dados desta
1-Sim 2-Nia Microempresrio s Empresa de Pequanc Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NFS-e.
i o (L R S
e i il v = P e iy v 1, 41 e i < e g
CPFEICNP . .nt:u.u. icao Estadual Inscrig@o Municipal Cadastro Nome/Razac Social
34,238.374/0001-61 002471400 001008952 ANA CAROLINA LOPES BLONKOW?
Logradoura Camplemanio Bairro
RUA 7 DE SETEMBRO, 832 B
CEP Cidade Telefone
79330-030 CORUMBA-MS (67) 3232-4685

C APJiDocumento RG/Inscriclo Inserigio Municipal

03.381.498/0001-78 238500 ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE CORUMBA

Logradouro Complemanto Bairro

RUA XV DE NOVEMBRO, 854 CENTRO

CEP/Cod.Postal Cidade/Pais Cod. IBGE Telefone E-mall

78330-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 tanlamg6é@gmail.com

5

Vir. Unitério Tots

Qide. Un. Medida _Descrigs
8,0000 UN  SERVIGOS PRESTADOS - PLANTAQ MATERNIDADE - DIURNO 1.150,0000 RS 9.200,04
5,0000 UN  SERVICOS PRESTADOS - PLANTAQ MATERNIDADE - NOTURNO 1.150,0000 RS 5.200,0(

EE=2 ATy 5 i
b o Ua 80 ALE B
: Aliquata Atividade Municipio
Hospitals, clink lab i atérios, ichmios, casas de saide, prontos-socorros, am... 2,7882% 0000040000003 8630501
‘Valor Total dos Senvigos Dasconta Ir icionado Dedugtes Base Cdlculo Base de Cdlculo Total do 1SS IS5 Retido Desconto Condicionado
v

.RS 18.400,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 18.400,00 RS 513,03 2 - N& R$ 0,00

PIS COFINS INSS IRRF '  eslL ' Outras Retengées

RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor Liquido da NFS-e: RS 18.400,00 Val. Aprox. Tributos: Faderal (15,50%) R$2.862,00 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (2,17%) R3385

Informagdes Complementares

Dra. Ana Carglina dos Dos Santos Lopes Blonkowski CRM MS: 7843
Banco do Brasil

(CC 67560-1
Ag 14-0
Ana Camling Lopes Blankowski Eireli
REF. 2021
RECEBI(EMOS) DE ANA CAROLINA LOPES BLONKOWSKI EIRELI O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 241 E CODIGO DE VERIFICACAD BOBJVOAIH.
Data CPFIRG Assinatura
/ )




0000000000000 00COCOCOPOCOOCOOCOOCOROOCCCFO0COCOOCPOOOOOOOOOOCQRPOCOROOVY

£ Uniprime

Conta Corrente:
Cooperado:

Cooperativa:

Data Atual: 21/08/2021 09:14

ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usudrio: adriano

Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303

Comprovante

21/08/2021 09:13:23
UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA OROO0 400 8066

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuario: adriano
Favcrecido: ANA C L BLONKWSKI EIRELI
CHEJ: 34.238.374/0001-61
IF: 1 - BANCO DO BRASIL S.A.
Agé&ncia: 14 Conta: 675601
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: 6 - Pagamento de Honorar
Data da Transf.: 20/08/2021
Valor: RS 18.400,00

Autentica¢dc Documento:
20210820155715570
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NFS-a COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Pagina 1¢

[

Namero da NFS-e

MUNICIPIO DE CORUMBA
57
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS E ORCAMENTO Codigo de Verificagao de Autenticidati
BEYIKGGDQ

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e v i i
20/07/2021 as 12:34:52

o T TR T s

11751703ABARMMDFBBLYSLPROENMYFR

Exigihlidade do ISS Namero do Processo Municipio e |ncidéncia do IS5 Local da Prestagio
Exigivel CORUMBA-MS CORUMBA - MS
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia L3
Para certificagio da autenticidade acess
20/07/2021 tp:linfs 2 br i
Optante Simples Nacional  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagio Tipo 188 |, menu consultas e informe os dados des
irio « Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobra Faturamento NES-0.

2 - Néo Mi

o Municipal Cadastro ) u
002495500 001012309 ALVES & DE OLIWVEIRA SERVIgOIN EDICOS LTDAY *

CPFICNPJ
37.206.171/0001-81

Logradouro Complemanio
RUA JOAQUIM MURTINHO, 1740
|CEP Clcade

79332-050 CORUMBA-MS

e T T i

Cky .unﬁ 1 RG Eﬂadunl : InI - az&o Soci:l

03.381.498/0001-78 238500 ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE CORUMBA

Logradouro Complamento Bairm

RUA XV DE NOVEMBRO, 854 CENTRO

CEP/Cod Fostal  Cidade/Pals Cod. IBGE Talefone E-mall

T9330-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 taniamg66@gmail.com

Qtde.  Un.Medida Descriao

3,00 UN Plant8o na Clinica Cirirgica durante o MES 06/2021 1.300,00 RS 10.20
1,00 UN Valor de Auxiliar durante o MES 0672021 8.000,00 RS 6.00
1,00 UN Cirurgia Ginecoldgica duranie o MES DE/2021 £.000,00 RS 6.00
1,00 UN Plantio Ultrassonografia durante o MES 06/2021 8.000,00 RS§ 8.00

Atividade Mumnou " Codigo CNAE  Cadigo ds Cédigo ART
bt dici 5,00% 0000040000001
alor Total dos Servigos D dicionada  Dedugbes Base Caloulo Basa de Célculo Total do 1SS IS5 Retida _Desconto Condicionad:
R$ 30.400,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 30.400,00 RS 1.520,00 2 - Ndo RS 0,00

e

(30.400,00 x 3,00%) INSS IRRF  (30.400,00 x 1,50%) CSLL (30.400,00 x 1,00%) Outras Retengdes
RS 0,00 RS 456,00 RS 304,00 R$ 0,00
\al. Aprox. Tributos: Federal (11,33%) R$3.444,32 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (5,00%) RS1.£

FIS  (3040000x065%)  COFINS
RS 197,60 RS 912,00
Valor Liquido da NFS-e: R$ 28.530,40

informagdes Complementares

SERVICOS REALIZADOS : POR DR. OSEAS OHARA DE OLIVEIRA. CRM / MS N® 193
Dados Bancarios:

Numers banco: 756

Agéncia; 4393

CIC: 156780-5

(Alvas & de Oliveira Servigos Méadicos LTDA

RECEBI(EMOS) DE ALVES & DE OLIVEIRA SERVICOS MEDICOS LTDA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-a DE NUMERO ST E CODIGO DE VERIFICAGAO BSYIKGGDQ.

Data CPFIRG Assinatura

! !




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:14
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usudrio: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303

Comprovante

21/08/2021 09:13:41
UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA 0B00 400 92066

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuaric: adriano
Favorecido: ALVES E DE OLIVEIRA SERVICOS M
CNPJ: 37.206.171/0001-81
IF: 756 - BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.A.
BANCOCE
Agéncia: 4393 Conta: 157B05

Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: &€ - Pagamento de Honorar
Data da Transf.: 20/08/2021
Valor: R$ 28.530,40

Butenticagdo Documento:
20210820155750423

0000000000000 00000000000000000000 000000 000C00C0FCKC°CKCCT




Pagina 1d

MUNICIPIO DE CORUMBA

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS E ORCAMENTO

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

Municipio de Incidéncia do IS5

Nimero do Processo

Exigibllidade do 155

Local de Prestagio

NOmero da NFS-e
58
Cédigo de Verificagao de Autenticidade
LAQIP1893
Data & Hora de EmissBo da NFS-e
20/07/2021 as 16:06:02

Chave de Acesso
117519832 TIAHO7EQQREFCIM3VTK2D7

Parte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamanto

Exigivel CORUMBA-MS CORUMBA - MS
Numero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
20/07/2024 Para certificagdo da autenticidade acesse
http: /infse.corumba.ms.gov.br:8080/isswel
Optante Simples Nacional  Incentivo Fiscal Ragime Especial Tributagio Tipo 188 {, menu consultas e trlsf:m- os dados dest
NFS-e.
2 - Ndo 2 - Nio

