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27/06/2018 Banco do Brasil
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E@ ! Consultas - Extrato de conta corrente 27/06/201@\?{1 X 68 v /
s Fon et e\'“’i
Cliente - Conta atual '
Agéncia 403-0
Conta corrente  39455-6 INSTITUTO EA S - IEAS
gftrrfgo do Més atual
Lancamentos
baIaDr:(.:ete mov:::lt{ento Ag.origem lLote Historico Documento Valor R$ Saldo
28/05/2018 0000 00000 000 Saldo Anterior 606 C
13/06/2018 5313 99015 870 Transferéncia recebida 555.313.000.007.172 8.000,00C
13/06 5313 7172-2 FUNDO MUNICIPA
13/06/2018 0000 13113 210 Tar DOC/TED Eletrénico 821.640.901.616.157 870D
Tarifa pendente referente a 28/05/2018
13/06/2018 0000 13113 170 Tarifa Pacote de Servigos 871.640.901.902.553 4340D
Tarifa pendente referente a 05/06/2018
27/06/2018 0403 00403 870 Transferéncia recebida 550.403.000.005.863 9.70C
] 27/06 0403 5863-7 IEAS HOSP DIVI
- 27/06/2018 0403 00403 870 Transferéncia recebida 550.403.000.005.863 43,40 C
27/06 0403 5863-7 IEAS HOSP DIVI
27/06/2018 0403 00403 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 62.701 865,84 D
237 0338 027586826000130 FRINORA FRIGO
27/06/2018 0403 00403 109 Pagamento de Titulo 62.702 17895650
BANCO BRADESCO S.A.
27/06/2018 0403 00403 109 Pagamento de Titulo 62.703 893,70 D
COPAPEL COMERCIO E REPRES DE P
27/06/2018 0403 00403 109 Pagamento de Titulo 62.704 797,50 D
CIRURGICA SANTA CRUZ COMERCIO
27/06/2018 0403 00403 109 Pagamento de Titulo 62.705 797,50 D
CIRURGICA SANTA CRUZ COMERCIO
27/06/2018 0403 00403 109 Pagamento de Titulo 62.706 977,50D
SC MED DISTRIBUIDORA MEDICO HO
27/06/2018 0403 00403 1092 Pagamento de Tilo 62.707 97750 D
SC MED DISTRIBUIDORA MEDICO HO
. 27/06/2018 0403 00403 109 Pagamento de Titulo 62.708 550,41 D
- CENTER NUTRI COMERCIO DE PRODU
27/06/2018 0403 00403 109 Pagamento de Titulo 62.709 550,40 D
CENTER NUTRI COMERCIO DE PRODU
27/06/2018 0000 00000 999SALDO 2.00C
Saldo 0000
Juros 0,00
Data de Debito de Juros 29/06/2018
IOF 0,00
Data de Debito de IOF 02/07/2018

Transacéo efetuada com sucesso por: JA692671 GEMA ANDREANI.

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2 bb?&tokenSessao=e76fd0522ec8bab40df0ead7bd032fab&tokenli=8a7c1ac41919c4c1637bf0fda26c8075# 11
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ESTADO DE SANTA CATARINA
FUNDO MUNICIPAL SAUDE SALTO VELOSO

1

BALANCETE DE PRESTAGAO DE CONTAS |§E RECURSOS ANTECIPADOS - DOCUMENTO PARA SER USADO
PELO RESPONSAVEL

{

PRESTACAO DE CZEONTAS TERMO DE COLABORACAO

UNIDADE CONCEDENTE
FUNDO MUNICIPAL SAUDE SALTO VELOSO

ORDENADOR DA DESPESA
SOLANGE DE BORTOLI BEAL

ENTIDADE BENEFICIADA CNPJ
HOSPITAL SALVATORIANO DIVINO SALVADOR 86.552.809/0003-03
ENDERECO CIDADE/ESTADO CEP
RUA CORONEL FAGUNDES, 180 VIDEIRA- SC 89560-000
RESPONSAVEL CPF
ANDRE RAGNINI 050.469.089-21
HISTORICO DA FINALIDADE NOTA DE EMPENHO
. - . Ne DATA VALOR
O OBJETO DA PRESENTE LE}I E COOPERAGAO FINANCEIRA DO MUNICIPIO DE
SALTO VELOSO PARA O PAGAMENTO DAS DESPESAS DE MANUTENCAO E 257 03/04/18 R$ _ 8.000,00
CUSTEIO, INCLUINDO MEDICAMENTOS, PARA MANUTENCAO DO HOSPITAL CONTA ORCAMENTARIA
SALVATORIANO DIVINO SALVADOR, EM CONTRAPARTIDA DOS SERVICOS DE PROJETO ITEM FONTE
ATENDIMENTO HOSPITALAR, AMBULATORIAL E TRATAMENTOS ESPECIFICOS
- i 5 3.3.50.41.98.00.0 Outras
AOS MUNICIPES VELOSENSES 2028- Manutengdo das 0.00 Contribuicoes
Atividades da Satde ; ¢
Complemento Elemento: 3.3.50.41.99.00.00.00- Qutras Contribuigbes
DATA N° NOTA HISTORICO (Credor) RECEBIMENTOS | PAGAMENTOS
13/06/18 - Valor recebido conforme nota de empenho acima R$ 8.000,00
13/06/18 s/n Tarifa Pacote de Servicos R$ 9,70
13/06/18 s/n Tarifa Pacote de Servicos R$ 43,40
15/06/18 14354 OGM Comeércio de Produtos Hospitalares LTDA EPP R$ 1.789,65
19/06/18 49349 Matriz - Center Nutri Com de Prod P Nut Enter R$ 1.100,81
19/06/18 512538 Copapel Com. E Rep. De Papel RS 893,70
20/06/18 152368 Cirurgica Santa Cruz Com. Prod. Hosp. R$ 1.595,00
20/06/18 321 SC Med. Distribuidora Médico Hospitalar LTDA ME R3 1.955,00
21/06/18 1672 Frinora Frigorifico Eireli ME R$ 665,84
27/jun s/n Transf; cia IEAS RS 53101 .
l/e’e‘\ ‘ ‘
%
/ ] TOTAL| R$  8.053,40 | R$  8.053,10
;’7 R$ -
/
LOCAL E DATA [Videira, 2§'de Junho de 2018
DIRETOR ADMINISTRATIVC % // TESOUREIRA
L
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14/06/2018

Agéncia 403-0
Conta corrente 39455-6 INSTITUTOEAS - IEAS

Data 13/06/2018 Valor R$ 8.000.00 C

Importe referente a Transferéncia recebida, 13/06 5313 7172-2 FUNDO
MUNICIPA, agéncia de origem 5313, documento 555.313.000.007.172,
lote 99015, langado a crédito em sua conta corrente, na data acima.

(Oito mil reais)

* Este aviso de langamento n&o é valido como comprovante da operagio e
demonstra apenas que houve um langamento em conta corrente.

Documento emitido por: GEMA ANDREANI em 14/06/2018 09:09:26
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14/06/2018

Agéncia 403-0
Conta corrente 39455-6 INSTITUTOE AS-IEAS
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Data 13/06/2018 Valor R$ 9,70 B

importe referente a Tar DOC/TED Eletronico, Tarifa pendente referente a
28/05/2018, documento 821.640.901.616.157, lote 13113, lancado a débito
em sua conta corrente, na data acima.

