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RELATORIO DE PRESTAGAO DE CONTAS

Orgéao Concedente: PREFEITURA MUNICIPAL DE BARIRI

Tipo de Concesséao: Termo de Convénio n° 01/2022.

Lei Autorizadora: Lei Municipal n® 5.092/2021

Objeto: Custeio de Servigo Hospitalar - Ambulatorial e de Internacao para pacientes
usuarios do Sistema Unico de Satide — SUS.

Periodo de Prestacao de Contas: 01/04/2022 a 30/04/2022

Entidade Beneficiaria: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI
CNPJ 44.690.238/0001-61

Endereco: AVENIDA ANTONIO JOSE DE CARVALHO, 409 - CENTRO — BARIRI/SP -
CEP 17250-182

Responsavel pela Entidade: DENISE SGAVIOLI GUTIERREZ

1. DISPOSIGOES INICIAIS

O presente relatério visa apresentar a Prestacdo de Contas da utilizacdo dos recursos
financeiros transferidos mediante o Termo de Convénio n® 01/2022, celebrado entre as partes
acima descritas. Lembramos que o citado convénio foi firmado para o Custeio de Servigo Hospitalar

- Ambulatorial e de Internacio para pacientes usuarios do SUS.

RELATORIO DE ATIVIDADES

No periodo de execucao dos convénios, a entidade colocou a disposigdo da populagédo —

usudarios do Sistema unico de Saude — SUS os seus recursos técnicos, recursos humanos,
profissionais médicos e equipamentos, bem como a disponibilizacao de todos os medicamentos e
materiais/insumos necessarios para o tratamento do paciente. O custeio das atividades

hospitalares proporcionou o atendimento dos usuarios do SUS através das internacdes eletivas e

de urgéncia/emergéncia, dentre os procedimentos nas clinicas medica/geral, pediatrica, cirurgica
e obstétrica no més de abril/2022, a saber:

~ Foram internados no periodo 176 pacientes, sendo 152 através do Sistema Unico de Saude

— SUS, representando 86,36% e 24 pacientes por outros convénios assistenciais (13,64%).

Estas internagdes proporcionaram uma taxa de ocupagéo de 37,1%, com média de

permanéncia de 3,99 dias e de 24,1 pacientes/dia.
2. DEMONSTRATIVO FINANCEIRO
A fim de tornar mais transparente e didatico a todos que apreciam este relatério, as informagdes
foram subdivididas em itens a fim de esclarecer todos os pontos e eventuais duvidas durante a

analise.

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI
Rua Ant6nio Jose de Carvalho, 409 - Centro - Bariri-SP — CEP 17.250-182
financeirc@santacasabariricom by (14) 3662-6522




IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI
Rua Antonio Jose de Carvalho, 409 - Centro - Bariri-SP — CEP 17.250-182
CNPJ: 44.690.238/0001-61 | CNES: 2791676 |
financeiro@santacasabariri.com.br

T
I O Y A i (&

MUNICIPIO DY

BARIRI
2.1 DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO PERIODO

DATA VALORES DATA DO DESCRI(;AO DO VALORES
PREVISTA PREVISTOS REPASSE CREDITO REPASSADOS
06/04/22 71.300,00 | 06/04/22 Banco 001 - CC 71.300,00

23.682-9 —

Agéncia 0198-8
A - Saldo do Periodo Anterior 0,00
B - Repasses Publicos no Exercicio 71.300,00
C - Receitas com Aplicages Financeiras dos Repasses Publicos 0,00
D - Outras Receitas Decorrentes da Execucio do Ajuste, inclusive 0,00
Desblogueio
E - Total de Recursos do Convénio 71.300,00
F - Recursos Prdprios da Entidade Beneficiaria 0,00
G — Valor Utilizado pelas Despesas 71.300,00
H - Total de Recursos Disponiveis no Exercicio 71.300,00

2.2 DEMONSTRATIVO DETALHADO DAS DESPESAS

Vide planilha anexa.

2.3 DEMONSTRATIVO RESUMIDO DAS DESPESAS
Neste descritivo, apresentamos resumo das despesas circunstanciadas do quadro anterior,

agrupadas por suas rubricas.

RUBRICA DE DESPESA VALOR
RECURSOS HUMANOS R$ 0,00
CUSTOS ASSISTENCIA AOC PACIENTE R$ 70.184,67
CUSTOS SERVICOS DE APQOIO R$ 1.115,33
CUSTOS ADMINISTRATIVOS R$ 0.00
TOTAL DAS DESPESAS R$ 71.300,00

2.4 DEMONSTRATIVO RESUMIDO DA EXECUGAO

DESCRICAO VALORES

TOTAL DOS RECURSOS DISPONIVEIS R$ 71.300,00
NO PERIODO

TOTAL DE DESPESAS R$ 71.300,00
RESULTADO FINAL 0,00

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI -
Rua Anténio Jose de Carvalho, 409 - Centro - Bariri-SP — CEP 17.250-182
financeiro@saniacasabariricom.br (14) 3662-6522
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3. CONSIDERAGOES FINAIS

Diante do exposto, consideramos que este hospital empregou esforgos, dentro de suas

possibilidades, para a correta execugao da parceria e eficiente aplicagéo dos recursos financeiros

na finalidade pactuada.

ANEXO -

(Item 2.2 do Relatério de Prestagdo de Contas)

DEMONSTRATIVO DETALHADO DAS DESPESAS

TERMO DE CONVENIO 01/2022 - Emenda impositiva Cimara Municipal de Bariri R$ 71.300,00
Rubrica Fornecedor Emprego do Recurso Documento | Emissao Pagto. Valor
Assisténcia a Satude 33072 3P IND.FARMACEUTICA S.A, Material Consumo Hospitalar  [182472 06/04/2022]06/04/2022} RS 3.464,00
Assisténcia a Saude 70960 LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA |Materia! Consumo Hospitalar |324474 06/04/2022|06/04/2022| RS 3.850,87
Assisténeia a Saude | 33519 PONTAMED FARMACEUTICA LTDA Material Consumo Hospitalar  [200809 06/04/2022106/04/20221 RS 2.350,00
Assisténeia a Saude 33556 SUPERMED Material Consumo Hospitalar  [341161 06/04/2022{06/04/2022| RS 3.770,07
71476 SUPERMED COM. E IMP. DE PROD, MED. £
Assisténcia a Saude |HOSPIT. LTDA Material Consumo Hospitalar  [592242 06/04/2022| 06/04/2022| RS 4.697,68
Assisténeia 3 Saude | 33645 LUMAR COMER Material Consumo Hospitalar 1224924 06/04/2022{06/04/2022{ RS 1.738,68
Assisténcia 3 Saude | 70065 CAIO LUIZ LEMOS NETTO Material Consumo Hospitalar {1538 06/04/2022}06/04/2022| RS 1.46900
Assisténeia & Saude | 33977 JOSE LUIS CHAIM ME Material Consumo Hospitalar (48 07/04/2022|07/04/2022} RS 7,00
Assisténcia a Salde 33273 MEDMASTER COMERCIAL LTDA Material Consumo Hospitalar  [50336 07/04/2022|07/04/2022| RS 442764
Assisténcia & Satde | 71836 HDLLOGISTICA HOSPITALAR Material Consumo Hospitalar  |340397 06/04/2022{07/04/2022] RS 2.837,30
Assisténcia a Satde 33488 CIRURGICA OLIMPIO EIREL! Material Consumo Hospitalar 138117 06/04/2022107/04/2022{ RS 2.746,60
Servico Apoio 33323 COMERCIAL CIRURGICA RIQCLARENSE LTDA |Manutengao de Equipamento 1562254 12/04/2022}12/04/2022] RS 1.115,33
‘ASS\sténma a Saude 70960 LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA [Material Consumo Hospitalar  {325385 12/04/2022] 13/04/2022] RS 4.429,08
Assisténcia a Saude | 33645 LUMAR CCMER Material Consumo Hospitalar  {225350 13/04/2022| 13/04/2022] RS 1.258,00
Assisténcia a Saude 33596 SUPERMED Material Consumo Hospitalar  [344548 12/04/2022( 13/04/2022| RS 4.724,18
71476 SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. £
Assisténcia a Sadde [HOSPIT. LTDA Material Consumo Hospitalar {594085 12/04/2022|13/04/2022{ RS  1.178.49
Assisténcia a Salde 33519 PONTAMED FARMACEUTICA LTDA Material Consumo Hospitalar  {204525 12/04/2022] 13/04/2022] RS 346220
Assisténeia a Saude | 33703 HDLLOGISTIC Material Consumo Hospitalar  |341568 12/04/2022|13/04/2022f RS~ 1.073,00
Assisténcia a Satde | 71836 HDLLOGISTICA HOSPITALAR Material Consumo Hospitalar 132016, 12/04/2022(13/04/2022} RS 240,00
Assisténcia a Saude | 33273 MEDMASTER COMERCIAL LTDA Material Consumo Hospitalar {50423 14/04/2022} 14/04/2022{ RS 4.362,50
Assisténcia a Saude 70960 LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA {Material Consumo Hospitalar 326133 19/04/2022] 19/04/2022] RS 5.08747
Assisténcia a Satde | 33321 CIRURGICA INTERIOR LTDA Material Consumo Hospitalar [43001 19/04/2022]20/04/2022 RS 34,00
Assisténcia a Salde 33596 SUPERMED Material Consuma Hospitalar 1347327 19/04/202220/04/2022| RS 227212
71476 SUPERMED COM. E IMP, DE PROD. MED. E
Assisténcia a Saude |HOSPIT. LTDA Material Consumo Hospitalar (595524 19/04/2022120/04/2022} RS 2.578,96
Assisténcia a Saude 33703 HDLLOGISTIC Material Consumo Hospitalar [342341 19/04/2022120/04/2022{ RS 1.220,00
iAssisténcia & Salde | 33596 SUPERMED Material Consumo Hospitalar {350106 27/04/2022|27/04/2022} RS 6.905,83
TOTAL GERAL Voo RS 71.300,00

Bariri/SP, 10 de maio de 2022,

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI

Rua Antomo Jose de Carvalho 409 - Centro - Bariri-SP — CEP 17.250-182

comrbr (14) 3662-6522

J Diretor A

H
t




(G3312915394099231

Consultas - Exirato de conta corrente 29/04/2022 15:44:07
Cliente - Conta atual
Agéncia 198-8
Conta corrente  23682-9 IRMANDADE M COVID ESTADO
th:igéo do Més atual
Lancamentos
baIaDntc':ete moviDrrt\.ento Ag.origem  Lote Historico Documento Valor R$ Saldo
21/12/2021 0000 00000 000 Saldo Anterior
06/04/2022 0198 99015 550.198.000.030.121
06/04/2022 0198 99015 550.030.000.011.060
06/04/2022 0198 99015 = s 552.755.000.121.550 38
06/04 2755 121550-7 LONDRICIR COM
06/04/2022 0198 99015 553.370.000.003.447
06/04 3370 3447-9 J.P.INDUSTRIA
06/04/2022 0198 99015 i 556.520.000.104.069
06/04 6520 104069-3 LUMAR COM PROD
06/04/2022 0000 13105 144 Pix auo 40.601 4.69
06/04 14:52 SUPERMED COMERCIO E IMPORT
06/04/2022 0000 13105 144 Pix - i 40.602
06/04 14:53 SUPERMED COMERCI!O E IMPORT
06/04/2022 0000 13105 40.603
07/04/2022 0198 99015 550.037.000.001.124 E
07/04/2022 0198 99015
07/04/2022 0198 99015 554.482.000.001.735
07/04 4482 1735-3 CIRURGICA OLIM
07/04/2022 0000 13105 144 Pix - 40.701 9.9
07/04 15:29 JOSE LUIS CHAIM
12/04/2022 0198 99015 553.149.000.306.406 35 8UERT
12/04 3149 C C RIOCL 00044690238000161
13/04/2022 0198 99015 < wia 550.030.000.011.060
13/04 0030 11060-4 PONTAMED FARMA
13/04/2022 0198 99015 552.591.000.102.525 g
& gg
13/04/2022 0198 98015 552.591.000.102.525 % ,é
L&
B
13/04/2022 0198 99015 552.755.000.121.550 O
g
& .
13/04/2022 0198 99015 556.520.000.104.069 E Bz
13/04/2022 0000 13105 41.301
13/04/2022 0000 13105 41.302




13/04 12:03 SUPERMED COMERCIO E IMPORT

14/04/2022 0000 13105 144 41.401
14/04 12:32 MEDMASTER COMERCIAL LTDA
19/04/2022 0198 99015 552.755.000.121.550 SOR7 AT
20/04/2022 0198 99015 550.027.000.101.113
20/04/2022 0198 99015 552.591.000.102.525
20/04 2591 102525-2 HDL LOGISTICA
20/04/2022 0000 13105 a4 Pix 42.001
20/04 11:44 SUPERMED COMERCIO E IMPORT
20/04/2022 0000 13106 144 Pix o 42.002 257
20/04 11:44 SUPERMED COMERCIO E IMPORT
27/04/2022 0000 13105 144 Pix O 42.701 e
27/04 10:37 SUPERMED COMERCIO E IMPORT
29/04/2022 0000 00000 999SALDO
Saido O
Juros * 0,00
Data de Debito de Juros 29/04/2022
IOF * 0,00
Data de Debito de 1OF 02/05/2022
OBSERVACOES:
Transacao efetuada com sucesso por: JF275029 DENISE S GUTIERREZ.
TERMO DE COnVENnIo
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06/04/2022 -~ BANCO DO BRASIL - 14:53:56
019860198 SEGUNDA VIA 0006
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 06/84/2022
NR. DOCUMENTO 553.370.000.003.447
VALOR TOTAL 3.464,00

**kkxk  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: 1.P.INDUSTRIA FARMACEUTIC

AGENCIA: 3370-7 CONTA: 3.447-9
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO 6.53B.333.2D9.0F6.13A

TERMO DE CONVENIO

N 00120 00
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RIBEIRAO PRETO, SP - CEP: 14095902 - Fone/Fax:

7 fNDUSTRIA FARMACEUTICA

AV PRESIDENTE CASTELO BRANCO, 999 - - LAGOINHA,

1635123500

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

0 - Entrada

1 - Saida 1
N° 000.182.472
SERIE: 1

Pagina 1 de 1

CONTROLE DO FISCO

O

3522 0455 9720 8700 0150 5500 1000 1824 7210 0000 0327

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

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
Venda Produto 135220441302994 - 05/04/2022 14:18
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
582026713118 55.972.087/0001-50
DESTINATARIG/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI 44.690.238/0001-61 | 05/04/2022
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
AV ANTONIO J DE CARVALHO, 409 - CENTRO 17250-000
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
BARIRI 14998949200 SP
FATURA
/Num.: 182472 / V. Orig.: 3.464,00 / V. Desc.: 0,00/ V. Liqg.: 3.464,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULC DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS$ ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DO$ PRODUTOS
2.083,59 277,09 0,00 0,00 3.464,00
VALOR O FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPT VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.464,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAC SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPICPF
MOVIMENTE SOLUCOES EM 0-Remetente (CIF) 05.593.534/0001-92
ENDEREGO MUNICIPIO UF TNSCRICAO ESTADUAL
R HILARIO JOSE MOREIRA, 465 RIBEIRAO PRETO SP 1582529370112
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
32 o 311,760 294,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRICAD DO PRODUTO/SERVICO NCeMssH | esT | crop | unip QD VLR, UNIT, VLRiggTAt BCICMS | VLR ICMS VLR. Pt ‘;‘é{% Ag‘f'
5045 FISIOLOGICO 0,5% 100 ML BOLSA PVC 30049099 | 020 {5101 UN ] 600,0000 3,7500]" 225000  1.35338 179,99 13,30
LOTE(S): 0828 22 QTDE: 600 VALIDADE: 03/2024
Total aproximado de tributos federais, estaduais e
municipais: 601,87
s011 GLICOSE 5% 1 L BOLSA PVC 30049099 § 020 |s101 | UN | 1000000 604,00 363,30 4831 13,30
LOTE(S): 8231 22 QTDE: 100 VALIDADE: 02/2024
Total aproximado de tributos federais, estaduais e
municipais; 161,57 ;
5031 GLICOFISIOLOGICO 5% 1 L BOLSA PVC 30049099 | 020 fs101 } UN | 10000008 . . 61000 610,00 366,91 48,79 13,30
LOTE(S): 0059 22 QTDE: 100 VALIDADE: 01/2024 ¥
Total aproximado de tributos federais, estaduais e
municipais: 163,17
CONTINUAGAQ - INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Total apreoximado de tributos federais, estaduais e muni cipais: 926,61
345;; gah 5 N
”ﬁ“(@@@ 05+ A Ly
-
VX J
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO [SSON
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
Duplicata - Num.: 001, Venc.: 05/04/2022, Valor: 3.464,00 TERMO DE CONVEN'O
PI5 / COFINS NAQ DEVIDC CONF CREDITO PRESUMIDC — i

/02. ALIQ ICMS CONF ART 54 INC
BASE CALC R®ED CONF ANEXC II ART 62 RICMS/SE.
DIDO: 34735 REPRESENTANTE COMERCIAL: 708 JES

CIo
Informagdes Adicionais de Interesse do Fisco:
2935, DATA PUBLICACAO: 02/0%/2008

SIC

RP 90709 .

CREDENCIADO:

LEI 10.548
WIT RICMS/00/SP E REDUCRO

A BREVE IKA

PE

IR

08

VOOl HJd

@
Qob\ze.  welw

?