CPFICNPJ
37.206.171/0001-81 002495500 001012309 ALVES & DE OLIVEIRA SERVICO: @ICOS LTDA
Logradouro Complemento Balrra ; % y /
RUA JOAQUIM MURTINHO, 1740 AEROPORT Fis. _ L" —~
CEP Cldade Telefone E-mail i
79332050  CORUMBA-MS '
A A R

{9 MNPJDocumento RG/Inscrigio Estadual Inscrig8o Municipal Nome/Razio Social

03.381.498/0001-T8 238500 ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE CORUMBA

Logradouro Complamento Bairro

RUA XV DE NOVEMBRO, 854 CENTRO

CEP/Cod.Postal Cldade/Pals Cod. IBGE Talefone E-malil

79330-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 taniamg66@gmail.com

Plantdo SOBREAVISO CARDIOLOGIA MES 06/2021

LC 116/2003: 04,01

Atividade Municipio

3.000,00

Allquota
Madicina ¢ biomedich 5,00% 0000040000001
‘Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado  Dedugdes Base Calculo Base de Célculo Total do 1SS IS5 Retido Dascanto Condicionadec
R$ 0,00 RS 0,00 R$ 3.000,00 2 - Nao RS 0,00

RS 3.000,00

PIS  (3.000,00 x 0,65%)
RS 19,50

INSS

COFINS  (3.000,00 x 3,00%)

RS 90,00 R$ 45,00

RS 0,00

5 A E
CSLL (3.0&.00!1.00%)
RS 30,00

Outras
R$ 0,00

Malor Liguido da NFS-e: R$ 2.815,50

Val. Aprox. Tributos: Federal (11,33%) R$339,90 Estadual (0,00%) R$0,00 Municipal (5,00%) R$1

Informagées Complementares

SERVICOS REALIZADOS : DR.GUSTAVD ALVES DE OLIVEIRA. - CRM [ MS N* 10808
Dados Bancarios:

|Mumero banco: 756

Agéncia: 4383

(C/C: 15780-5

Alvas B da Olivaira Servigos Madicos LTDA

Data CPFIRG

RECEBI(EMOS) DE ALVES & DE OLIVEIRA SERVICOS MEDICOS LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 58 E CODIGO DE VERIFICAGAC LAQIP1863.

Assinatura

] !
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£ Uniprime
Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:16

Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usuério: adriano

Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303

Comprovante

21/08/2021 09:15:27
UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA 0800 400 80866

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuario: adriano
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. Favorecido: ALVES E DE OLIVEIRA SERVICOS M

. CNPJ: 37.206.171/0001-81

. IF: 756 - BANCO COOFERATIVO DO BRAS'I;A:;‘Z(;B

. Agéncia: 4393 Conta: 157BO5

. Tipe de Conta: Conta Corrente
Finalidade: ¢ - Pagamento de Honorar

. Data da Transf.: 20/08/2021

(&) Valor: RS 2.815,50

: Autenticacdo Documento:

. 20210820155815147
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!‘WO&T&NMPMI Pégina 1 de 1
q i B MUNICIPIO DE CORUMBA Namero da NFS-¢
995
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS E ORCAMENTO Codigo de Verificagso de Autenticidade
SWHEMZX55

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e
Data e Hora de Emissio da NFS-&

19/07/2021 as 08:35:45

Chave de Acesso
Numero do Processo Municipio de Incioancia do 1SS Local da Prestacio 117508761EZ11TSUAWI1PSUP1ADCCESO
CORUMBA-MS CORUMBA - MS
Crieda em substituigio & NFS-e 992
Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
180772021 Para carviionghe g utenitolines SEE0
Simplos Nacional  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributacdo Tipo IS8 |, menu consultas o informe os dados desta
50 2-Néo Microsmpresirio a Empresa de Pequenc Ports (WE EPP) 03 - Sobra Faturamento NES-e.
'_STADOR DE SERVIGOS
. CPFICNPJ RG/ 8o Estadual 80 Municipal Cadastr arfio Socisl
. 14,690,253/0001-49 2261700 000230807 BEDOTTI PERES & CIA LTDA
. Logradouro Complemenio Bairro
RUA AMERICA, 1558 SALA 08 - ANEXO CLINICA  CENTRO
o CEP Cidade Telefone E-mail
,_ 79330-080 CORUMBA-MS 67 3231-3668
@"A0OR DE SERVICOS
Q. ADocumento RG@/Inscrigiio dual A icipal Nome/Razio Social
1.498/0001-78 2289300 ASSOCIAGAO BENEFICIENTE DE CORUMBA

.aoum Complemento Bairmo

CENTRO

Postsl  Cidade/Pals Cod.IBGE  Telafons E-mail
0-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 t raria@s decorumba.com.br
.anmm dos Servigos
: Un. Medida Vir. Unltdrio Total
h 235000 NOTA FISGAL REFERENTE A9 STANTOES NOTURNOS NA MATERNIDADE DE JUNHO DE 2021 A: R§1.150,00 TOTAL DE: 14.350,00 RS 14.350,00
R$10.350,00 E PLANTOES DE CIRURGIA GINECOLOGICA, DE JUNHO DE 2021: R$4.000,00. VALOR TOTALDE: R$14.350,00

Construgdio Civil

b rh Grb Jcbmios, casas de satde, prontos-socorros, am... 5,00% 0000040000003 8630502
Servigos  Desconto Incondiclonado Dedugbes Base Cdlulo  Base do Céleulo Total do ISS 1SS Relido Desconto Condicionado
RS 0,00 R$ 0,00 R$ 14.350,00 RS 717,50 2 -Na3o RS 0,00
de Impostos
COFINS INSS IRRF csiL Outras Retengbes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Val, Aprox. Tribulos:

sana s

RECEBI(EMOS) DE BEDOTT! PERES 8 CIA Lmommmmmmwmmﬂemmnemnmm

Data CPFIRG Assinatura

i

v y
- ;




£ Uniprime

21/08/2021 09:16

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual:
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usudrio: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 09:15:42

UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OQUVIDORIA 0800 400 9068

Comprovante de Transferéncia entre Contas

Conta: 384674 UsuArio: adriano

Conta Débito: 384674
Creditado: BEDOTTI & PERES
Cooperativa: 2518
Conta Crédito: 1302221
Finalidade: PLANTAO JUNHO/2021
Data: 20/08/2021
Valor RS 14.350,00
Autenticacio Documento:

236592693419253718359311
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‘- COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Numero da NFS-e
389
Cadigo de Verificaglo de Autenticidade
HXLZYNSEN
Data e Hora de Emiss8o da NFS-e
> m 20/07/2021 as 15:22:52
. et 43 Chave de Acesso

11751818CK URIHP2IRO0OPA2IUSFHTCO

MUNICIPIO DE CORUMBA

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS E ORGCAMENTO

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

il 'H i 3

i ,I‘;‘:CR

Municipio de Incidéncia do ISS Local de Prestagdo

Numaro do Procasso

igibiiidade do 1S3

xigivel CORUMBA-MS CORUMBA - MS
Nimero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data da RPS Competéncia
Para glo da icidad
20/07/2021 - e o e, gov.br-8080/ .
Optante Simples Nacional  Incentive Fiscal Regime Especial Tributagdo Tipo 1SS |, menu consultas e Informe os dados desta
de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NFE-S.

2 - Niio 2 -Nao Mi rio e Emp

CPFICNPJ RGAnscriglo Estadual  Inscrigao Municipal Cadastro
28.703.673/0001-27 002417600 001004120
Logradouro Camplemanto Bairro
RUA AMERICA, 1556 SALA 05
CEP Cidade Telefone
! 79301-060 CORUMBA-MS (67)3231-3778

P NPND nt
03.381.498/0001-78

ael

ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE CORUMBA

Logradouro Complemento Bairra
RUA XV DE NOVEMBRO, 854 CENTRO
EP/Cod.Postal  Cidade/Pals Cod. IBGE Telefane E-mail
78330-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 taniamg66@gmail.com

550,00 R$ 3.900,00, 3 Plantdes 9.850,00 R$ 9.850,00

qm. Un. Medida  Descrigio

1.00 i REF PlaniBo DRTOPEDA, 06/2021 - VALOR TOTAL: RS 9.850,00 — & Plantdes Diumas, RS
Noturnes, R$ 650,00= RS 1.950,00,

\falor de Auxilar RS 4.,000,00.