(Nove reais e setenta centavos)

* Este aviso de langamento ndo ¢ valido como comprovante da operagéo e
demonstra apenas que houve um langamento em conta corrente.

Documento emitido por: GEMA ANDREANI em 14/06/2018 09:09:37
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14/06/2018

Agéncia 403-0
Conta corrente 39455-6 INSTITUTOEAS-IEAS

Data 13/06/2018 Valor R$ 43,40 D

Importe referente a Tarifa Pacote de Servigos, Tarifa pendente referente a
05/06/2018, documento 871.640.901.902.553, lote 13113, lancado a débito
em sua conta corrente, na data acima.

(Quarenta e trés reais e quarenta centavos)

* Este aviso de langamento n&o ¢ valido como comprovante da operagdo e
demonstra apenas que houve um langamento em conta corrente.

Documento emitido por: GEMA ANDREANI em 14/06/2018 09:09:46
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OGM COMERCIO DE PRODUTOS

AL AA e e

DOC. AUXILIAR

|

|
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HOSPITALARES LTDA EPP DA NOTA FISCAL
A CHAVE DE ACESS0
Estrada do Redentor, nr.299-Sala 01 é - S[I\\IIDRi oA 4218 0600 2141 2400 0170 5500 1000 0143 5410 4484 0100
Canta Galo -ENT : - -
Uil | Rio do Sul /SC _ o 4354 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
DISTRIBUIDCRA CEP: 89.163-120 ogmscidiogmse.com.br N 00001 35 . , Lt
» O SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br /Donal N 7]
Fone : {47) 3521-1020 oginsc.com.br te da Sefaz Aut gm i
, FLO][Ol Ou no site da >eraz Au oriza a oo s @
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO i 718 b S @i
5405/ 5102 /5102 - VENDA DE MERCADORIA 342180081265477 15/06/2018 08:57; % th{/@/ =
INSCRICAO ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPY &2 " s
252.926.617 00.214.124/0001-70 Lo
i -
DESTINATARIQ/REMETENTE ’
NOME/RAZAQ SOCIAL CNPJ/CPF DATA/HORA DA EMISSAO
377-HOSPITAL SALVATORIANO DIVINO SALVADOR 86.552.809/0003-03 15/06/2018 - 08:56
ENDERECO BATRRO/DISTRITO CEP DT/HR DA ENT./SAIDA
RUA CORONEL FAGUNDES, 180 CENTRO 89.560-000 15/06/2018 - 08:57
MUNICIPIO ’ = FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL
VIDEIRA (49) 3551-1554 sC .
FATURAS
1 13/07/2018 RS 1.789,65
CALCULO DO IMPOSTO
[ 5+~ DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
o 0,00 0,00 0,00 0,00 1.789,65
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.789,65
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL %’fEETnl:ii::f‘):c‘ CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO UF CNPJY/CPF
OGM COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALA 1-pesmicio [ ] 00.214.124/0001-70
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
ESTRADA DO REDENTOR,299 RIO DO SUL SC | 252926617
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
13 CX/BB COLAU 0 M3 42,100 40,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICOS
COB. PROD DESCRICA0 DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | CST |CFOP| UN QTD V. UNITARIO V. TOTAL BC. 1CMS V. ICMS V. I ALIQUOTAS
1ICMS 1P1
418 TOALHA BOBINA VIPP PLUS 20X200M 32G €/6 COM € }48182000]0500 {5405 {CAI 10.00 97,60 §76,00 0,00 0,00 0,00| ©000] 000
425 ALCOOL SPRAY 600 ML CX C/ 6 3808991510500 5102 jCAI 1,00 96,60 96,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
84 SKY BLUE 20 LTS 2923909010500 {5102 | BB 1,00 359,74 359,74 0,00 0,00 0,00] 000} 0,0C
53 DETERCOL AM 20 LTS 34029036{0500 {5102 | BB 1,00 357,31 357,31 0,00 0,00 0,00 000| 00C
— AT E R N )
v i aneaDBO
P [
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
O arquivo digital (XML} desta nota fiscal cletronica foi disponibilizado no sitc www.ibs.infbr/nfe/
EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE 1SS E IPL. OBS: ORDEM DE
COMPRA 1506 Tributos Aprox. R$216,56 Federal R$304,23 Estadual Fonte: IBPT/empresometro.com.br ASGTR1 Nome Fantasia: HOSPITAL
DIVINO SALVADOR
A4 e
1 : | . .
o f o ! i | v : -
® 4 ‘ ‘ | o | &%
| j ® s L8 o
i — ' ; 55 o
ol e ; NED S




27/06/2018 Banco do Brasil
27/06/2018 - BANCO DO BRASIL - 15:09:24 & @ it s
040300403 0013 {»g

" NR.AUTENTICACAO

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: INSTITUTO E A S - IEAS
AGENCIA: ©463-¢ CONTA: 39.455-6

BANCO BRADESCO S.A.
237975604659112060073828083906009875840000178965
BENEFICIARIO:

UNICRED DE BLUMENAU

NOME FANTASIA:

UNICRED DE BLUMENAU

CNPJ: 73.443.863/0001-067

SACADOR AVALISTA:

OGM COMERCIO DE PRODUTOS HOSPI
CNPJ: €0.214.124/0001-70

PAGADOR:

HOSPITAL SALVATORIANC DIV. SALVADOR
CNPJ: 86.552.809/0003-03

NR. DOCUMENTO 62.702
DATA DE VENCIMENTO 13/07/2018
DATA DO PAGAMENTO 27/06/2018
VALOR DO DOCUMENTO 1.789,65
VALOR COBRADO 1.789,65

A.A706.A27 .F(CO.419.8B3D
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https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2 bb?&tokenSessao=e76fd0522ec8bab40df0ead7bd032fab&tokenLi=8a7c1ac41919¢c4c16370f0fda26c8075# 2/9



28/06/2018 Portal da Nota Fiscal Eletronica

Chave de Acesso , S Numere NF-e , Versdo
- 42-1806-00.214.124/0001-70-55-001-000.014.354-104.484.010-0 - 14354 3.10
Modelo Série Numero Data de Emissao Data/Hora de Saida ou da Entrada Valor Total da Nota Fiscal
55 1 14354  15/06/2018 08:56:36-03:00 15/06/2018 08:57:36-03:00 1.789,65
Emitente
CNPJ Nome / Razao Social hscricdo Estadual UF
00.2'14.124/0001-70 E OGM COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA EPP 252926617 SC
CNPJ Nome / Razao Social inscricao Estadual
| 86.552.809/0003-03 _ HOSPITAL SALVATORIANO DIVINO SALVADOR sc
Destino da operacao Consumidor final Preserca do Comprador
- Operagao Interna - Consumidor final 1 - Operagéo presencial
Processo Versao do Processo Tipe de Emissae Finalidade
0 - com aplicativo do Contribuinte ~ SisFatura 2.0 1-Normal ~ 1-Normal
. Natureza da Operacao Tipo da Operacéo Forma de Pagamentoe Digest Value da NF-e
. VENDA DE MERCADORIA 1- Saida 1-Aprazo KSyXGithpdicfEEePNYﬂnyLU=
Sttuacao Atual: AUTORIZADA (Ambiente de a
) - Evenios da NF-e Protocolo Data Inclusao AN
 Autorizacdo de Uso 342180081265477  15/06/2018 as 08:57:21-03:00 . 15/06/2018 as 08:58:27

http://iwww.nfe.fazenda.gov.br/portal/consultalmpressao.aspx?tipoConsulta=completa&aba=0

