PENAPOLIS/SP

!NST]'TU!CAO F.‘LANTROPFCA C N F‘ J. (MH 53 894 2!3!0001 01 JNSC rSTADUAL rSENTO )

UTILIDADE PUBLIGA - MUNICIPAL: Decreto N.* 352 de 1371

Prestacao de Contas

Dezembro/ 2020

Santa Casa-
Cirurgias Eletivas

Banco Santander

Conta 130002018-4

AR COM QLIAL ||'_'_.-\_r;E Etl

% NOSSA MISSAD: OFFRECER ADS NO&
= N ;é HLIDADE E RESPONS

SEGURANCA NA R

Av. Santa Casa, 566 — Centro - Penapolis / SP 16300-000 — Fone (18) 365

52 2210
e-mail: santacasa@eturbo.com.br - Siga-nos: www.twitter.com/san 'ra‘.asaplas


http://www.twitter.com/santacasaplis

PREFEITURA MUNICIPAL DE PENAPOLIS

NOTA DE EMPENHO

AV.: MARGINAL MARIA CHICA, 1.400

CNPJ: 49.576.416/0001-41 12707 )
LICITAGAO: ISENTO DOCUMENTO venciMENTO:  29/12/2020
NOTADE EMPENHO N*: 12707 DOTAGAD: 1 96 DATA: 29;1 2{2020 REQUISICAD N
FORNECEDOR: |IRMANDADE SANTA CASA MISERICORDIA PLIS (822) CONTA: - 000000- )

FAVORECIDO: CNPJICPF. §3.804.218/0001-01 FONE: (18) 3654-2210

| ENDEREGO: AVENIDA SANTA CASA, 566 - CENTRO - PENAPOLIS/SP - 16300-000 )
ruEscmr;Ao DO MATERIAL E/OU SERVIGO VALOR TOTAL i)

PGTO REF. A 136 CIRURGIAS REALIZADAS NOS DIAS 13 E 14/11/20 E 138 CIRURGIAS

REALIZADAS NOS DIAS 17 E 18/12/20 - 3° T.A. CONTRATO 031/19, CONFORME OF. SANTA

CASA N° 232/2020, E DESPACHOS SESA E SEFIN, ANEXOS

X Z

GRANARIG SOMA 241.394,00]

cODIGO CLASSIFICAGAD DA DESPESA EMPENHADA
02 | PODER EXECUTIVO
02.13 | FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
02.13.01 | SERVICO DE ASSISTENCIA BASICA
3.3.90.39.99 | OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
10.301.0030 | SAUDE
2.032 | ATIV.32-OPER.MANUT.UNIDADE=F.M.S.
05 | TRANSFERENCIAS/CONVENIOS FEDERAIS-VINCULADOS
\ 300.01 | MAC(PLENA)/A.E/CAPS-RSME(REDE SAUDE MENTAL)/RVSL/RT/CEO _/
DOTAGAC EMPENHADO ATE A DATA VALOR RESERVADO VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
14.895.054,06 14.393.040,40 0,00 241.394,00 260.619,66
b
VALOR A SER PAGO R$ 241.394,00 W
(duzentos e quarenta e um mil e trezentos e noventa e quatro reais)

o J
£ ™
CONTABILIZADO. ORDEM DE PAGAMENTO. PAGUE-SE:

ki DATA FRANCIELE ALONSO CANO - CONTADOR(A) DATA JESUS BURATTO ARALDI - SECR. FINANGAS P,
{ PAGAMENTO DO EMPENHO AUTORIZADO EM !
0 ™

A DESPESA REFERENTE A ESTE EMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-SE EM ORDEM PARA PAGAMENTO,

DATA MARIA FATIMA DE SA BENETT - TESOUREIRO(A)

8 7

DESPESA PAGA EM: RECIBO _\

ae CONTA SRR T e RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DESTE EMPENHO EM: / ]

NOME:

'.\ RGICPF: J

3248202000196012707000000024 1384000050009800



Internet Banking Empresarial

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIAD Agéncia: 0058 Conta: 130020184

Conta le}l'feﬂ{e » Extrains >
Consultar

Opcéo de Pesquisa: Todos

Periodos: 01/12/202¢ a 31/12/2020 DatafHora: 04/01/2021 &s 02h41

Historice . Documento Valor (R$) Saldo (R§)
01/12/2020 SALDO ANTERIOR 1.557.93
0112/2020 TAR EMISSAD TED CIP PGTO FORNEC 482369 -150.60
O12/2020 TARIFA TED BCE 30/11/2020 000000 11,00
01/12/2020 £l DOC DEVOLVIDO 57-DADOS DO DOC INVALIDO 174826 332313 4,720,068
02/12/2020 TARIFA TRANSFRECURSO (E/l) 30/11/2020 000000 -2.15
0211242020 TARIFA EMISSAD DOC ViA CANAIS 30/11/2020 COG000 -332,00
02/12/2020 TARIFA DE MANUT MENSAL C/C ATIVA 30/11/2020 00000 58,00
0211242020 TAR#F;A EMISSAD CH r;rp 30/11/2029 ODDOI}!‘ | 35,50
02/12/2020 TRANSFERENCIA ENTRE CONTAS DE: 0058.13,001997-1 542575 118,65
021242020 TED DIFERENTE TITULARIDADE CIP STERILE VITA ESTERELIZACA 000000 -3.32213 1.388,93
04/12/2020 ESTORNO DE LANCAMENTO ooo0at 51.000,00 52.388,83
DTIL212020 TARIFA TED BCE 02/12/2020 00000e -11,00
0711212020 EMISSAQ CHEQUE OP/ADM 000000 -51.000.00
QFizi2020 DEP DINHEIRO CAIXA 170947 51.000,00
07/12/2020 PIX RECEBIDO - MESMA TIT DE: 0058.13,001997-1 295431 500,00
OVI202020 PGTO TITULO OUTRO BCO - INTERNET TICKET SERVICOS S/A 00B000 -51.480,00 1.397,93
0B8/12¢2020 TAR SERV ESPEC CASHISUPERCASH 000000 -10.00 1.387.93
09/12/2020 TARIFA EMISSAD CH OP 07/12/2020 000000 -35.50 1.352,43
107122020 TED DIFERENTE TITULARIDADE CiP 12012877000181 00000 288.913.48
WL212020 TRANSEERENCIA ENTRE CONTAS DE: 0058,13.001997-1 463215 36,46
10/12/2020 EMISSA0 CHEQUE OP/ADM 00000C -286.913 48 1.338.89
141122020 TARIFA EMISSAD CH OP 103.12;-;:;02@ (0000 -35.50 1.353,39
28/12/2020 DEP DINHEIRC CAIXA 141251 286.913,48