06/04/2022 - BANCO DO BRASIL - 14:54:33
019800198 SEGUNDA VIA 0004
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: ©198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 06/04/2022
NR. DOCUMENTO 552.755.000.121.550
VALOR TOTAL 3.850,87

**xx%*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: LONDRICIR COM MAT HOSP

AGENCIA: 2755-3 CONTA: 121.55@-7
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO 7.DB6.862.8FC.888.22A




LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA

DANFL
- Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

VAR

0 - ENTRADA
- Av Tiradentes, 7100 1-SAIDA CHAVE DE ACESSO
= Jardim Rosicler - 86072-000
LONDRINA - PR Fone/Fax: 4333733400 N°. 000.324.474 4122 0400 3392 4600 (.)1.92 5500 1000 324% 7412 1073 8705
Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
- Folha 1/2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
ATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
_ VENDAS FORA DO ESTADO 141220079403302 - 05/04/2022 14:17:56
ISCRICAO ESTADUAL IINSCRICAO MUNICIPAL lINSCRcho ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
__ 6012875795 00.339.246/0001-92
ESTINATARIO / REMETENTE
OME /RAZAQ SOCIAL ) JCNPJ / CPF DATA DA EMISSAO
RMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI 44.690.238/0001-61 05/04/2022
NDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAfDA/ENTRADA
V. ANTONIO JOSE DE CARVALHO, 409 CENTRO 17250-000
UNICIPIO UF FONE / FAX K«scmci\o ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
JARIRI ‘ 1 Sp 1436626522
ATURA / DUPLICATA
um. 001
enc. 05/04/2022
alor RS 3.850,87
ALCULO DO IMPOSTO
ASE DE CALC. DO ICMS [VALOR DO ICMS IBASE DE CALC. ICMS S.T. [vm_on DO ICMS SUBST. [V. IMP. 'IMPORTAcAoIv. ICMS UF REMET. Iv. FCP UF DEST. [VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTQ
3.850.87 407.70 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5,23 3.850.8
ALORDOFRETE  |VALOR DO SEGURO IDESCONTO LTRAS DESPESAS IVALOR TOTAL 1P V. ICMS UF DEST. ]vA TOT. TRIB. VALOR DA COFINS |V, TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 0,00 0,00 0.00 285,45 1.190.70| 24,07 3.850.8
RANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
OME / RAZAO SOCIAL }FRETE CODIGO ANTT IPLACA DO VEICULO UF  |CNPJ/CPF
JOGFAR LOGISTICA LTDA 0-Por conta do Rem 05.530.576/0001-84
NDERECO ‘ MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
tUA NAUFAL JOSE SALMEN, 2-140 BAURU N 209337700111
UANTIDADE ESPECIE JMARCA NUMERACAO ) }PESO BRUTO PESO LIQUIDO
6 50.00
‘ADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
P . VALOR | VALOR | VALOR | B.CALC | VALOR | VALOR | ALIO. |ALL
5DIGO PRODUTO) DESCRICAC DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | O/CST | CFOP | UN | QUANT | /i ToTAL | ‘DESC OMS (oM \P1 ICM% Pl
24009 AGE-OLEO HIDRAT+CICAT. (DERMAEX) 200ML 15121919 000 6108 | UN 30,0000 4,5800 137,40 0,00 137,40 16,49 12,00
ALMOT.C-220202 UN NUTRIEX
Cod Barras (cEan): 7898947017143 Lote: 0078022203
Quant: 30.000 Fab: 08/03/2022 Val: 08/03/2024
PpFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00%
pICMSInterPart=100,00% vFCPUFDest=0,00
vICMSUFDest=8,24 vICMSUFRemet=0,00
723483 |CATETER INTR VENOSO TEFLONNR 206 |¢ 90183929 | 200 | 6108 | CX | 8,0000] 39,1000 T1251] T 400 |
COMP.32MM D.E. 1,10MM CX/C/50 UN SOLIDOR
Cod Barras (cEan): 17898157729949 Lote: 012110E
Quant: 8.000 Fab: 01/10/2021 Val: 30/09/2026
pFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00%
pICMSInterPart=100,00% vFCPUFDest=0,00
vICMSUFDest=43,79 vICMSUFRemet=0,00
7723485 |CATETER INTR VENOSO TEFLONNR 24G | ¢ 90183929 | 200 | 6108 | CX | 8,0000| R PY w00 |
COMP.19MM D.E. 0,70MM CX/C/50 UN SOLIDOR
Cod Barras (cEan): 17898157729963 Lote: 052105G
Quant: 8.000 Fab: 01/05/2021 Val: 30/04/2026
pFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00%
pICMSInterPart=100,00% vFCPUFDest=0,00
vICMSUFDest=51,41 vICMSUFRemet=0,00

‘ADOS ADICIONAIS

{FORMACOES COMPLEMENTARES

if. Contribuinte: INSCRICAO AUXILIAR NO ESTADO DE SP DE Numero 816.017.660.115, DISPENSADO DO

ECOLHIMENTO DO DIFAL EM GNRE

ED: 621667 Vendedor: DENIS FERRAZ DA SILVA

2p: GABRIEL VINICTUS Conf: WANDERLEI CAVARSAN FERNANDES
'ADOS BANCARIOS: BANCO DO BRASIL AGENCIA:2755-3 - C/C:121550-7
LIQUOTA 4% CONFORME ART. 18 INC Il DECRETO 7871/2017

al aprox dos tributos RS 1.190,70 (30,92%) Fonte:IBPT

[S COFINS - ALIQUOTA ZERO CONFORME INCISO HI ARTIGO PRIMEIRO DECRETO 6426/2008: Produtos(23483, 23485)
IS COFINS - ALIQUOTA ZERO CONFORME ARTIGO 2 DA LEI 10147/2000: Produtos(22549, 23783, 25449) - )
artilha ICMS operag3o interestadual consumidor final, disposto na Emenda constitucional 87/2015. Valor ICMS para UF destino: R$

35,45. Valor FCP para o destino: R$ 0,00. Valor ICMS UF remetente: R$ 0,00.

38 termos do art. 151, I do CTN).

TFAL-ICMS depositado judicialmente nos autos do Mmgjdo de Seguranga n 1014668-28.2022.8.26.0053 (exigibilidade suspensa,

Frangi -
Aux>de Farmécia
151.472.868-29

RESERVADO Aobjz
Q\%&

Giovana T. Viccari
Auxiliar de Farmécia
34388284-X

-~
W

Ay 326 g 4

oGlou

TERMO DE CONVENIO Q)
N°: 0 § i D @9




-~

LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA

-~

Av Tiradentes, 7100
Jardim Rosicler - 86072-000
LONDRINA - PR Fone/Fax: 4333733400

0-
1-

Documento Auxiliar da Nota

DANFE

Fiscal Eletrénica

[ARVREAR

SATDA CHAVE DE ACESSO

ENTRADA E]

4122 0400 3392 4600 0192 5500 1000 3244 7412 1073 8705

N°. 000.324.474
Série 001
Folha 272

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

ATUREZA DA OPERACAO

VENDAS FORA DO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

141220079403302 - 05/04/2022 14:17:56

ISCRICAQ ESTADUAL

INSCRIGAO MUNICIPAL

6012875795

FNSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

CNPJ

00.339.246/0001-92

‘ADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

5DIG0 PRODUTO

DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO

NCM/SH

VALOR
UNIT

VALOR

O/CST TOTAL

CFoP QUANT

VALOR
DESC

B.CALC
ICMS

VALOR
ICMS

VALOR
IPL

ALIQ.
ICMS

24567

FITA AUTOCLAVE 19MMX30MT C-162486 RL
CREMER

Cod Barras (cEan): 7891800001839 Lote: 248670203A
Quant: 32.000 Fab: 14/01/2022 Val: 13/01/2025
pFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00%
pICMSInterPart=100,00% vFCPUFDest=0,00
VICMSUFDest=10,76 vICMSUFRemet=0,00
FCIL:5C698B6D-59A8-45BB-914D-E22FBEEFAFDB

LEVOFLOXACINO (LEVOTAC) SMG/ML 100ML
(BOLSA) (S) CX/C/06 UN CRISTALIA

Cod Barras (cEan): 7896676416411 Lote: 21060887
Quant: 17.000 Fab: 16/06/2021 Val: 16/06/2023
PFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00%
pICMSInterPart=100,00% vFCPUFDest=0,00
VICMSUFDest=134,72 vICMSUFRemet=0,00
FCL:348CAE17-827A-419A-9876-F375CD9B0121

METOCLOPRAMIDA (NOPROSIL) 10MG IM/TV
(PLASTICA) 2ML (S) CX/C/240 AMP ISOFARMA
Cod Barras (cEan): 7898361700591 Lote: 1120302
Quant; 1.000 Fab: 18/12/2021 Val: 18/12/2023
PFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00%
pICMSInterPart=100,00% vFCPUFDest=0,00
vICMSUFDest=8,93 vVICMSUFRemet=0,00

SORO GLICOSADO 5% 250ML (FRASCO)
COD-1510022 UN FRESENIUS

Cod Barras (cEan): 7897947706538 Lote: 74QH3131
Quant: 144.000 Fab: 11/08/2021 Val: 11/07/2023
pFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00%
pICMSInterPart=100,00% vFCPUFDest=0,00
VICMSUFDest=27,60 vICMSUFRemet=0,00
FCLDE2AE028-A708-4A5C-AD16-5F71B19DEDSF

48114110

30042099

30049041

30049099

UN
500 | 6108 | RL | 32,0000 5,6050 179,36

17,0000

132,0800

2.245,36

CX | 1,0000] 148,7000] 148,79

144,000 3,1043|"

6108

0,00

179,36

21,52

12,00

TERMO DE CONVE R

N°:

20

ot

o ¥



96/04/2022 - BANCO DO BRASIL - 14:55:@3
019800198 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 06/04/2022
NR. DOCUMENTO 556.030.000.011.060
VALOR TOTAL 2.350,00

**%xx%&  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: PONTAMED FARMACEUTICA LTD

AGENCIA: 0030-2 CONTA: 11.060-4
NR. DOCUMENTO 550.198.000.0823.682
NR.AUTENTICACAO 3.82C.896.4FE.B4E.9C2

Transacéo efetuada com sucesso por: JF275029 DENISE S GUTIERREZ.

cod



PontaMed

TR IIIIIII

0-ENTRADA
1-SAIDA
N° 200809 4122 0402 8165 9600 0154 5500 1000 2008 0914 2203 4605
PONTAMED FARMACEUTICA LTDA - - -
RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARA-CARA Série: 1 Consulta de autent1c1dade no portal da NF -e
CEP: 84032-300 PONTA GROSSA - PARANA Folha 1/1 by ;
FONE: (42) 21015151 p @p com.br
NATUREZA DA OPERACAQ Protocolo de autorizagho de uso
Venda Adquirida Terc 141220079456813 - 05/04/2022 14:49:19
INSCRICAO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTARID CNP} B
9018057929 816015481114 02.816.656/0001-54 J

DESTINATARIO REMETENTE

NOME /RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSAO
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIR! 44:690.238/0001-61 05/04/2022
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP ’ DATAENTRADA/ SATDA
AVENIDA ANTONIO J DE CARVALHO, 409 CENTRO 17.2506-000 i
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORADASAIDA
Bariri 1436626522
FATURA / DUPLICATAS
Fatura: 001  Vencimento: 05/04/2022  Valor: 2.350,00
CALCULOQ DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS (VALOR DO 10MS BC ICMS SUBSTITUICAQ VALOR ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.350,00 282,00 0,00 0,00 2:350,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO | DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO TP VALOR TOTAL DA NOTA ]
0,00 0,00 !I 0,00 0,00 0,00 2.350,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS : S
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT [PLACA DO VEICULO [ UF CNPJ/ CPF ]
RODONAVES TRANSP E ENCOMENDAS LTDA 0-Contrat. Remet.C 44.914.992/0017-03 e
; o
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
RUA DAS INDUSTRIAS 226 SALA 2 CIDADELA 86072100 " Londrina PR ISENTO
QUANTIDADE ESPECIE MARCA - Y NUMERACAO I PESO BRUTO - Y PEso Liqubo ]
3 | cAIXA J l 18,00 x, 18,00 k.
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
D. PROD. DESCRICAQ DO PRODUTO NCM | CST |CFOP|UNID.| QUANT.  |V.UNITARI] - V. TOTAL BC.ICMS V.ICMS . |V.IPI|A. ICMS| IPI
101182 CIPROFLOXACINOG 200MG 100ML INJ (G) 3004.90.69{ 0.60. | 6108 | BOL 100,00 19,906 1.990,00| 1.990,00| 238,80 0,00 | 12,00 | 0,00
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HALEXISTAR
Lote 0110157 Qtde: 100,00 Venc. 11/11/2022 ) ol 7 ] b )
107723 | DIPIRONA SOD SOOMG/ML 2ML ™~~~ R 3003.90:99] 6.00/ 6103 AMP 300,00 1,20C0) 360,00 360,00 43,200 70,00 | 12,0071 0,00
NOME COMERCIAL: DIPIFARMA - FABRICANTE: FARMACE Lote
DP22B049 Qtde: 300,00 Venc. 18/02/2024
i
Ne;
CALCULO DO ISSQON
INSCRICAOQ MUNICIPAL ' VALOR TOTAL DOS SERVICOS ) BASE DE CALCULO ISSQN [ vALOR DOISSON
0,00 0,00 | 0,00
J J P
DADOS ADICIONAIS
NFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Numerc do pedido: 77081 *** LOCAL DE ENTREGA *** SANTA CASA DE BARIRI - AVENIDA
ANTONIO J DE CARVALHO, 409, CENTRO Bariri / SP CEP: 17250-000 GIOVANA
ICMS Destino: R$ 141,00
ICMS Remetente: R$ 0,00
I3[0 U | v
e DADOS BANCARIOS *#+++ Cﬂ
-BANCO DO BRASIL - AG 0030-2 - CC11060-4 I @
- CAIXAECON. FEDERAL - AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0 D) {2 —}, 92;);,{:) L\ O
\alor Aproximado dos Tnbutos R$ 47_; 00

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTAFISCAL INDICADA ABADNO ) NF-e
o
DATA DE RECEBIMENTO 1 { IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 1 1; R%g({sm




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
06/04/2022 - AUTOATENDIMENTO - 14.58.10
0158800198 0005

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO
AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020220406175229191467905
CNPJ DO PAGADOR: 44.690.238/0001-61
VALOR: 3.770,07
DATA: 06/04/2022 - 14:53:02

PAGO PARA: Supermed

CNPJ: 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 11206099000107

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: 00000000000000293571

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacd3o pode ser tarifada em até @,99%,

com valor miximo de R$ 16,00.

Notificacao enviada em: 86/04/2022 - 14:53:83

DOCUMENTO: 040682

AUTENTICACAO SISBB: 6.BE@.8CA.145.BAB.535

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

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

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

TERMO DE CONVENIO

N 00 20 2

o lo



DANFE
SUPERMED COM. E IMP. DE | DOSUMERTC Aem AR
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA
Avenida T 300 OENTRADA | CHAVE DE ACESSO
ower A s -
Galpao 26 - Laranja Azeda- ARUJA, SP, | 1 SAIDA 3522 0411 2060 9900 0441 5500 1000 3411 6110 0046 0319
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
N° 341161 c . .
onsulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 1/2
NATUREZA DA OPERAGAG PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
Venda de Merc.Adg.de Terc. 135220441454017 05/04/2022 14:39:18

INSCRIGAO ESTADUAL
188.070.970.117

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

CNPJ
11.206.099/0004-41

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPY/CPF DATA DA EMISSAO
IRMANDADE SANTA C.D.MISER.DE BARIRI (3415) 44.690.238/0001-61 05/04/2022
ENDEREG BAIRRO/DISTRITO CEP DATAENTRAD
AV. ANTONIO J. DE CARVALHO, 409 17250-000

MUNICIPIO FONE/FAX UE INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BARIRI 1436626522 SP

FATURA / DUPLICATA

001

05/04/2022 3.770,07

CALGULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
3.770,07 566,49 0,00 0,00 3.770,07
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESGONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 3.770,07
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CNPJICPF
ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA 0 -DO EMITENTE ;PLACA POVEICLLO d 01125797000701
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAC ESTADUAL
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAQ PAULO £ sp |149529966118
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO 4‘_% PESO BRUTO PESO LIQUIDO
4 CAIXA ] g 30,59 30,59
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
copIGO DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCM/SH V.UNIT. V.TOTAL BCICMS VICMS viel \ S\:s AL PI
28401 [ACIDO ACETILS. INF 10-
OMG 30CP GEN-EMS LT 208047 (17) 11/2023
(Fornecedor: 3279, Lote: 208047, Qtde: 17
,Data Fab: 05/11/2021, Data Val: 05/11/20-
23) 30049024 17 1,4500 24,65 24,65 2,96 12,00
13137 |[AG.DESC.13 X 4,5 C/100-DESCARPACK LT SA-
GARAO092D {20) 08/2024 (Fornecedor: 918,
Lote: SAGAARA092D, Qtde: 20 ,Data Fab: 01/-
09/2019, Data Val: 30/08/2024) 90183219 20 8,2700 165,40 165,40 | 22,00 13,30
13139 |AG.DESC.25 X 07 C/100-DESCARPACK LT SA-
GAAA137B (30) 06/2026 {Fornecedor: 918,
Lote: SAGAAA137B, Qtde: 30 ,Data Fab: 01/~
07/2021, Data Val: 30/06/2026) 90183219 | 200| 5102 | CX 30 8,5513 256,54 256,54 34,12 13,30
13140 {AG.DESC.40 X 1,2 C/100-DESCARPACK LT SA-
GAAR127C (30) 04/2026 (Fornecedor: 918,
Lote: SAGAAA127C, Qtde: 30 ,Data Fab: 01/- : TER
05/2021, Data Val: 30/04/2026) 90183219 2004 5102 | CX 30 8,7023 261,07 261,07
N0
N

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
#R7V1;R2P4V3; | |

Pedido:

340213
Envpresa credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018 nos

termos da Portaria CAT 116/2017

Deposcito

Setor de Cobranca: (11

no Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Cod.Ident.:

14934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671

44690238000161 )

R4S

RESERVADO AO FISC ! v-‘aaﬂ
e

QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO 0 @G
PAS-VENDAS NO NOMERO (11) 4934-1703 ‘ ’%
Rota....: 2 Cubagem: 0,21
MERCADORIA AVARIADAS EJ/OI / ’M@W i :
AL oA pm e ok g 5 S _!OU \ﬂ\ 2P Ql/v; O?’}d‘ffzz M
TAD ot s ATT REPOSTAS SE Al
OR

X EM

RELACIONADAS NC
HECIMENTO DE TRANSPORTE.

( . T2,

oM



DANFE

SUPERMED COM. E IMP, DE | POCUMENTO AUXILIAR
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA | "4 A FISCAL

. 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
A da Tower Aut ive, 300 - , ’

Galpao 26- Laranja Azeda - ARUJA, SP, 1-SAIDA 3522 0411 2060 9900 0441 5500 1000 3411 6110 0046 0319
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700

Ne 341161 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 2/2

NiTUREZA'DA GPERAGAO PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO

Venda de Merc.Adg.de Terc. 135220441454017 05/04/2022 14:39:18

INSCRIGAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ

188.070.970.117 11.206.099/0004-41

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS

cODIGO DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS NoMW/sH | csT | cFoP [unD. | uant. V.UNIT V.TOTAL BC ICMS v.IcMs V.IPI AL L aLip

ICMS

25125 |AT.CREPE 10X4,5(1,8}13F DZ-EUROPA LT 51650
(16} 09/2026 \ LT 53813 (4) 11/2026
(Fornecedor: 2447, Lote: 51650, Qtde: 16
,Data Fab: 10/09/2021, Data Val: 10/09/20-
26 / Fornecedor: 2447, Lote: 53813, Qtde:
4 ,Data Fab: 26/11/2021, Data Val: 26/11/-
2026) 30059080 | 500 | 5102 | Dz 20 6,2600 125,20 125,20 2254 18,00
25127 |AT.CREPE 15X4,5(1,8)13F DZ~-EUROPA LT 54260
(20} 12/2026 (Fornecedor: 2447, Lote: 542~
60, QOtde: 20 ,Data Fab: 16/12/2021, Data
Val: 16/12/2026) 30058090 [ 500| 5102 | Dz 20 10,1000 202,00 202,00 36,36 18,00
26789 |ATENOLOL 25MG 30CP GEN-VITAMEDIC LT 65182
(4) 10/2023 {Fornecedor: 961, Lote: 65182,
Qtde: 4 ,Data Fab: 01/10/2021, Data

Val: 31/10/2023) 30049042 | 000 | 5102{ CX 4 1,150 4,46 4,48 054 12,00
27933 |[FRESOFLOX 400MG RB 200ML PL-FRESENIUS

LT 74QH3412 (20) 07/2023 (Fornecedor: 244-
0, Lote: 74QH3412, Qtde: 20 ,Data Fab: 01/
08/2021, Data Val: 31/07/2023) 30049069 | goo | 5102 CX 20 47,5005 951,81 951,81 | 17132 18,00
21432 {NYLON PRETO 3/0 45CM 3/8 CIRCULO TRIANGU-
LAR 30MM C/24-PROCA LT 41821122 {6) 12/20-
26 (Fornecedor: 2080, Lote: 41821122,
Qtde: 6 ,Data Fab: 01/12/2021, Data

Val: 31/12/2026) 30061090 | 200| 5102 CX [ 34,1267 204,76 204,76 36,86 18,00
14483 |ONDANSETRONA 4MG 50AMP 2ML GEN-HYPOFARMA
LT 21111593 (4) 11/2023 {Fornecedor: 131,
Lote: 21111593, Qtde: 4 ,Data Fab: 01/11/-
2021, Data Val: 30/11/2023) 30039079 | 000 5102} CX 4 180,6250. 722,50 72250 86,70 12,00
30114 {PARACETAMOL 750MG 200CP GEN-BELFAR LT 111- e

083 (3) 11/2023 (Fornecedor: 6348, Lote:
111083, Qtde: 3 ,Data Fab: 01/11/2021, Da-
ta Val: 30/11/2023) 30049045 | oo | 5102 CX
30291 {PARACETAMOL 200MG 15ML GEN-EMS LT 209230
(50) 02/2025 (Fornecedor: 3279, Lote: 2Q9-
230, Qtde: 50 ,Data Fab: 01/02/2022, Data
Val: 28/02/2025) 30049045 | 500 5102] FR
29284 {SONDA FOLEY 2V N.14 30CC C/1~