111



cantrols o fisce
Matriz - Center Nutri Cormn de Prod P Nut Enter Documento Ausihar de Not
Fiscal .
= 2 0- entrada € }” ;
Rua cacador, 28 - Borda de campo, S3o José dos . * 1 T
: ‘
“/Pinhais, PR - CEP: 83075120 - Fone: 41 - 3052-2100 |- saida ——
N* 000.049.349 chave de acexso . Sad AN
SERIE: 001 4118 D608 6170 5000 6124 5500 1000 0493 4915 6055 3403 —, _ f?,; .
foinn " ¥ L= pare— he
Pdsina t de f Consulta de aulenticidade no portal nacional da Nie =
- {1 naturezada operagio www nfe farenda gov br/portal ou no st da Sufay
Venda de Mercadona destinada a niio contribuinte
inxerigdo cstidual ( inscrigiio estadual do subst 1oh cnpj PRUTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE LSO
9048130795 E 086170500001 24 141180102292891 - 19/06/2018 13:16
destinatario/remctente
fwmefrazia sacial cnpi/epl’ data da emissio
TEAS HOSPITAL DIVINO SALVADOR DE VIDEIRA 86.552.809/0003-03 19/06/2018
[ endercea bairroldistito cep data d ontradafsaida
RUA CORONEL FAGUNDES,, 180 - CENTRO 89360-000 19/06/2018
munscipio fonc/fax uf’ insericao cstadual hora de entrada/saida
Videtra 493551-1554 sC
faiura
1. 19/67/2018 R$ 350,41 2. 03/08/2018 RS 550.40
s
cileuls do imposto
[ tuuse de caleuto do iems valor do icms base de sileuto do icms st valor do jems s( l valor total dos produtos
1.100.81 44 02 0,00 0,00 i 1.100.8t
{ valor aproximado dos Lributos valos do frete valor du scauro Uosconte utras ESPUSAS D0eSSORLS alor daipi valor toGl da ot
204,63 0,00 0,00 0.00 0,60 0.00 1.100.81
Gansporiadorivolumes transportados
tazdo sucial (retc por conta codigza antt placa do veiculo T uf copifept
! ATIVALOG TRANSPORTE S LOGISTICA ARMAZEM LTDA - REMETENTE j 82.467.531/0001-53
< Speendereco municipio ur inscrigio estadual
RODOVIA br 116, 7100 - - TARUMA CEP: 82590300 Curitiba PR 9038209776
quantidade uspleie marca numeragio peso brulo peso Naguido
4 VOLUMES 0 0,00 0,00
dados do produte/servico
codigo deserigio do produtohervigo nemfsh st clap | unid gtd vlr total be sems vl ems vir o altq 1ems | abig i jad ot
AUl FRESUIBIN SOYA FIBRE 13 1000 M1 21069090 | 200 | 6o | UN iy 485.60) 485.60) 1942 .00 o0 oo 1
Tate  290L2314 Qude 160000, Daty  Fabnescao e
17-04-2018, Data Vilidade 30-11-201%
Vator  Aproximudo dos Tributos. RS 9027 (18.59%)
Fonte BT ]
AOLIG FRESUBIN 1T ENVERGY FR 1000MI, 21069090 | 200 | oros | UN 8000l 36,4200 29136 291 36) 1163 .00 100 o000 1
Lote  29MCOGKS  Qude KOO0, Data Fabricacao e
19:06-2018, Data Validade: 30-03-2010
Valor Aproximado dos Tebwos RS 54,16 (18.59%)
Vonte 130T s
An126 FRIESURIN ORIGINAL Vi1 500M1 20069090 | 200 | 608 | UN 15,000 21,5900 32385 32383 1295 0.00 o0 oenl
Tole 200 M2423 Qude 150000, Data  Fabncacao L
17-04-2018, Data Validade. 30-03-3019
Vator Aproximido dos Tribaos RS 6020 (18.59%)
Fonte: TRIT
. —(\(’\ FTT i _ — m. A 3
KO melF ATV LR TE H
e} oy S SR AP S L WIS W § 005 L S {
. /_\@ « 3 E
e rj}f
: U T N e Frogn o "y
| nlo conhecimenty de enjrega enc |
{ s |
[ R S - P Aot
[ canhoto) da Nota Fistai. g
H -
cileuts do issan
insgicdo muntcipal 5( valor total dos setvicos s de caleutor do sqn valas do 1xsqn
g 0.00 0.00 0.0
dados alicionais
informagies complementares ¥ 1eservado wo fiseo
Valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF destino R$11448 + FCP R$0,60; DIFAL da 1P
Origem R$28.03. ORD. COMPRA : 1538/2018 i
¢ i
i
i
i
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27/06/2018 Banco do Brasil

5T thy ¢
27/06/2018 - BANCO DO BRASIL - 15:09:24 e 5 s
S Fis . .
040300403 eee7 a, N (i
- / S
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS 40 D .,KL&QM
M -~
R i
CLIENTE: INSTITUTO E A S - IEAS % cef
AGENCIA: 0403-0 CONTA: 39.455-6 D yet

00196000090256445406002237722174175900000055041
BENEFICIARIO:

CENTER N C P P N E EIRELI

NOME FANTASIA:

CENTER N C PRODUT PARA NUTRICAO ENT

CNPJ: ©8.617.050/0001-24

PAGADOR :

IEAS HOSPITAL DIVINO SALVADOR DE VI

CNPJ: 86.552.809/0003-03

NR. DOCUMENTO 62.708
NOSSO NUMERO 25644540602237722
CONVENIO 02564454
DATA DE VENCIMENTO 19/07/2018
DATA DO PAGAMENTO 27/06/2018
VALOR DO DOCUMENTO 550,41
VALOR COBRADO 550,41
NR.AUTENTICACAO 7.673.B14.D01.372.CD7

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?&tckenSessao=e76fd0522ec8bab40df0ead7bd032fab&tokenli=8a7c1ac41919c4c1637bf0fda26c8075# 8/9



27/06/2018 Banco do Brasil

27/06/2018 - BANCO DO BRASIL - 15:09:24
040300403 0003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: INSTITUTO E A S - IEAS
AGENCIA: e4e3-e CONTA: 39.455-6

00190000090256445406002237723172176050000055040
BENEFICIARIO:

CENTER N C P P N E EIRELI

NOME FANTASIA:

CENTER N C PRODUT PARA NUTRICAO ENT

CNPJ: ©8.617.0850/0001-24

PAGADOR:

IEAS HOSPITAL DIVINO SALVADOR DE VI

CNPJ: 86.552.809/0003-03

NR. DOCUMENTO 62.709
NOSSO NUMERO 25644540602237723
CONVENIO 02564454
DATA DE VENCIMENTO 03/08/2018
DATA DO PAGAMENTO 27/06/2018
VALOR DO DOCUMENTO 550,40
VALOR COBRADO 550,40
NR.AUTENTICACAC 5.DB9.A63.256.(94.2DD

Transacao efetuada com sucesso por: JA692671 GEMA ANDREANI.

e

https://aapj.bb.com.br/aapj/lhomeV2.bb?&tokenSessao=e76fd0522ec8bab40df0ea97bd032fab&tokenLi=8a7c1acd 1919c4c1637bf0fda26c8075# 9/9



28/06/2018

Portal da Nota Fiscal Eletronica

Chave de Acesso.