28/12{2020 TARIFA EXTRATO INTELIGENTE 23/12/2020 000000 -13,00



28112/2020 TRANSFERENCIA ENTRE CONTAS DE: 0058.13.000061-9 003407 84.200,00

2811212020 TRANSFERENCIA ENTRE CONTAS DE: 0058.13.001897-1 0Bs99d 2.000.00
28{12/2020 EMISSAQ CHEQUE OFfADM Qnpooo -58.000,00
28/12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES 0058.4805162369 011228 -478,78
28112/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES 0058.4905162369 011228 -2.066,80
281242020 TED PGTO FORNECEDORES CIF 0058.4905162360 031228 -2.802.80
28f12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES D058.4905162369 011228 -3.085,20
28f12i2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES 0058.4905162369 011228 -3.085,20
28112/2020 TED PGTC FORNECEDORES CIP 0058.4905162369 031228 -3.414.80
28/12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDDRES DO5R.4905162369 011228 -3.600,00
23!12'1’.2020 TED P;a‘:!'o FORNECEDORES CIF 0058.4905162369 031228 -3.754,00
28/12/2020 PAGAMENTD A FORNECEDORES (058,4905162369 011228 -4.030,00
2811212020 TED PGTO FORNECEDORES CIP D058.4905162369 031zza -4.666,65
2811212020 TED PGTCO FORNECEDORES CIP 0058.4905162369 031228 -4.800,00
28/12/2020 TED PGTO FORNECEDORES CIF 0058.4805162369 031228 -B,067,90
28f12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES 0058.4905162369 011228 -5.212,36
28/12/2020 TED PGETO FORNECEDORES CIP D058.4905162369 03Lzz2s 5.631,00
2811212020 TED PGTQ FORNECEDORES CIP 0058.4905162360 031228 -5.654,36
28{12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES D058.4905162369 011228 -6.089,36
s TED PGTO FORNECEDORES CIP 0058.4905162369 031228 -6,757,20
28/12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES (058.49051621369 0li2z8 -6.959,36
28/12/2020 TED PGTO FORNECEDORES CIP 0058.4905162369 031228 727111
28/12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES D058.4905162369 011228 -7.762.29
28/12/2020 TED PGTO FORNECEDORES CIP 0058.4905162369 0312z -B.779,53
28/12/2020 TED PGTO FORNECEDORES CIP D058.4905162369 031228 -9.000,00
2811212020 PAGAMENTO A FORNECEDORES 0058.4905162369 011228 -8.385,00
28/12/2020 TED PGTO FORNECEDORES CIP D058.4905162369 031228 -8.562,36
28/12/2020 TED PGTO FORNECEDORES CIP 0058.4805162369 031228 -10.000,00
28/12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES 0058.4805162368 011228 -10.323,50
28/12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES 0058.4905162356% 011228 -10.755,38
28/12/2020 TED PGTO FORNECEDORES CIP 0058.4905162369 021228 -13.800,00
28{12/2020 TED PGTO FORNECEDORES CIP 0058.4805162369 031228 -14.922,15

2811212020 PAGAMENTO A FORNECEDORES 0058.4905162369 011228 -15.654 36



28/12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES D058 4905162369 011228 -16.800,00

2812/2020 TED PGTO FORNECEDORES CIP 0058.4805162360 031228 -21.441.80

28/12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES 0058.4505162369 011228 -21.441.91

281272020 PAGAMENTO A FORNECEDORES 0058.45805162369 011228 -22.524,00

28/12/2020 PAGAMENTO A FORNECEDORES 0058.4905162369 011228 -28.331,48

28/12/2020 JUROS ADIANTAMENTO A DEPOSITANTES PERIODO: 01/12 A 27/12/20 0D0000 -2.65 1.494,48

29/12/2020 TAR EMISSAO TED CIP PGTO FORNEC 492369 =127 50. 1.366,98

30/12/2020 TARIFA EMISSAO CH OP 28/12f2020 000000 -35,50

30¢12/2020 TED DIFERENTE TITULARIDADE CIP 12012877000181 000000 241.394,00

30/12/2020 TED DIFERENTE TITULARIDADE CIP VERIMED SERVICOS MEDICOS (00000 -4.692.50

30/12/2020 TED DIFERENTE TITULARIDADE CIP PIZARRO HOSPITAL DIA LTDA Q00000 -211.254,00

30/12/2020 EMISSAD CHEQUE OP/ADM 000000 -25.300,00

3071212020 JURGS ADIANTAMENTO A DEPOSITANTES PERIODO: 28/12 A 29/12/20 000000 -0,11 1.478.87

3141212020 TARIFA TED BCE 30/12/2020 000000 +22.00

3li2re020 TARIFA DE MANUT MENSAL C/C ATIVA 29/12/2020 000000 -56,00 1.400,87
a = Blogueio Dia { ADM Entenda a composicio do seu saldo no quadre abaixo.
b = Blogueado

p = Lancamento Provisionade

Saldo

Posicdo em: 04/01/2021

Saldo Valor {RS$)
A - Saldo de Conta Corrente 1.365,37
8 - Saldo Bloqueado 0,00
Desblogueio em 1 dia 0.00
Desbloc.;ueiu .em 2 .djas 0,00
Desbloqueio em mais de 2 dias 0,00
C - Saldo Blogueio Judic:al 1.383 89
D - Provisdo de Encargos -0,26
Jures Acumulados até a data 0,00
IOF Acumulado até a data 0,26
CPMF Acumulada 0,00
CPMF Provisionada sobre saldo 0,00

E - Saldo Disponivel em Conta Corrente (A-B-C - D} -23,78



Central de Atendimento Santander Empresarial SAC - Alendimento 24k por dia. todos o5 dias.