O-DESCARPACK LT SSFAAAC09G (4) 08/2026
(Fornecedor: 918, Lote: SSFAAAO09G, Qtde:
4 ,Data Fab: 01/09/2021, Data Val: 31/08/-
2026) 90183921 | 700| 5102 | PCT
23298 {TAMPA LUER MACHO/FEMEA /200 VEDCAP-CREMER
592559 LT 202009 (3) 09/2023 (Fornecedor:
1496, Lote: 202009, Qtde: 3 ,Data Fab: 01/
09/2020, Data Val: 30/09/2023) 90189010 200| 5102 | PCT
17303 [AC. TRANEXAMICO 50MG/ML 100AMP SML GEN-HI-
POLABOR LT BD-012/21 (1} 07/2023 (Fornece-
dor: 1898, Lote: BD-012/21, Qtde: 1 ,Data
Fab: 01/08/202%, Data Val: 31/07/2023) 30048099 | 500 5102| CX

71,55 71,55 8,59 12,00

80,00 80,00 9,60 12,00

93,26 93,26 16,79 18,00

58,8100 176,43 176,43 3175 18,00

3

-

430,4400 430,44 430,44 51,64 12,00

TERMO DE CONVENIO
Ngoll by

143




Emissdo de comprovantes - 3o nivel

G3310614442513521
06/04/2022 14:58:10

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
06/04/2022 - AUTOATENDIMENTO - 14.58.10
0198800198 0005

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO
AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9

SOBRE A TRANSACAO

ID: EG000000020220406175141317057198
CNPJ DO PAGADOR: 44.690.238/0001-61
VALOR: 4.697,68
DATA: 06/04/2022 - 14:52:09

PAGO PARA: Supermed

CNPJ: 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 11206099000107

INSTITUICAO: 68746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: 00000000000000293571

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 9,99%,
com valor mdximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: ©6/04/2022 - 14:52:19

DOCUMENTO: 040601
AUTENTICACAOQ SISBB: 6.716.8CC.7A0.CFF.988

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

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

2800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

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

TE
Ne:

RMO DE Convenig

017



AR

| da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
SUPERMED COM. E IMP. DE | “O¢ "0t
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA CLETRONICA
. O-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
Rua Projetada, s/n - ltaim - CAMBUL MG, |, 0, ! 3122 0411 2060 9900 0107 5500 1000 5922 4210 0050 0502
CEP:37600000, Fone:0000-0000-0000
Ne 592242 C Ita de at icidade no portal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 1/2
NATUREZA DA OPERAQAO PROTOCOLO AUTORIZACAO DE USO
Venda a nac contribuinte 131224658205682 05/04/2022 13:05:50

INSCRIGAQ ESTADUAL
001.771,1480296

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO
813.020.011.119

CNPJ
11.206.099/0001-07

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
IRMANDADE SANTA C.D.MISER.DE BARIRI (3415) 44.690.238/0001-61 05/04/2022
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CcEP DATA ENTRADA/SAIDA
AV. ANTON!O J. DE CARVALHO, 409 NTRO 17250-000

MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
BARIRI 1436626522 SP

FATURA / DUPLICATA

001 05/04/2022 4.697,68

CALCULO DO SMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
4.697,68 527,32 0,00 0,00 4.697,68
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 4.697,68
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO uF  [ONPICPR
ATIVA DISTRIBUICAO E L.OGISTICA LTDA 0 - DO EMITENTE 01125797000540
ENDEREGO MUNICIPIO OF  |INSCRIGAC ESTADUAL
AVENIDA PREFEITO OLAVO GOMES DE OLIVEIRA, 6730  |POUSO ALEGRE MG |5250929840006
QUANTIDADE /" IespEciE MARCA NUMERQ PESQ BRUTO PESC LIQUIDO
8 CAIXA 44,74 44,74
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
coDIGO DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVICOS NCM/SH | CST | CFOP |UND. | QUANT. V.UNIT. V.TOTAL BCICMS VICMS V4Pt \ c?n;s AL IPI
13435 [AG.DESC.30 X 08 C/100-DESCARPACK LT SA-
GAAA130I (25) 04/2026 \ LT SAGAAALL4C (5)
05/2026 (Fornecedor: 918, Lote: SAGAAAL3-
0I, Qtde: 25 ,Data Fab: 01/05/2021, Data
(Val: 30/04/2026 / Fornecedor: 918, Lote:
SAGARA144C, Qtde: 5 ,Data Fab: 01/10/2021,
Data Val: 30/09/2026) 90183219 | 200 | 6108| CX 30 8,5120 255,36 4,00
17814 |CAMPO OP.23X25 10G $/RX C/50-ALVA CREMER
REF.158557 LT 557502145 (10) 11/2026
(FPornecedor: 1496, Lote: 557502145, Qtde:
10 ,Data Fab: 01/11/2021, Data Val: 30/11/
2026) 30059090 | 500| 6108 | PCT 10 48,5740 12,00
7782 |cCAMPO OP.45 X 50 35GR C/RX C/50-AMERICA
B43 LT 065-6 (2) 09/2026 \ LT 066-6 (8)
09/2026 (¥Fornecedor: 2438, Lote: 065~6, o
Qtde: 2 ,Data Fab: 20/09/2021, Data
Val: 20/09/2026 / Fornecedor: 2438, Lote:
066-6, Qtde: 8 ,Data Fab: 27/09/2021, Data
val: 27/09/2026) 30059080 | oo0| 6108 | PCT 10 94,5680 945,68
DADGS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
#R19PIVE;R3IP2V2; | |
ITENS 1,4 Aliquota para produtos importados

Pedido: 560349
RICMS/MG

Setor de Cobranca:

POS-VENDAS NO NUMERO (11)
6 Cubagem: 0,26

4934-1703

Valor da pagtilha/para UF de Destino: R$ 293,64
Empresa Enquadrada como Dist. Hospitalar nos termos do Inc.
Deposito no Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1

(11)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671
QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO

Wercadons avanadas, ou falnas

(Resol ucao 13/2012 do Senado Federal.

XVII do art. 222 do

(Cod.Ident.: 44690238000161 )
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SUPERMED COM. E IMP. DE
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL

AN

CHAVE DE ACESSO
3122 0411 2060 9900 0107 5500 1000 5922 4210 0050 0502

0-ENTRADA
Rua Projetada, s/n - ltaim - CAMBUI, MG, 1.SAIDA 1
CEP:37600000, Fone:0000-0000-0000
Ne 592242
SERIE 1
FOLHA 2/2

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

NATUREZA DA OPERAGAO
Venda a nao contribuinte

PROTOCOLO AUTORIZAGAQ DE USO
131224658205682 05/04/2022 13:05:50

INSCRICAO ESTADUAL
001.771.1480296

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO
813.020.011.119

CNPJ
11.206.099/0001-07

DADOS DOS PRODUTQS / SERVICOS

coDIGO

DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS

NCW/SH CST | CFOP |UND

QUANT, V.UNIT, V.TOTAL BCICMS | VicMS | vipi AL | AL

ICMS

26688

11286

30081

1238

10405

24577

25893

CEFALEXINA 500MG 8CP REV. GEN-AUROBINDO LT
BLXTB21016A (63) 01/2023 (Fornecedor: 962,
Lote: BLXTB21016A, Qtde: 63 ,Data Fab: 01/
02/2021, Data Val: 31/01/2023)

ESKAVIT 10MG/ML 50AMP 1ML IM-HIPOLABOR LT
AU-002/22 (3) 01/2024 (Fornecedor: 1898,
Lote: AU-002/22, Qtde: 3 ,Data Fab: 01/02/
2022, Data Val: 31/01/2024)

SIMETICONA GTS 15ML C/100 -EMS LT 2N5066
(1) 10/2023 (Fornecedor: 3279, Lote: 2N50-
66, Qtde: 1 ,Data Fab: 01/10/2021, Data
Val: 31/10/2023) R

OPRAZON 40MG PO INJ.20FAM+DIL.10ML-BLAU LT
22011368 (5) 12/2023 (Formecedor: 47, Lo-
te: 22011368, Qtde: 5 ,Data Fab: 01/01/20-
22, Data Val: 31/12/2023)

ARTRINID IV 100MG SO0FAM-U.QUIMICA LT 2146«
723 (4) 11/2023 (Fornecedor: 1390, Lote:
2146723, Qtde: 4 ,Data Fab: 01/11/2021,
Data Vval; 30/11/2023)

SINVASTATINA 20MG 30CP GEN-CIMED LT 22036-
94 (4) 01/2024 (Fornecedor: 1666, Lote:
2203634, Qtde: 4 ,Data Fab: 01/01/2022,
Data Vval; 31/01/2024)

CATETER P/OXIG.TIPO OCULOS C/100-MEDSONDA
REF.10201201 LT 64719 (3) 02/2026 (Forne-
cedor: 9657, Lote: 64719, Qtde: 3 ,Data
Fab: 01/02/2022, Data Val: 28/02/2026)

30042052 | 200 6108 | CX

30049099 | 500| 6108 CX

30049099 | 500| 6108| CX

30049069 | oo0| 6108| CX

30049029 1 000 | 6108 | CX

30039069 | 500| 6108 CX

90183929 [ 000 | 6108| CX

63 3,1659 199,45 198,45 7.88 4,00

3 125,7033 377,11 377,11 45,25 12,00

1 141,0000 141,00 141,00 16,92 12,00

5 245,4880 1.227,44 1227,44 | 147,29 12,00

4 200,4175 801,67 801,67 96,20 12,00

N

2,6725 10,69 10,69 1.28 12,00

w

84,5133 253,54 253,54 3042 12,00

20

TERMQ DE CONVENIO
N*: QOJ Imbu’z)




06/04/2022 - BANCO DO BRASIL - 14:51:15
019800198 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 06/04/2022
NR. DOCUMENTO 556.520.000.104.069
VALOR TOTAL 1.738,68

**%k%x*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: LUMAR COM PROD FARM

AGENCIA: 6520-X CONTA: 104.069-3
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAC E.39D.BDE.978.167.E18

TERMO DE CONVENIO

ol6



N ST WY LIV RV I

Av. Wilson Bego,745
Distrito Industrial . Franca - SP
CEP:14406-091 Fone: (16)37211102

Lur?m,ar Comércio de Produtos Farmacéuticos Ltda

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica

0 - ENTRADA E

1- SAIDA

N°: 000.224.924
SERIE:0  FOLHA 1/1

3522 0449 2286 9500 0152 5500 0000 2249 2411 4194 2549

NATUREZA DA OPERAGAO
VENDA

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

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
135220445240491 06/04/2022 09:00:01

INSCRICAO ESTADUAL
310049440111

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

CNPJ
49.228.695/0001-52

DESTINATARIO / REMETENTE

- NOME / RAZAO SOCIAL
Irmandade da Santa Casa de Misercordia de Bariri

CNPJ/CPF
44.690.238/0001-61

DATA DE EMISSAO
06/04/2022

ENDERECO
Av. Antonio J. de Carvalho, 409

BAIRRO
Centro

CEP
17250-000

DATA DE SAIDA
06/04/2022

MUNICIPIO
Bariri

FONE /FAX
(14)3662-6522

ESTADO
SP

INSCRICAO ESTADUAL

HORA DE SAIDA

FATURA / DUPLICATAS

Valor
1738.68

Ndmero - Vencto
001 06/04/2022

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS | BASE CALCULO DO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.738,68 257,60 0,00 0,00 1.738,68
VALOR DO FRETE | VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP, ACESSORIAS VALORDO 1P| VALOR TOTAL DA NOTA FISCA,
0,00 0,00 0,00 1.738,68
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL EESLEJ%R CONTA E CODIGO ANTT PLACAVEICULO |UF | CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG.E TRANSP.LTDA-ME 1-DESTINATARIO 15.066.184/0001-60
ENDEREGO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
RUA MARIA CERON VOLPE , 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
I 3 Caixa(s) 14,00 0,00
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
COD PROD| DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH  |CST (CFOP|UNID| QUANT. | VALOR VALOR | VALOR |BASE CALC, VALOR | VALOR| ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL | DESC.| ICMS ICMS | IPt- [ICMS | IPI
043872 | CETOPROFENO 50MG/ML C/8 AP.2ML(G) 3004.80.39 500 5102 | CX 86,00 13,9800 922,88 0,00 82268 110,72 0,00 12,00] 0,00
Lote:22030194 Qtde: 66 - Venc: 31/03/2024
055467 | TUBC VACUTAINER ROXO 4ML. 100UN 9018.39.99 000 §102 | PCT 8,00 54,0000 324,00 0,00 324,00 58,32 0,00 18,00! 0,00
Lote:574/22 Qtde: 6 Venc: 31/08/2023
0591680 | TUBO VACUTAINER VERMELHO 10ML 100UN 9018.39.99 100 5102 | PCT 8,00 82,0000 492,00 0,00 492.00‘ 88,56 0,00 18,00 0,00
Lote:C10259 Qtde: 3 Venc: 30/11/2022
Lote:C10286 Qtde: 3 Venc: 28/02/2023
K’M—“‘M ‘‘‘‘‘‘‘ “Mk
ﬂ%
t
RE bl %m &i% , r\
Serdo a6él 135 58 efe’mada% . yiccd
X e 4 . a““kda
4ghoras apds 0L GIovaNLT
SW A%
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Lista Positiva 922,68 Lista Neutra 816,00
Televendas SELMA - Conferente Ana Paula - End. Conf. B

BANCO DO BRASIL - CONTA AG. 6520-X C/C. 104069-3

Cliente: 12144 Pedido: 574133

Local Entrega Av. Antonio Jose de Carvalho 409 Bairro CENTRO CEP 17250-000 Hor 0700 as 1600

RESERVADO AO FISCO

/Qm\;,% oAoulzz - vl

Impresso em 06/04/2022 09:01:18 por Ana Claudia

e-mail:

nfe@lumarfranca.com.br - www.lumarfranca.com.t



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
06/04/2022 - AUTOATENDIMENTO - 14.58.10
0198800198 0006

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO
AGENCIA: ©198-8 CONTA: 23.682-9

SOBRE A TRANSACAO

ID: E6000000020226406175528675466742
CNPJ DO PAGADOR: 44.690.238/0001-61
VALOR: 1.469,00
DATA: 06/04/2022 - 14:55:47

PAGO PARA: Msjau

CNPJ: 13.780.372/0001-20

CHAVE PIX: 137809372000120

INSTITUICAO: 98400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 9172 - CONTA: 00000000000130071578
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até @,99%,

com valor miximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 06/04/2022 - 14:55:48

DOCUMENTO: 040603
AUTENTICACAO SISBB: ©.A76.061.452.937.E48

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

SAC BB

0808 729 0722

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

Ouvidoria

8800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

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

TERMO DE Convenio
Ne:

013



07/04/2022 11:22

T

Y

DANFE - Tiny
RECEBEMOS DE CAIO LUIZ LEMOS NETTO OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO Nf-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAG E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 001.538
B Série 1
DANFE
- CAIO LUIZ LEMOS Documento Auxiliar
) NETTO da Nota Fiscal
[ ] R . ) Eletrénica
] ua Maria Romildes de Souza, 083, Res 0-Entrad
Bosques dos Ipes, Tatui - SP - 18.272-541 -Enirada i
. —— . Fone (15) 99722-9853 1-Saida CHAVE DE ACESSO j
Fj(}s ng‘"ug"‘g[[}gs o ) 3522 0413 7803 7200 0120 5500 1000 0015 3819 4745 9981
aline@msjau.com.br N° 001.538 . . ) j )
SERIE: | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
FOLHA: de | www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DENTRO DO ESTADO 135220441338644 - 05/04/2022 14:23:30
INSCRIGAD ESTADUAL INSCR.ESTADUAL DO SUBSTTRIB, CNPT ) 7
687075884117 13.780.372/0001-20
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL . . . . CNPIHCPF DATA EMISSAO
Irm da Santa Casa de Misericordia de Bariri 44.690.238/0001-61 05/04/2022
ENDEREGO BAIRRO CEP DATA SAIDA
Avenida Antonio Jose Carvalho, 409 Centro 17.250-970 05/04/2022
MUNICIPIO FONE/FAX UF TINSCRICAO ESTADUAL TIORA SAIDA
Bariri Sp 14:17
CALCULO PO IMPOSTO
BASE DE CALGULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULOG DO ICMS ST VALOR DO 1CMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 1.469,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 171 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.469,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
B , FRETE POR CONTA - ]
RAZAO SOCIAL 1 - Contratagdo do Frete por conta CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF | oNPICPR
do Destinatério (FOB)
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERG PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
4 RICA ] > . . T VLR}  VLR} BCl VIR] vir], B
CODIGO DESCRICAG DOS PRODUTOS / SERVICOS NCMISH | csT | CFOP JUND.|quaNT| JER} L VERE cnis| 1ens] il IeMs| et
CFOPS102]PGA VIO | 75 SG40 CIL PONT CON GROS PREM 40MM [72CIRC 36ENV (VAL: 130061090 | T10275.1021-CX-73.001309,00 } 927,00 0,00700070,00] 0,000,060
[23/05/2026),LOTE:9211676
CFOP5102I CATGUT CROMADO 0 C/AG 40mm 300610901010215.102| CX | 2,00{21 9,001438,0010,00] 0,00]0,00] 0,00]0,00
CFOPS102INYLPOINT 0 PRETO 75CM C/AG 3/8 CIRC CORPO TRG P/TRG REVERSA 3.0CM_ 1300610301010215.102 [94 2,00 00] 104,001 0,00 0,00/0,00] 0,00]0,00
7 i
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Tributos aproximados: R$ 237,54 (Federal) e R$ 176,28 (Estadual). Fonte: IBPT 0 BBIB .
\]’\0(;a
.
ne hﬂ“ﬁéﬁ
GVt o
e 3@1 AN
e alp Al
24 ROF \9*%;
<.

Obtenha o arquivo XML em https://erp.tiny.com.br/nfe

https:/ferp.tiny.com.br/notas_fiscais#edit/694745998

TERMO DE CONVENIO
N ] / D)l

019

1M1



p j:g

Emissdo de comprovantes - 3o nivel

G3350715143993261
07/04/2022 15:34.41

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
@7/04/2022 - AUTOATENDIMENTO - 15.34.42
0198800198 0006

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO
AGENCIA: ©198-8 CONTA: 23.682-9

SOBRE A TRANSACAQ

ID: E0000000020220407182858538337495
CNPJ DO PAGADOR: 44.690.238/0001-61
VALOR: 7,60
DATA: 07/084/2022 - 15:29:34

PAGO PARA: Jose Luis Chaim

CNPJ: 26.411.013/0001-47

CHAVE PIX: 26411913000147

INSTITUICAO: ©0epeeee BCO DO BRASIL S.A.

AGENCIA: 0198 - CONTA: ©0000000000000173797

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,

com valor maximo de R$ 10,00.