Numero NF-e

' 41-1806-08.617.050/0001-24-55-001-000.049.349-156.055.840-3 49349

Vercdo

Vator Total da Nota Fiscal

Modelo  Série Nimero  Data de Emisséo Data Saida/Entrada

55 1 49349 19/06/2018 13:16:00-03:00 1.100,81
CNPJ Nome / Razéo Social Inscric&o Estadual Ur
© 08.617.050/0001-24 Matriz - Center Nutri Com de Prod P Nut Enter - 9048130795 PR
ChNPJ Nome / Razao Social Inszricéo Estadual UF
 86.552.809/0003-03 * |EAS HOSPITAL DIVINO SALVADOR DE VIDEIRA - sC
 Destino da operacao Consurnidor final Presenca do Comprador
L 2- Opera(;éo Enterestaduai 1 - Consumidor final 0 -Nao se aplica
. Processo Yersao do Tipo de Emisséo Finalidade
. 0 - com aplicativo do Contribuinte TR . 1 - Normal 1 - Normal
. e . B NFe UNE 9121 . e
Natureza da Operacao Tipo da Operacde Forma de Digest Value da NF-e

: : S Pagamento

Venda de Mercadoria destinada a nao 1- Saida =t BzTFvkTmZibhvQO61XBRSNECOnU=
! contribuinte ) - e :
Situacdo Atual: AUTORIZADA {(Ambients

- Eventos da NF-e

‘ AUtOrizaygéd de USO :

. CTe Autorizado (Orgao Autor: PR)

MDF-e Autorizado com CT-e (Orgéo Autor:

AN)

Data Autorizacéo

Protocoio
141180102292891  19/06/2018 &s 13:16:50-
' 03:00 o
891181252469708  19/06/2018 &s 18:24:05-
) B (0300 B
19/06/2018 as 21:49:01-

891181253974904
: o 03:00

Datz Inclusdo AN

19/06/2018 as 13:54:30

19/06/2018 as 18:24:05

19/06/2018 &s 21:49:01

http:/iwww.nfe.fazenda.gov.br/portal/consultalmpressac.aspx?tipoConsulta=completa&aba=0

"
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o s e,
b RECEBEMOS DE COPAPEL COM. E REP. DE PAPEL LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF- &
m m ﬂ] "l I sLerroNicA DICADA A0 LADO. EMISSAO: 19/06/2018 VALOR TOTAL: 893,10 DESTINATARIO: 350034-INSTITUTO DE ENSINO E ﬁ,,,,_
il ASSISTENCIA SOCIAL - RUA CORONEL FAGUNDES, 180, CENTRO, 89560-000-VIDEIRA-SC 000 512 538 o
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
SERIE rg o //z
IDENTIFICACAQO DO EMITENTE D ANFE
{:Z DOCUMENTO
COPAPEL COM. E REP. DE PAPEL NOTA FISCAL
ELETRONICA CHAVE DE ACESSO
. 0-ENTRADA 4218 0683 2400 2800 0123 5500 1000 5125 3810 0512 5383
RUA DONA FRANCISCA, 2499 - SAGUACU 1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
89221-008 JOINVILLE - SC L o
. r 000.512.538 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
FONE: 0800 60 33323 SERIE 1
nfe@copapel.com.br FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

VENDA NO ESTADO ; ) 342180082869505 19/06/2018 11:34:23
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. N CNPJ

250.433.648 - 83.240.028/0001-23

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPI/CPF DATA DA EMISSAO
INSTITUTO DE ENSINO E ASSISTENCIA SOCIAL (350034) 86.552. 809/0003 03 19/06/2018
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO DATA DA SAIDA

RUA-CORONEL FAGUNDES, 180 CENTRO 89560 000

MUNICIPTO UF  |TONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA

VIDEIRA SC (49) 3551-1554
FATURA / DUPLICATA
r"\w’53 8-1 19/07/2018 893,70
Crr/CULO DO IMPOSTO

BASE CALC ICM3 VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS

93,70 151,93 X ,00 893,70

VALOR FRETE VALOR SEGURQ VALOR DESCONTO QUTRAS DESP VALOR IPI VALOR APROX TRIB TOTAL DA NOTA

s s s s 0,00 ,08 893,70
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME / RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA ] CODIGO ANTT PLACA DO VEIC  |UF | CNPI/CPF
TRANSPORTADORA FABRIS LTDA 0-EMITENTE 03.060.874/0004-75
ENDERECO MUNICTPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
GUSTAVO HENSCHEL 280 - ITOUPAVA CENTRA BLUMENAU SC
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
161139 | S.LIXO LEVE BRANCO 60L 4X25 60X65 ROLO 392321901000 51021 PT 204 24,09 1481,80]481.80] 81,91} 17 134,18
161161 | S.LIXO LEVE PRETO 60L 4X25P 60X65 ROLO 39232190(000}5102} PT 204 20,23 1404,60 1404,60} 68,781 17 112,68
330240 | AGUA SANITARIA VERDESAN 2L 28289011|00015102{ FR 23 3,65 730 7301 1,24} 17 2,22
e 1 U B TR B BT

g bt d CADO
e F o6 448

DADQOS ADICIONAIS

INFOR.MAC(.)ES COMPLEMENTARES RESERVADQ AQO FISCO
ENT:RUA CORONEL FAGUNDES 180 CENTRO VIDEIRA /SC

NSU: 0000004146 Geracao do NSU:19/06/18 11:34

Trib aprox R$: 97.16 Federal, 151.93 Estadual e 0.00 Municipal.