_ T

Aliquota Atividade Municipio Cédigo CNAE  Codigo oa Obra Cédigo ART

@ |vedicina e blomedicins 500% 0000040000001 8630503
. Valor Totsl dos Senigos D Incondicionada  Deductes Base Célculo Base ds Clculo Total do 1S5 1SS Retido " Desconto Condicionado
RS 9.850,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0.850,00 R$ 492,50 2 - Néo R$ 0,00
PIS COFINS ' Nss IRRF csLL " Quiras Retengbes
RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00
Val. Aprost. Tributo

Malor Liquido da NFS-e: RS 9.850,00

Informagdes Complementares

dados bancarios :
banco santander
|=gencia 3108 conta 130015158

eeTERataEatERterANALSLRTRaT RS raTe

RECEBI(EMOS) DE BRESCIANINI E OTSUKA LTDA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-a DE NUMERO

388 E CODIGO DE VERIFICAGAD HXLZYNSEN.

Data CPFIRG Assinatura




. Conta Corrente: 38467-4 Data Atual 21/08/2021 09:35
. Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usudrio: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
09:34:05

21/08/2021
UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR

OUVIDORIA 0800 400 9066

|

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuario: adriano
Favorecido: BRESCIANINI E OTSUKA LTDA
CNP.J: 28.703.673/0001-27
IF: 33 - BANCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
3109 Conta: 130015159
Conta Corrente

Agéncia:

Tipo de Conta:
Finalidade: 6 — Pagamentc de Honorar
20/08/2021

RS 9.850,00

Data da Transf.:
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.—e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Pagina 1de 1
—]

MUNICIPIO DE CORUMBA

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS E ORGAMENTO

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

e

unicipic de Incidéncia do ISS

igibilidade do ISS Numero dn Processo M

Numero da NFS-e
143

Cédigo de Verificagdo de Autenticidade
ZREGB2X5N2
Data & Hora de Emissao da NFS-e
16/07/2021 as 12:30:10

Chave de Acesso
1 1?50047YOOF4&FF42?M44I49F9§ JH

Q:tigiwl CORUMBA-MS CORUMBA - MS
%dmam do RPS Série do RPS Tipo da RPS Data do RPS Competéncia :
Para certificagio da autenticidade acesse
. 16/07/2021 hitp:linfse. ba.ms Wnnu.br.ﬂﬂlﬂﬂuwth
.mmm Simples Nacional  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributacao Tipo ISS /, menu consultas @ informe os dados desta
2 - Nao 2 - Nio Microempresdrio e Empresa de Pequanc Porte (ME EPP) 03 - Sobre —_

=

CPFICNPY RG/Inscrigao Estadual Inseriodo Municipsl Cad
20.984.741/0001-36 002443800 001005286  CARVALHO E CARVALHO FILHQ t;"m VIR, .
Logradouro Complementa Bairro i
RUA DOM AQUINO CORREA, 275 CENTRO .2l '
CEP Cidade Telefone E-mail
|79303-060 CORUMBA-MS (67) 3231-8635 scontabilms@hot

= .

JPJID: F

ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE CORUMBA

3.381.498/0001-78 238500
ogragoura Complemento Bairro
UA XV DE NOVEMBRO, B854 CENTRO
EPiCodPostal  Cidade/Pals Cod. IBGE  Telefone E-mall
79330-D00 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 taniamg66@gmail.com |
R o 2 -- — — =
- = e T 3 T ! T S
Atde. Un. Medida Descrigio Vir. Unitério Total
20000 UN REFERENTE A PLANTAD DE ORTOPEDIA NO MES DE JUNHO/2021 - PLANTOES DIURNOS — (DR. ANTONIO CARLOS DE §50,0000 RS 1.300,00
CARVALHO FILHO) : o
3.0000 UN REFERENTE A PLANTAQ DE ORTOPEDIA NO MES DE JUNHO/2021 = PLANTOES NOTURNOS — (DR. ANTONIO CARLOS DE 650,0000 RS 1.950,00
CARVALHO FILHO) ' ' i
1,0000 UN REFERENTE A VALOR AUXILIAR — (DR. ANTONIO CARLOS DE CARVALHO FILHO] 4,000,0000 RS 4.000,00
mpos 4 TR B
e RS (aNa A L kst bl s S Shifs!l o
- Aliquota Atividade Municipio Codigo CNAE  Cadigo da Obra Cddigo ART
dicina e biomedicina 5,00% 0000040000004 8630503
Valor Tolal dos Servigos Desconto Incondicionad: Dedugbes Base Calculo Base de Calculo Total da I5S ISS Ratido Dasconto Condicionado
R$ 7.250,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 7.250,00 R$ 362,50 2 - Nao RS 0,00
P N A { ;j' ¥
s COFINS INSS CsLL Outras Retengies
R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00
alor Liquido da NFS-e: RS 7.250,00 \al. Aprox. Trib

macgdes Complementares

3

—.QQ(T.

Dades Bancérios (Pessoa Juridica); CARVALHO E CARVALHO FILHO LTDA — CNP.J: 20.884.74 1/0001-36 / Banco do Brasil (Corumbi-MS}) / Agencia: 0014-0 / Conta Ci

orrente: 84.915-5

p CPFIRG

RECEBI(EMOS) DE GARVALHO E CARVALHO FILHO LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-a DE NUMERC 143 E CODIGO DE VER

IFICACAD ZRESZXSNZ.

Assinatura

I ]




£ Uniprime

21/08/2021 09:35

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual:
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usuério: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 09:34:17
UNIPRIME CENTRO CESTE DO BR
OUVIDORIA 0800 400 9066
Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuéaric: adriano

Favorecido: CARVALEO E CARVALHO FILHO LTDA

CNPJ: 29.984,741/0001-36

IF: 1 - BANCO DO BRASIL S.A.
14 Conta: 549155
Conta Corrente

Rgéncia:
Tipo de Conta:
6 - Pagamento de Honorar

20/08/2021
RS 7.250,00

Finalidade:
Data da Transf.:

Autenticacdo Documento:
20210820155942387

X X ] :
G880 (0000 T 00080 CRT0O0CO0COCPCQOIROGOOGCGEOIOGOONERGROS RO




Pagina 1 de 1

@ -« couPOsTA POR 1 PAGINA(S)
MUNICIPIO DE CORUMBA Namero da NFS-e
142
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS E ORCAMENTO Codigo de Verficagao de Aulenticidade
NAFGO6PIA

Data & Hora de Emissfio da NFS-8
16/07/2021 as 12:24:08

Chave de Acesso
117500438EMB 10IPE3AYGF1 UZ2RKZKEDZ

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

Mumclpn de Inddincln do ISS Lml da F'msman

nguhiidadn do 1SS Nnmen: da; Processo
igivel CORUMBA-MS CORUMBA - MS
Qﬂm do RPS Sérle do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
(9] 1610712021 Harsarenouios st s ks
plante Simples Naclonal  Incentive Fiscal Regime Especial Tributagio Tipo 1SS i, menu consultas & Informe os dados desta
NFS-e.

Microempresario e Empresa de Pequena Porta (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento

RG/nscrigo Estadual Inacﬂﬂc Munigipal C-ldastru Nome/Razio Social

CPFJCNPJ
001005286 CARVALHO E CARVALHO FILHO

29.984.741/0001-36 002443800

|Logradouro Complemento Bairra
RUA DOM AQUINO CORREA, 275 CENTRO
CEP Cidade Telafone E-maill
(67) 3231-8635 scontabilms@hotmgl

79303-060 CORUMBA-MS

B AD
,N .. Flﬁn -I “ | o Nomamaz!u Snl:snl
03,381.498/0001-78 238500 ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE conuusA
ogradouro Complemanto Bairra
UA XV DE NOVEMBRO, 854 CENTRO
EP/Cod.Postal Cidade/Pais Cod, IBGE Talafone E-mall
0330-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 taniamg66@gmail.com

,__u.‘ b LiLh ". “.,_." D— o sl
7.0000 UN REFERENTE A PLANTAD NO MES DE JUNHO/2021 - PLANTOES DIURNOS ~ (DR. ANTONIO CARLOS DE CARVALHO) 1.500,0000 R$ 10.500,00
3,0000 UN REFERENTE A PLANTAQ NO MES JUNHO/2021 - PLANTOES NOTURNOS — (DR. ANTONIO CARLOS DE CARVALHO) 1.500,0000 RS 16.500,00

0000 UN REFERENTE A PLANTAQ NO MES DE JUNHO/202° ~ % PLANTAO DIURNOS ~ (DR. ANTONIO CARLOS DE CARVALHO) 750,0000 RS 750,00

MMd Mlln . o h Cédige da Cadigo a'r
5,00% 0000040000001 8630503
Base de Céloulo Total da 1SS 1SS Ratido
R$ 1.537,50

Desconio Condicionado

RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS$ 0,00

alor Liquido da NFS-e: R$ 30.750,00 val. Aprox. Tributos:

Informagdes Complementares

Dades Bancarios (Passoa Juridica): CARVALHO E CARVALHO FILHO LTDA - CNPJ: 29.984,741/0001-38 | Banco do Brasil (Corumba-MS) / Agancia: 0014-0 | Conta Corrente: 64.915-6

RECEBIEMOS) DE CARVALHO E CARVALHO FILHO LTDA O SERVICO CONSTANTE DA NFS-a DE NUMERO 142 E CODIGO DE VERIFICAGAC NAFSOSPIA.