DOCUMENTO: @48701
AUTENTICACAO SISBB:

Central de Atendimento BB
4904 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

9800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

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

TERMO DE CONVENIO
N OO0l 2

v

0o



RECEBEMOS DE JOSE LUIS CHAIM-ME

08 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO. NF-e
DATA DE RECEBIMENTO | IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DESTINATARIO VLR TOTAL NOTA N 000000048
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI 7,00 | Série L
| DATA DA EMISSAQ 07/04/2022
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DANFE |
JOSE LUIS CHAIM-ME Documento Auxiliar da
AV ANTONIO JOSE DE CARVALHO 46 [Vot2 Fiscal Eletronica
CENTRO 0 - ENTRADA CHA 426 4110 1300 014 1 4810 11
1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
R I R I - 0
BA SP N 000000048 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
CEP: 17250-000 SERIE 1 . .
(14)3662-3773 'L 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
OPERACAOQO REG. EM ECF . 135220451964592 07/04/22 10:32:24
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CPF/CNPJ
201043061119 26.411.013/0001-47
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI 44.690.238/0001-61 07/04/2022
ENDEREGO COMPLEMENTO DATA E HORA DA ENTRADA/SAIDA
ANTONIO JOSE DE CARVALHO 409 07/04/2022 10:31:55
MUNIC{PIO BAIRRO/ DISTRITO FONE /FAX UF | INSCRIGAO ESTADUAL| CEP
BARIRI CENTRO 36626522 SP 17250-000
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BC DO ICMS SUBS. VALOR DO ICMS SUBS. VALOR IMP. IMPORTACAO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS.
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS|  VALOR DO IP VALOR TOTAL DA NOTA.
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEfcULO | UF CNPJ/ CPF
9 - SEM TRANSPORTE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD. DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | csosN CFOP QTD V. UNITARIO V.TOTAL BCICMS V.ICMS | V.IPI IA(;LQ AIUHQ'
60585 ATENOLOL 25MG CX 30 COMP REV 30049042 | 0400 {5926 1,0000 7.0000 7,00 0,00) 0,00] 6,000 0,0000] 0,0000
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

NACIONAL NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPL

NOTA FISCAL REFERENTE AOS CUPONS FISCAIS DE NUMERO 073077 DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES

DATA EHORA DA IMPRESSAO (07/04/22 10:32:29

© 2\



87/04/2022 - BANCO DO BRASIL - 15:28:06
019860198 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 07/04/20822
NR. DOCUMENTO 550.037.000.001.124
VALOR TOTAL 4.427,64

**x%%%  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: MEDMASTER COMERCIAL LTDA

AGENCIA: @037-X CONTA: 1.124-X
NR. DOCUMENTO 556.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO 1.2D4,3EA.D5F.F77.D9%¢

Transagéo efetuada com sucesso por: JF275029 DENISE S GUTIERREZ.

TERMO pE CONVENIO

0J)



e DANFE
” DOCUMENTO
- AUXILIAR DA
. NOTA F}SCAL
oLl s (1| a0 S 17 300 0120
0-ENTRADA 7 0136 5500 1000 0503 3617 3853 6709
MEDMASTER COMERCIAL LTDA EPP 1-SAIDA B Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
RUA LUIZ GAMS,()‘;S;;&VI];) A'ﬁ{"]A ;IEDEPENDENCIA 000.050.336 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
- - SERIE 1 . .
FONE: (14) 3236-4400 FOLHA 1/2 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGCAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDAS 135220453030169 07/04/2022 13:14:30
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
209.261.183.111 03.521.785/0001-36
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNEF/ CPF DATA DA EMISSAO
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI 44.690.238/0001-61 07/04/2022
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
AVENIDA ANTONIO JOSE DE CARVALHO, 409 CENTRO 17250-000 07/04/2022
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BARIRI SP (14) 3662-9393 11:44:00
FATURA /DUPLICATA
FATURA: Numero: 50336 Valor Orig: 4.427,64 Desc: 0,00 Valor Liq: 4.427,64
001 07/04/2022 4.427,64
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALCICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
4.312,80 579,26 X X 4.427,64
VALOR FRETE VALOR SEGURQ VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI VALOR APROX TRIB TOTAL DA NOIA427 64
b 2 3 5 3 b - 3
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
INOME / RAZAO SOCIAL - FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ/ CPF
NIKKEY RIO PRETO LOG E TRANSPORTE LTDA ME | 0-EMITENTE 15.066.184/0001-60
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA: MARIA CERON VOLPE, 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP 647.598.751.114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST | CFOP | UNID | QUANT | VALOR| VALOR | B.CALC | VALOR | ALiQ.| V.APROX.
PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS | TRIBUTOS
324 BUSCOPAN 10MG C/20 DRG ESCOPOLAMINA
BOEHRINGER 30049099 0601 5405| DRG 1201 0,957{ 114,84 0,00 0,00 0,00
Lote=D27868 Val=30/07/2023 Qtde=120 PMC=0,000
O+ D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 0.00 BCST: 0.00 ST: 0.00
7921 CLOPIDOGREL 75MG C/ 30CP GENERICO BIOLAB 300490791 000| 51021 CPR| 210 113,401 20,41] 18 0,00
Lote=1059998 Val=30/04/2023 Qtde=210 PMC=0,000
S+ D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 0.00
6704 .DIAZEPAN 10MG/2ML GENERICO (B1) (CXA 100 AMP) /";
SANTISA 30039074{000{5102] AMP| 100 A93,001 636] 12 0,00
Lote=20103721 Val=30/05/2023 Qtde=100 PMC=0,000
G+ D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 0.00 :
Cddigo de Barras: 7898404220673 - 5
8170 ESCOPOLAMINA BROM. DIPIRONA INJ SML GENERICO 4, S
HIPOLABOR 30049099000} 5102 105 B3 011.911,00/1.911,00]229,32] 12 0,00
Lote=H-070/21 Val=30/11/2023 Qtde=300 PMC=0,000 .
G- D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 0.00 TERMQ DE CONVENIO
Cédigo de Barras: 7898123906759 - R
4979 | FITA TESTE GLICEMIA ON CALL PLUS II - ACON REF: G- TN =
133-10C 3822192010001 5102 0,580| 580,00| 580,00(104,40] 18 0,00
LOTE:1291227
2818 LANCETA SIMPLES 28G C/100 BIOMASS 90183999000 5102} UNI 10| 7,990 79,90 7990 14,38 18 0,00
LOTE:SKM20200622
909 METRONIDAZOL 0,5% 100ML INJ METRONACK C/ 50FR
CALCULO DO ISSQN \
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DGi ISSQN@VK‘; . . VALOR DO ISS U c/ i / l
PRI LY.Y o
DADOS ADICIONAIS G A \—
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADQ Ao,l-‘isco AFTE
- PEDIDO/MEDMASTER: 46182 - DADOS PARA DEPOSITO: BANCO DO BRASIL, AuXitie® K ' / ’1
AGENCIA 0037-X, CONTA CORRENTE 1124-XOU PIX 03.521.785/0001-36 343831-@"’ @?\ . {: ‘i / - ;/
Com A - ’JGJ - }\’"/{’
A ~
vy g %




MEDMASTER COMERCIAL LTDA EPP
RUA LUIZ GAMA, 7-55 - ND - VILA INDEPENDENCIA
17054-300 BAURU - SP
FONE: (14) 3236-4400

DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

0-ENTRADA
1-SAIDA

000.050.336
FOLHA 2/2

DANFE

AR TRV W W

CHAVE DE ACESSO

3522 0403 5217 8500 0136 5500 1000 0503 3617 3853 6709

SERIE 1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

www.nfe fazenda.gov br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDAS 135220453030169 07/04/2022 13:14:30
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT, CNPJ

209.261.183.111

03.521.785/0001-36

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

B.CALC | VALOR | ALiQ.

CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST | CFOP | UNID | QUANT | VALOR| VALOR V.APROX.

PRODUTO UNIT | TOTAL | ICMS | ICMS |ICMS | TRIBUTOS
BBRAUN 30049066 [ 000| 5102 FRC 50 5,110 255501 255,50 4599 18 0,00
Lote=21414309A4 Val=30/10/2024 Qtde=50 PMC=0,000
O+ D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 0.00

4645 -TRAMADOL 100MG/2ML GENERICO (A2) 300490391 000 | 5102] AMP| 300 | 4,400 1.320,00 | 1.320,00 158,40( 12 0.00

Lote=9069420 Val=30/12/2023 Qtde=300 PMC=0,000
O D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 0.00

P

TERMO DE GonvEnio
N°: )| )




87/04/2022 - BANCO DO BRASIL - 15:26:50
219800198 SEGUNDA VIA 0006
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 07/04/2022
NR. DOCUMENTO 552.591.000.182.525
VALOR TOTAL 2.837,30

**kx%%k  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: HDL LOGISTICA HOSPITALAR

AGENCIA: 2591-7 CONTA: 162.525-2
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO 4.953.B67.2E6.DD6.DEA

TERMO DE Conveno

Ne:

05
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87/04/2022 - BANCO DO BRASIL - 15:27:34
815800198 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: ©198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 87/04/2022
NR. DOCUMENTO 554.482.000.001.735
VALOR TOTAL 2.746,60

**x%k¥*  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: CIRURGICA OLIMPIO LTDA

AGENCIA: 4482-2 CONTA: 1.735-3
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682

NR.AUTENTICACAOC E.D52.DBF.1BA.981.D3B

02y



IDENTIFICACAO DO EMITERTE e R Tt
CIRURGICA OLIMPIO EIRELI1 DANFE

R N N ROLE IS ™o ™
DOCUMENTO
- RUA JOAO ANTONIO SICOLI, 560 AUXILIAR DA NOTA
; i el Bairro: JARDIM MARACANA FISCAL ELETRONICA

15092-050 Sao Jose do Rio Preto - SP 1-SAIDA

Fone: (17)3201-1270

T

0- ENTRADA
CHAVE DE ACESSO

3522.0401.1408.6800.0150.5500.1000.1381.17 10.1666.3622

N° 138.117
SERIE: 1

FOLHA: 12 |\ «orizadora

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

DADOS DA NF-¢

135220449115761 - 06/04/2022 18:14:42

NATUREZA DA OPERACAO

5102 VENDA DE MERCADORIA ADQ RECEBIDA DE TERC

647.262.336.117

INSCRICAQ ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ

01.140.868/0001-50

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ DATA EMISSAO
00000157 IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI 44.690.238/0001-61 06/04/2022
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
AV ANTONIO J DE CARVALHO, 409 CENTRO 17250-000 06/04/2022
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Bariri (014)3662-6522 SP 18:15:46
JNFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL CPE/CNPJ TNSCRICAO ESTADUAL
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
MUNICIPIO OF FONE / FAX
FATURA/DUPLICATAS
138117/1 - 06/04/22 - 2746,60
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST l VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.101, 319,08 , 0,00 2.746,60
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO DUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO P VALOR TOTAL DANOTA ALIQ.
0,00 0.00 0,00 0.00 0.00 2.746,60 | ™
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA [()_—J CODIGO ANNT | PLACA DO VEICULO | UF | CNPY/CPF
0-EMITENTE
1-DESTINATARIO
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
(QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0,0000 0,0000

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

CODIGO . VALOR i
PRODUTO -+ liomsst. vaLOR ALt
NCM/S PR ; Lpl -k 2 | Cobrdvel: 5
2732 (+) ESPIRONOLACTONA 25MG €/30 240,0000 0,1700 0,0000 40:& 40,80 4,90 0.00 | 12.00 0.00
30043220 Marca: EM.S 5102 0,0000 % 0,00
Principio Ativo: ESPIRONOLACTONA
Lote: 2P4023 - 30/11/2023 Qtde: 240.00
/ CEST: 13.002.00
14189 COMPRESSA DE GAZE 7.5X7.5 13F C/10 000 | ENV 1200,0000 0,4900 0,0000 0,00 | 18.00 0.00
58030090 Marca: MEDCAL 5102 0,0000%
Principio Ativo: COMPRESSA
Lote: 2201 - 30/01/2027 Qtde: 1200.00
/CEST: 13.011.00
4363 (+) DIAZEPAM 10MG 2ML INJ C/100 B1 000 | AMP 100,0000 0,7500 0| 12.00 0.00
30049099 Marca: SANTISA 5102
Principio Ativo: DIAZEPAM
Lote: 20104721 - 30/06/2023 Qtde: 100.00
Numero da FCI: F4AODA43-855B-4AA9-8F81-0D8D197DA008/ \‘
CEST: 13.002.00 | )
i

DADOS ADICIONAIS =
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO .
DADOS BANCARIOS: BANCO DO BRASIL: AGENCIA: 4482-2 CONTA CORRENTE: 1735-3 / V'\CCBV"
DADOS BANCARIOS: BANCO BRADESCO: AGENCIA: 2152-0 CONTA _QORRENTE: 9237-1/ G"ova . icia /)
Endereco de Entrega - Cidade: -, Bairro: , CEP: , , Nro.: 0 Complemento: / Tyibuto aproximado R$: Aux\“af de Farmac &
369,42 Federal R$: 405,92 Estadual Fonte: IBPT / i B
edera ’ 3A.33813A X*}
0.1 N - At o B
N ! 3 . e Y % ‘ 4 &V
M v ﬂ\m 9 an O - \'\ Frandine Bandeira oA Ao 0
2830 L OniPy o Aux.-de Farmécia
! - . .
b i ~ A\é} A 351.472.868-29 OUROWEB® - WWW.OUROWEB.CCM.BR




REC CBEMOS DE CIRURGICA OLIMPIO EIRELI OS PRODUTOS DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO.
EMISSAO: 06/04/2022 DESTINATARIO: 00000157 IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA

AN

DATA DERECEBIMENTO IDENTIF]CACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 00000157 IRMANDADE SANTA CASADEM NF-e
Total NF:  2.746,60 Volume: 15 N°: 138117 SERIE: 1
Numero Pedido: 1666170 FOLHA: 2/2

IDENTIFICACAO DO EMITENTE D ANFE CONTROLE FISCO

CIRURGICA OLIMPIO EIRELI DOCUMENTO
RUA JOAO ANTONIO SICOLI, 560 AUXILIAR DA NOTA
Bairro: JARDIM MARACANA FISCAL ELETRONICA
0 - ENTRADA - —_—

E] CHAVE DE ACESSO
3522.0401.1408.6800.0150.5500.1000.1381.1710.1666.3622

15092-050 Sao Jose do Rio Preto - SP 1-SAIDA
N° 138.117

Fone: (17)3201-1270

- Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
SERIE: 1 .
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
FOLHA: 2/2 .
Autorizadora
DADOSDA NF-¢

135220449115761 - 06/04/2022 18:14:42

NATUREZA DA OPERACAO

5102 VENDA DE MERCADORIA ADQ RECEBIDA DE TERC

INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPI
647.262.336.117 01.140.868/0001-50
14171 () FRASCO P/ALIMENTACAO ENTERAL 300ML 000 | UN 360,0000 o.8800]  o0.0000 316,80 316,80 57,02 000 1800 000
39269030 | Marca: BIOMEDICA 5102 0.0000% 0.00

Principio Ativo: FRASCO
Lote: 1701223801 - 17/01/2024 Qtde: 360.00
/ CEST: 28.057.00

757 (+) PREDNISOLONA 3MG 60ML SUSPENSAO 000 FRS 20,0000 5.3000 0,0000 106,00 106,00 12,72 000 | 12,00 0.00
30043999 Marca: PRATI, DONADUZZI 5102 0,0000% 0,00
Principio Ativo; PREDNISOLONA
Lote: 22A20U - 31/01/2024 Qtde: 20.00
Numero da FCI: 804534EB-F5BE-4B42-8ADB-DD416B11B836 /
CEST: 13.002.00

359 (+) SORO FISIOLOGICO 500ML C/30 020 FRS 300,0000 5,4000 0,0000 1.620,00 974,43 129,60 0.00 | 13.30 0.00
30049099 Marca: FRESENIUS 5102 0.0000 % 0,00
Principio Ativo: SORO FISIOLOGICO
Lote: 74RB0771 - 31/01/2024 Qtde: 150.00
Lote: 74RC0846 - 28/02/2024 Qtde: 150.00
/CEST: 13.003.00

TERMO DE CONVENIO
N 0ol 292

DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
DADOS BANCARIOS: BANCO DO BRASIL: AGENCIA: 4482-2 CONTA CORRENTE: 1735-3/
DADOS BANCARIOS: BANCO BRADESCO: AGENCIA: 2152-0 CONTA CORRENTE: 9237-1/
Endereco de Entrega - Cidade: -, Bairro: , CEP: , , Nro.: 0 Complemento: / Tributo aproximado R$:
369,42 Federal R$: 405,92 Estadual Fonte: IBPT /

QUROWEB® - WWW.OUROWEB.COM.BR




(G3331215123270471

Emissdo de comprovantes - 30 nivel 12/04/2022 15:18:27
12/84/2022 - BANCO DO BRASIL -  11:55:45
919300198 SEGUNDA VIA 2002

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: 9198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 12/04/2022
NR. DOCUMENTO 553.149.000.306.406
VALOR TOTAL 1.115,33

kkdkk®k  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: C € RIOCLARENSE LTDA

AGENCIA: 3149-6 CONTA: 306.406-9
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
IDENTIFICADOR 1: 44.690.238/06601 61
NR.AUTENTICACAOC E.65C.C1F.50D.F45.96A

Transagao efetuada com sucesso por: JF275029 DENISE S GUTIERREZ.

TERMO DE CONVENIO
N°: b))



-

"s] Tdentificacio do emitente

DANFE

5 @ e | (VMMM RORUR RN
NOTA FISCAL ELETRONICA
 PhRioclarense 0 _ ENTRADA CHAVE DE ACESSO
ANGCS 1-SAIDA 1 3522 0467 7291 7800 0491 5500 1001 5622 5419 6960 9474
COMERCIAL CIRUBGICA RIOCLARENSE LTDA
1;: (;!JV[[\T;}%S?\AF;?NATO 1000 - NUCLEQ RESIDENCIAL DOUTOR JOAOD ALDO NASSIF - N°. 1562254 FL1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
CEP 13916074 - 1935225800 SERIE 1 www.nfe fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA D7 OPERACAC- PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
VENDA DENTRO ESTADO 135220478285495 12/04/2022 21:57:03
INSCRICAQ ESTADUAL INSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
395060142110 67.729.178/0004-91
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI 44.690.238/0001-61 12/04/2022
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
AV. ANTONIO J. DE CARVALHO 409 CENTRO 17250-000 12/04/2022
MUNICIPIO FONE /FAX UF INSCRIGCAOQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
BARIRI 1436626522 SP
FATURA/DUPLICATA
FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR
1562254/1 12/04/2022 1.11533 ‘
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.115,33 200,76 0,00 0,00 1.115,33
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OQUTRAS DESPESAS VALOR DO 1PI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.115,33
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |UF CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG. E TRANSP.  0- Por conta do emitente 15.066.184/0001-60
I'ENBEREC(; R MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
R MARIA CERON VOLPE 2260 SAQ JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1,00 VOLUME(S) 0,00000 0,700 0,700
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAQ PRODUTO / SERVICO NCM/SH [CST{CFOP| UN{| QUANT. VALOR VALOR B.CALC. VALOR VALOR [ALIQUOTAS
UNITARIO TOTAL ICMS ICMS 1Pi 1ICMS | IPI
030438 PLACA ELETROCIRURGICA UNIVERSAL (3M) L: 220380053 90189099 | 500 | 5102 | PC 40,00 27,8833 111533 1.115,33 200,76 0,00/ 18,00] 6,00
2Q: 40,0000 F: 27/12/21 V: 26/12/2024, nFCI: CSAAECE0-616
2-49B3-82F5-23B8F70C2F39
& %:@}3“:
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
550516029 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
mFORMACf)ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
UNID.NEGOC.: 002 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS
RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. DATA ENTREGA: 13/04/2022 Pedido: 2176867 Autorizacao de
Compra(Pedido Cliente): 2176867 *** O pag to devera ser realizado atraves do boleto anexo a nota fiscal, caso nao receba entre "‘"\%
em contato atraves do e-mail boletos@rioclarense.com br ou no telefone (19)3522-5800, Setor de Cobranca Privado. AFE: 1.04397-7 % ,'l
*+ AE: ].22375-2 ** ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2022 MODAL: RODOVIARIO / TIPO ENTREGA: EXPRESSA(Cddigo Interno \ / gi
Emitente: 2751 Nome Fantasia: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI) v
TERMO DE CONVENIOX N
[ \ )
N Ooll k) N
Racdh. (b Jans 13ioh|22 b,




Z BancopnBrasiL l 001-9 I RECIBO DO SACADO # BANCODOBRASIL I 001-9 I RECIBO DE ENTREGA

]
|
VENCIMENTO L AGENCIA / CODIGO CEDENTE ESPECIE | QUANTIDADE { VENCIMENTO AGENCIA  CODIGO CEDENTE ESPECIE | QUANTIDADE
1210412022 5119-5/ 3064069 | R$ | 12/04/2022 5119-5/ 3064069 | R$
{ =) VALOK DO DOCUMENTO { - ) DESCONTO / ABATIMENTO { +)JUROS / MULTA 1 ( =) VALOR DO DOCUMENTO NOSSO NUMERO
1.115,33 ! 1.115,33 17115360000994279
(=) VALOR COBRADO NOSSO NUMERO Ne 0O DOCUMENTO 'l SACADO
— 17115360000994279 1862254/01 | | IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI
SACADO || ASSINATURA DO RECEBEDOR DATA DE ENTREGA
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI |
AUTENTICAGAO MECANICA 'I
_______________________________________________________________________ CORTE NA LINHA PONTILHADA
# BANCODOBRASIL | o019 | 00190.00009 01711.5636001 00994.279172 3 8