Fonte: IBPT/FECOMERCIO "SC" Xe67eQ

FKN Informatica Ltda | www.tkn.com®r

Gerado em 1970672018 as T1:35 pelo UMDANFE 3.6.19 Plus | www.unidanfe.com.pr




27/06/2018 Banco do Brasil
o8 L g
27/06/2018 - BANCO DO BRASIL - 15:09:24 c#
040300403 0010 ¥
”b~.n:3 Z Lo
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS @
=iy 2 5"&5[
CLIENTE: INSTITUTO E A S - IEAS o
AGENCIA: 0403-0 CONTA: 39.455-6 . L
————————————————————— === BRI R

o

g

00190000090215785210000407919174375900000089370
BENEFICIARIO:

COPAPEL C REPRES PAPEL LTDA

NOME FANTASIA:

COPAPEL COMERCIO E REPRES DE PAPEL

CNPJ: 83.240.028/0001-23

PAGADOR:

INSTITUTO DE ENSINO E ASSISTENCIA S

CNPJ: 86.552.809/0003-03

NR. DOCUMENTO 62.703
NOSSO NUMERO 21578521000407919
CONVENIO 02157852
DATA DE VENCIMENTO 19/07/2018
DATA DO PAGAMENTO 27/06/2018
VALOR DO DOCUMENTO 893,70
VALOR COBRADO 893,70
NR.AUTENTICACAO 2.268.80E.B19.0A3.693

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?&tokenSessao=e76fd0522ec8bab40df0ead7bd032fab&tokenLi=8a7c1ac41919c4¢1637bf0fda26¢c807 5# 3/9



28/06/2018 Portal da Nota Fiscal Eletronica

Chave de Acesso u , Nimero NF-e Vers 80
~ 42-1806-83.240.028/0001-23-55-001-000.512.538-100.512.538-3 512538 310

Modelo  Série Nimero Data de Emissao Data Saida/Entrada Valor Total da Nota Fiscal
85 1 512538 19/06/2018 11:34:00-03:00 ‘ 893,70 |
Emitents

CNPJ Nome / Razdo Social Inscricas Estadual Ur
| 83.240.028/0001-23  COPAPEL COM. E REP. DE PAPEL LTDA 250433648 sC
S ONPJ Nome / Razho Social inscricdo Estadual Ur
' 86.552.809/0003-03  INSTITUTO DE ENSINO E ASSISTENCIA SOCIAL : ' sc
Destine da operacéo Consumidor final Presenca do Corprador
. 1- Operacao Interna 1 - Consumidor final 9- Operaééo nio presencial (outros)
Processo Versio do Processo Tipo de Emissao Finalidade
0 - com aplicativo do Contribuinte  2.0.35 1- Normal  1-Normal
' Natureza da QOperacdo Tipo da Opevacdo Forma de Pagamento Digest Value de NF-e
VENDA NO ESTADO - 1- Saida 1-Aprazo alxMEWwVr3wVTgZtPBOK38j1K8c=
Eventos da NF-e Protocoio Data Autorizacao Data Inclusdo AN
” Autorizagdo de Uso ‘ ©342180082869505  19/06/2018 as 11:34:23- 19/06/2018 as 11:37:30
Carta de Corrego Eletronica (Orgdo Autor:  342180083011044  19/06/2018 as 14:58-09. - 19/06/2018 as 14:59:37
SO o o R 03:00 o
© CTee Autorizado (Orgdo Autor: SC) 8918125289104 19/06/2018 35 191825 19/06/2018 as 19:18:25
MDF-e Autorizado com CT-e (Orgdo Autor:  891181253628306  19/06/2018 &s 20-58.43. 19/06/2018 as 20:58:43
L AN) , o ; ; 0300 .
 MDF-e Autorizado com CT-¢ (Orgdo Autor:  891181254031315  20/06/2018 45 004843 20/06/2018 &s 00:48:43
CAN) 03:00 ;
- MDF-e Autorizado com CT-e (Orgdo Autor: ~ 891181256192566  20/06/2018 4s 06:45:45-  20/06/2018 45 06-45:45
AN) 03:00 e SR :

Orgéo Recepcio do Evento Ambiente Versao
. 42-SANTA CATARINA 1 - Produgo 100
' Chave de Acesso id do Evento
42180683240028000123550010005125381005125383 ID110110421806832400280001 2355001 000512538100512538301 :

http://www.nfe.fazenda.gov,br/portal/consultaImpressao.aspx?tipoConsuIta=completa&aba=0 112
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L ELETRONICA INDICADA AOQ

RECEBEMOS D

CIRURGICA SANTA CRUZ COM.PROD.HOSP.LTDA OS PRODUTOS CONSTANT!

E

0,

N

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

DATA DE RECEBIMENTO

20

SERIE

[EAS -HOSPITAL DIVINO SALVADOR

3932 -



27/06/2018 Banco do Brasil

27/06/2018 - BANCO DO BRASIL -  15:09:24 ceity,
040300403 0012 o .
e L
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS £L o —
i
CLIENTE: INSTITUTO E A S - IEAS oy U0 Koyl
AGENCIA: 0403-0 CONTA: 39.455-6 @ L
Zmmmmme ’ ix)':é ':,i o Q,, €
BANCO DO BRASIL e

001500000901697050001080266452176475910600079750
BENEFICIARIO:

CIRURGICA S C C P H LTDA

NOME FANTASIA:

CIRURGICA S C COMERCIO PRODUTOS HOS

CNPJ: 94.516.671/00601-53

PAGADOR:

IEAS -HOSPITAL DIVINO SALVADOR

CNPJ: 86.552.809/0003-03

NR. DOCUMENTO 62.704
NOSSO NUMERO 16970500000266452
CONVENIO 01697050
DATA DE VENCIMENTO 20/07/2018
DATA DO PAGAMENTO 27/06/2018
VALOR DO DOCUMENTO 797,50
VALOR COBRADO 797,50
NR.AUTENTICACAQ A.359.35F.02D.605.5A0

https:/faapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?&tokenSessao=e76fd0522ec8bab40df0ead7bd032fab&tokenti=8a7c1ac41919¢4c1637bf0fda26c807 5% 4/9



27/06/2018 Banco do Brasil

27/06/2018 - BANCO DO BRASIL - 15:09:24
040300403 oee7

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: INSTITUTO E A S - IEAS
AGENCIA: 9403-0 CONTA: 39.455-6

86190000090169705000100266453174176060000079750
BENEFICIARIO:

CIRURGICA S C C P H LTDA

NOME FANTASIA:

CIRURGICA S C COMERCIO PRODUTOS HOS

CNPJ: 94.516.671/0001-53

PAGADOR :

IEAS -HOSPITAL DIVINO SALVADOR

CNPJ: 86.552.809/0003-03

NR. DOCUMENTO 62.705
NOSSO NUMERO 16970500000266453
CONVENIO 01697050
DATA DE VENCIMENTO 04/08/2018
DATA DO PAGAMENTO 27/06/2018
VALOR DO DOCUMENTO 797,50
VALOR COBRADO 797,50
NR.AUTENTICACAO 7.53B.A7C.09B.D64.967
R

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?&tokenSessao=e76fd0522ec8bab40df0ead7bd032fab&tokenLi=8a7c1acd 1919¢c4c1637bi0fda26c80754 5/9



28/06/2018 Portal da Nota Fiscal Eletronica

Cmve de Acesso Numero NF-g Versao
S 42- 1806 94 516 671/0002 34- 55 020- OOO 152 368-102.193. 737-0 152368 3.10

s:t*ada \fa‘ 3 Total da Nota Fiscal
1.595,00

Data/ Hora de Saida cu da E

20/06/2018 19:02:27- 03 OO

frv&odeo Qerze Numero  Data de Emisséo
55 20 152368 | 20/06/2018 19:02:27-03:00

Emitents

- CNPJ Nome / Razdo Social Inscricdo Estadual UF !
© 94516.671/0002-34  CIRURGICA SANTA CRUZ COM.PROD.HOSP.LTDA 255934807 sc
~  Destinatario
CNPY Nome / Raz&o Social Inscricao Estadual UF
sC

| 86.552.809/0003-03 3932 - IEAS -HOSPITAL DIVINO SALVADOR
Destino da operacéao Consumidor final Presenga do Comp ador
1 - Operagéo Interna 1 - Consumidor final 9- Opera@éo ndo presencial (outros)

: Pmce@se \fﬂrsao do P“oms% Tipo de Emisséo Finalidade
O com apllcatwo do Contr:bumte 5 0.204 1 - Normai . 1 - Normal

Forma de Pagamento Digest Value de NF-e

- Natureza da Cperac:;c

{ Venda Mercadona Tribut.