CPFRG Assinatura

/ i




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:35
Cooperado: ASSOCIACAQ BENEFICENTE DE CORUMBA Usudrio: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 09:34:34

UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA 0B00 400 9066

J

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usudrio: adriano
Favorecido: CARVALHO E CARVALHO FILHO LTDA
CNPJ: 29.984.741/0001-36

IF: 1 - BANCO DO BRASIL S5.A.
Agéncia: 14 Conta: 649155

Tipo de Conta: Conta Corrente

Finalidade: 6 - Pagamento de Honorar
20/08/2021
R$ 30.750,00

Data da Transf.:

Autenticacdo Documento:
20210820160003090C
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@ CoMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

MUNICIPIO DE CORUMBA

yigibilidade do ISS Municipio

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS E ORCAMENTO

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

de Incidércia do 1SS Local da PrestacBo

Pagine 1 de 1
Namero da NFS-e T
71
Codigo de Verificagdo de Autenticidade
Y7FWPOZQB
Data e Hora de Emissio da NFS-e
20/07/2021 as 13:48:37

Chave de Acesso
1175181 1W735E.JOK30MNIL.FNV4RNV&23

L imd) i )

Igivel CORUMBA-MS CORUMBA - MS
Q.Fum do RPS Série do RPS Tipo da RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagio da autenticidade acesse
. 20/07/2021 ttp:/Intse.corumt ,ms,gov.br:8080/issweb
ptante Simples Macional Incentive Fiscal Regime Especial Tributagao Tipo 158 1, menu consultas e Informe os dados desta
- Néo 2 - Nido Pequanoc Porte (ME EPF) 03 - Sobre Faturamento .

Microsmpresario e Empresa de

=

.cNP.:
33.708.902/0001-36
Logradourn
RUA TIRADENTES, 570
Cidade
CORUMBA-MS

002467300

CEP
79302-050

R azd

iiaa
=
s (AR

Al =
RG/nscrigho Estadual Inscriglo Municipal Cadastra

i

NomaiRazo Social

001008488 G. M. MANSILLA EIRELI
Complementa Balrma
CENTRO
Telefone E-mail

claymmansilla@gmail.com

=

Social

ogradouro Complamen
,un XV DE NOVEMBRO, 854
EPICod Postal Cidade/Pals Cod. IBGE
5003207

CORUMBA - MS

Un. dl Descrigio

ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE CORUMBA

] Bairro
CENTRO
_ Telefona E-mail
67 32348012 taniamg66@gmail.com

*
Total

RS 11.287,50

Vir. Unitério
11.287 50

UN REF. Plantéio CLINICA PEDIATRICA MES 06/2021 -VALOR TOTAL

- R§ 11.287.50

Miguots  Alividede Municipio  Codigo CNAE  Cddigo da Obrs Codigo ART

LC 11612003: 04.03

Hespitas, clink dirl rios, jos, casas de saiide, prontos-S0COITOS, 8. 5,00% 0000040000003

Valor Total dos Servigos D \ado  Dedugbes Base Calculo Base de Célculo Total do 1SS 1SS Retido Desconto Condicicnado
R$ 11.287,50 R$ 11.287,50 RS 564,38 2 - Nao R$ 0,00

——

R$ 0,00

"

CSLL (11.287,50 x 1,00%) Outras Retengbes

ADES Gl : w i3 e AT o e vl e g Trdke 2 el o
. PIS  (11.287,50 % 0,85%) COFINS (11.287,50x 3,00%) [INSS JRRF  (11.287,50 x 1.50%)
. RS 73,37 R$ 338,63 R$ 0,00 RS 169,31 RS 112,88 R$ 0,00
. Valor Liquido da NFS-a: R$ 10.593,31 el Aprox. Tributis:
. Informagbes Complementares
B02/0001-36

BANCO DO BRASIL - AGENCIA:0014-0 - CONTA

CORRENTE: 67.263-7 EMPRESA: .M MANSILLA EIRELI CNPJ: 33.708.

L

RECERI(EMOS) DE G. M. MANSILLA EIRELI O SERVICO CONST,
CPFIRG

ANTE DA NFS-e DE NUMEROT1E cODIGo DE VERIFICAGAD YTFWPOZQB.

Assinatura




£ Uniprime

Conta Corrente: 3B8467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:36
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usudrio: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303

Comprovante

21/08/2021 09:34:49

UNIPRIME CENTRC OESTE DO BR
OUVIDORIA 0800 400 2068

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384€74 Usuario: adriano
Favorecido: € M MANSILLA EIRELI
CNPJ: 33.708.902/0001-36

IF: 1 - BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 14 Conta: 672637
Tipo de Conta: Conta Corrente
6 - Pagamento de Honorar
20/08/2021

RS 10.593,31

Finalidade:
pata da Transf.:




Numero da Nota

iR PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO GRANDE 00000212
Data e Hora de Emisséo
SECRETARIA MUNICIPAL DA RECEITA - SEMRE 30/07/2021 10:44:45 N
—’ NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe iCodigo de Verificacao
3a84bcdf
PRESTADOR DE SERVICOS

Nome/Raz3o Social: CLINIQUE SERVICOS MEDICOS SS
CPF/CNPI: 27.233.133/0001-64
Endereco: RUA AZIZ NACHIF, NO°188 - JARDIM ITAMARACA - CEP:79062-430

Municipio: CAMPO GRANDE UF: MS

TOMADOR DE SERVICOS

Nome/Razdo Social: ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE CORUMBA

CPF/CNP): 03.381.498/000 1-78

Bndereco: RUA XV DE NOVEMBRO, N°B54 - CASA - BAIRRO CENTRO - CEP:79321-600
unicipio: CORUMBA UF: MS E-mail: karenmai_contabil hotmail.com

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
OMISSAO DE CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR - CCIH

Inscricao Municipal: 0022833600-9

rigBo: REF. AQ MES 06/2021, MEDICO DA C

Qtde| Unitério R Total R$
1 6.000,00 6.,000,00]

Tributavel  fitem
SIM ERVICOS PRESTADOS

PIS (0,6500%): COFINS (3,0000%): INSS (0,0000%): IR (1,5000%): CSLL (1,0000%):
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 6.000,00
\alor Total das Deducbes: se de Calculo: lhliquma: alor do ISS:
_Pﬁ_oi_ﬂ Ri B.OOIEIO 5,00% R$ 300,00
OUTRAS INFORMACOES
Més de Competéncia da Nota Fiscal: 07/2021 Local da Prestacdo do Servico: CAMPO GRANDE/MS
hacolhimento: 155 A RECOLHER PELO PRESTADOR Tributagio: TRIBUTAVEL
ICNAE: 863050301 Descricdo da Atividade: Atividade medicabulatorial restrita a consultas

Data de vencimento do ISSQN referente 3 esta NFSe: 16/08/2021




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:36
Cooperado: ASSOCIACAD BENEFICENTE DE CORUMBA Usudrio: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 09:35:04

UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
QUVIDORIA 0800 400 8066

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuario: adriano
Favorecido: CLINIQUE SERVICOS MEDICOS
CNP.J: 27.233.133/0001-64

IF: 237 - BANCO BRADESCO S.A.