4004-2125 (Regides Metropolianas) 0800 762 7777
0800 726 2125 (Demais Localidades) 0800 771 D401 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)
D8AO 723 5007 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de faia) Ouvidoria - Das Sh &s 18h, de segunda a sexia-leira. exceto fenado.

0800 726 0322
0800 771 D301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)



SuperCash Relatério Espelho

‘Santander do Arquivo Remessa
EMPR_ESA: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MIS
NOME DO ARQUIVO: PB2812200001.rem DATA DO ARQUIVO: 28/12/2020
AGENCIA: 58 CONTA: 13002018-4
PAGAMENTOS

Codigo Forma Favorecido Data de Pagto Valor
3241 Crédito CC ANA PAULA GIL MONTEIRO 28/12/2020 R$ 6.089,36
3242 Crédito CC ADUIR AUGUSTINHO DA SILVA 28/12/2020 - R$5.219,36
3244 Crédito CC ELISA KINUKO BELMAR FUGIE - 28/12/2020 R$ 6.959, 36
3245 , Crédito CC  FLAVIO DELGADO  28/12/2020 - R$ 478,78
3246 Crédito CC FRANCISCO CARLOS PARRA BASSALO  28/12/2020 ' R$ 3.095,20
3247 , - CréditoCC  FLAVIO SHIGUEO SAKAMOTO . 28/12/2020 R:$-175_ 659,36
3248 Crédito CC LUIZ HENRIQUE DE FELIPPE VALEN ~ 28/12/2020 - R$3.095,20
3250 CréditoCC ~  MARCIO ANTONIO ARANTES i - 28/12/2020 R$ 2 066 80
3243 TED ~ ALEXANDRE ARANTES DAMO ~28/12/2020 . R$ 9.569,36
3249 TED  LUIZ WASHINGTON BOZZO NASCIMEN ~ 28/12/2020 . R$7.271,11
3251 ____TED MANUEL CARLOS PINOTTI AFFONSO 28/12/2020 'R$ 3.414,80
3255 TED - SAMIR SABHISALOUS 28/12/2020  'R$5.654,36
3255 ) TED , SABRINA BARRETO FIGUEREDO 28/12/2020 R$2.802,80

7 Quantidade: 713 7 B Total: R$ 71.375,85

"'!. R
» I‘ J
{:“a‘;f-
“‘Iﬁf{;‘-

Pagina: 1/1 & Santander
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Internet Banking

Internet Banking Empresarial

| & Santander

ARMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIAD

Autorizagtes
Por data de efetivagao

Data de Efetivagdo: 28/12/2020

Produto, | Quantidade Valor total (RS)
PAGTO FORNECEDORES 13 71.37585
INGLUIR TED CIP OUTRA TITULARIDADE 5 28.712,43 /

Favorecido

Autorizagdo de Pendeéncias

Convénio

Conta Débito

Compromisso

Ass.Pen,

Agéncia: 0056 Conta: 130020184

Valor (RS$)

ALEXANDRE ARANTES DAMO 0056-4905162369 0058-130020184 900000940 9.569.36
LL:: C‘TMAE:'NG PRk BRes0 0584905162369 0058-130020184 900000941 72111
MAIUEL BARLOS NG 0058-4905162369 0058-130020184 900000942 3,414,80
AFFONSO
SAMIR SABHISALDUS UUEB-4405162369 0058130020184 HOO000443 5,654,360
SABRINA BARRETO FIGUEREDO  0058-4905162369 0058130020184 900000944 2.802,80

INCLUIR CREDITO EM C/C 8 4266342

Valor (RS)

Eavorecido Convénio Conta Débito Compromisso Ass.Pen,
ANA PAULA GIL MONTEIRO 0058-4905162369 0058-130020184 900000932 6.089,36
ADUIR AUGUSTINHO DA SILVA 0058-4905162369 0058-130020184 900000933 5.219.36
ELISA KINUKO BELMAR FUGIE 0058-490516236Y9 0058-130020184 900000934 6.959,36
FLAVIO DELGADO 0058-4905162369 0058-130020184 900000935 478,78
FRANCISCO CARLOS PARRA -
J058-4905162369 158~ 2 oot 3 095,
BASSALD (0584805162364 (058130020184 900000936 3.095.20
FLAVIO SHIGUED SAKAMOTO 005H-4905162309 D058-1300207184 900000937 15.659,36
7 HE E FELIPPE
t,ité:[NmQUE HE SRS 0058-4905162369 0058-130020184 500000938 309520
MARCIO ANTONIO ARANTES 0058-4605162369 0058-130020184 900000939 2.066,80
Total para 26/12/2020 13 71.375,85

Importante: O(s) pagamento(s) somente serd(éio) efetivado(s) apés o cumprimento da regra contratada.

Data / Hora Transaglo:  28/12/2020 - 14:52:36 Usudrio - Nome:  JULIANA DE GOIS ALVES

Central de Atendimento Santander Empresarial

4004-2125 (Regides Metropolitunas)

0800 726 2125 (Demais Localidades)

0800 723 5007 (Pessoas com deficléncia auditiva ou de fala)

https://pj.santandernetibe.com.brfibeweb/commons/pdf/ipdfimprimir.xhtml

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias

0800 7627777

U800 771 0401 (Pessoas com deficiencia auditiva ou de fala)
Ouvidoria - Das 9h as 18h, de segunda a sexta-feira, exceto feriado,
0800 726 0322

0800 771 0301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)

12



23/12/2020 15:41:01

JULIANA.GOES

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO

- N20137 - COMP: 09/2020

ldel

DADOS DO EMITENTE

Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01

- INome ou Razao Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS

Enderego: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027,, PENAPOLIS - SP

DADOS DO PRESTADOR

Nome: ANA PAULA GIL MONTEIRO

N° do CPF: 268.246.778-41 - N° do RG:

PIS: 12887732155 -N

{1+

Enderego: RUA DR RAMALHO FRANCO, 521, CEP , PENAPOLIS - SP

SERVICO PRESTADO BASE CALCULO
Valor dos servicos prestados ................ R$ 7.200,00
PLANTAO G.O - 09/2020 IBesconice RS$ 0,00
Valor Liquido R$ 7.200,00
CALCULO DO INSS CALCULODOISS
Base de calculo .....ommininiens R$6.101,06 Ba5e 0 CRICUNO «wciserorsrsrssmermnssssase R$ 7.200,00
Aliquota 20 % Aliquota 0%
Valor a recolher ... R$ 0,00 Valor a recolher ... R$ 0,00
CALCULO DO IRPF DESCONTOS
Base de CAlCUl0 ....cusmmssusssmmsessanis R$ 7.200,00 Base de calculo R$ 7.200,00
Aliquota 27,5 % IRPF retido R$ 1.110,64
Dedugdo R$ 869,36 INSS retido R$ 0,00
Desconto irpf anterior ... R$ 0,00 ISS retido R$ 0,00
Valor a recolher R$ 1.110,64 Valor Liquido R$ 6.089,36

Assinatura:

Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 15:40:02

Recebi do emitente acima identificado pela prestagao dos servigos a importancia de: 6.089,36

Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salario
contribuigéo, razdo pela qual, requeiro a dispensa da retengao do valor previdenciario devido (R$ 6.101,09)

SINCONECTASAUDE DIGITAL www.sinconectasaude.com



23/12/2020 15:39.05

JULIANA.GOES ldel
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO
- N2 0136 - COMP: 09/2020
DADOS DO EMITENTE
" INome ou Razéo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS
Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01
Endereco: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027,, PENAPOLIS - SP
: DADOS DO PRESTADOR
Nome: ADUIR AUGUSTINHO DA SILVA
N° do CPF:272.799.038-35 - N° do RG: PIS: 19018332413 - NIT:
Enderego: GENTIL MOREIRA, 405, CENTRO CEP 16370000, PROMISSAO - SP
SERVICO PRESTADO = BASE CALCULO
Valor dos servicos prestados ................. R$ 6.000,00
PLANTAO G.0O MES 09/2020 e ctei oo e ) e e RS 0,00
Valor Liquido R$ 6.000,00
CALCULO DO INSS CALCULODOISS
Base de calculo ....ocinsasisnisnae R$ 6.000,00 Base de calculo ....cccevennrereresnannens R$ 6.000,00
Aliquota 20 % Aliquota 0%
Valor @ reCOINEr ....covcreeeeeeneresarssens R$ 0,00 Valor a recolner ........cccoeeneiernnenes R$ 0,00
CALCULODOIRPF ~ DESCONTOS
Base de calculo ..mnmmsinsmsmsrennss R$6.714,52 Base de calculo R$ 6.000,00
Aliquota w27,5% IRPF retido R$ 780,64
Deducao R$ 869,36 INSS retido R$ 0,00
Desconto irpf anterior ........cvueee. R$ 0,00 ISS retido R$ 0,00
Valor a recolher R$ 780,64 Valor Liquido R$ 5.219,36
NUM. RECIBO ANTERIOR |VALOR LIQUIDO| DATA EMISSAO(SOMENTE DESTA COMPETENCIA) |  DESCRIGAO DO SERVIGO
0070 R$571,62 16/09/2020 12:54 PLANTAO G.O MES 09/2020
Recebi do emitente acima identificado pela prestagdo dos servigos a importancia de: 5.219,36
Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salario
contribuigdo, razao pela qual, requeiro a dispensa da retencao do valor previdenciario devido (R$ 6.101,06)
Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 15:38:13
Assinatura:

SINCONECTA SAUDE DIGITAL www.sinconectasaude.com



JULIANA.GOES

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO

N2 0139 - COMP: 09/2020

ldel

DADOS DO EMITENTE

Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01

Nome ou Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS

Enderego: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027, PENAPOLIS - SP

- DADOS DO PRESTADOR

Nome: ELISA KINUKO BELMAR FUGIE

N° do CPF: 158.068.258-84 - N° do RG:

PIS: 12769719140 - NIT:

Enderego: RUA DOUTOR RAMALHO FRANCO, 521, CENTRO CEP 16300049, PENAPOLIS - SP

SERVICO PRESTADO BASE CALCULO 7

Valor dos servigos prestados ............... R$ 8.400,00

PLANTAO G.O - 09/20
Descontos R$ 0,00
Valor Liquido R$ 8.400,00

CALCULO DO INSS CALCULODOISS

Base de calculo ....vesenmsesesssnens R$6.101,06 Base de calculo .....ccinicmrrseinenns R$ 8.400,00

Aliquota 20 % Aliquota 0%

Valor a reColher .....cccovnsmessessaranens R$ 0,00 Valor a recolher ........ccoverenrevenrenee. B3 0,00

CALCULO DO IRPF

DESCONTOS

Base de CAICUIO ....uvmisunessunssuesssnenss R$ 8.400,00
Aliquota 275 %
Deducio R$ 869,36
Desconto irpf anterior ... R$ 0,00
Valor a recolher ... R$ 1.440,64

Base de calculo

R$ 8.400,00

IRPF retido

R$ 1.440,64

INSS retido

R$ 0,00

ISS retido ..

R$ 0,00

Valor Liquido ......