Tipo da Qserarao

' 1 - Saida

R7/WDhTwJ+7D97Zwqq8LkfTigFA=

Sttuacao Atualy AUTO

£

RIZADA (Ambiente d

Data Autorizacao

) Eventos da NF-e Protocolo
Autonzagao de Uso | 342180083868367  20/06/2018 &s 19:05:25-03:00  20/06/2018 &s 23:38:00
CT e Autonzado (Orgao Autor SC) | 891181263787519.  21/06/2018 as 01:24:38-03:00 . 21/06/2018 as 01:24:38

Data inclusao AN

hitp://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/consultaimpressao.aspx?tipoConsulta=completa&aba=0

7



| Recebemos.de SC'MED DISTRIBUIDORA MEDICO HOSPITALAR LTDA ME

Pagina 1 de |

os produtos da nota fiscal/duplicata indicada ao Jado ‘ NF-¢
{ Data do Recelimento Identificacdo e Assinatura do recebedor NO. 3 21
) M¢f’””% Série 1

DANFE
Documento Auxiliar de
1-Saida {—l
! Chave de Acesso k
o BET 2-Entrada — [ 4218.0627.3111.0700.0107.5500.1000.0003.2110.0008.4367 . R ' .
- e Q =23 5 — kS
'FG%%“F?-"; {43 No. 321 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e L = aE
TOTDOHOT inzc. Est.: v :
oo Es rbuténio: Série 1 www.nfe.fazenda. gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora | Fub Lrabd |
{I\alurezz Opmg 30: Protocolo de autorizagio de uso : - '
Venda de Mercadoria Adgq. de Terceiros 342180083744866 . N
DESTINATARIO / REMETENTE e
Razio Social [ CNP3/ CPF Emisso
INSTITUTO DE ENSINO E ASSISTENCIA SOCIAL - HOSPITAL DIVINO 86.552.809/0003-03 20/06/2018
Enders [Bairro Distrito . l CEP Data Bntrada/Saida
RUA CORONEL FAGUNDES 180 | CENTRO 89.560-000
Municipio [ Fone/Fax [ GF Tscrigio Estadual Hora de Entrada/Saida
VIDEIRA 4 | SC | ISENTO
FATURA/ DUPLICATA
321-A 1-B
20/07/2018 1 9/08/ 018
977,50 977,50
DADOS DO PEDIDO DADOS BANCARIOS
Nimero Empenho: ! Vendedor: Boleto Bancari
435 1 BANCO DO BRASIL Ag: 07366 C/C: 18472-1
ALCTT TO
Ba “Teulo do ICMS Valor do ICMS |Base de Calculo do ICMS Substittigio Valor do ICMS Substituigio Valor Total dos Produtos
e 0,00 0.00 | 0,00 0,00 1.955.00
Valor do Frete l Valor do Seguro Valor do Desconto Outras Despesas Acessorias Valor do IPL 1 Valor aprox de Tributos | Valor Total da Nota
L_ ,UU | ] 5 0,00 0,00 0,00 1.955,00
_TRANSPORTADOR VOLUMES TRANSPORTADOS
{Razio Social Frgte por Conta Codigo ANTT 1 Placa do Veculo t UF: CNPJ/CPF
EXPRESSO SAO MIGUEL LTDA Jmitente | 00.428.307/0008-64
Endereco Municipio i UF: Inscrigdo Estadual
RUA BERNARDINO JOSE DE OLIVEIRA 100 BLUMENAU sC 255.341.725
Quantidade / Volumes Espécie Marca Numeragio I Peso Bruto (K) | Peso Liquido (Kg)
ENDERECO DE ENTREGA
Endereco Bairro Distrito CEP
RUA CORONEL FAGUNDES 180 CENTRO 89.560-000
Murncipio UE:
VIDEIRA sc
DADOS DOS PRODUTCS/ SERVICOS
C6d. _|Descrigio dos Produtos / Servigos NCM-SH | CST | CFOP | Un Otdade Vir. Unitario Vir. Total | BCICMS | VInIcMS| VintPI] ™1 | ICMS
1546 |CURATIVO LEUKOMED LV 6X8 C/SOUND. - BSN 30059090 | 1400| 5102 | UN 250 2,30000 1.955,00 0,00 000 o000l o | o
Tote: 80410832 311212022
Cod Fabr.: 72350812
A QOABANE b
RO
PR
= i \g}) -
N N AN
N e i
DADOS ADICIONAIS
Informagtes complementares

Empresa Optante pelo Simples Nacional conforme Lei Complementar 123/2006;




Banco do Brasil

27106/2018
27/06/2018 - BANCO DO BRASIL -~ 15:09:24
040300403 0010

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: INSTITUTO E A S - IEAS
AGENCIA: 0403-0 CONTA: 39.455-6

901960000903063414001000101031741759106000097750
BENEFICIARIO:

SC M D MEDICO HOSPITALAR LTDA

NOME FANTASIA:

SC MED DISTRIBUIDORA MEDICO HOSPITA

CNPJ: 27.311.107/0001-07

PAGADOR:

INSTITUTO DE ENSINO E ASSISTENCIA S

CNPJ: 86.552.809/0003-03

NR. DOCUMENTO 62.706
NOSSO NUMERO 30634140000010103
CONVENIO 03863414
DATA DE VENCIMENTO 20/07/2018
DATA DO PAGAMENTO 27/06/2018
VALOR DO DOCUMENTO 977,50
VALOR COBRADO 977,50
NR.AUTENTICACAO 5.6A4.1DB.BDO.A46.9E0

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?&tokenSessao=e76fd0522ec8bab40df0ead7bd032fab&tokenLi=8a7c1acd1919¢c4c1637bf0fda26c80754 6/9



Banco do Brasil

27/06/2018
27/06/2018 - BANCO DO BRASIL - 15:09:24
040300463 0609

e

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?&tokenSessao=e76fd0522ec8bab40df0ead7bd032fab&tokenli=8a7c1acd 1919c4c1637bf0fda26c8075%

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: INSTITUTO E A S - IEAS
AGENCIA: 0403-0 CONTA: 39.455-6

BANCO DO BRASIL
00190000090306341400100010104172976216000097750
BENEFICIARIO:

SC M D MEDICO HOSPITALAR LTDA

NOME FANTASIA:

SC MED DISTRIBUIDORA MEDICO HOSPITA

CNPJ: 27.311.107/0001-07

PAGADOR:

INSTITUTO DE ENSINO E ASSISTENCIA S

CNPJ: 86.552.809/0003-03

NR. DOCUMENTO 62.707
NOSSO NUMERO 30634140000010104
CONVENIO 03063414
DATA DE VENCIMENTO 19/08/2018
DATA DO PAGAMENTO 27/06/2018
VALOR DO DOCUMENTO 977,58
VALOR COBRADO 977,50
NR.AUTENTICACAO 9.DA2.19A.2D1.A87.F37