Agéncia: 5246 Conta: 176958

Tipo de Conta: Conta Corrente

Finalidade: ¢ - Pagamento de Honorar
20/08/2021

RS 6.000,00

Data da Transf.:

Autenticacdo Documento:
20210820160103790C

000000000000000000000000000000000000000000000000:
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.fs.. COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)

Pagina 1 de 1

Numero da NFS-e
4406
Cadigo de Verificagio de Autenticidade
HESEJCRGL
Dats & Hora de Emissao da NFS-e
19/07/2021 as 13:56:04

Chave de Acesso
117510074ZHYTUTYXZNBIWICUZAMTIKN

MUNICIPIO DE CORUMBA

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS E ORCAMENTO

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

SPRTE ‘ -M- R LY
Exigibiidade do 1SS Numearo da Procasso Mumclph: de Incidénca dn ISS Local da Prestagio
CORUMBA-MS CORUMBA - MS

Exigivel
MNumerc do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Compaténcia
19/07/2021 Para certificagio da autenticidade acesse
hittp://nfse.corumba.ms.gov. br:B080/issweb
Regime Especial Tributagio Tipo 1SS !, menu consultas e Informe 03 dados desta
NFS-e.

Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal
1-Sim 2 - Néo »

de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento

CPFICNPJ RG/nscrigio E:
11.660.731/0001-80 2210900 000226866 COLLE & CUNHA LTDA
Logradouro Camplemento Bairro
RUA AMERICA, 1208 LETRA A CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mail
79330-080 CORUMBA-MS (687) 3232-9751
CPn-u;NP.I."I:Incurnsnto . , imlo Municipal nomelRazfo Social
03.381.498/0001-78 2289300 ASSOCIAGAD BENEFICIENTE DE CORUMBA |
Logradourg Complemanto Bairo
RUA XV DE NOVEMBRO, 854 CENTRO
CEPICod Fostal Cidade/Pals Cod. IBGE Telafone E-mall
79330-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 ia@santa adecorumba.com br
Qtde.  Un.Medids Descrigho
30.00 UN plantio vascular 650,00 RS 19.500,00

3
: Lk -1 - s Ll
LC 116/2003: 04.03 Allquota Atvidade Municlplo c&d!go CNAE comgo da Ohrn Cédigo ART
Hospitais, clinl ori : IicAmios, casas de salde, prontos-Socorros, am... 3,9684% 0000040000003
d Dedugies Base Caloulo Base de Caleulo __ Totaldo 188 - 1SS Ratido —. ...-Desconto Condicionado

Valor Total dos Servigos [a]
RS 19.500,00

2 - Nao

vy , J coﬁ R e e e vy m
RS 0,00 RS 0,00 R§ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 i

Val. Aprox. Tributo

valor Liquido da NFS-e: R$ 18.500,00
Informagdes Complementares

sarvicos plantéo vascular més 0612021
|Gabriel Annes nunes da cunha
Banco Brasil AG:0014-0  CC:55373-5

RECEBI(EMOS) DE COLLE & CUNHA LTDA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-2 DE NUUMERO 4406 E CODIGO DE VERIFICAGAD HEBEJCRGL.

— CPFIRG Assinatura




0000000
0000000000000 0000000000000 000000000000C0KOKMCVEYNTSY

£ Uniprime

Conta Corrente:
Cooperado:

Cooperativa:

38467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:36
AssocmEAOBENEHCENTEDECORUMBA Usudrio: adriano
Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
09:35:20

21/08/2021
UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR

OQUVIDORIA 0800 400 9066
Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usué&rio: adriano

COLLE E CUNHA - LTDA ME
11.660.731/0001-80

Favorecido:

CNPJ:
IF: 1 - BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 14 conta: 553735
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: 6 - Pagamento de Honorar
Data da Transf.: 20/08/2021
Valor RS 19.500,00

Autenticagdo Documento:
20210820160123563




‘- COMPOSTA POR 1 PAGINA(S) Pagina 1 de 1
MUNICIPIO DE CORUMBA Namero da NFS-e
2219
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS E ORCAMENTO Cédigo de Verificagao de Autenticidade
5B5KQIPCG

Data e Hora de EmissBo da NFS-e
19/07/2021 as 08:00:01

Chave de Acesso

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

@xlgib-ﬂnma dao ISS Nimero do Processo _ocal da Prestagio 11?5047938RPFL_R‘PJ529MZZ&TVNT?E
xigivel CORUMBA-MS CORUMBA - MS
Numaro do RPS Séria do RPS Tipa do RPS Data do RPS Compeléncia
19/07/2021 Para certificaco da autenticidade acesse
hﬁp:ffnfn-nummhmn.gw.hr:aanmmun
ptante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributaglo Tipo 188 1, menu consultas :‘Im os dados desta
FS-a.

CPFICNPJ

11.971.194/0001-99 2216100 000227114 CLINICA PRO URO EIRELI
Logradouro Complemento Bairro
RUA COLOMBO, 1249 SALA CENTRO

CEP Cidade Telefone

79303-230 CORUMBA-MS

N AT
D

sk hnicingl

“\lF'Jmowmcmn G p
(3.381.498/0001-78 238500

ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE CORUMBA

ogradouro Complemeanta Bairro
RUA XV DE NOVEMBRO, 854 CENTRO
EP/Cod.Postal Cidada/Pals Cod. IBGE Telefone E-mail
79330-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 taniamg66@gmail.com

Total

UN PLANTAO SOBREAVISO CLINICA CIRURGICA DR, CRISTIANG RIBEIRO XAVIER - CRMIMS: 6253 1.300,00 RS§ 6.500,00
Un VALOR DE AUXILIAR CLINICA CIRURGICA - DR. CRISTIANG RIBEIRD XAVIER - CRM/MS. 6253 3.000,00 R$ 3.000,00
UN PLANTAO ULTRASSCNOGRAFIA - DR. CRISTIANG RIBEIRC XAVIER - CRM/MS: 6253 2.000,00 RS 2.000,00
UN PLANTAQ ULTRASSONOGRAFIA ONCOLOGICA - DR. CRISTIAND RIBEIRO XAVIER - CRMIMS: 6253 2.000,00 RS 2.000,00

Cédigo da Obra Cddigo ART

Aliquota

P &l ichmios, casas da salide, prontos-socorras, am... 3,4123% 0000040000003

. Valor Total dos Servicos Desconto di Dedugdes Basa Calculo Basa de Célculo Total do 1S5 1SS Retido Desconto Cnntﬁcionado_.
R$ 13.500,00 RS 13.500,00 RS 0,00

OSLL Outras Retengdes
R$ 0,00 RS 0,00

PIS COFINS - NS . ) IRRF

R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Val. Aprox. Tributos: Fedaral (19,50%) R$2.632,50 Estadual (0,00%) RS0,00 Mun

icipal (3.41%) R$450,35

Informagdes Complementares

<
(&)
. Valor Liquido da NFS-e: RS 413.500,00
®
)

|CLINICA PRO) URO EIRELL - AGENCIA: 14-0
CONTA: 45,4451
. BANCO DO BRASIL

STANTE DA NFS-s DE NUMERO 2218 E CODIGO DE VERIFICAGAC SBSKQIPCG.