LOCAL DE PAGAMENTO

QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO

CEDENTE AGENCIA / CODIGO CEDENv'I('E

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA - CNPJ CNPJ 67.729.178/0004-91 5119-5/ 306406-9

DATA DO DOCUMENTO NUMERO DO DOCUMENTO ESPECIE DO DOCUMENTO ACEITE DATA DO PROCESSAMENTO NOSSO NUMERO

12/04/2022 1562254/01 DM N 12/04/2022 17115360000994279

USO DO BANCO CARTEIRA ESPECIE QUANTIDADE VALOR ) o
17-019 R$ 111533

INSTRUGOES (TEXTO DE RESPONSABILIDADE DO CEDENTE ) (- ) DESCONTO / ABATIMENTO

MULTA DE 2.0% A PARTIR DE 13/04/2022
JUROS DE MORA DE 2.0% MENSAL (R$ 22,30)

{ - ) OUTRAS DEDUGOES

(+)JUROS / MULTA

< - ( '+ ) OUTROS ACRESCIMOS
«« PAGAMENTO POR DEPOSITO BANCARIO NAO QUITA ESTE BOLETO

SACADO
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI - CNPJ 44.690.238/0001-61
AV. ANTONIO J. DE CARVALHO,409

BARIRI - SP - CEP: 17250-000 60160 0F BAXA via
SACADOR / AVALISTA AUTENTlCACAO MECANICA — FICHA DE COMPENSACAO
# BancopoBrasiL | 001-9 | 00190.00009 01711.536001 00994.279172 3 89680000111533
LOCAL DE PAGAMENTO X
QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 12104120
CEDENTE AGENCIA / CODIGO CEDENTE
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA - CNPJ CNPJ 67.729.178/0004-91 5119-5 / 306406-9
DATA DO DOCUMENTO NUMERO DO DOCUMENTO ESPECIE DO DOCUMENTO ACEITE DATA DO PROCESSAMENTO NOSSO NUMERO
12/04/2022 1562254/01 DM N 12/04/2022 17115360000994279
USQ DO BANCO CARTEIRA ESPECIE QUANTIDADE VALOR » VAIDR DO QO‘ \UMENTQ i :
17019 R$ _ 145
lNSTRUCOES (TEXTO DE RESPONSASBILIDADE DO CEDENTE ) {-)DESCONTO/ ABATIMENTO
MULTA DE 2.0% A PARTIR DE 13/04/2022 . -
JUROS DE MORA DE 2.0% MENSAL (R$ 22,30) () OUTRAS DEDUGOES
(+)JUROS /MULTA
( +) OUTROS ACRESCIMOS
* PAGAMENTO POR DEPOSITO BANCARIO NAO QUITA ESTE BOLETO Mo DE CONVEN!O

SACADC

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI - CNPJ 44.690.238/0001-61
AV. ANTONIO J. DE CARVALHO,409

BARIR! - SP - CEP: 17250-000 D10 DE BAKA sva
AUTENTICAGAO MECANICA — FICHA DE COMPENSAGAC
™

000 ey

SACADOR/ AVALISTA

~

0%4



Empresa: COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA Orcamento: AOPQE}/1
Cidade: JAGUARIUNA Estado: SP Terga-feira, 12 de Abritde 2022 - 11.2310
.End: PC EMILIO MARCONATO, 1000

Fone: {19) 3522-5800

Cap: 13,916-074

Cnpj: 67.729.178/0004-91

Dados do Cliente:

Empresa: 2751 - IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI Cidade: BARIRI - Estado: SP Fax:

£nd: AV, ANTONIO J. DE CARVALHO,409 Fone: (14} 3662-6522 Cnpj: 44.690.238/0001-61
Cep: 17.250-000

Conforme vossa solicitac3o, temos a satisfacdo de oferecer nosso{s) preco(s) da(s} mercadoria(s ) abaixo relacionada(s)

Seq. Céd. c :’ ; : o ' = » “
g Descrigio MarcaUN  Emb  Qtd PrUnit PrEmb PrTotal
Ch. ftem . ; ; « . , g ;
PLACA ELETROCIRURGICA UNIV BIPARTIDA RS Rs Rs
1 030438 3M  PA Caixas 8
C/5UN 9160F H0D02033613 27,8833 13%5,4165 1.11533
incind Reg. MS:
Prmc;pio PLACA ELETROCIRURGICA UNIVERSAL
Ativo: 0010002070129
Total Orcamento : R$ 1.115,33
|
‘ Condicao de Pagamento: Previsdo de Entrega: 13/04/2022 Validade da Proposta: 15/04/2022

Estamos no Aguardo de uma Resposta Afirmativa, e colocamo-nos a seu inteiro dispor para maiores esclarecimentos,
Valor minimo de faturamento: R$ 500,00

Atenciosamente,

TERMO DE CONVENIO
N0 1120 D3

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA




13/04/2022 - BANCO DO BRASIL - 12:01:19
019800158 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 13/04/2022
NR. DOCUMENTO 552.755.000.121.550
VALOR TOTAL 4.429,08

#&x%k%  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: LONDRICIR COM MAT HOSP

AGENCTIA: 2755-3 CONTA: 121.558-7
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO 7.2CF.0BF.784.374.CBA

TERMO DE CONVENIO
N”:ﬁ y



IDENTIFICACAO DO EMITENTE

samertos & Frodutos Hospitalares
LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA
&y Tiradentes, 7100, GLP 03-Modulo 06 e 07 - Jardim Rosicler

CEP: 86072-000 Londrina-PR

£one: (43) 3373-3400

D

1

NQ

NOTA FISCAL ELETRONICA
0- ENTRADA

DANFE

ocumento Auxiliar da

- SAIDA

AR

4122 0400 3392 4600 0192 5500 1000 3253 8511 0739 2314

000.325.385
SERIE: 1

FOLHA: 1/2

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

NATUREZA DA OPERAGAQ

VENDAS FORA DO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

141220085357629 12/04/2022 13:27:35

INSCRICAC ESTADUAL

601.28757-95

INSC.EST.DO SUBST. TRIBUTARIO

00.339.246/0001-92

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAQ SOCIAL

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI

CNPJ/CPF/GEstrangsiro

44.690.238/0001-61

DATA DE EMISSAC

12/04/2022

ENDERECO

AV. ANTONIO JOSE DE CARVALHO, 409

BAIRRO/DISTRITO

CENTRO

CEP

17250-000

DATA DE SAIDNVENTRADA

MUNICIPIO

BARIRI

(14)

FONE/FAX

3662-6522

INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA

Sp

FATURA/DUPLICATA

001 12/04/22

R$ 4.429,08

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS

4.151,58

VALOR DO ICMS

498,19

BASE DE CALCULO DO IGMS SUBSTITUIGAC

0,00

VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD

VALOR DO FRETE

0,00

VALOR DO SEGURO

0,00

DESCONTO

0,00

0,00

VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS

1.242,07

VALOR TOTAL DOS PROBUTOS ‘

4.429,08

'DUTRAS DESPESAS ACESSORIAS

0,00

VALOR DO IPH VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 4.429,08

TRANSPORTADOR/VOLUMES

TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL

LOGFAR LOGISTICA LTDA

FRETE POR CONTA

0-Rem (CIF)

CODIGO ANTT PLACADO VEICULO | UF CNPJ/CPF

05.530.576/0001-84

ENDERECO

RUA NAUFAL JOSE SALMEN, 2-140

MUNICIPIO

BAURU

INSCRIGAO ESTADUAL

209.337.700.111

sp

QUANTIDADE | ESPECIE

21

MARCA

NUMERAGAD

PESO BRUTO PESO LIQUIDO

200,000 ]

DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO
PRODUTO

DESCRIGAQ DO PRODUTOQ/SERVIGO

NCM/SH

csT CFOP UNID.

VALOR ~
TOTAL

VALOR
ICMS

ALIQ.
ICMS

VLR APHOX.

QUANT. TRIBUTOS

VALOR
UNITARIO

16014

Val=31/07/2026

Val=31/01/2025

PMC=0,00

BUPIVACAINA (NEOCAINA) 0.5% PESADA 4ML
ESTERIL (S) CX/C/40 AMP CRISTALIA
cProdANVISA=1029800770025 PMC=0,00
Lote=21110144 Qtd=2 Fab=01/11/2021 Val=01/11/2023

C/FIL.COD-0490101 UN DESCARPACK
cProdANVISA=0010330660074 PMC=0,00
Lote=SBSPAAQ20E Qtd=100 Fab=31/08/2021

POLIUR. MOD5000 C-1694975.. UN MEDICONE
cProdANVISA=0080020550040 PMC=0,00
Lote=22.01.115973 Qtd=30 Fab=01/01/2022

UN EUROFARMA cProdANViSA=1004310470062

30049061

500 [6108| CX

N

295,090000, 590,18 70,82| 12 1189,39

1.599,26| 191,91

Lote=782784 Qtd=195 Fab=25/03/2022 Val=25/03/2024

UN FRESENIUS ckrodANVISA=1004100980099
PMC=0,00

Lote=74RA0391 Qid=336 Fab=30/01/2022
Val=30/12/2023

Cod Barras (cEan); 7897947706484

30049099

TERMO DE Gonn,
Qs

V; [V

S

CALCULO DO ISSGN.

INSCGRICAO

MUNJCIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DOS SERVICOS

DADOS ADICIONAIS

Val ap

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF destino: R$249,10.

INSCRICAO AUXILIAR NO ESTADO DE SP DE Numero 816.017.660.115, DISPENSADO DO
RECOLHIMENTOQ DO DIFAL EM GNRE

PED: 624349 Vendedor: DENIS FERRAZ DA SILVA

Sep: EDUARDO Conf: WANDERLEI CAVARSAN FERNANDES
DADOS BANCARIOS: BANCO DO BRASIL AGENCIA:2755-3 - C/C:121550-7

rox dos tributos R$ 1.242,07 (28,04%) Fonte:IBPT

ICMS ISENTO CONF. POSIGAO 67 ITEM 13 ANEXO V RICMS PR: Produtos(19939)

Racehsdo ¢ oo

| 2losod,

PIS COFINS - ALIQUOTA ZERO CONFORME INCISO Ill ARTIGO PRIMEIRO DECRETO Fran ‘ ne Bande!ra )
6426/2008: Produtos(19939, 26022) Aux: de Farmécla S
PIS COFINS - ALIQUOTA ZERO CONFORME ARTIGO 2 DA LE! 10147/2000: 351 472 8658-29 -
Produtos(16014, 22023, 25238) - . . 0 ?3
i A0 midor final, disposto na Emenda constitucional

R DE MAT HOSPITALARLTDA, dut tantes da nota fiscal indicada ao lado: Data de emissdo:12/04/2022,Valor _
‘i?gtca?:b 3372335,55 %nggaluégg ’:/!I?MANDADE DA SANTA CASA tgtsz ‘Rﬁ?séé’fc%’ﬁ%f}\" SE B:j\rF‘iolRE'il E\?,a /x‘ﬂTlgNloa}JOC)SE DE CARVALHO, 409 - CENTRO - NF-e
BARIRI/SP

Q
DATA OE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N - O 0 O - 3 2 5 - 3 8 5
SERIE: 1




IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

LomndriClirs

Medcamertos ¢ Produtos Hosptalares

LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA

Av Tiradentes, 7100, GLP 03 Modulo 06 e 07 - Jardirm Rosicler
CEP: 88072000 Londrina-PR

Forie: (43) 3373-3400

DANFE

Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA

1 - SAIDA

N¢ 000.325.385
SERIE: 1

FOLHA: 2/2

CHAVE DE ACESSO

4122 0400 3392 4600 0192 5500 1000 3253 8511 0739 2314

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

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDAS FORA DO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAC DE USQ

141220085357629 12/04/2022 13:27:35

INSC.EST.DO SUBST.TRIBUTARIO

INSCRIGAQ ESTADUAL
601.28757-95

" 00.339.246/0001-92

CONTINUAGAO - INFORMACOES COMPLEMENTARES:

87/2015. Valor ICMS para UF destino: R$ 249,10. Valor FCP para o destino: R$ 0,00. Valor ICMS UF remetente: R$ 0,00.
DIFAL-ICMS depositado judiciaimente nos autos do Mandado de Seguranga n 1014668-28.2022.8.26.0053 (exigibilidade suspensa, nos termos do art. 151,

Il do CTN).

TERMO DE CONVENIO
Ne-001| 223

03¢




13/04/2022 - BANCO DO BRASIL - 12:01:59
019800198 SEGUNDA VIA 0003
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 13/e4/2022
NR. DOCUMENTO 556.520.000.104.069
VALOR TOTAL 1.258,00

**k¥4%  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: LUMAR COM PROD FARM

AGENCIA: 6520-X CONTA: 104.069-3
NR. DOCUMENTO 556.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO 8.91A.ACO.EAD.CEQ.B7F

JJ

ONVENo



[ IDENTIFICACAO DO EMITENTE

Nota Fiscal Eletrénica
. g 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
Lumar Comércio de Produtos Farmacéuticos Ltda 1 - SAIDA E 3522 0449 2286 9500 0152 5500 0000 2253 5011 2672 2012
Av. Wilson Bego,745 . Consuita de autenticidade no portal nacional
Distrito Industrial = Franca - SP N°: 000.225.350 da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou
CEP:14406-091  Fone: (16)37211102 SERIE:0 FOLHA 1/1 no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USO
VENDA 135220480061599 13/04/2022 09:22:18
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
310049440111 49.228.695/0001-52
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DE EMISSAO
Irmandade da Santa Casa de Mnsercordla de Bariri 44.690.238/0001-61 13/04/2022
ENDEREGO BAIRRO CEP DATA DE SAIDA
Av. Antonio J. de Carvalho, 409 Centro 17250-000 13/04/2022
MUN_I(;IPIO : FONE /FAX ESTADO | INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
Bariri (14)3662-6522 SP
FATURA / DUPLICATAS
Numero Vencto Valor
001 13/04/2022 1258.00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS | BASE CALCULO DO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTO
1.215,83 173,85 0,00 0,00 1.258,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS VALOR DO iPI VALOR TOTAL DA NOTAFISCAY
0,00 0,00 0,00 1.258,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL EESLE;TOER CONTA @ CODIGO ANTT PLACAVEICULO | UF | CNPJ
NIKKEY RIO PRETO LOG.E TRANSP.LTDA-ME 1-DESTINATARIO 15.066.184/0001-60
ENDEREGO MUNICIPIO UF | INSCRIGAO ESTADUAL
RUA MARIA CERON VOLPE , 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP | 647598751114
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO l PESO LIQUIDO
4 Caixa(s) 12,00 | 0,00
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
COD PROD| DESCRIGAOC DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH  |CST [CFOP|UNID | QUANT. VALOR VALOR | VALOR |BASE CALC|VALOR IVALOR ALIQUOTAS
UNITARIO | TOTAL | DESC.| ICMS IcMS | IPL[ICMS | IPI
032766 | LIDOGEL(CLOR LIDOCAINA)GEL 2% 30G 3004.90.43 500 5102 | TB [ 100,00 1,8900 198,00 0,00 198,00 35,82 0,00 18,00| 0,00
L ote:B20G2607 Qtde: 100 Venc: 31/08/2022
053170 | VANTIL(BUPROFENOQ) 100MG/ML 20ML CIMED 3003.80.39 520 | 5102 | FR 30,00 2,3000 gsoo 0,00: 26,83 4,83 0,00 18,00} 0,00
Lote:2205868 Qtde: 30 Venc: 31/03/2024 " L’égv
059169 |LUVA CIRURGICA EST.8,5 NEW HAND 4015.11.00 000 | 5102 | PCT 200,00 % 240,00 0,00 240,00 43,20 0,00 18,00 0,00
Lote:NH079 Qtde: 200 Venc: 31/01/2025 4 ﬁﬁ 7
061790 | SEVOFLURANO 1MUML 250ML(GHC1)BLAU 3004.00.97 800 5102 4 375,000 750,00 0,00 750,00 80,00 0,00 12,001 0,00
Lote: 21080931 Qtde: 2 . Venc: 31/07/2023
Francihe Bandeira
ATENCAD Aux. de Farmécia
SAC ' 351.472.868-29
| RECLAMAG — % 30
OES ¢/ou D r;u; /LUCOES Q\QCQ\m ' Q;}«\%QM
w&f & asettas
g S8 alatin
ez“ 5 6m al NG L—% AW
Ag DE CONVENIO
N0 v
DADOS ADICIONAIS VAR )/ m
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AOC FISCO ‘
Lista Positiva 1.189,00 Lista Negativa 69,00 . V‘CCB” -
Televendas SELMA - Conferente Lia - End. Conf. B G\OV éc‘a O
Local Entrega Av. Antonio Jose de Carvalho 409 Bairro CENTRO CEP 17250-000 Hor 0700 “‘ar de Faﬂ“ R}
BANCO DO BRASIL - CONTA AG. 6520-X C/C. 104068- 3 Aux 3882

Cliente: 12144 Pedido: 574676

& a0 3o

Impresso em 13/04/2022 09:23:25 por Ana Claudia

e-mail: nfe@jumarfranca.com.br - www.lumarfranca.com.t



(G3341311558145041

Emissio de comprovantes - 3o nivel 13/04/2022 12:08:51
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/04/2022 - AUTOATENDIMENTO - 12.08.51
2198800198 @001

Comprovante Pix

CLIENTE: TRMANDADE M COVID ESTADO
AGENCIA: 9198-8 CONTA: 23.682-9

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020220413150240892865949
CNPJ DO PAGADOR: 44.690.238/0001-61
VALOR: ’ 4.724,18
DATA: 13/04/2022 - 12:02:56

PAGO PARA: Supermed

CNPJ: 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 11206099000107

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: ©0000000000000293571

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 9,99%,

com valor miximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 13/04/2022 - 12:02:57

DOCUMENTO: 041301
AUTENTICACAO SISBB: 5.7E4.E2E.EA4.962.62B

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

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0868 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

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

020



L

108 DE (SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA) OS PRODUTOS OU SERVICOS DA NOTA

NF-e
FisCh 'CADA AQ LADO
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 344548
SERIE 1

DANFE
DOCUM
SUPERMED COM. E IMP. DE | PO00VENTO AXLIAR
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA
Avenida Tower Automotive, 300 - ?-i:LiADA 1
Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP, A
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
N° 344548
SERIE 1
FOLHA 1/2

I

A

(T

CHAVE DE ACESSO

3522 0411 2060 9900 0441 5500 1000 3445 4810 0116 7902

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

NATUREZA DA OPERAGAO
Venda de Merc.Adq.de Terc.