7/9



28/06/2018

Portal da Nota Fiscal Eletronica

[ Chave de Acesso

42 1806 27. 311 107/0001 -07- 55 001 OOO OOO 321 100. 008 436-7 321 ’ -+ 3.10

Nimero NF-e

Valor Tota

Modelo  Série Namero Data de Emissdo Data/Hora de Satda ou da Entrada Nota Fiscal
55 1 321 20/06/2018 16:17:51-03:00 20/06/2018 16:17:51-03:00 1.955,00

Emitente

CNPJ Nome / Razédo Social Inscricio Estadual UF

27.311.107/0001-07 ' SC MED DISTRIBUIDORA MED!CO HOSPITALAR LTDA ME 258277858 SC

{NPJ Nome / Razéo Social Inscricdo Estadual UF
86.552.800/0003-  INSTITUTO DE ENSINO E ASSISTENCIA SOCIAL HOSPITAL sC

‘ 03 DIVINO ‘

Destino da ionsumzéo ﬁ Presenca do Corprador

. operacdo : : : R ;

: 1- Consum|dor final 3 - Operacgdo nao presencial

: 1 —Operagao D — (teleatendimento)

. Interna B

. Processe
O com aphcatlvo do Contrlbumte
- Natureza da Operacao

Venda de Mercadorla Aduq. dé Téréeiroé

Verséo do Processo

Tipo de Emissdo ?maiidaae
1 O 5 2 1- Normal 1 - Normai
TV*O da Operacao Fo"m% de P gamemo nges? Value di NF-e
. 1- Saida C1-A prazo 4!uG+kOOQGu7uL?szPWO9V7dZ4—

l: AUTORIZADA (Am

[FAY
"

. BEventos da NF-e Protocoto

Autoriza¢ao de Uso

| 342180083744866

Data Autorizacdo Data Inclusdo AN

20/06/2018 as 16:18:08-03:00 - 20/06/2018 as 22:48:45

http://iwww.nfe.fazenda.gov.br/portal/consultalmpressao.aspx?tipoConsulta=completa&aba=0

(k!



N2 000.001.672
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RECEBEMOS DE FRINORA FRIGORIFICO EIRELI-ME OS PRODUTOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

- 796,80

Valor

21/06/2018

Data

CERTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

DATA DE RECEBIMENTO

'
'
'
.
s
'
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'
+
'
:
i
f
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s
;
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s

FRINORA FRIGORIFICO EIRELI-ME

frinora@gegnet.com.br

DANFE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

CHAVE DE ACESSO

ROD. SC 135, KM 9, SN - INTERIOR e 4218 0627 5868 2600 0130 5500 1000 0016 7210 6001 6737
N2 000.001.672 i ’ b oda i
" CEP: 89514-899 - CACADOR/SC - (49)3567-8211 Série 001 " PROTOCOLO DE AUTORIZACAG DE USO
— Folha 1 / 1 342180084200267 - 21/06/2018 12:21:59
NATUREZA DE OPERACAO INSCRICAO ESTADUAL INS. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO  JCNPJ
VENDA DE MERCADORIA 258309385 27.586.826/0001-30

NOME / RAZAO SOCIAL

CNPJ DATA DA EMISSAO
~
FMHOSPITAL SALVATORIANQG DIVINO SALVADOR 86.552.809/0003-03 |21/06/2018
Ef] ENDERECO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
EFIRUA CORONEL FAGUNDES, 180 - CENTRO 89560-000121/06/2018
Hin )
7k MunICiPTO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SATDA
[=1
VIDEIRA SC 12:21:56
Dup.: 1 - 19/87/2018 - 796,88
g
2
g
BASE DE CALCULO DO I1CMS VALOR DO ICMS BASE CALC. DO ICMS SUBS. VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ VALOR APROX. DOS TRIB.(IBPT) VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
=
5 796,80 85,12 0,00 0,00 64,62 796,80
[J VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPT VALOR TOTAL DA NOTA
&
5 9,00 0,00 8,00 8,00 0,00 796,80
"B RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |UF CNP3
Eu Q-EMITENTE 2-TERCEIROS
EF]HOSPITAL SALVATORIANO DIVINO SALVADOR tobbsimtanio §.4en rarve  [1] 86.552.809/0003-03
B ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
w o
R RUA CORONEL FAGUNDES, 180 VIDEIRA SC
m m QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
E 66 0,000 0,000
DADOS DOS PRODUTOS
X N P VALOR |BASE CALC.] VALOR |8ASE caLC.| VALOR VALOR | ALIQ | ALIQ
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS E SERVICOS NCM CST | CFOP | UND | QUANTIDADE |VALOR UNITARIO| VALOR TOTAL DESCONTO Toms TCHS CHS ST ICMS ST i Toms | TP1
0084 CARNE BOVINA MOIDA 02012090 | eea | s101| kG 22,000 11,00000 242,00 0,00 242,00 29,04 9,00 2,80 0,00) 12,00] 0,00
o104 CARNE BOVINA INDUSTRIAL - CUBOS 62012090 | 0eeo | S1e1| KG 22,000 13,90000 305,80 8,00 305,80 36,70 2,00 8,00 0,00] 12,00] 0,00
0012 CARNE BOVINA COXAO MOLE (ALCATRA-COXAO) 82012090 | 000 |s5181] KG 2,000 19, 50008 39,00 0,00 39,00 4,68 0,00 9,00 0,00) 12,00| 0,00
2078 CARNE SUINA (PERNIL S/PELE) 02031160 | eee | 5101} KG 20,008 10,50000 210,00 0,00 210,00 14,79 8,80 0,00 8,00 7,00]| 0,00

DADOS ADICIONAIS




27/06/2018 Banco do Brasil

A33R271451901941022
Emissio de comprovantes - 3o nivel 27106/2018 15:09:24

A
g %L g7
= 4
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i

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/66/2018 - AUTOATENDIMENTO - 15.09.24 s rm;iﬁ%f
0403000403 SEGUNDA VIA 0014

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: INSTITUTO E A 5 - IEAS
AGENCIA: 0463-0 CONTA: 39.455-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : INSTITUTO E A S - IEAS
BANCO: 237 - BANCO BRADESCO S.A.
AGENCIA: ©338-7 - CACADOR CENTRO
CONTA: 118.706-6

FAVORECIDO: FRINORA FRIGORIFICO EIRELI
CPF/CNPJ: 27.586.826/0001-30

VALOR: R$% 665,84
DEBITO EM: 27/06/2018

DOCUMENTO: 062701

AUTENTICACAO SISBB: C.1E8.577.233.DB4.260

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2 . bb?&tokenSessao=e76fd0522ec8bab40df0ead7bd032fab&tokenLi=8a7c1ac41919¢c4c1637bf0fda26c8075# 119



27106/2018

Agéncia 403-0 ) K
Conta corrente 5863-7 |IEAS HOSP DIVINO SALVADOR ’ -r‘gs:’ i T
Data 27/06/2018 Valor R$ 130,96 D

Importe  referente  a TED  Transf.Eletr.Disponiv, 237 0338
027586826000130 FRINORA FRIGO, agéncia de origem 0403,
documento 62.709, lote 00403, langado a débito em sua conta corrente, na
data acima.