RECEBI(EMOS) DE CLINIGA PRO URO EIRELI O SERVIGO CON
Assinatura

Data CPFIRG




000000000000000000000000000000000000000000000000

Conta Corrente:
Cooperado:

Cooperativa:

£ Uniprime

ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA

UMpﬂmeCenvoOeﬂedoBmﬁl

Data Atual:

Usudrio: adriano

Agéncia 4303
Comprovante

21/08/2021 09:37:10

UNIPRIME CENTRO ODESTE DO ER
QUVIDORIA 0800 400 9066

Comprovante de Transferéncia TED

384674 Usuaric: adriano

Conta:

Favorecido:

CNPJ: 11.971.194/0001-99

TF: 1 - BANCO DO BRASIL S5.A.
Conta: 454451

agéncia: 14
conta Corrente

Tipo de Conta:
Finalidade: § - Pagamentc de Honorar
20/08/2021

Data da Transf.:
RS 13.500,00

21/08/2021 09:38




Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica

&}
@2 %

MNumero da Nota
iy PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO GRANDE 00000049
Data e Hora de Emissdo
SECRETARIA MUNICIPAL DA RECEITA - SEMRE 19/07/2021 11:13:11
e NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe Codigo de Verificagio
addacdfl
PRESTADOR DE SERVICOS

Nome/Razio Social: CLS PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA

CPF/CNPI: 37.270.534/0001-48 Inscricdo Municipal: 0028561100-8
Endereco: RUA DO LIVRAMENTO, N°934 - BAIRRO CORONEL ANTONINO - CEP:79011-350
Municipio: CAMPO GRANDE UF: MS

| TOMADOR DE SERVICOS

Nome/Razdo Social: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA

CPF/CNPY; 03.381.498/0001-78
Fndereco: RUA XV DE NOVEMBRO, N°854 - CASA - BAIRRO CENTRO - CEP:79052-901
UF: MS E-mail: hospital@pa tanalnet.com.br

Municipio: CORUMBA . 4
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS v
Descricio: REF. PLANTAO DIURNC + PLANTAO SOBREAVISO NEFROLOGISTA - JUN/2021

DADOS BANCARIOS:

- o mnuchelataCiesal/nntaFiscal nho?id nota ﬂsca1=MTExMTAyOTIx&cor'.ﬂrma=Uw==&lemPrestadnr=Uw==

NCO INTER
IRO DO BANCO: 077
SENCIA: 0001
4C 8903036-2
Tributivel tem Unitario Total R
SIM PLANTAO DIURNO 425, 2.550,
S5IM b ANTAO SOBREAVISO NEFROLOGIA 1 3,000,00| 3.000,
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL
PIS (0,0000%): 'I COFINS (3,0000%): INSS (2,0000%): IR (1,5000%): CSLL (2,0000%):
0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 M_
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 5.550,00
\alor Total das Dedugbes: ase de Calculo: liquota: alor do 1S5:
0 5.550,00 02%! R$ 112,11
. OUTRAS INFORMAGOES
Méas de Competéncia da Nota Fiscal: 07/2021 Local da Prestagdo do Servico: CORUMBA/MS
Recolhimento: 155 A RECOLHER PELO PRESTADOR Tributagdo: TRIBUTAVEL S.N.
restador optanta Simples Nacional e sua aliquota & 2,02%.
EﬁlhE: BE3058900 Descricdo da Atividade: Atividades de atencacbulatorial nao especificadAti

i



£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:38
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usudrio: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 09:37:23

UNIPRIME CENTRC OESTE DO BR
OUVIDORIA 0BC0 400 90656

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuario: adriano

CLS PRESTACAOD SERVICO MEDICO
37.270.534/0001-48
IF: 77 - BANCO INTERMEDIUM S.A.
Agéncia: 1 Conta: 89030362
Conta Corrente

Favorecido:
CNEJ:

Tipo de Conta:
Finalidade: & - Pagamento de Honorar
20/08/2021
R$ 5.550,00

Data da Transf.:

Autenticagdo Documento:
20210820160205460




Pégina 1 de 1

.e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)
MUNICIPIO DE CORUMBA Numero da NFS-e
46
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS E ORCAMENTO Cédigo de Verificagao de Autenticidade
W1G4BKF4J

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e ok o i ExrieaNo e NS

03/08/2021 as 15:41:23

o ' i e T : Chave de Acesso
=xigibifidade do 1SS Municipio de Incidéncis do 1SS Local da Prestagao 11781511 CJTIOTLDQSEGEAIRXITGPAWY
igivel CORUMBA-MS CORUMBA - MS
%’ mero do RPS Séria do RPS Tipe do RPS Data do RPS Competéncia
03/08/2021 Para certificagio da autenticidade acesse
Wﬂmmmu.mwkmm
‘mama Simples Nacional  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagao Tipe 158 /. menu consultas e Informe os dados desta
-Sim 2 -Nio Microsmprasario e Empresa de Pequenc Parte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NFg-e.

| Cadaslio Nome/Razéo Social

RG/Inscrighc Estadual icAo
002461600 001007733  E L PACHECO j
)

CPF/CNPJ
32,844.233/0001-67

|Logradouro Complemento Balrro
RUA AMERICA, 1062 CENTRO
Talefone ek E-mail

CEP Cidada

v
(9]
v
@
. 79301-060 CORUMBA-MS

(67)3231-3353

r.wNPJDacumento I inscdg Muni ', Nome!Raz8io Socia
.381.498/0001-78 238500 ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE CORUMBA
.gradouro Complemento Bairro
@~ XV DE NOVEMBRO, 854 CENTRO
P/Cod.Postal Cidade/Pals Cod. IBGE Talefone E-mall
9330-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 tanlamgB6@gmail.com

Total

Un. Medida _ Descrigdo o
UN  PLANTOES 1.300,00 RS 6.500,00
UN  VALOR AUXILIAR 3.000,00 RS 3.000,00
UN  PLANTAO DIURNOS GLINICA MEDICA PRESENCIAL 425,00 RS 1.700,00
850,00 RS 6.800,00

UN PLANTAQO NOTURNO

it bl i Ol 3. [JeuiHi ety r Pl e
Allquota Atividade Municipio Cédigo CNAE  Cédige da Dbra Codigo ART
2,76B8% 0000040000001 8630503

1SS Retido Dasconto Condicionado

2 - Néo

116/2003: 04.01
edicins e blomedicina

‘alor Total dos Servigos Desconto Incondicionada Dedugbes Base Calculo
1$ 18.000,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 18.000,00

Base de Calculo Total do 1SS
RS 498,38

COFINS INss i RRF
R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00

os: Faderal (13,45%) R$2.421,00 Estadual (0,00%) RS0,00 Municipal (4,00%) R$T20,00 - Fonte: 1BPT|

Val. Aprox, Tribut

RECEBIEMOS) DE E L PACHECO O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERD 48 E CODIGO DE VERIFICAGAD W1G4BKF4J.

CPFIRG Assinatura




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:38
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usudrio: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 09:37:40

UNIPRIME CENTRC OESTE DO BR
OUVIDORIA 0800 400 9066

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usudrio: adriano
Favcrecido: £ L PACHECO
CNPJ: 32.844.233/0001-67
IF: 237 - BANCO BRADESCO S.A.
Agéncia: 188 Conta: 141879
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: 6 - Pagamento de Honorar
Data da Transf.: 20/08/2021
Valor: RS 18.000,00

Autenticacgdo Documento:
20210820160230397

...........0..........................O........l
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.1 COMPOSTA POR 1 PAGINA(S) Pagina 1 de 1
MUNICIPIO DE CORUMBA Nimero da NFS-e
2555
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS E ORCAMENTO Codigo de Verificagao de Auteniicidade
EE425I7T9E

Data & Hora de Emissdo da NFS-e
10/07/2021 as 13:56:40

Chave de Acesso
1175101 1 AGRTJOOSEQS0Y12W15XRYU4P

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

il ! el
Munu:iplu de Incidbnua do ISS anu da Preslagio

= vigibilidade do 1SS Numaro do Procasso
igivel CORUMBA-MS CORUMBA - MS
Qﬁm do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competléncia
Parl ul‘llllnwlﬁ da sutenticidade acesse

18/07/2021 umw.brmnmmb

)
Tipo 1SS

‘Jplantn Simples Nacignal  Incentivo Fiscal Regime Especial Tributacio
1 - Sim 2 - Nio Mi

I,mwwn-ukﬂllntocmud-dmm

Ports (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento

Nomﬁmo Socm

CPFICNPJ RGnnsedGéo Esmdud Inscdcso Mumc.]pnl Cadmm

. 09.554.634/0001-60 9530826 2128200 000224422  JAYME VIEIRA DE RESENDE FI
Logradouro Complameanto Bairro
RUA CUIABA, 938 CENTRO
CEP Cidade Telefone E-mall
79333141 CORUMBA-MS 0032318635 contato@contabilaguifar.com.br

R

& dual A icipal Nome/Razio Social

v .NPJrDocuTrB i f ; ', Inserig
h3.381.498/0001-78 2289300 ASSOCIAGAO BENEFICIENTE DE CORUMBA
ogradouro Complemento Bairro
RUA XV DE NOVEMBRO, 854 CENTRO
PiCod.Postal  Cidade/Pais GCod. IBGE  Telefone E-mail
30-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348812 mouuﬂag:anum-decorumbn.wm{br

Un. Medida _Descrigio ' ) ' ==r
UN Plantso NEUROLOGISTA, MES 06/2021 6,000,00 RS £.000,00

Cédlg CNAE Cadigo da Obra Cédigo ART

Atividade Municipio

adicina e biomedicina 2,00% 0000040000001 8630503
to | jicionado Deduches Base Calculo Base de Céleuln Total do 1SS 185 Retido Desconto Condicionado
RS 6.000,00 RS 120,00 2 - Nédo

CSLL

COFINS IRRF

R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00
alor Liquido da NFS-e: R$ 6.000,00 Val, Aprox. Tributos: Federal (0,00%) R$0,00 Estadual (0,00%) RS0,00 Municipal (0,00%) R$0,00
Informagdes Complementares
BANCO DO BRASIL
AGENCIA : 014-0 CIC 39631-1

RECEBI(EMOS) DE JAYME VIEIRA DE RESENDE FILHO - EPP O SERVICO CONSTANTE DA NFS-s DE NUMERD 2558 E CODIGO DE VERIFICAGAO EE428ITOE.