135220477250605

PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO

12/04/2022 17:22:54

INSCRIGAC ESTADUAL
188.070.970.117

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

CNPJ
11.206.099/0004-41

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME - RAZAO SOCIAL

IRMANDADE SANTA C.D.MISER.DE BARIRI (3415)

CNPJ/CPF
44.690.238/0001-61

DATA DA EMISSAO
12/04/2022

ENDERELO BAIRRO/DISTRITO lcep DATA ENTRADA/SAIDA
AV.ANTONIO J. DE CARVALHO, 409 CENTRO 17250-000

MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BARIRI 1436626522 sp

FATURA / DUPLICATA

001 12/04/2022 472418

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
4.724,18 746,68 0,00 0,00 4.724, L=
ALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTC OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO P! VALOR TOTAL DA NOTA
G, 00 0,00 0,00 0,00 4,724, 1z
TRANSPORTADOR ! VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME ¢ RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIGULO UF  [CNPJICRF
ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA 0 - DO EMITENTE 01125797000701
ENDEREGO MUNICIPIO uF INSCRICAO ESTADUAL
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAO PAULO SP 149529966118
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
10 CAIXA 91,21 91,21
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRIGAC DOS PRODUTOS/SERVICOS NCMiSH | CST | CFOP |UND. | QUANT. V.UNIT. VTOTAL BC ICMS v ICMS Vel lc’:\:s AL WP
15846 |BENZETACIL 120000001 S50FAM-EUROFARMA
LT 719942A (4) 08/2022 (Fornmecedor: 1088,
Lote: 719942a, Qtde: 4 ,Data Fab: 01/02/2-
021, Data Val: 31/08/2022) 300410131 500} 5102 CX 4 375,0000 1.500,00 1.500,00 270,00 18,00
7103 |CLORETO POTASSIO 19,1% 20~
0AMP 10ML-PL-SAMTEC LT TPJ (1) 01/2024 |
(Fornecedor: 15842, Lote: TPJ, Qtde: 1 f
,Data Fab: 01/02/2022, Data Val: 31/01/20-
24) 30049099 | 000 | 5102 96.60 96,60 | 1285 13.30
28318 |FILTRO BAC.VIR. C/TRAQ.AD.HMEF.C/50-SCAV
LT 45 (1) 02/2025 (Pornecedor: 2426, Lote:
45, Qtde: 1 ,Data Fab: 01/02/2022, Data
val: 28/02/2025) 90192010 | 000 245,3300 245,33 245,33 44,16 18.00
24542 |PAPEL GRAU CIRURG.300MMx100M RL-POLLITEX
LT 3031 (4) 07/2026 {(Fornecedor: 1982, Lo-
te: 3031, Qtde: 4 ,Data Fab: 30/07/2021,
Data Val: 30/07/2026) 48043990 00 100,1475 400,59 400,59 72,11 18.00
30921 |PROPOFOL 10MG/ML SAMP 20ML 2Ca2- %
5C-GUANGD LT 5A210436 {6) 03/2024¢ (Forne-
cedor: 3447, Lote: 5A210436, Qtde: 6 ,Data
Fab: 01/04/2021, Data Val: 31/03/2024) 30049095| 700} 5102 CX 6 40,2100 241,26 241,26 43.43 18.0C

DADCS ADICIONAIS

NFORMACOES COMPLEMENTARES

Cobranca:

2 Cubagem:

(Cod.Ident.:
/ 4934-1671

denciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018
& Portaria CAT 116/2017

no Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1
(11)4934-1669 / 4934-1673
R INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO
NDAS NO NUMERO (11} 4534-1703
0,52

44690238000161 )

nos

RESERVADO AO FISCO

TERMO DE CONVENIO

N‘:ODI J@J)/

0 4o



DANFE ;
SUPERMED COM. E IMP, DE | "O%//ENTO AUXILIAR
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA
Avenida T Aut ive. 300 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
venida Tower Automotive -
N E 522 0411
Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP, 1-SAIDA 3 0 2060 9900 0441 5500 1000 3445 4810 0116 7902
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
N° 344548 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 2/2
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
Venda de Merc.Adqg.de Terc. 135220477250605 12/04/2022 17:22:54
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ

188.070.970.117

11.206.099/0004-41

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

CoDIGo DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCM/SH

CST | CFOP |UND.

QUANT. V.UNIT. V.TOTAL BC ICMS VICMS VAR \C;;L‘S AL T,
M

19244 |CLOREX ALCOOLICA 0,5% 1L C/12-VICPHAMA LT
M30753 (1) 01/2024 (Fornecedor: 7744, Lo-
te: M30753, Qtde: 1 ,Data Pab: 01/01/2022,

11614 |SERINGA DESC.10ML SLIP C/100-DESCARPACK LT
SSSLAA0732 (20} 07/2026 \ LT SSSLAA0785S
(20) 11/2026 (Pornecedor: 918, Lote:
SSSLAA0732, Qtde: 20 ,Data Fab: 01/08/202-
1, Data Val: 31/07/2026 / Fornecedor: 918,
Lote: SSSLAA0785, Qtde: 20 ,Data Fab: 01/-

11613 |SERINGA DESC.05ML SLIP C/100-DESCARPACK LT
SSSLAAO670 (30) 02/2026 (Fornecedor: 918,
Lote: SSSLAA0670, Qtde: 30 ,Data Fab: 01/-

29287 [SONDA FOLEY 2V N.16 30CC C/1-
0-DESCARPACK LT SSFAAAOC7H (2) 06/2026
(Fornecedor: 918, Lote: SSFAAAQO7H, Qtde:
2 ,Data Fab: 01/07/2021, Data Val: 30/06/-

29293 [SONDA FOLEY 2V N.20 30CC C/1-
0-DESCARPACK LT SSFAAAQ08J (2) 07/2026
{(Fornecedor: 918, Lote: SSFAAAQ08J, Qtde:
2 ,bata Fab: 01/08/2021, Data Vval: 31/07/-

14476 |LIDOCAINA 10% SPRAY FR 50ML GEN-HIPOLABOR
LT BB-004/21 (5) 12/2022 (Fornecedor: 189-
8, Lote: BB-004/21, Qtde: 5 ,Data Fab: 01/

Data Val: 31/01/2024) 30038098} o000 5102| CX

12/2021, Data Val: 30/11/2026) 90183119 | 200} 5102| CX

03/2021, Data Val: 28/02/2026) 90183119} 200 | 5102| CX

2026) 90183921 | 700 | 5102] CX

2026) 90183921 { 700| 5102 CX

01/2021, Data Val: 31/12/2022) 30049043 | 500 | 5102 FR

112,2300 112,23 112,23 20,20 18.00

40 31,6445 1.265,78 1.26578 1 168.35 13.30

30 16.6873 500.62 500,62 66,58 13.30

2 23,3150 |. 46,63 46,63 8,38 18.00

2 23,3150 46,63 48.63 8.39 18.00

5 53,7020 268,51 268.51 32,22 12.00

TERMO DE ¢

Pl




SISBB -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

13/04/2022 - AUTOATENDIMENTO - 12.08.51

0198800198 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO
AGENCIA: 9198-8 CONTA: 23.682-9

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020220413156312315251891
CNPJ DO PAGADOR: 44.690.238/0001-61
VALOR: 1.178,49
DATA: 13/04/2022 - 12:03:35

PAGO PARA: Supermed

CNPJ: 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 11206099000107

INSTITUICAQ: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: ©0000000000000293571

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até o,99%,

com valor miximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em2;13/04/2022 - 12:03:35

DOCUMENTO: 0413082
AUTENTICACAO SISBB: 8.564.92E.030.3AB.A19

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

SAC BB

8800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

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

TERMO E}E CONVENIO
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SUPERMED COM. E IMP. DE
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA

Rua Projetada, s/n - Itaim - CAMBUI, MG,
CEP:37600000, Fone:0000-0000-0000

0-ENTRADA
1-SAIDA

Ne 594085
SERIE 1
FOLHA 1/1

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
ELETRONICA

(L

CHAVE DE ACESSO
3122 0411 2060 9900 0107 5500 1000 5940 8510 0034 2880

o] Ita de auter no portal r
ou no site da Sefaz Autorizadora

| da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal

NATUREZA DA OPERAGAQ
Venda a nao contribuinte

PROTOCOLO AUTORIZAGAC DE USO
131224670839071 12/04/2022 18:27:44

INSCRIGAO ESTADUAL
001.771.1480296

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO
813.020.011.119

CNPJ
11.206.099/0001-07

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPUICPF DATA DAEMISSAO
IRMANDADE SANTA C.D.MISER.DE BARIRI (3415) 44.690.238/0001-61 12/04/2022
ENDERECO BAIRRODISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
AV. ANTONlO J. DE CARVALHO, 409 CENTRO 17250000 1 3 ARD 2077
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL FORA DA SAIDA
BARIRI 1436626522 SP

FATURA / DUPLICATA

001 12/0412022 1.178,49

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE GALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.178,49 141,41 0,00 0,00 1.178,49
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 1.178,49
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOGIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLAGA DO VEICULO UF  |CNPICPE
ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA 0 - DO EMITENTE 01125797000540
ENDEREGO VUNIGIFIO oF  |NSCRIGAD ESTADUAL
AVENIDA PREFEITO OLAVO GOMES DE OLIVEIRA, 6730 POUSO ALEGRE MG |5250929840006
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2 CATXA 17,60 17,60
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
cODIGO DESCRIGAC DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCWSH | st | cror junp. | quant. V.UNIT, V.TOTAL BC ICMS V.ICMS vier | cA»:s ALIRI
25724 |AGUA OXIGENADA 10VL 1L CX C/12 - FARMAX
HOSPITALAR LT 0000000243 (1) 11/2024
(Fornecedor: 7675, Lote: 0000000243, Qtde:
1 ,Data Fab: 01/11/2021, Data Val: 30/11/-
2024) 30049099 | coo| 6108 | CX 1 47,1200 47,12 47,12 5,65 12,00
7483 |CEFARISTON 1000MG PO INJ.1O00FAM-BLAU
LT 21040060 (2) 03/2023 (Fornecedor: 47,
Lote: 21040060, Qtde: 2 ,Data Fab: 01/03/- o
2021, Data Val: 31/03/2023) 30042051 | co0| 6108 CX 2 382,6000 765,20 Lo, %:@o 91,82 12,00
. 4999 {BUPIVACAINA 0,5%(NEOCAINA) ISOBARIC.4O0ESTS T
4ML(SP) -CRISTALIA LT 21100598 (1) 10/2024
(Fornecedor: 2591, Lote: 21100598, Qtde: 1
,Data Fab: 01/10/2021, Data Val: 31/10/20-
24) 30049061 | 500| 6108 | CX 366,17 | 43,94 12,00
TER DE|CONVENIO
Ne: 0 | é B 22
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

#R13P2V1;R6PLVL; | |

Valor da partilha para UF de Destino: R$ 70,71
Pedido: 562114

Empresa Enquadrada como Dist.
RICMS/MG

Depositc no Bradesco - Ag:3398 Conta:29357-1
Setor de Cobranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 /

QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO

POS-VENDAS NO NUMERO (11)
6 Cubagem: 0,04

4934-1703

Hospitalar nos termos do Inc.

(Cod.Ident.:

4934-1671

XVII do art. 222 do

44690238000161 ) o

RESERVADO AQ FISC!
kK%anc.a%’\

Auxi\kar de ?arr;'zécm
343882 L@fog"

¢ b
"

hccch ¢ conteki- 14/04 /a3
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o
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13/e4/2022 - BANCO DO BRASIL - 12:04:32
019800198 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 13/04/2022
NR. DOCUMENTO 550.030.000.011.060
VALOR TOTAL 3.462,20

*kk*k%x  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: PONTAMED FARMACEUTICA LTD

AGENCTA: 9030-2 CONTA: 11.060-4
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO 6.B53.6CF.730.952.15E

TERMO DE CONVENIO

N ool 2

0 49



: DANFE

; DOCUMINTO AU TAR ‘
DANCEA FISCAL

| : i 5 : NPRAL

SENTRADA

4122 0402 8166 9600 0154 5500 1060 2015 2510 8554 6659 ;

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA N7 201525 ¢

RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARA.CARA Série: | Consulta de aulen\lgdade no portal da NF-e !

CEP: 84032-300 PONTA GROSSA - PARANA Folha: 1 71 : - :

FONE: {42) 2101-5151 pontamed@pontamed.com.br j
/

HURTZADAOPERACAD

Protocolo de autorizagio de v

|
\enda Adquirida Tere 14122008561 5554 - 12/04/2022 16:14:27 }
f INSCRICAQ ESTADU AL IE SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
9018057929 816015481114 02.816.696/0001-54

DESTINATARIO REMETENTE

‘ NOME RAZAO SOCTAL CNPJ/ CPF DATA DE EMISSAO
|
| IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI 44.690.238/0001-611 12/04/2022
“DFRECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA . SAIDA }
AENIDAANTONIO J DE CARVALHO. 409 CENTRO 17.250-000 J
Lo FONE / FAX Ur INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Bariri 1436626522 spP
PATTRA BLUPEICATAS
; Fatnra: 001 Vencimento: 12/04/2022 Valor: 3.462.20 )
i
i |
CALCULO DO IMPOSTO .
LSk DE CALCLLO DO ICMS VALOR DO 1ICMS BC ICMS SUBSTITUICAO VALOR 1CMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODU TOS :
i 346220 I3N66 [ 0 i
[ SLOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA |
[Exith 001 [N L [I234) 346224 :
| K ANSPORTADOR / VOLL MES TRANSPORTADOS
FAnROCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICLLO UF CONPJCPF i
ATIVA DISTRIBUICAOQ E LOGISTICA LTDA 0-Contrat, Remet.CIF 6] 123 TOT 000973 |
SDEREQO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADU At
i
L RELAALTONIA 212 MODULO 7 COND ARMAZEM 3 CENTRO LOGISTICO PIN Pinhais PR RUSRERSIEN
OUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 1
3 CAIXA 15,00 Ko 15,00 « |
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
[ LOD PROD DESCRICAO DO PRODUTO NCM CST | CFOP |UNID QUANT. V. UNITARIO V. TOTAL BC. ICMS VICMS [ VIPHPAICMS | P
: TS BRONOPRIDA SMGAML 2ML (G I0LY0 45 | S0n | 6108 | AMP J00.00) 34200 1.368.00 1.368.00) 1o 18 o 12.00 Xt
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE HIPOLABOR Lolte
AT-00% 22 Qude 400,00 Nenc, 316172024
A CLORETO DE SODIO 20% 1ML PLAST 039099 | noo [ 6108 | ANMP 206, 00) 04764 93 93.20) 142 000 12,00 ERY

NONE COMERCIAL: NT - FABRICANTE: FARMACE Lote
SIAORAD Order 28000 \enc, IROE024

st MORFINS SULF 0 2MGNL ML SP (AT 30049099 | 000 6108 | AMP OGO 32208 S22 522 0y oLl uno 1200 o
NOME COMERCIAL DIMORF SP - FABRICANTE: CRISTALIA Lotc
22010049 Orde: 10000 Veno 037112024

REEY PROMETAZINA SOMG IML 30049075 | ano | 6log | AMP Lo RRETTE 2040 REENTE 230N i [AREN e
NOME COMERCIAL: PROMETAZOL - FABRICANTE: SANVAL Lote ¢
' BAMS Qide 10006 Vene 31710:2023
VITAMINAC 300MG SML 30039099 | ooo | 6108 | AMP 30041 PO T00E 303.00¢ 3030 Rod oo [T
NOME COMERCIAL: VITAMINA C - FABRICANTE: FARMACE Lote
AA22ABLY Oide. 008 Vene, 3T 172024
PIPERACILINA-TAZOBACTAM 4.3G (G) 30045009 | 200§ 6108 | FiA S0.08 19. 20008 G600 YH0.H WA G0 I
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: MYLAN Lowe
TESHTE Ouder 30000 Venc, 314072023

VAl CEEO DO ISSON

S RICAD M NICTPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO ISSQN VALOR DO ISSON
000 0.00 s

B ADON ADICIONATS

TAY COMPLEMENTARES W RESERVADQ AQ FISCO
Numero do pedido: 77662 *** LOCAL DE ENTREGA *** SANTA CASA DE BARIRI - AVENIDA

ANTONIC J DE CARVALHO, 409, CENTRO Bariri / $P CEP: 17250-000 GIOVANA

L6 Destine: RS 284,54 TERMO DE CONVENIO

ICMS Remetente: R$ 0,00

DADUS BANCARIQS ##x0 @ %

SNCO DO BRAJIL - AG 63 - CC 604

SAECON FEDERAL - AG 4315 - OP 003 - CC 000"

SERIE 1

‘L Valor Aproximado dos Tributos - RS 623.20 .

( RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACELUTICALTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAINO J NF-¢
[ DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR N" 2015825
i

|

]




13/04/2022 -~ BANCO DO BRASIL -  12:05:51
819800198 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADQ

AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 13/04/2022
NR. DOCUMENTO 552.591.000.102.525
VALOR TOTAL 1.073,00

*%k#4k%  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: HDL LOGISTICA HOSPITALAR

AGENCIA: 2591-7 CONTA: 102.525-2
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO D.C2D.7A9.AA2.341.A6D

Transagdo efetuada com sucesso por: JF275029 DENISE S GUTIERREZ.

TERMO DE CONVENIO

N o) [ Do)

04*
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13/04/2022 - BANCO DO BRASIL -  12:05:05
019800198 SEGUNDA VIA 0004
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 13/04/2022
NR. DOCUMENTO 552.591.000.102.525
VALOR TOTAL 240,00

*kxkxk  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: HDL LOGISTICA HOSPITALAR

AGENCIA: 2591-7 CONTA: 102.525-2
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO 1.A66.2DD.617.934.214

TERMO DE CONVENIO
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Emissdo de comprovantes - 30 nivel

(G3331411467623401
14/04/2022 12:33:55

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

14/04/2022 - AUTOATENDIMENTO - 12.33.55

0198800198 0005
Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO
AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0080000020220414153145480481488
CNPJ DO PAGADOR: 44.690.238/0001-61
VALOR: 4.362,50
DATA: 14/04/2022 - 12:32:17

PAGO PARA: Medmaster Comercial

CNPJ: 3.521.785/0001-36

CHAVE PIX: ©3521785000136

INSTITUICAO: 20000000 BCO DO BRASIL S.A.