Remessa enviada ao banco 237 - BRADESCO, agéncia 338, conta
118706, em nome de FRINORA FRIGORIFICO EIRELI , CNPJ
27.586.826/0001-30.

(Cento e frinta reais e noventa e seis centavos)

* Este aviso de langamento ndo é valido como comprovante da operagéo e
demonstra apenas que houve um langamento em conta corrente.

Documento emitido por: GEMA ANDREANI em 27/06/2018 15:11:03

171



Divino Salvador S

DECLARACAO

HOSPITAL SALVATORIANO DIVINO SALVADOR, inscrito no CNPJ sob n°
86.552.809/0003-03, com sede a Rua Coronel Fagundes, n° 180, Bairro Centro, na
cidade de Videira - SC, declara que a Nota Fiscal n° 1672 de FRINORA
FRIGORIFICO EIRELI-ME, no valor de R$ 796,80 na qual faz parte da prestacao de
contas do Convénio de Cooperacdo com o Fundo Municipal de Saude de Salto
Veloso - SC, teve sua quitagio de R$ 665,84 com recursos do convénio e R$ 130,96
COm recursos proprios.

Era o que nos cumpria declarar.

Y Videira (SC), 28 de junho de 2018.

Hospltal Sa vato iano Divino Salvador
/A‘hdr"é”Ragnml
Diretor Administratrivo
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Diving Salvador

DECLARACAO

HOSPITAL SALVATORIANO DIVINO SALVADOR, inscrito no CNPJ sob n°
86.552.809/0003-03, com sede a Rua Coronel Fagundes, n° 180, Bairro Centro, na
cidade de Videira - SC, declara que a Nota Fiscal n°® 1672 de FRINORA
FRIGORIFICO EIRELI-ME, no valor de R$ 796.80 na qual faz parte da prestacéo de
contas do Convénio de Cooperagdo com o Fundo Municipal de Salde de Salto
Veloso - SC, teve sua quitagdo de R$ 665,84 com recursos do convénio e R$ 130,96
COm recursos proprios.

Era o que nos cumpria declarar.

| Videira (SC), 28 de junho de 2018.

|
ol

Hospital Salyﬁatdiaﬁ Divino Salvador
{ /Andre Ra?gnw
Diretor Adfinistratrivo




28/06/2018 Portal da Nota Fiscal Eletronica

Chave de Acesso o Nimero NF-e | Vert&o
. 42-1806-27.586.826/0001-30-55-001-000.001.672-100.001.673-7 - 1672 - 4.00

Modelo Série Nimero Data de Emisséo ta/Hora de Saida ou da Entrada Valar Total da Nota Fiscal
55 1 1672 21/06/2018 12:21:56-03:00  21/06/2018 12:21:56-03:00 - 796,80 ;
Emnitente
Nome / Razéo Social inscricdo Hstadual UF
. FRINORA FRIGORIFICO EIRELI-ME 258309335 ' 1 8C
o
CNPJ Nome / Razao Social Inscricao Estadual UF
86.552.809/0003-03  HOSPITAL SALVATORIANO DIVINO SALVADOR - sc
Destino da operacao Consumidor final Preser ca do Comprador
- Operagéo Interna : 1 - Consumidor final - Oneragao presencial
Processo Versée do Processe  Tipo de Emissao Finalidade
~ 0- com aplicativo do Contribuinte 005 ~ 4-Normal 1 -Normal
- Natureza da Uperacao Tipo da Operacao Forma de Pagamento  Digesi Value da F-e
VENDA DE MERCADORIA 1- Saida : yKrmNgbXgJMUK+KhTUcn++Uuatl=
Situacido Atual
o fventos da NF-e Protocolo Data Autorizacao Data inclusdo AN
. Autorizaco de Uso  342180084200267 21/06/2018 as 12:21:59-03:00 21/06/2018 as 12:23:06

http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/consultalmpressac.aspx?tipoConsulta=completa&aba=0 1/1



27/06/2018

Agéncia 403-0
Conta corrente 5863-7 IEAS HOSP DIVINO SALVADOR

Data 27/06/2018 Valor R$ 9,70 D

Importe referente a Transferéncia enviada, 27/06 0403 39455-6
INSTITUTO E A, agéncia de origem 0403, documento
550.403.000.039.455, lote 00403, lancado a débito em sua conta corrente,
na data acima.

(Nove reais e setenta centavos)

* Este aviso de langamento n3o é valido como comprovante da operacéo e
demonstra apenas que houve um langamento em conta corrente.

Documento emitido por: GEMA ANDREANI em 27/06/2018 15:10:41

171



27/06/2018

Agéncia 403-0
Conta corrente 5863-7 IEAS HOSP DIVINO SALVADOR

Data 27/06/2018 Valor R$ 43,40 D

Importe referente a Transferéncia enviada, 27/06 0403 39455-6
INSTITUTO E A, agéncia de origem 0403, documento
550.403.000.039.455, lote 00403, langado a débito em sua conta corrente,
na data acima.

(Quarenta e trés reais e quarenta centavos)

* Este aviso de langamento ndo é valido como comprovante da operacéo e
demonstra apenas que houve um lancamento em conta corrente.

Documento emitido por: GEMA ANDREANI em 27/06/2018 15:10:51
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Estado de Santa Cataring
Prefeitura de Salto Veloso

Processo Administrativo n® 075/2018

Concedente: Prefeitura Municipal de Salto Veloso
Beneficiario: Hospital Salvatoriano Divino Salvador
Responsavel: André Ragnini

Nota de Empenho n® 257/18

PARECER N° 017/2018

Tratam os autos da prestacdo de contas dos recursos repassados conforme
Termo de Colaboragdo n° 003/2018, referente a parcela 03, no valor de R$ 8.000,00
(oito mil reais) destinados ao pagamento das despesas de manutengdo do Hospital
Divino Salvador.

Da andlise do processo de prestacdo de contas em epigrafe, constatou-se a
presenca de todos os elementos e formalidades exigidos pela legislagdo vigente, bem
como da Instrugdo Normativa N.TC-14/2012, de 13 de junho de 2012 e Lei municipal n°
1.626 de 02 de abril de2018.

Quanto aos documentos apresentados, entende-se que os mesmos comprovam
adequadamente a aplicagdo dos recursos nas finalidades para as quais foram
concedidos, bem como a realizag&o do objeto.

Sendo assim, considera-se REGULAR em forma e contetdo as presentes
prestagdes de contas.

Sendo estas as consideracdes, submetem-se os autos a apreciacdo de Vossa

Senhoria.
Salto Veloso (SC), 12 de julho de 2018.
f%ﬁsﬁi
f%% J(,:z@ )
Déborg Baronchello
Responsavel pelo Controle Interno
De Acordo.

Aprovada a presente prestacdo de contas.
Encaminhe-se para baixa da responsabilidade e posterior arquivamento.

Salto Veloso (SC), /4 de ,;?/ v ihp de 2018.

[
\‘L‘j

Prefeita Municipal