Data CPFIRG

Assinatura

! !




£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:39
Cooperado: ASSOCIACAD BENEFICENTE DE CORUMBA Usudrio: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 09:37:57
UNIPRIME CENTRO OESTE DO BR
OUVIDORIA 0800 400 9066
Comprovante de Transferéncia TED
Conta: 384674 Usuario: adriano
Favorecido: JAYME VIEIRA DE RESENDE FILHO
CNPBJ: 09.554.634/0001-60
IF: 1 - BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 14 Conta: 396311
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: 6 - Pagamento de Honorar
Data da Transf.: 20/08/2021
Valor: RS 6.000,00

Autenticagdo Documento:
20210820160245253

0000000000000 080000000000000000000C0000CCOCSCRPOOIYRI




Pagine 192

‘ounusn poR 1 PAGINA(S)
. F
MUNICIPIO DE CORUMBA Namero da NFS-€
1421
SEGRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS E DRQAME.NTO cédigo de Ve ficacao de A tenticidade
3ECBTHRX?
Data @ Hora de Emissac da NFS-2

NICA - NFS-e
19/07/2021 as 15:35:58

Chave de Acesso

HQMKOZ?EYKZP‘TBOWYCSSD

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRO

inifidade do 1SS Numero do Processo Municipic de Incidéncia do 1SS
CORUMBA-MS

11751171CV

CORUMBA -MS

para certificagdo da autenticidade acesse

nmummmmh-mw.hr:m.mh

|, manu consultas € informe 08 dados desta
NFS-a.

Regime Especial Tributagio
N&o Possul

Nom!’mm Sacial
LUIS FERNANDO V C LIMA EIRELL
-

A et
RGFWE!M—I.I m‘;l‘ll;.!oMurlldpll Cadastro

2371300 000322083
Logradoura Complamento Bairo e
COLOMBO, 1237 ANEXO B
Telefone

CEP Cidade
CORUMBA-MS

6732316402

79332020

Noma/Raz#o Social

an.lJmo o RG/Inscrigdo Emd B Inscrigo Municipal
03.381.498/0001-T8 2289300 ASSOCIAGAD BENEFICIENTE DE CORUMBA
Logradouro Complemeanta Bairmo
RUA XV DE NOVEMBRO, 854 __CENTRO
CEPICod.Postal  Cidadel/Pals Cod,|BGE  Teiefone E-mail
5003207 87 32348912 moumﬂa@unummccmmmmrn.hr

79330-000 CORUMBA - MS

Qude.  Un.Medids Deserigho

1,00 UN PLANTAO SOBREAVISO CARDIOLOGIA
2,00 UN PLANTOES DIURNOS
. 3,00 UN PLANTOES NOTURNOS
1,00 un BLANTAO CLINICA MEDICA HORIZONTALIZAGAC 9.000,00 R§ 9.000.00

A- Municipio
0000040000003
Total do 1SS
RS 975,00

Aio .
am... 5,00%

Base de Calculo
R$ 19.500,00

|§S Retida
2 - Nao

%)  OulrasRetngoes

cSLL (19.500,00 % 1,00

gl i te
\RRF  (19.500,00 x 1,50%)

b1 (1050000 0.85%)  COFING "~ (19.500.00 x 300%) INSS
RS 126,75 RS 585,00 RS 0,00 RS 292,50 RS 195,00 RS 0,00
alor Liquido da NFS-e: RS 18.300,75 Val Aprox. T

informagdes Complementares

REFERENTE AOS PLANTOES MES DE JUNHO 12021

RECEBIEMOS) DE LUIS FERNANDOV € LIMA EIRELI - ME O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-e OE NUMERO 1421 E CODIGO DE VERIFICAGAO 3FCBTHRXS.
Data CPFIRG Assinatura
5 (. I S [ = =

P

i SR
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£ Uniprime

Conta Corrente: 38467-4 pata Atual: 21/08/2021 09:39
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usudrio: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
09:38:16

21/08/2021
UNIPRIME CENTRO OESTE Do BR

QUVIDORIA 0800 400 8066

Comprovante de Transferé&ncia TED

Conta: 384674 Usuaric: adriano
Favorecido: LUIS FERNANDO V C LIMA EIRELI
CNPJ: 24.207.01010001—60

IF: 1 - BANCO DO BRASIL S5.A.

Agéncia: 14 Conta: 615170

Tipo de Conta: Conta Corrente

& - Pagamento de Honorar
20/08/2021

RS 18.300,75

Finalidade:
pata da Transf.:




- -
@
pagina 1 de 1

.Fs-e COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)
MUNICIPIO DE CORUMBA o NUmero da NFS-e
15

cédigo de Verificagdo de Autenticidade
4CAMWFE4Q
Data & Hora de Emisséo da NF&-e
19/07/2021 as 14:29:46

Chave de Acesso
11751081 UR\NﬁDRiNWBNUKWEW{NXAGV

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS E ORGAMENTO

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

. > 2 i o Tt o ey, SN T £ e o
Exigiblidade do 1SS Municipio de Incidéncia do 1SS Local da Prastagho

Exigivel CORUMBA-MS CORUMBA - MS
Numerc do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia 3
1202 Para certificagio da autenticidade acesse
i Y hﬂp:-‘mfu.wumbn.nu.gw,unawlnmh
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagdo Tipo 1SS |, menu consultas & Informe os dados desta
1 -Sim 2-Nso Mi ério e de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento NFS-s

NomefRazBo Social

aake T e 7 h "+
CPFICNPJ - RGAnscrigao Estadual |nscricdo Municipal Cadastro
40.192,662/0001-25 002516400 001014544  H F DOS SANTOS SIMAO EIRELI (N )
aaaens Complamento ore H’m ¥ P |
RUA SETE DE SETEMBRO, 882 SALA, 01 CENTRO 0 :
CEP Cidade Telsfone E-mail
JAIRFRANCISCORR& La@BTMAIL.COM

79330-030 CORUMBA-MS

67 3231-8576

(4 JPID to R rica I Inscrigo Municipal Nome/Raz#o Social

03.381,498/0001-78 238500 ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE CORUMBA

Logradouro Complemanto Balrro

RUA XV DE NOVEMBRO, B54 CENTRO

CERICod.Postal Cidade/Pals Cod. IBGE Telefone E-mall

79330-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 tanlamg66@gmail.com

Qtde. Un. Medida _ Descrigio ] Vir, Unitérie Total

2,00 UN Plantao CT1 GERAL MES 06/2021 1.500,00 R$ 3.000,00
Plarides Diumos =) T

2,00 UN Plantdio CTI GERAL MES 06/2021
Planties Neturnos 1.500,00 RS$ 3.000,00

Alquots  Atividade Municipio CodigoCNAE  Cédigoda Obra  Codigo ART
27491% 0000040000001  BE30503

LC 11612003; 04.01

Medicina & biomedicina
‘\Valor Total das Servigos D lonado D gibes Basa Calculo Base de Calculo Total do 1SS 1SS Retido Desconto Condicionada
RS 6.000,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 6.000,00 RS 164,95 2-Nio R$ 0,00
e o e Impos H o i { : 2 o o
PiS COFINS O ites RaldaatEs
R§ 0,00 RS 0,00 RS o'o':"'
Val, Aprox, Tri

valor Liquido da NFS-e: R$ 6.000,00

Informagdes Complementares

RECEBIEMOS) DE H F DOS SANTOS SIMAO EIRELI O SERVIGO CONSTANTE DA NES-s DE NUMERD 15 E CODIGO DE VERIFICAGAO ACAMWFE4Q.