R$ 6.959,36

Assinatura:

Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 15:52:15

Recebi do emitente acima identificado pela prestagao dos servigos a importancia de: 6.959,36

Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salario
contribuigao, razéo pela qual, requeiro a dispensa da retengao do valor previdenciario devido (R$ 6.101,06)

SINCONECTA SAUDE DIGITAL www.sinconectasaude.com
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JULIANA.GOES ldel

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO

N2 0140 - COMP: 08/2020

DADOS DO EMITENTE
Nome ou Razao Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS

Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01

Endereco: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027, PENAPOLIS - SP

DADOS DO PRESTADOR
Nome: FLAVIO DELGADO
N° do CPF: 324.344.488-87 - N° do RG: PIS: 10934847166 - NIT:
Enderego: AVENIDA OLSEN, 180, CENTRO CEP 16300025, PENAPOLIS - SP
SERVICO PRESTADO ; BASE CALCULO
Valor dos servigos prestados ... R$ 598,48
{lIAMSPE -08 E 09 DE 2020
AS Descontos R$ 0,00
Valor Liquido R$ 598,48
CALCULO DO INSS -» CALCULODOISS
Base de calculo ....uvrnensereserenene B 598,48 Base de CAlCUIO ...oovvreemrerssmmenesarsens R$ 598,48
Aliquota 0% Aliquota 0%
Valor a recolher ... R$ 119,70 Valor a recolher ......ccimnccisecsasnns R$ 0,00
CALCULO DO IRPF ' DESCONTOS
Base de calculo ....mmmmmsrans R$ 2.152,94 Base de calculo .... : R$ 598,48
Aliquota ....... 75 % IRPF retido R$ 0,00
Deducao R$ 1428 INSS retido R$ 119,70
Desconto irpf anterior .......ouevees R$ 0,00 ISS retido R$ 0,00
Valor a recolher R$ 0,00 ~ |valor Liquido R$ 478,78
NUM. RECIBO ANTERIOR |VALOR LiQUIDO | DATA EMISSAO(SOMENTE DESTA COM PETENCIA)i DESCRICAO DO SEHVI(;:Q a
0097 R$1.674,16 28/10/2020 11:27 IAMSPE - 08 E 09 DE 2020

Recebi do emitente acima identificado pela prestagao dos servigos a importancia de: 478,78

Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salario
[contribuigéo, razédo pela qual, requeiro a dispensa da retengéo do valor previdenciario devido (R$ 0,00)

Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 15:54:15

Assinatura:
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JULIANA.GOES

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO

N2 0141 - COMP: 08/2020

ldel

DADOS DO EMITENTE

Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01

Endereco: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027,, PENAPOLIS - SP

Nome ou Razéo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS

DADOS DO PRESTADOR
Nome: FRANCISCO CARLOS PARRA BASSALOBRE
N° do CPF: 200.239.808-93 - N° do RG: PIS: 11466781496 - NIT:11466781496
Enderego: AVENIDA OLSEN, 379, CENTRO CEP 16300025, PENAPOLIS - SP
SERVICO PRESTADO BASE CALCULO
Valor dos servigos prestados ... R$ 4.030,00
CLINICA CIRURGICA - 08/2020 B OB e i RS 0,00
Valor Liquido R$ 4.030,00
CALCULO DO INSS CALCULODOISS
Base de calculo .........cvmarsniennss R$ 4,.030,00 |Base de calculo ..., R$ 4.030,00
Aliquota 20 % Aliquota 0%
Valor a recolher ... R$ 806,00 Valor a recolher ... R$ 0,00
CALCULO DO IRPF DESCONTOS
Base de calculo ....umminmmnmsnan R$ 3.417,49 Base de calculo R$ 4.030,00
Aliquota 22,5 % IRPF retido R$ 128,80
Dedugao R$ 636,13 INSS retido R$ 806,00
Desconto irpf anterior ... R$ 0,00 ISS retido R$ 0,00
Valor a recolher R$ 128,80 Valor Liquido R$ 3.095,20
NUM. RECIBO ANTERIOR|VALOR LIQUIDO|DATA EMISSAO(SOMENTE DESTA COMPETENCIA) DESCRIGAO DO SERVIGO
0098 R$154,79 28/10/2020 11:29 CLINICA CIRURGICA - 08/2020
Recebi do emitente acima identificado pela prestagdo dos servigos a importancia de: 3.095,20
Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salario
contribui¢@o, razao pela qual, requeiro a dispensa da retengédo do valor previdenciario devido (R$ 0,00)
Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 15:56:47
Assinatura:
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~ RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO

N2 0142 - COMP: 09/2020

DADOS DO EMITENTE
Nome ou Razéo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS

Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01

Enderego: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027, PENAPOLIS - SP

DADOS DO PRESTADOR
Nome: FLAVIO SHIGUEO SAKAMOTO
N° do CPF:218.870.748-64 - N° do RG: PIS: 11394304980 - NIT:
Enderego: RUA MARIA SANTINO BENETTI, 124, CEP , PENAPOLIS - SP
SERVICO PRESTADO BASE CALCULO
Valor dos servigos prestados ................ R$ 20.400,00
PLANTAO GO- 09/20 Descoriog RS 0,00
Valor Liquido R$ 20.400,00
CALCULO DO INSS CALCULO DOISS
Base de calculo .......cuminininninsinnes R$ 6.101,06 Base de calculo ......mniiienn R$ 20.400,00
Aliquota 20 % Aliquota 0%
Valora rocolNer ..usssissaussssessiass R$ 0,00 Valor a8 rocolner . nawinmmmmsses R$ 0,00
CALCULO DO IRPF DESCONTOS
Base de calculo .....ccouusmmmessransenss R$ 20.400,00 Base de calculo R$ 20.400,00
Aliquota 27,5 % IRPF retido R$ 4.740,64
Deducgéo R$ 869,36 INSS retido R$ 0,00
Desconto irpf anterior ... R$ 0,00 ISS retido R$ 0,00
Valor a recolher R$ 4.740,64 Valor Liquido R$ 15.659,36

Recebi do emitente acima identificado pela prestagao dos servigos a importancia de: 15.659,36

Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salario
contribuicdo, razéo pela qual, requeiro a dispensa da retengao do valor previdenciario devido (R$ 6.101,06)

Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 15:58:14

Assinatura:

SINCONECTA SAUDE DIGITAL www.sinconectasaude.com



311218020 16:02:16

JULIANA.GOES lde2
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO
N2 0143 - COMP: 08/2020
DADOS DO EMITENTE
Nome ou Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS
Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01
Enderego: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027,, PENAPOLIS -SP
i DADOS DO PRESTADOR
Nome: LUIZ HENRIQUE DE FELIPPE VALENTE
N° do CPF:775.612.607-68 - N° do RG: PIS: 11626161270 - NIT:
Endereco: RUA DR RAMALHO FRANCO, 685, CENTRO CEP , PENAPOLIS - SP
SERVICO PRESTADO BASE CALCULO
Valor dos servigos prestados .......cceeeu. R$ 4.030,00
LINICA CIRURGICA -08/2020
& QAMEUROE Bt |Descontos R$ 0,00
Valor Liquido R$ 4.030,00
CALCULODOINSS CALCULODOISS
Base de calculo ......ccvivieecininisenns R$ 4.030,00 Base de calculo .....ccevcvvinreneccnnnnen R$ 4.030,00
Aliquota 20 % Aliquota 0%
Valor a recolher ......ccrmmeieninnnns R$ 806,00 Valor a recolher ......cnceiieccesens R$ 0,00
, ___CALCULO DO IRPF DESCONTOS

Base 08 CAICUI0 i.messsinmmsvesom R$ 12.357,84 Base de calculo R$ 4.030,00
Aliquota 275 % IRPF retido R$ 128,80
Deducio R$ 869,36 INSS retido R$ 806,00
Desconto irpf anterior .......cccuueunen R$ 257,60 ISS retido R$ 0,00
Valor a recolher R$ 128,80 Valor Liquido R$ 3.095,20
NUM. RECIBO ANTERIOR|VALOR LiQUIDO|DATA EMISSAO(SOMENTE DESTAV COMPET ENCIA) DESCRICAO DO SERVICO

0062 R$3.095,20 31/08/2020 11:07 CLINICA CIRURGICA -08/2020

0100 R$1.073,84 28/10/2020 11:43 CLINICA CIRURGICA - 08/2020

0123 R$3.095,20 27/11/2020 11:06 CLINICA CIRURGICA -08/2020
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Recebi do emitente acima identificado pela prestagdo dos servigos a importancia de: 3.095,20

Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salario
contribuigdo, razéo pela qual, requeiro a dispensa da retengéo do valor previdenciario devido (R$ 0,00)

Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 16:01:03

Assinatura:
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JULIANA.GOES ldel

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO

N2 0145 - COMP: 08/2020

DADOS DO EMITENTE

Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01

Nome ou Razéo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS

Enderego: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027,, PENAPOLIS - SP

DADOS DO PRESTADOR

Nome: MARCIO ANTONIO ARANTES
N° do CPF: 785.842.808-04 - N° do RG:

Enderego: RUA DR RAMALHO FRANCO, 668, CEP , PENAPOLIS - SP

PIS: 11705303808 - NIT:

SERVICO PRESTADO BASE CALCULO
Valor dos servigos prestados ... R$ 2.600,00
A - 08/202
NEOROLOGIA - 08/2020 Descornios R$ 0,00
Valor Liquido R$ 2.600,00

CALCULO DO INSS CALCULODOISS
Base de calculo .......c.cceiicsninuans R$ 2.600,00 Base de calculo .......ccccncurarniininenenne R$ 2.600,00
Aliquota 20 % Aliquota 0 %
Valor a recolher ... R$ 520,00 VAlOr 8. 10C0IN0T vrressmarervssssrsssransarse R$ 0,00

CALCULO DO IRPF DESCONTOS
Base de calculo ......ovummmsmsssessassensas R$ 2.080,00 Base de calculo R$ 2.600,00
Aliquota 75% IRPF retido R$ 13,20
Dedugéo R$ 142,8 INSS retido R$ 520,00
Cesconto irpf anterior ... R$ 0,00 ISS retido R$ 0,00
Valor a recolher R$ 13,20 Valor Liquido R$ 2.066,80

Assinatura:

Recebi do emitente acima identificado pela prestagao dos servigos a importancia de: 2.066,80

Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salario
contribuigao, razao pela qual, requeiro a dispensa da retengao do valor previdenciario devido (R$ 0,00)

Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 16:05:40
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO

N2 0138 - COMP: 09/2020

[ DADOS DO EMITENTE
" |Nome ou Razao Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS
Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01
Endereco: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027, PENAPOLIS - SP
: : DADOS DO PRESTADOR

Nome: ALEXANDRE ARANTES DAMO

N° do CPF:527.444.001-06 - N° do RG: PIS: 11368476397 - NIT:

Enderego: RUA DR RAMALHO FRANCO, 691, CEP , PENAPOLIS - SP

SERVICO PRESTADO BASE CALCULO

clinica medica - 09/20 - 3.000,00 Valor dos servigos prestados .......ccu.... R$ 12.000,00

coordenacgao - 09/20 - 3.000,00 Descontos R$ 0,00

plantao uti - 11/2020 Valor Liquido R$ 12.000,00

CALCULODOINSS CALCULODOISS

Base de calculo .....ocevcrecrrinesennns R$6.101,06 |Base de calculo ......ccvvvnvnrnnsansanans R$ 12.000,00

Aliquota w20 % Aliquota 0%

Valor a recolher ... R$ 0,00 Valor a recolher .......cccccuicnnnnnes R$ 0,00

CALCULO DO IRPF DESCONTOS

Base de CAlCUlO ....cvnensnerssssassnsans R$ 23.400,00 Base de calculo R$ 12.000,00

Aliquota 275 % IRPF retido R$ 2.430,64

Deducgao R$ 869,36 INSS retido R$ 0,00

Desconto irpf anterior ... R$ 2.265,64 [ISS retido R$ 0,00

Valor a recolher . R$ 2.430,64 Valor Liquido R$ 9.569,36

NUM. RECIBO ANTERIOR|VALOR LIQUIDO|DATA EMISSAQ(SOMENTE DESTA COMPETENCIA) DESCRIGAO DO SERVIGO

clinica medica - 09/20 - 3.000,00
0115 R$9.134,36 29/10/2020 11:38 coordenacgdo - 09/20 - 3.000,00

plantdo uti - 11/2020
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Recebi do emitente acima identificado pela prestacao dos servigos a importancia de: 9.569,36

“

Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salario
" |contribuigdo, razdo pela qual, requeiro a dispensa da retengdo do valor previdenciario devido (R$ 6.101,09)

Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 15:41:56

Assinatura;
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N2 0144 - COMP: 08/2020

JULIANA.GOES

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTC)N_ON!Q_ —

DADOS DO EMITENTE

Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01

Nome ou Razéo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS

Enderego: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027,, PENAPOLIS - SP

DADOS DO PRESTADOR

N° do CPF: 120.076.348-30 - N° do RG:

Nome: LUIZ WASHIGTON BOZZO NASCIMENTO FILHO

PIS: 12655947268 - N

IT:

Enderego: RUA ANTONIO JOSE FERREIRA, 125, GARDEN VILAGE CEP , PENAPOLIS - SP

SERVICO PRESTADO BASE CALCULO
CLINICA CIRURGICA - 08/2 -4.030,00 Valor dos servigos prestados ... R$ 8.830,00
PLANTAO UTI- 11/20 -4.800,00 DESCONIOS wurvcrvnremssmsnssnssnses R$ 0,00
Valor Liquido R$ 8.830,00
CALCULO DO INSS CALCULODOISS
Base de calculo ........vesesnrensennn R$ 6.101,06 Base de Caloulo ......miinsmsniins R$ 8.830,00
Aliquota 20% Aliquota 0%
Valor a recolher ......cuesmmesssanins R$ 0,00 Valor a recolher .......cicumnsssissnnsns R$ 0,00
CALCULO DO IRPF DESCONTOS
Base de calculo .....cmemimmmiiieans R$ 8.830,00 Base de calculo R$ 8.830,00
Aliquota 27,5 % IRPF retido R$ 1.558,89
Dedugdo .R$ 869,36 INSS retido R$ 0,00
Desconto irpf anterior ... R$ 0,00 ISS retido R$ 0,00
Valor a recolher R$ 1.558,89 Valor Liquido R$ 7.271,11

Assinatura:

Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 16:03:28

Recebi do emitente acima identificado pela prestagao dos servigcos a importancia de: 7.271,11

Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salério
contribuigédo, razéo pela qual, requeiro a dispensa da retengéo do valor previdenciario devido (R$ 6.101,06)
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO

N2 0146 - COMP: 09/2020

DADOS DO EMITENTE
Nome ou Razdo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS

Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01

Endereco: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027,, PENAPOLIS - SP

: | DADOS DO PRESTADOR
Nome: MANUEL CARLOS PINOTTI AFFONSO

N° do CPF: 382.221.677-15 - N° do RG: PIS: 17007566977 - NIT:
Enderego: RUA DR RAMALHO FRANCO, 720, CEP PENAPOLIS - SP
SERVICO PRESTADO BASE CALCULO
Valor dos servigcos prestados ... R$ 3.600,00
PLANTAO G.O- 09/2020 sscontos RS 0,00
Valor Liquido R$ 3.600,00
CALCULO DO INSS CALCULODOISS
Base de calculo ......cueinnneninnnenes B$ 3.600,00 Base de calculo ... R$ 3.600,00
Aliquota 20 % Aliquota 0%
Valor a reCoINer ....c.coveererersseassneses R$ 0,00 Valor 3 recolNer ... R$ 0,00
CALCULO DO IRPF DESCONTOS
Base de calculo ... R$ 3.600,00 Base de calculo R$ 3.600,00
Aliquota 15 % IRPF retido R$ 185,20
Deducdo ... R$ 3548 INSS retido R$ 0,00
Desconto irpf anterior .......cecenuuee R$ 0,00 JISS retido R$ 0,00
Valor a recolher R$ 185,20 Valor Liquido R$ 3.414,80

Recebi do emitente acima identificado pela prestagéo dos servigos a importancia de: 3.414,80

Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salario
contribuig@o, razao pela qual, requeiro a dispensa da retengdo do valor previdenciario devido (R$ 6.101,06)

Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 16:11:31

Assinatura:

SINCONECTASAUDE DIGITAL www.sinconectasaude.com
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO

N20148 - COMP: 11/2020

JULIANA.GOES

ldel

DADOS DO EMITENTE

Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01

Nome ou Razédo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS

Enderego: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027,, PENAPOLIS - SP

DADOS DO PRESTADOR

Nome: SAMIR SUBHI SALOUS

N° do CPF:107.312.588-27 - N° do RG:

PIS: - NIT:

Enderego: AVENIDA EXPEDICIONARIO DIOGO GARCIA MARTINS, 247, CENTRO CEP 16300015, PENAPOLIS - SP

SERVICO PRESTADO BASE CALCULO
Valor dos servigos prestados ... R$ 6.600,00
PLANTAO UTI- 11/2020 IDescontos R$ 0,00
Valor Liquido R$ 6.600,00
CALCULO DO INSS CALCULODOISS
Base de calotlo v isimmismsss R$ 6.101,06 Base de calculo .....ccnmisrsisnnnnns R$ 6.600,00
Aliquota 20 % Aliquota 0%
Valor a recolner ... R$ 0,00 Valot @ reCoINBr ....emssussmasmsa R$ 0,00
CALCULO DO IRPF DESCONTOS
Base de calculo . R$ 6.600,00 Base de calculo R$ 6.600,00
Aliquota 27,5 % IRPF retido .. R$ 945,64
DO UCAD i ansssersinarridiremrnmsasassmaseines R$ 869,36 INSS retido . R$ 0,00
Desconto irpf anterior ... R$ 0,00 ISS retido R$ 0,00
Valor a recolher R$ 945,64 Valor Liquido R$ 5.654,36

Assinatura:

Recebi do emitente acima identificado pela prestagao dos servigos a importancia de: 5.654,36

Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ac limite do salario
contribuigdo, razao pela qual, requeiro a dispensa da retengdo do valor previdenciario devido (R$ 6.101,06)

Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 16:17:42
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO

N¢ 0147 - COMP: 09/2020

e DADOS DO EMITENTE
Nome ou Razédo Social: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS

Matricula (CNPJ/INSS): 53.894.218/0001-01

Endereco: AVENIDA SANTA CASA, 566, CENTRO CEP 16300027,, PENAPOLIS - SP

DADOS DO PRESTADOR
Nome: SABRINA BARRETO FIGUEIREDO
N° do CPF:046.303.633-60 - N° do RG: PIS: 14302413871 - NIT:
Endereco: R Dr.Gilberto Lopes da Silva, 2030, Jd.Walkiria CEP 15085390, SAO JOSE DO RIO PRETO - SP
SERVICO PRESTADO 'BASE CALCULO
Valor dos servicos prestados ... R$ 3.600,00
PLANTAO GO -09/2020 Dosoontos R$ 0.00
Valor Liquido , : R$ 3.600,00
’ CALCULODOINSS % CALCULODOISS
Base de CAlChIO wuasmsssmmnsesnssses R$ 3.600,00 Base de calculo ......ceeverenreerirenns R$ 3.600,00
Aliquota 20 % Aliquota 0%
Valor a recolher ......vcerersernennens R$ 720,00 Valor a recolher ........cvccevcciieerennns R$ 0,00
7 CALCULO DO IRPF e DESCONTOS ,
Base de calculo ... R$ 2.880,00 Base de calculo R$ 3.600,00
Aliquota 15 % IRPF retido R$ 77,20
Deducdo R$ 354,8 INSS retido R$ 720,00
Desconto irpf anterior ... R$ 0,00 ISS retido R$ 0,00
Valor a recolher ....... R$ 77,20 Valor Liquido R$ 2.802,80

Recebi do emitente acima identificado pela prestagio dos servigos a importancia de: 2.802,80

Declaro para os devidos fins que no més corrente ja contribui para o INSS em valor igual ou superior ao limite do salario
contribui¢ao, razéo pela qual, requeiro a dispensa da retengédo do valor previdenciario devido (R$ 0,00)

Local: PENAPOLIS - SP - Data: 23-12-2020 16:15:52

Assinatura:
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& Santander

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIAD

Transferéncias > Transferir »

Entre Contas Santander, DOC e TED

Transferéncia finalizada. Veja seu comprovante.

Internet Banking

Internet Banking Empresarial

Ageéncia: 0058 Conta: 130020184

Favnrgeite Instiuicio destin 1 TEstine da transferénciz  Valor RS
PIZARRO HOSPITAL 0001 -BANCO 0050/ 73660 30/12/2020 211.254,00
DIALTDA DO BRASIL
SA
Mais Informagoes
po deTransagio 14 origem
Transferéncia para outra instituigéo TED - Outra IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIAD 0058 / 130020184
titularidade
[ASELR [FB
02.506.535/0001-64 Conta coirente 00000000
Taiita do servigo Finalidade rico
R$11,00 Crédito em Conta Corrente RECCATARA

O credito estard disponivel na conta destino em alguns minutos.

Autenticacio Bancdria:
5BE6244B63CBC342658795C

Data / Hora da Transagao:
30/12/2020-09:22:25

Central de Atendimento Santander Empresarial

4004-2125 (Regides Metropolitanas)

0800 726 2125 (Demais Lacalidades)

0800 723 5007 (Pesseas com deficiéncia auditiva ou de fala)

https://pj.santandernetibe.com.br/ibeweb/commons/pdfipdfimprimir.xhtml

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.

0800 7627777

0800 771 0407 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)
Quvidoria - Das 9nh 3s 18h, de segunda a sexta-feira, exceto feriado.
0800 726 0322

0800 771 0307 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fals)

1n



PIZARRO HOSPITAL DIA LTDA NGmero da NFS-e
RUA BELEM, 723
CEP: 15801-240 - Bairro: CENTRO 202000000010940
Municipio; Catanduva - SP
E-mail: financeiro@pizarroho.com.br 2 ] :
Fone: (17) 3311-2030 Data do Servigo Cédigo Verificador
CNPJ | CPF Inscri¢cdo Estadual Inscrigdo Municipal 29/12/2020 9adb6e25b
02.506.535/0001-64  **** 23518
Jott  MUNICIPIO DE CATANDUVA/SP Dt. de Emissao Exig:tggdade Tributado no Municipio
Q_,,u;f Secretaria Municipal de Finangas
. Fone: (17) 3531-9100 - nfse.catanduva.sp.gov.br/NFSe.Portal 29/12/2020 Exigivel Catanduva/SP
TOMADOR DO SERVI(}O Municipio de Prestacéo do Servigo
INome / Razdo Social
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PENAPOLIS Catanduval/SP
Enderego
SANTA CASA,566
(Cidade UF Fone ICEP
Penapolis SP [(18) 3654-2210 16300-001
Bairro
CENTRO
NPJ ! CPF inscrigdo Municipal inscrigdo Estadual
53.894.218/0001-01
E-mail
INTERMEDIARIO DO SERVICO
Nome / Razéo Social ?NPJ /CPF I.nls'ﬁrlqéo Municipal
[E-man Fone ICidade
DESCRICAO DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTQ RETIDO
Servigos médicos prestados com 274 cirurgias a R$ 771,00 cada, realizadas nos meses de 211.254,00 3,00 6.337,62 | Nao
11/2020 e 12/2020.
Dados para deposito
Banco do Brasil
AG:- 050-7
CIC:- 73660
Codigo do Servigo Codigo NBS
04.01 - Medicina e biomedicina. SRR
[CIDE OFINS [CGFINS Importagao S lOF IIPI PISIPASEP [PISIPASEP Importagao
0,00 .00 0,00 0.00 10.00 0.00 0,00 00
Ease Calculo ISSQN Proprio alor do ISSQN Proprio [Base Caiculo ISSQN Retido [Valor do ISSQN Retido \Valor Total do ISSAN alor Deduclo/Descontos
211.254,00 6.337,62 0,00 0,00 6.337,62 00
\Valor Total da NFS-e 211.254,00 Valor Liquido da NFS-e 211.254,00

Informagbes Adicionais

Lei 12741/2012: Mun: R$6865,76; Est: R$0,00; Fed: R$28413,66; Total Aprox: R$35279.42. Fonte: IBPT.

(=],

[=]

Consulta realizada em 29/12/2020 as 10:48:31.
Para consultar a autenticidade acesse: nfse.catanduva.sp.gov.br/NFSe.Portal
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