AGENCIA: 9037 - CONTA: 00000000000000011240

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transa¢do pode ser tarifada em até 0,99%,

com valor miximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 14/04/2022 - 12:32:17

DOCUMENTO: 041401
AUTENTICACAO SISBB: 3.F28.A05.3FF.B47.1A8

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

SAC BB

0808 729 0722

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

Ouvidoria

9800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

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

Transagao efetuada com sucesso por: JF275029 DENISE S GUTIERREZ.
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DANFE

DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL

ELETRONICA

Ry

CHAVE DE ACESSO

- ) 3522 0403 52 365 2319 8673 855
MEDMASTER COMERCIAL LTDA Epp | ENTRADA 403 5217 8500 0136 5500 1000 0504 2319 8673 8534

1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
RUA LUIZ GAMA, 7-55 - ND - VILA INDEPENDENCIA

17054.300 BAURL - SP 00506?{51%433 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
FONE: (14) 3236-4400 FOI:HA 172 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAC AO DE USO
VENDAS 135220481509026 13/04/2022 12:39:56
INSCRIC R0 ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT, CNPJ
209.261.183.111 03.521.785/0001-36
DESTINATARIO . REMETENTE
SOV RA730 SOCTAL ] CNPI 7 CPF DATA DA EMISS 10
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI 44.690.238/0001-61 13/04/2022
EXBERECO BAIRRO ' DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
AVENIDA ANTONIO JOSE DE CARVALHO, 409 CENTRO 17250-000 13/04/2022
ATCNICIPIO UF |FONE ' FAX TNSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAID
BARIRI SP (14) 3662-9393 12:17:00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALCICNS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
3.608.00 89,56 0.00 4.362.50
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI VALOR APROX TRIB TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0,00 0.0 l 5 4.362.50
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
. ORI RAZ 0 SOCTAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADO VEIC _|UF_ |CNPI CPF
NIKKEY RIO PRETO LOG E TRANSPORTE LTDA ME | O-EMITENTE l 15.066.184/0001-60
IXDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAIL
RUA: MARIA CERON VOLPE. 2260 SAO JOSE DO RIO PRETO SP 647.598.751.114
QUANTIDADE ESPECIE ARCA NUNERACAO PESO BRUTO PESO LIOUIDO
3
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRIC A0 DO PRODUTO / SERVICO NCMSH | ¢sT] CFOP | UNID [QUANT] VALOR] VALOR | B.CALC | VALOR [ ALIQ | v.aprROX.
PRODLTO UNIT | TOTAL ICMS ICMS | 1CMS | TRIBUTOS
4174 CETOPROFENO 50MG CAP GENERICO 30039099 000} 5102| CPR 240) 045 108.00 108.00 19441 18 0.00

Lote=BKP08698 Val=30/06/2023 Qtde=240 PMC=0.00

G+ D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 0.00

1360 CIMETIDINA 300MG INJ 2ML HYCIMET (CXA 100 AMP)
HYPOFARMA 300490621000} 5102 AMP{ 200| L[.16| 232.00| 232.00! 41.76( I8 0.00
Lote=21091188 Val=30/09/2023 Qtde=200 PMC=0.00
S+ D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 0.00

Codigo de Barras: 7898122910313

6430 | COLETOR URINA INFANTIL MASC C/10 30069110{000| 5102 PCT 5] 290 1450 1450f 261 I8 0.0
LOTE:46697 B

1361 | COMPLEXO B INJ 2ML IM/IV HYPLEX (CXA 100 AMP) .
HYPOFARMA 30045000{ 000} 5102| AMP| 400 4.64}1.856.00|1.856.00{334.08| 18§ (.40

Lote=21101454 Val=30/10/2023 Qude=400 PMC=0.00

S+ D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 0.00

Codigo de Barras: 7898122911587

1571 FUROSEMIDA 20MG 2ML GENERICA (CXA 100 AMP)
HYPOFARMA 30049099 060] 5405
Lote=21091203 Val=30/09/2023 Qtde=300 PMC=0.00
G+ D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 0.00 BCST: 0.00 ST: 0.00
Codigo de Barras: 7898122910634

8679 HIDROCORTISONA 100MG GENERICO BLAU 30043210( 000
Lote=22030028 Val=28/02/2024 Qtde=100 PMC=0.00
Lote=22030880 Val=30/03/2024 Qtde=100 PMC=0.00
G+ D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 0.00

0.00 0.00 0.00

4991 998.00| 998.00]119.76| 12 0.00

sold INDICADOR BIOLOGICO P/VAPOR CLEAN-TEST C/10 38210000 000]{5102] UNI 5071 7.99{ 399.50| 399.30( 7191 18 0.00
LOTE:S7695

2932 METFORMINA 830MG C/ 30 CP GLICEFOR GEOLAB 300490991 060} 5405} CPR 1501 0.03 450 0,001 0.00 0.00
CALCLLO DO [SSQN
INSURICRO STUNICTPAL TITOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO 1SSQN ‘
DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

- PEDIDO'MEDMASTER: 46270 - DADOS PARA DEPOSITO: BANCO DO BRASIL. TE ,

AGENCIA 0037-X. CONTA CORRENTE 1124-XOU PIX 03.521.785/0001-36 RMO DE CONVENIO

N°: Db

¢ e nlphdiconubr

RECEBESIOS DE MEDMASTER COMERCIAL LTDA EPP OS PRODUTOS E OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO NF-e

EVIISSIO" 13 04 2022 VALOR TOTAL: 436250 DESTINATARIO: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI - AVENIDA ANTONIO JOSE DE

CARVALHO. 409. CENTRO. 17250-000-BARIRI-SP 000.050.423

DATA DO RECEBIMENTO TDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SERIE 1




MEDMASTER COMERCIAL LTDA EPP

RUA LUIZ GAMA, 7-55 - ND - VILA INDEPENDENCIA
17054-300 BAURU - SP
FONE: (14) 3236-4400

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

0-ENTRADA
1-SAIDA

000.050.423
SERIE 1
FOLHA 2/2

ST AT

CHAVE DE ACESSO

35220403 5217 8500 0136 5500 1000 0504 2319 8673 8554

Consulta de autenticidade no portal nacional da NIF-¢

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

VENDAS

PROTOCOLO DE AUTORIZA( A0 DE LSO
135220481509026 13/04/2022 12:39:56

INSCRIC A0 ESTADUAL !NSCRIC.:\O ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT CNPJ
209.261.183.111 03.521.785/0001-36
DADOS DOS PRODLTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO " SERVICO NCM:SH CST | CFOP | UNID | QUANT§ VALOR VALOR B.CALC VALOR | ALIQ | V.APRON
PRODUTO UNIT TOTAL [CMS ICMS ICMS | TRIBUTOS
Lote=2009223 Val=30/06/2022 Qtde=150 PMC=0.00
O D: 0.00% PMC: 0.00 PF: 8.00 BCST: 0.00 ST: 0.00
ERMO OF ¢
T# OE Conyeno
Nty D))
- e ———
D
(s 4




Emissao de comprovanies - 3¢ nivel

(53321914481783421
19/04/2022 14:56:17

19/04/2022 - BANCO DO BRASIL - 14:55:14
019800198 SEGUNDA VIA 0004
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: ©198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA i9/04/2022
NR. DOCUMENTO 552.755.000.121.550
VALOR TOTAL 5.087,47

***¥%kx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: LONDRICIR COM MAT HOSP

AGENCIA: 2755-3 CONTA: 121.550-7
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO F.7F1.A24.6A7.5E8.42D

Transacao efetuada com sucesso por: JF275029 DENISE S GUTIERREZ.

115*?!‘() L)ES()
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IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

DANFE

Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

|

il

IIIII

I

|

: :’ ::LTDA CHAVE DE ACESSO ’
R} . L e - 4122 0400 3392 4600 0192 5500 1000 3261 3316 2826 8201
LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALARLTDA |\ 000.326.133 -
ST ; LE O3 W e :st.f L;F‘ Jarginm Roswler SE . Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
o 'i r :—“ K RIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
‘ rone S Aesal FOLHA: 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NETUREZA DA OPERACAQ PROTCCOLO DE AUTORIZACAO CE USC
YENDAS FORA DO ESTADO 141220090256653 19/04/2022 10:48:28
INSC.EST.DO SUBST TRIBUTARIC

601.28757-95 ‘

DESTINATARIO/REMETENTE

00.339.246/0001-92

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI 42.690.238/0001-61 | 19/04/2022
AV. ANTONIO JOSE DE CARVALHO, 409 CENTRO 17250-000 |
FONE FAX UF INSCRICACG ESTADUAL HORA DE SA/DA
34RIRI (14)3662-6522 SP
FATURA/DUPLICATA
o201 19/04/22 R$ 5.087 47 ‘ l
C;A'LCULO DO IMPOSTO
FA3Z DE CALCULO DG ICMS VALOR DG ICMS BASE DE CALCULO DO ICIMS SUBSTITUICAC | VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAG VALOR APROXIMADC DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DUS PROCDUTCS )
5.087,47 610,49 0,00 0,00 1,533,86 5.087.47
S DT FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALCR DO IPI VALOR TQTAL DA NOTA
| 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.087.47
T,‘?ANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
Lo RLTAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJCPE
LOGFAR LOGISTICA LTDA o-Rem (CIF) 05.530.576/0001-84
'RUA NAUFAL JOSE SALMEN, 2-140 BAURU SP | 209.337.700.111
15 ' 1 90,000
DADQS DO PRODUTO/SERVICO
';;%%K??G : DESCRICAQ DO PRODUTO'SERVIGO NCM/SH CST ‘ CFQOP UNID. QUANT. UXI)IA"JI:ERR;O \1{?3%—%5 ICEI\%S V}?:L'Z’?SH ?CL;,IOS F\VTL:‘SIQS:C?; }

‘FRESENIUS cProdANVISA=1004101000144 PMC=0,00

22019 |AGUA DESTILADA 250ML (FRASCO) COD-1510122 UN 30049099 | 500 ;6108 UN 144 2,75/ 396,00/ 396,00| 47,52} 12 ‘104.27}
Lote=74QK4031 Qtd=144 Fab=12/10/2021 Val=12/09/2023 |

_____________________________________________________________________________________ \
26632 CIPROFLOXACINO 400MG BOLSA 200ML (G) UN 30049069 000 |6108| UN 64| 42,58(2.725,1212.725,12{327,01| 12 §874,49i
ISOFARMA cProdANVISA=1031101550028 PMC=0,00 !
Lote=1070355 Qtd=64 Fab=21/07/2021 Val=21/07/2023 i

b
i

24877 TEMBALAGEM P/ESTERIL SMS 60G 0,00X0,90CM AZUL ~ [56031240| 000 (6108 PCT | 5(120,75| 648,75] 64875 77,85 12 208.18
C-F05395 PCT/C/50 UN POLAR FIX ‘
Lote=54423 Qtd=5 Fab=21/12/2021 Val=21/12/2026

26740 'SORO FISIOLOGICO 500ML {(BOLSA) COD-426785 UN 30049099| 000 ;6108| UN 216/ 6,10[1.317,60|1.317,60:158,11. 12 346.92
'EUROFARMA cProdANVISA=1004310470054 PMC=0,00
Lote=775409 Qtd=216 Fab=08/02/2022 Vai=08/02/2024
‘Cod Barras (cEan): 7891317008758

‘CONTINUACAQ - INFORMACOES COMPLEMENTARES:
1014668-28.2022.8.26.0053 (exigibilidade suspensa, nos termos do art. 151, Il do CTN).

CALCULO DO ISSQN
fREL T VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DOS SERVICOS

VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

220 COES COMPLEMENTARES

valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF destino: R$305,26.

RESERVADC AQ FISCO

INSCRICAO AUXILIAR NO ESTADO DE SP DE Numero 816.017.660.115, DISPENSADC DO TERMO DE CONVENIO
RECOLHIMENTO DO DIFAL EM GNRE Ne- )
PED: 626178 Vendedor: DENIS FERRAZ DA SILVA k Y

Sep: BRUNO LUKA Conf: WANDERLE! CAVARSAN FERNANDES

DADOS BANCARIOS BANCO DO BRASIL AGENCIA:2755-3 - C/C:121550-7

Val aprox dos tributos R$ 1.533,86 (30,15%) Fonte:IBPT

PIS COFINS - ALIQUOTA ZERO CONFORME ARTIGC 2 DA LEI 10147/2000:
Produtos(22019, 26632, 26740) -

Partilna ICMS operagao interestadual consumidor final, disposto na Emenda constitucional

§7/2015. Valor ICMS para UF destino: R$ 305,26. Valor FCP para o destino: R$ 0,00. Valor ¥
: ICMS UF remetente: R$ 0,00. O

DIFAL-ICMS depositado judicialmente nos autos do Mandada de Seguranca n N
_________________________________________________ .__, [ ,I

Recebemos de LONDRICIR COM DE MAT HOSPITALAR LTDA, os produtos constantes da nota fiscal indicada ao lado: Data de emissao: 19/04/2022 Valor N F_e

Total: R$5.087.47, Destinatario: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI AV. ANTONIO JOSE DE CARVALHO, 409 - CENTRO -

BARIRY/SP

o]
ECFRLENTO IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR N OOO .326 . 1 33

T
|
!
|
|

SERIE: 1




20/04/2022 - BANCO DO BRASIL - 11:42:23
919860198 SEGUNDA VIA 0004
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: ©198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 20/04/2022
NR. DOCUMENTO 550.027.000.101.113
VALOR TOTAL 34,00

**%kk%x  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: CIRURGICA INTERIOR LTDA

AGENCIA: ©027-2 CONTA: 101.113-8
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO E.B39.8B9.8B5.23B.649

TERMO DE CONVENIO

952



RICEBEMOS DE CIRURGICA INTERIOR LTDA . OS PRODUTOS E/QU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO |

NF-e
o | 10 47
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR i N 00004’00 ]

SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

ewacsroniros ot | AAMAAR

AV COMANDANTE JOAO RIBEIRO DE BARROS 372 YOTA FISCAL :
ELETRONICA | CHAVE DE ACESSO

JARDIM BELA VISTA f (1) - ET:EQAADA 3522 0459 5009 8300 0178 5500 1000 0430 0114 0043 0014
JAUSP ' N T
 N° 000043001

(14)3601.7070/981390260 SERIE 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da Nl-¢
CEP 17207-400 EL 0001 /0001 www.nfe.fazenda gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO T

REVENDA PRODUTOS COM ST ; 135220507399981 19/04/2022 16:56:25
INSCRICAO ESTADUAL INSCR.ESTADUAL SUBST.TRIBUTARIO FeNeg T
401044005118 |59.500.983/0001-78

DESTINATARIO - REMETENTE
NOME RAZAQ SOCIAL ‘

| CNPY/CPF DATA DA EMISSAO
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARIRI i 44.690.238/0001-61 L 19/042022
ENDERECO | BAIRRO/DISTRITO ! CEP DATA DA SAIDA
AV ANTONIO JOSE DE CARVALHO 409 i CENTRO . 17250-000 19:042022
MUNICIPIO FONE/FAX . UF | INSCRICA0 ESTADUAL HORA DA SAID A
BARIR] (14)3662-9393 - SP | o ] 16:36
FATURA R
NUMERO PARC. VENCIMENTO VALOR | f
ANO043001_ 001 19/04/2022 34,00 3 ) l
CALCULO DO TMPOSTO o
HASE BE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMSST | VALOR DO ICNIS SUBSTITUICAO [ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0.00 0.00 0.00! 0,00 . X[

VALOR DO FRETE  VALOR DO SEGLRO  DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI [ "VALOR APROX. DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL BANOTA

0.00 0,00 0.00 0,00 oo00 0,00 . 34.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS ] . . . - .
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO| UF

4-Transp.Prop.Destinat. | ! :
ENDERECO MUNICIPIO ' T UTTTTUTTUUFR | INSCRICAO ESTADUAL
| |
" QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO "7 T pEsO BRUTO T T TpesoLiquibe

0,000 | 0.000

DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS

{ODIGO DESCRICAQ DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH : CSOSN (CFOP! UNID/ | QUANT. | VAITOR | VALOR : VALOR AIJO\. ALIQ.
PRODUTO 3l3N.TRIBJ‘ | UNITARIO ¢ 1CMS | |CMSV i 1P1 J(\ ”Ilil
T DDERVL 8 160G DUODERN CGF 1010 CNM - 1167972 30051090 0500 3405 UN | 1.oog) 34.0000] 34,00 0.00] 0.00 000 006 000
\ir Aprox. Tributos (Fonte' IBPTY RS 0.00{0.0000° 0} ,, : i ! i ‘ ‘
| ! | : ‘
! | i
| ! I
1 ‘ ‘: | ‘
; i
P | i
i H
; |
|
|
|
|
f i :
| TERMO DE CONVENIO
|

0 vy s

A R R

VALOR TOTAL DOS SERVICOS TBASE DE CALCULO DO ISSQN [ VALOR DO ISSON

0.00 000 0.00

i
INPOSTO RECOLHIDO POR § T CONF DEC 32364 2007
|



Emissédo de comprovantes - 30 nivel

-

(G3362011337897251
20/04/2022 11:47:44

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
20/04/2022 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.45
0198800198 e0e3

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO
AGENCIA: ©198-8 CONTA: 23.682-9

SOBRE A TRANSACAO

ID: E£0000000020220420144403206711053
CNPJ DO PAGADOR: 44.6906.238/0001-61
VALOR: 2.272,12
DATA: 20/04/2022 - 11:44:19

PAGO PARA: Supermed

CNP): 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 11206099000107

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: 00000000000000293571

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até €,99%,

com valor mdximo de R$ 18,00.

Notificacao enviada em: 20/04/2022 - 11:44:21

DOCUMENTO: 8420601
AUTENTICACAO SISBB: C€.23C.B76.9DA.258.7FC

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

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

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

05



|  RECEBEMOS DE (SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA) OS PRODUTOS OU SERVIGOS DA NOTA NF-e
| FISCAL INDICADA AQ LADO
| DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 347327

j SERIE 1
- ——_——_.——
i
DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
SUPERMED COM. E IMP. DE DA NOTA FISCAL ]
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA |
Avenida T Automotive. 300 0-ENTRADA ] CHAVE DE ACESSO
nida {ower Automotive, -
Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP, 1-SAIDA 3522 0411 2060 9900 0441 5500 1000 3473 2710 0116 8421
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
s
N® 347327 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 1/2
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO AUTORIZAGAQ DE USO
Venda de Merc.Adg.de Terc. 135220507359401 19/04/2022 16:50:41
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
188.070.970.117 11.206.099/0004-41
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME  RAZAD SOCIAL CNPUICPE DATA DA EMISSAQ
IRMANDADE SANTA C.D.MISER.DE BARIRI (3415) 44.690.238/0001-61 19/04/2022
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
AV ANTONIO J. DE CARVALHO, 409 CENTRO 17250-000
il PO FONEIFAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BARIR! 1436626522 Sp
FATURA / DUPLICATA
001 19/04/2022 227212
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALGULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAQ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.144,95 383,27 0,00 0,00 2,272, L2
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI ) VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 2.272,1Z2
; TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOWE RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF  |CNPJICPF
H ATIVA DISTRIBUICAQ E LOGISTICA LTDA 0 - DO EMITENTE 01125797000701
ENDERECO MUNICIPIO ur  |INSCRIGAD ESTADUAL
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAQ PAULO sp |149529966118
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
9 CAIXA 42,25 42,25
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCM/SH | ST | CFOP |UND. | QuaNT. VUNIT VTOTAL BC ICMS VICMS VPRI x CANL‘S AL 1P
134 |AT. DE GESSO 15CM X 3M C/20-POLAR FIX
LT 56453 (3) 03/2026 (Fornecedor: 2447,
' Lote: 56453, Qtde: 3 ,Data Fab: 08/03/202-
! 2, Data Val: 08/03/2026) 90211020 | 020} 5102 CX 3 55,0500 165,15 37.98 6.84 18,00
3513 |[EQ.MAC.FL.IL.F/A+P LL 1,5MT C/25-L.IMPOR
i LT 14052021 (48) 05/2024 (Fornecedor: 208-
0, Lote: 14052021, Qtde: 48 ,Data Fab: 14/
05/2021, Data Val: 14/05/2024) 90189010 1.311.84 131184 | 236.13 18,00
4203 |NISTATINA SUSP.ORAL 50ML SAB.CANELA
GEN-PRATI DONA LT 21L914 (10) 06/2023
{Pornecedor: 9706, Lote: 21L914, Qtde: 10
,Data Fab: 01/12/2021, Data val: 30/06/20-
23) 30042099 47,13 47,13 566 12.00
23298 |{TAMPA LUER MACHO/FEMEA C/200 VEDCAP-CREMER
592559 LT 202009 (3) 09/2023 (Fornecedor:
1496, Lote: 202009, Qtde: 3 ,Data Fab: 01/
05/2020, Data Val: 30/09/2023) 90189010 | 200| 5102 CX 3 65,4233 196,27 196,27 35,33 18.00
5060 {TURBANTE DESC.ELAST.C/100-ANADONA SOFT LT
203-22 (10) 03/2024 (Fornecedor: 17, Lote:
203-22, Qtde: 10 ,Data Fab: 01/03/2022,
Data Val: 31/03/2024) 62101000 1 000 | 5102 | PCT 10 7.9280 79,28 79,28 14.27 18.00
DADOS ADICIONAIS "=RMODE COWEN’O
NrORh’ACOES COMPLEMENTARES RESERVADO ANEC@:; 1 2

Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018 nos
taria CAT 116/2017

radesco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Cod.Ident.: 44690238000161 )
11114934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671

(11} 4934- 1703
0,34




DANFE

SUPERMED COM. E IMP, DE | DOSUMENTO AUXILIAR ‘
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA L ETRONICA 1

0-ENTRADA ] ] l CHAVE DE ACESSO

Avenida Tower Automotive, 300 -

. 1-SAIDA 3522 0411 2060 9900 0441 5500 1000 3473 2710 0116 8421
Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP,
CEP:07430350, Fone:11-4334-1700
N° 347327 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.briportal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 2/2
NATLUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO AUTORIZAGAQ DE USO
Venda de Merc.Adq.de Terc. 135220507359401 19/04/2022 16:50:41
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
188.070.970.117 11.206.099/0004-41
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRIGAC DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCM/SH | CST | CFOP |UND. | QUANT. V.UNIT V.TOTAL BC ICMS V.ICMS VP :cAr\;s ALIPY
23608 [ESPARADRAPO 10 X 4,5 C/CAPA C/24-MISSNER
LT PSH24301 (2) 10/2023 (Fornecedor: 187,
Lote: PSH24301, Qtde: 2 ,Data Fab: 01/10/-
2021, Data Vval: 31/10/2023) 30051080 | 500 | 5102 CX 2 236,2250 472,45 472.45 85,04 18.00