Data CPFIRG Assinatura




£ Uniprime

Conta Corrente: 3B467-4 Data Atual: 21/08/2021 09:39
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usuadrio: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasll Agéncia 4303

Comprovante

21/08/2021 09:38:31
UNIPRIME CENTRO OESTE Do ER

OUVIDORIA 0800 400 9066

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usuario: adriano
Favorecido: H F DOS SANTOS SIMAO EIRELI
CNP.J: 40.192.662/0001-25

IF: 748 - BANCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

Agéncia: 911 Conta: 138359

Tipo de Conta: Conta Corrente

Finalidade:
Data da Transf.:

6 - Pagamento de Honorar
20/08/2021
RS 6.000,00

Autenticagdo Documento:
202108201 60332177




.Fs-.- COMPOSTA POR 1 PAGINA(S)
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Numero da NFS-e
47

Cadigo de Verificagio de Autenticidade
6I5PEAMTE
Data & Hora da Emissfo da NFS-2
20/07/2021 as 11:19:50
Chave de Acasso
11751 BSQERID‘BBBWNSDLHNU&G.’!URPE

MUNICIPIO DE CORUMBA

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS E ORCAMENTO

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

Exlglibiidade do 1SS Numero do Processo Municipio de Incidéncia do 1SS Local da Prestago
Exigivel CORUMBA-MS CORUMBA - MS

Numers do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
20/07/2024 Para certificagiio da autenticidade acasse
m:f.‘nm.mmhl‘m.gw.bummmh
Optani Simples Nacional  Incentiva Fiscal Regime Especial Tributagio Tipo 1SS {, menu consultas & Informe oS dados desta
z i

presa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento

Microempreséric 8 Em)

2-Nio 2 - Nao

RGArscrigao Estadual ! icipal

CPFICNPJ

33.441.009/0001-97 002463500 001008083

Logradouro Complamanio
RUA CUIABA, 2579
CEP Cidade Telefone

|79333-141 CORUMBA-MS (67)3231-3578

RG/ g8 | Ao Municipal Nome/Raz8o Soclal

[ NPJID nto

03.381.498/0001-78 238500 ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE CORUMBA

Logradouro Complemanito Bairra

RUA XV DE NOVEMBRO, 854 CENTRO

CEPICod.Postal  Cldade/Pals Cod. IBGE Telefone E-mall

79330-000 CORUMBA - MS 5003207 67 32348912 taniamg66@gmaill.com

Tl

Un. Medida _Descrigé ' '
1.00 UN REF. Plantao MES 06/2021 - VALOR TOTAL: RS - 11.850,00 11.850,00 “R$ 11.850,00

Plantao Clinica Médica horizental RS B.750,00
10 Plantes Diurnos Clinica Méd, Presancial, RS$ 425,00= RS§ 4.250,00
1 Plantas Nolurno, R$ 850,00= R$ 850,00

£

Municipla

LC 116/2003: 04.03 iquata Atividade Codigo CNAE  Codigo da Qbra Codigo ART

ios, &l icdmios, casas de salde, prontos-Socormos, am... 5,00% 0000040000003
\alor Total dos Sarvigos Desconto Incondicionad Dedugbes Base Calculo Base de Calculo Total do 1SS 1SS Retido Desconto Condicicnado
R$ 11.850,00 RS 592,50 2 - Néo RS 0,00

R$ 11.850,00

PIS {11.850,00 x 0,66%) COFINS  (11.850,00 x 3,00%) INSS IRRF (l ..DO 1.50'%] ; (1 BSO ,m] Qufras Ratengdes

R$ 77,03 RS 355,50 RS 0,00 RS 177,75 RS 118,50 ' RS 0,00

Valor Liquido da NFS-e: R$ 11.121,22 val. Aprox. Tributo
Informagdes Complementares

DADOS BANCARIOS:
BANCO DO BRASIL: 0014-0
CIC. 673676

RECEBI(EMOS) DE NICOLAS EMMANUEL CONTIS O SERVIGO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 47 E CODIGO DE VERIFICAGAC 6ISPSAMTS.

Data CPFIRG Assinatura




NGmero da Nota Série ‘f
MUNICIPIO DE LADARIO 00072 ; :
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS E PLANEJAMENTO Data e Hora da
PREFEITO SAMPAIO, 500 - CENTRO - CEP: 73370-000 - (67) 3226-1250 Emissao
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e ;gf:;zoﬁ as
Cédigo de
Verificagao
190708061 51G3c4i
PRESTADOR DE SERVIGCOS
. | Razao Social: OLIVEIRA E MAC CORNICK LTDA
| CNPJ: 36.027. 556/0001-19 Inscrigdo Estadual: Inscrigcdo Municipal: 00204100
Enderego: Rua CORUMBA, 70, SALA 01, CENTRO CEP: 79370-0

" Municipio: Ladério UF: MS E-mail: fiscal@contabilaguilar.com.br Telefone: (67) 3231-3578

TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Social: Sociedade Beneficéncia Corumbaense
CNPJ: 03.381.498/0001-78 Inscrigdo Municipal: 238500 Inscrigdo Estad
Enderego: Rua Quinze de Novembro, 854, - até 921/0922, Centro CEP: 79330-000
Municipio: Corumba UF: MS E-mail: associacacbeneficiente@corumba.gov.br Telefone: (67) 3231-2985

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

crigdo:
EMISSAO DE NOTA FISCAL REFERENTE A PLANTAO MEDICO E PLANTAO CIRURGIAS ELETIVAS R$ 9.500,00 MES 06/2021,
EXECUTADOS PELO DR. ROBISTER MORENO DE OLIVEIRA MAC CORNICK, CRM/MS 4759. O VALOR DA NOTA DEVE SER

DEPOSITADC NA CONTA ABAIXO: BANCO DO BRASIL 001 AGENCIA: 0014-0 CONTA CORRENTE: 68692-1
CNPJ:36.027556/0001-19 TITULAR: OLIVEIRA E MAC CORNICK LTDA.

CNAE:

8630-5/03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas

Item de Servigo (Lel Complementar 116/2003)

4.03 - Hospitais, clinicas, laboratorios, sanatérios, manicémios, casas de salde, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.

| Tributével | Item Qtde Valor Unitario | Valor Total
1 [ sim PRESTAGAO DE SERVICOS MEDICOS 1,00 9.500,00 ’ 9.500,00
) PIS (0,65% ) COFINS (3,00% ) INSS (0,00 %) IR (1,50 %) CSLL (1,00%)
R$ 61,75 R$ 285,00 R$ 0,00 R$ 142,50 R$ 95,00
VALOR TOTAL DA NOTA FISCAL: R$ 9.500,00
Valor Total Dedugées: Base de Célculo: Aliquota: Valor do I1SS:
R$ 0,00 R$ 9.500,00 5,00% R$ 475,00

Outras Informagdes
Més de Competéncia da Nota Fiscal: 07/2021

Local da Prestagéo do Servigo: Ladéric / MS

Recolhimento: A RECOLHER PELO PRESTADOR Tributagéo: Tributavel
Recebi(emos) de OLIVEIRA E MAC CORNICK LTDA os servigos constantes na nota fiscal 00072. '
Data Assinatura
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£ Uniprime

Conta Corrente: 384674 Data Atual: 21/08/2021 09:40
Cooperado: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE CORUMBA Usuério: adriano
Cooperativa: Uniprime Centro-Oeste do Brasil Agéncia 4303
Comprovante
21/08/2021 09:39:02

UNIPRIME CENTRC OESTE DO ER
OUVIDORIA 0800 400 9066

Comprovante de Transferéncia TED

Conta: 384674 Usudrio: adriano
Favorecido: OLIVEIRA E MAC CORNICK LTDA
CNPJ: 36.027.556/0001-19
IF: 1 - BANCO DO BRASIL S.A.
Bgéncia: 14 Conta: 686921
Tipo de Conta: Conta Corrente
Finalidade: 6 — Pagamento de Honorar
Data da Transf.: 20/08/2021
Valor: R$ 9.058,25

Autenticagdo Documento:
20210820160623343