TERMO DE CONVENID

153




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

20/04/2022 - AUTOATENDIMENTO - 11.47.45

0198800198 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO
AGENCIA: ©198-8 CONTA: 23.682-9

SOBRE A TRANSACAO

ID: E©0000000202204201444366017320888
CNPJ DO PAGADOR: 44.690.238/0001-61
VALOR: 2.578,96
DATA: 20/04/2022 - 11:44:59

PAGO PARA: Supermed

CNPJ: 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 11206099000107

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: 00000000000000293571

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,

com valor mdaximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 20/04/2022 - 11:45:00

DOCUMENTO: 042002
AUTENTICACAO SISBB: F.8E7.CD5.3BF.DA®.6CB

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

SAC BB

0800 729 @722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 €088

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

TERMO
N°:

CONVENIO

0 6o



RECEBEMOS DE (SUPERMED COM. £ IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA) OS PRODUTOS OU SERVICOS DA NOTA NF-

FISCAL INDICADA AO LADO c

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N°® 595524
SERIE 1

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
ELETRONICA

SUPERMED COM. E IMP. DE
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA

I

VA

0-ENTRADA
Rua Projetada, s/n - ltaim - CAMBUI, MG, 1

CEP:37600000, Fone:0000-0000-0000 1-SAIDA

CHAVE DE ACESSO

3122 0411 2060 9900 0107 5500 1000 5955 2410 0041 9529

N° 595524
SERIE 1
FOLHA 1/1

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

NATUREZA DA OPERAGAC
Venda a nao contribuinte

PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
131224679248005 19/04/2022 14:41:39

NSCRUICAO ESTADUAL

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO
001.771.1480298

813.020.011.119

CNPJ
11.206.099/0001-07

DESYINATARIO / REMETENTE

NONME ' RAZAO SOCIAL
IRMANDADE SANTA C.D.MISER.DE BARIRI {3415)

CNPJ/ICPF
44.690.238/0001-61

DATA DA EMISSAO
19/04/2022

ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO iCEP DATA ENTRADA/SAIDA
AV.ANTONIO J. DE CARVALHO, 409 CENTRO 17250-000

MUNCIPIO FONEIFAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BARIRI 1436626522 sp

FATURA / DUPLICATA

001 19/04/2022 2.578.96

CALCULO DO IMPOSTO

£ DE CALCULO D0 ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO [CMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.578,96 309,47 0,00 0,00 2.578,96
ACOR DO FRETE VALOR DO SEGURC DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO P} VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 2.578,9¢
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME ¢ RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO Ur | [CNPJICPF
ATIVA DISTRIBUICAO E LOGISTICALTDA 0-DO EMITENTE 01125797000540
ENDIRECO MUNICIPIO UE INSCRICAO ESTADUAL
AVENIDA PREFEITO OLAVO GOMES DE OLIVEIRA, 6730 POUSO ALEGRE MG |5250929840006
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2 CAIXA 6,12 £.1c
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO DOS PRCDUTOS/SERVICOS NCM/SH | CST | CFOP {UND. | QUANT. V.UNIT VIOTAL BC ICMS v ICMS VP ICA’\;S AL P
15850 |ACETILCISTEINA 100MG/ML 5AMP 3ML GEN-U.-
QUIMICA LT 2148612 (20) 12/2023 (Pornece-
dor: 1390, Lote: 2148612, Qtde: 20 ,Data
Fab: 01/12/2021, Data Val: 31/12/2023) 30049059 | 500} 6108 CX 20 16,2000 324.00 324,00 38,88 12,00
29881 |BACINA TB 10G-BELFAR LT 012039 (100) 01/2-
024 (Fornecedor: 6348, Lote: 012039, Qtde:
100 ,Data Fab: 01/01/2022, Data Val: 31/0-
1/2024) 300420781 000 205,35 205,35 24,64 12.00
26930 {CETOPROFENO 100 MG IM 100 AMP 2ML GEN - LT
BG-001/22 {3) 01/2024 (Fornecedor: 1898,
Lote: BG-001/22, Qtde: 3 ,Data Fab: 01/02/
2022, Data Val: 31/01/2024) 30049029 | 500 3 248,5000 745,50 745,50 89,46 12.00
13822 |SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL N.14 C/10-BIOSANI
LT 55195 (6) 11/2024 (Fornecedor: 7824,
Lote: 55195, Qtde: 6 ,Data Fab: 01/11/202-
1, Data Vval: 30/11/2024) 90183928 | 000 | 6108 | PCT 8 5,8517 35,11 35,11 421 12.00
27346 |BLAUBIMAX 20% 1O0FAM 50ML IV-BLAU 2 A 25 LT
20G0SH162A (1) 07/2023 (Pornecedor: 47,
Lote: 20G09HL62A, Qtde: 1 ,Data Pab: 09/0-
7/2020, Data Val: 09/07/2023} 30021590 000 | 6108 CX 1] 1.269,0000 1.269,00 1.269,00] 152,28 12,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
sedido: 563619 TERMO DE CONVENIO

presa Enquadrada como Dist. Hospitalar nos termos do Inc. XVII do art. 222 do

Deposito no Bradesco - Ag:3398 Conta:298357-1 {Cod.Ident.:
or de Cobranca: (11)4934-1669 / 4934-1673 / 4534-1671
JER INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM NOSSO
S-VENDAS NO NUMERO (11) 43934-1703

§ Cubagem: 0,03

44690238000161 )

N°: Q0| i Jo M

06!




20/04/2022 - BANCO DO BRASIL - 11:45:48
019800198 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO

AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9
DATA DA TRANSFERENCIA 20/04/2022
NR. DOCUMENTO 552.591.000.102.525
VALOR TOTAL 1.220,00

*dkx%k  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: HDL LOGISTICA HOSPITALAR

AGENCIA: 2591-7 CONTA: 102.525-2
NR. DOCUMENTO 550.198.000.023.682
NR.AUTENTICACAO 9.F18.A33.210.02F.CFD

Transagao efetuada com sucesso por: JF275029 DENISE S GUTIERREZ.

TERMO DE CONVENIO

N°:_Co ” 202

0GC2
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Emissio de comprovantes - 3o nivel

(G3382710265208621
27/04/2022 10:39:45

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/04/2022 - AUTOATENDIMENTO - 10.39.45
0198800198 0002

Comprovante Pix

CLIENTE: IRMANDADE M COVID ESTADO
AGENCIA: 0198-8 CONTA: 23.682-9

SOBRE A TRANSACAO

1D: EGO00000020220427133727485636600
CNPJ DO PAGADOR: 44,690.238/0001-61
VALOR: 6.905,83
DATA: 27/04/2022 - 10:37:43

PAGO PARA: Supermed

CNPJ: 11.206.099/0001-07

CHAVE PIX: 11206099000107

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 3398 - CONTA: 00000000000000293571

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,

com valor méximo de R$ 16,00.

Notificacao enviada em: 27/04/2022 - 10:37:44

DOCUMENTO: 842701
AUTENTICACAO SISBB: 1.16D.58F.90F.CE3.3C6

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

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 9088

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

Transagio efetuada com sucesso por: JF275029 DENISE S GUTIERREZ.



%

RECEBEMOS DE (SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. £ HOSPIT. LTDA) OS PRODUTOS OU SERVICOS DA NOTA NF-e

FISCAL INDICADA AO LADO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N°® 350106
SERIE 1

A

Il

LT

CHAVE DE ACESSO
3522 0411 2060 9900 0441 5500

1000 3501 0610 0045 8290

DANFE
o] MEN
SUPERMED COM. E IMP. DE | PC0JNENTO AUXILIAR
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA
) ) 0-ENTRADA
Avenida Tower Automotive, 300 - 1-SAIDA 1
Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP, B
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
N° 350106
SERIE 1
FOLHA 1/3

Consulta de autenticidade no portal n
ou no site da Sefaz Autorizadora

acional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ;

HNATUREZA DA OPERACAO

Venda de Merc.Adg.de Terc./Venda de Merc.Adq.de Terc.ST

PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
135220538408884 26/04/2022 19:

57:58

INSCRICAQ ESTADUAL
188.070.970.117

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

CNPJ

11.206.099/0004-41

DESTINATARIO / REMETENTE

NONE : RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA DA EMISSAO
IRMANDADE SANTA C.D.MISER.DE BARIRI (3415) 44.690.238/0001-61 26/04/2022
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
AV.ANTONIO J. DE CARVALHO, 409 CENTRO 17250-000
LUNICIPIO FONEFAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA

: BARIR! 1436626522 sp

' FATURA 'DUPLICATA

wet 26:04/2022 10.243.25

CALCULO DO IMPOSTO

BASEZ DE CALCULO DO ICMS VALOR DO iCMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
10.093,74 1.450,02 0,00 0,00 10.243, 2
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 C, 00 10.243, 27
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
HOME © RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
ATIVA DISTRIBUICAQ E LOGISTICA LTDA 0- DO EMITENTE 01125797000701
ENCERECO MUNICIPIO oF INSCRICAO ESTADUAL
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAO PAULO SP 1149529966118
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
16 CAIXA 121,62 121,22
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
cODIGO DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVICOS NCM/SH | CST [ CFOP [UND. | QUANT. V.UNIT. V.TOTAL 8C ICMS V.ICMS VPl ‘CA“:S AL I
15781 |ADENOSINA 3MG/ML 50AMP 2MI, GEN-HIPOLABOR
LT BC-004/22 (1) 01/2024 (Fornecedor: 189-
8, Lote: BC-004/22, Qtde: 1 ,Data Fab: 01/
02/2022, Data Val: 31/01/2024) 30049024 | 500 5102 CX 1 472,0000 472,00 472,00 56.64 12.00
29642 |APARELHO BARBEAR DESC. 01L C/24-BIC LT 29-
i 642228533 (5) 04/2026 {Fornecedor: 1787,
! Lote: 29642228533, Qtde: 5 ,Data Fab: 16/-
! 04/2021, Data Val: 16/04/2026) 82121020 | 460 5405 | PCT 5 13,2420 66,21
; 132 |AT. DE GESSO 10CM X 3M C/20-POLAR FIX
LT 55047 (3) 01/2026 (Fornecedor: 2447,
Lote: 55047, Qtde: 3 ,Data Fab: 18/01/202-
2, Data Val: 18/01/2026) 90211020 | 020 | 5102} CX 3 36,0600 108,18 24,88 4,48 18.00
15846 {BENZETACIL 1200000UI 50FAM-EUROFARMA :
LT 7199422 (4) 08/2022 (Fornecedor: 1088,
Lote: 719942A, Qtde: 4 ,Data Fab: 01/02/2- } & 23 P "% "
& 021, Data Val: 31/08/2022) 30041013 ) s500| 5102} CX %@%% %{Zﬁ? 18.00
24966 |CEFTRIAXONA 1G IV 100FAM GEN-BLAU LT 2111- £ '
0881 (3} 10/2023 (Formecedor: 47, Lote:
21110881, Qtde: 3 ,Data Fab: 01/10/2021,
Data Val: 31/10/2023) 30042059 | 500 | 5102 CX 3 426,0000 1.278.00 1.278,00 153,36 12.00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
5V13;R2P1V2;ROPAVL; ||
SUBST. TRIBUTARIA ITEM 69, ANEXC XI, PCRTARIA CAT 68/2019
ICMS-ST retido por operagdo anterior base: 66,65 valor: 6,65
348852
credenciada no Regime Especial de Distribuidor Hospitalar 036035/2018 nos
i aria CAT 116/2017
i adesco - Ag:3398 Conta:29357-1 (Cod.Ident.: 44690238000161 )
: Ccpranca: 111)4934-1669 / 4934-1673 / 4934-1671
INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTAT M NOSSO..
DAS N? NUMERO (ll)ﬂ 4934-1703, /WW /@wa ;
mota....: 2 Cubagem: 0,56 )
A .
3 2
Ntz \aas T onlnis *u’/;l&& 95 -4
7




DANFE

SUPERMED COM. E IMP. DE | POg0ENT0 AUXILIAR
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA ELETRONICA
Avenida T Automotive. 300 0-ENTRADA ] CHAVE DE ACESSO
veniaa ower Automotive, -
Galpac 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP, 1-SAIDA 3522 0411 2060 9900 0441 5500 1000 3501 0610 0045 8290
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
N° 350106 . .
Consuita de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.briportai
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 2/3
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
: Venda de Merc.Adg.de Terc./Venda de Merc.Adq.de Terc.ST 135220538408884 26/04/2022 19:57:58
: HSCRICAD ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
188.070.970.117 11.206.099/0004-41
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
A CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS/SERVICOS NCW/SH | CST | CFOP |UND. | QUANT V.UNIT. V.TOTAL BC ICMS VICMS VPl ;cAprc AL IPI
31053 {FITA ADESIVA CREPE HOSPITALAR 16MMXS- B

OM-MISSNER LT 210715 (1) 07/2024 (Fornece-
dor: 187, Lote: 210715, Qtde: 1 ,Data Fab:
01/07/2021, Data Val: 31/07/2024) 48114110 | 000 | 5102| CXx 1 171,1100 171,11
27356 {LUVA CIRURG.7,5 EST.C/200 PARES-LEMGRUBER
LT LPO23L (1) 12/2024 {Pornecedor: 7%34,
Lote: LP023L, Qtde: 1 ,Data Fab: 01/12/20-
21, Data Val: 31/12/2024) 40151200 | ooo| 5102 CX 1 235,2200 235,22 235,22 42,34 18,00
27035 |MASCARA DUPLA ELAST PCT C/100 LT L04102-
oMMl (12) 09/2025 {(Pornecedor: 918, Lote:
L041020MM1, Qtde: 12 ,Data Fab: 01/10/202-
0, Data Val: 30/09/2025) 63078010} 200 | 5102 | PCT 12 6,8600 82.32 82,32 14,82 18.00
30050 {CEFEPIMA 1GR S50FAM GEN-AUROBINDO

LT BPMID21022A (4) 08/2023 (Fornece-

dor: %62, Lote: BPMID21022A, Qtde: 4 ,Data
Fab: 01/09/2021, Data val: 31/08/2023) 30042059 | 200} 5102 CX 4 540,0000 2.160,00 2.160,00 | 259,20 12,00
21429 |NYLON PRETO 2/0 45CM 3/8 CIRCULO TRIANGU-
LAR 20MM C/24-PROCARE LT 41321122 (2) 12/-
2026 (Fornecedor: 2080, Lote: 41321122,
Qtde: 2 ,Data Fab: 01/12/2021, Data

3 val: 31/12/2026) 30061090 | 200 5102 ©X 2 34,2950 68,59 68,59 12,35 18,00
i 21432 [NYLON PRETO 3/0 45CM 3/8 CIRCULO TRIANGU-
LAR 30MM C/24-PROCA LT 41821122 (6) 12/20-
26 (Fornmecedor: 2080, Lote: 41821122,
Qtde: 6 ,Data Fab: 01/12/2021, Data

val: 31/12/2026) 30061090 | 200 5102 CX 6 34,1267 204.76 204,76 36.86 18.00
9448 |PULSEIRA ID.AD.BR.C/100-SURGYPLAST LT 050-
2/22 (2) 02/2027 (Fornecedor: 15404, Lote:
0502/22, Qtde: 2 ,Data Fab: 23/02/2022,
Data Val: 23/02/2027) 90189095 | 000§ 5102| CX 2 36,9350 73,87 73,87 13.30 18.00
% 27604 |SCALP N.21 PVC C/100-DESCARPACK LT SEIAAA-
013B (4) 02/2026 (Fornecedor: 918, Lote:
SEIAAAC13B, Qtde: 4 ,Data Fab: 01/03/2021,
Data Val: 28/02/2026) 90183829} 700 | 5102} CX 4 22,4475 89,79 89,79 16,16 18.00
15643 |SCL.CL.DE SODIO 0,9% SOFRA 250ML-FARMACE
LT 22C16126F (5) 03/2024 (Fornmecedor: 238-
5, Lote: 22C16126F, Qtde: 5 ,Data Fab: 01/
03/2022, Data Val: 31/03/2024) 30039099 { 000 | 5102 | CX 5 251,5000 1.257,50 1.257,50 | 167.25 13,30
13821 |SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL N.12 C/10-BIOSANI
LT 56074 (6) 01/2025 (Fornecedor: 7824,
Lote: 56074, Qtde: 6 ,Data Fab: 01/01/202-
2, Data Val: 31/01/2025) 90183929 | 000 | 5102 | PCT 3 54783 32,87 32,87 5,92 18.00
13818 |SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL N.06 C/10-BIOSANI
LT 52787 (6) 05/2024 (Fornecedor: 7824,
Lote: 52787, Qtde: 6 ,Data Fab: 01/05/202-
1, Data Val: 31/05/2024) 90183929 { 000 | 5102 | PCT 6 5,2300 31,38 31,38 5,65 18.00
13934 {IMIP.+CILAST.500MG 10FAM GEN-ABL LT 11160-
07E1 (5) 02/2023 (Fornecedor: 1000, Lote:

171,11 30,80 18.00

1116007E1, Qtde: 5 ,Data Fab: 01/03/2021, ke, 58 ity | g é—;‘s’{ﬁ“}\

Data Val: 28/02/2023) 30042094 | 800 | 5102| CX éﬁééﬁéﬁ% £ 12,00
30259 {TIRAS GLICEMIA OCP II AM C/50-MDL LT 1291~ e

315 (6) 09/2023 \ LT 1291360 (14) 10/2023 E

(Fornecedor: 2405, Lote: 1291315, Qtde: 6 CONVEN’()

,Data Fab: 08/09/2021, Data Val: 08/09/20- h )

23 / Fornecedor: 2405, Lote: 1281360, .&Q44

Qtde: 14 ,Data Fab: 23/10/2021, Data Val: I —

22/10/2023) 38221100 | 700 | 5102] CX 20 29,2000 584,00 584,00 | 105,12 18.00

26099 |LAMINA DE BIST.N.22 CARB.C/100-DESCARPAC
LT SCLKAA002G {1) 09/2025 {(Fornecedor: S1-
! 8, Lote: SCLKAAO002G, Qtde: 1 ,Data

Fab: 01/10/2020, Data Val: 30/09/2025) 80189029 | 200 | 5102 | CAR 1 28,4000 28,40 28,40 511 18.00




DANFE

SUPERMED COM. E IMP, DE | PO0VPNT0 AUXLIAR |
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA | 2.c1ronich

0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
Avenida Tower Automotive, 300 - 1-SAIDA 3522 0411 2060 9900 0441 5500 1000 3501 0610 0045 8290
Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP,
CEP:07430350, Fone:11-4934-1700
N° 350106 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portat
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 3/3
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
Venda de Merc Adg.de Terc./Venda de Merc.Adq.de Terc.ST 135220538408884 26/04/2022 19:57:58
NSCRICAC ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
. 188.070.970.117 11.206.099/0004-41
| 'DADOS DOS PRODUTOS | SERVICOS
CODIGO DESCRIGAQ DOS PRODUTOS/SERVICOS NCM/SH | CST | CFOP | UND. | QUANT. V.UNIT. V.TOTAL BC ICMS V.ICMS VIR |cAr\;s AL IPI
13223 |IMUNO.ANTI-RE (RHOPHYLAC) 30-
OMCG 1SER.PREENC.2ML-CSL 2 A 8 LT P100351-
317 (2) 04/2024 (Fornecedor: 2399, Lote:
P100351317, Qtde: 2 ,Data Fab: 21/04/2021,
Data Val: 20/04/2024) 30021690 | 700 | 5102 | SER 2 255,0000 510,00 510,00 91,79 18.00
13276 {FRASCO P/DIETA ENT.300ML C/350-BIOBASE
LT 4670/109 (2) 12/2026 {Fornecedor: 1354-
M 5, Lote: 4670/109, Qtde: 2 ,Data Fab: 01/-
i 12/2021, Data Val: 31/12/2026) 30269030 | 500 5102} CX 2 84,9100 169,82 169,82 30,56 18.00
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