ANEXO RP-12

REPASSES AO TERCEIRO SETOR - DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS
RECEITAS E DESPESAS - TERMO DE CONVENIO

ORGAO PUBLICO CONVENENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE CONCHAL - SP
CONVENIADA: ASSOCIACAO FILHAS DE SAO CAMILO

CNPJ: 61.986.402/0014~16

ENDEREGO E CEP: Rua das Angélicas, 730 — Centro — Conchal — SP 13835-000
RESPONSAVEL{IS) PELA CONVENIADA: SUELENI DOS SANTOS

CPF: 135.421.828-00

OBJETO: CUSTEIO DAS DESPESAS RELACIONADAS AQ USO EM MANUTENGAO
PREDIAL/ELETRICA, SERVICOS DE CONSERVAGCAO/ASSEIO E LIMPEZA, MANUTENGAO
PREVENTIVA DOS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES E SERVIGOS DE  UTILIDADE
PUBLICA/ENERGIA ELETRICA.

EXERCICIO: 2024
ORIGEM DOS RECURSOS (1):

DOCUMENTO DATA " VIGENCIA VALOR - R$

Lel 2404 de 14/12/2023 — Termo | sain4m004 | 16/01/2024 a 31/12/2024 300.000,00
Convenio 08/2023.

Aditamento n°

Aditamento n®

DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERGICIO

NUMERQ DO
P%ART; :E:f;:E VALORES _DATADO DOCUMENTODE | VALORES REPASSADOS
) PREVISTOS (R$) REPASSE CREDITO {R3}
16/01/2024 300.000,00 16/01/2024 TED 300.000,00

{A) SALDO DO EXERCICG ANTERIOR

(B) REPASSES PUBLICOS NO EXERCICIO 300.000,00
{C} RECEITAS COM APLICAGOES FINANCEIRAS DOS REPASSES
PUBLICOS 12.775,60

{D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUCAOD DO AJUSTE
)]

{E) TOTAL DE RECURSOS PUBLICOS (A + B+ C +D) 312.775,60

(F) RECURSOS PROPRIOS DA ENTIDADE BENEFICIARIA

(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERGICIO (E + F)

(1) Verba: Federal, Estadual ou Municipal, devendo ser elaborado um anexo para cada fonte de recurso.
(2} Incluir valores previstos no exercicio anterior e repassados neste exercicio.
(3} Receitas com estacionamento, aluguéis, entre outras.

O(s) signatario(s), na qualidade de representante(s) ASSOCIACAO FILHAS DE SA0 5~
camiLo vem indicar, na forma abaixo detalhada, as despesas incorridas e



pagas no exercicio/2023 bem como as despesas a pagar no exercicio

seguinte.
DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO
ORIGEM DOS RECURSOS (4):
DESPESAS
CATEGORIA CONTABILIZADA DESPESAS TOTAL DE DESPESAS
oy CONTABILIZADA CONTABILIZADA
FINALIDAD | _ DESPESAS S EM S NESTE DESPESA S NESTE
CONTABILIZADA EXERCICIOS : 5 PAGAS <
E DA EXERCICIOE EXERCICIO A
S NESTE ANTERIORES E NESTE
DESPESA PAGAS NESTE PAGAR EM
EXERGICIO (RS} PAGAS NESTE - EXERCICI A
8 EXERCICIO (RS) EXERGICIO (R$) 0 (RS) EXERCICIOS
) m W=H+1) SEGUINTES (R$)

Recursos
humanos (5)
Recursos
humanos (6}
Material
médico e
hospitalar
Manutengao 5.312,00 s3t200, 001200
predial
Outros
materiais de
CONSUMo
Manutengaa 62.328,09
Equipamentos 52.328,09 62.328,08
Hospitalares
Locagao de
imoveis
Asseioe 20.342,21 anaazpr| 2034220
Conservagao
Servigo de 40.000,00
utlidade 40.000,00 40.000,00
publica/energi
a elétrica
Combustivel
Obras

TOTAL 127.982,30 127.982,30 | 127.982,30

{4) Vesba; Federal, Estadual, Municipal e Recursos Préprios, devendo ser elaborado um anexo para cada fonte de

recurso.

{5) Servigos Medicos.

{6) Folha de Pagamentoc e Encargos.

(7) Energia elétrica, agua e esgoto, gés, telefons e intemet.

{8) No rol exemplificativo incluir também as aquisigdes e os compromissos assumides que no sdo classificados
contabilmente como DESPESAS, come, por exemplo, aquisicdo de bens permanentes.

{9) Quando a diferenga entre a Coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO e a Coluna DESPESAS
CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO E PAGAS NESTE EXERCICIO for decomente de descantos obtidos ou
pagamento de muita por atraso, o resultado ndo deve aparecer na coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE
EXERCICIO A PAGAR EM EXERCICIOS SEGUINTES, uma vez que tais descontos ou multas s&o contabilizados em
contas de receitas ou despesas. Assim sendo devera se indicado como nota de rodapé os valores e as respectivas
contas de receitas e despesas.



{(*) Apenas para entidades da area da Satde.

DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO EXERCICIO

(G) TOTAL DE RECURSQS DISPONIVEL NO EXERCICIO 312.775,60

(J) DESPESAS PAGAS NQ EXERCICIO (H+I) . 127.082 .30

{K) RECURSO PUBLICO NAO APLICADO [E — (J — F)]

{L) VALOR DEVOLVIDO AO GRGAO PUBLICO

(M) VALOR AUTQRIZADG PARA APLICACAO NO EXERCICIO SEGUINTE (K-L)

Declaro(amos), na qualidade de responsavel(is) pela entidade supra
epigrafada, sob as penas da Lei, que a despesa relacionada comprova a
exata aplicagdo dos recursos recebidos para os fins indicados, conforme
programa de trabalho aprovado, proposto ao Orgao Publico Convenente.

CONCHAL ~ SP - 05/09/2024

Suelenih htos Sieleni dos Santos

. . . Diretora
Diretora Administrativa CEF 135421 .8728-00




ANEXO RP-14

REPASSES AO TERCEIRO SETOR - DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS
RECEITAS E DESPESAS

ORGAQ CONCESSOR: PREFEITURA MUNICIPAL DE CONCHAL - SP
TIPO DE CONCESSAQ: (1)
TERMO DE CONVENIO Lei 2404 de 14/12/2023 — Termo Convenio 08/2023.

OBJETO: CUSTEIO DAS DESPESAS RELACIONADAS AO USO EM MANUTENCAO
. PREDIAL/ELETRICA, SERVIGOS DE CONSERVACAQ/ASSEIO E LIMPEZA, MANUTENCAO
PREVENTIVA DOS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES E SERVICOS DE  UTILIDADE
PUBLICA/ENERGIA ELETRICA.

EXERCICIO: 2023
ENTIDADE BENEFICIARIA: ASSOCIACAO FILHAS DE SAO CAMILO
CNPJ: 61.986.402/0014-16
ENDERECO e CEP: Rua das Angelicas, 730 — Centro - Conchal - SP 13835-000
RESPONSAVEL(IS) PELA ENTIDADE: SUELENI DOS SANTOS
VALOR TOTAL RECEBIDO: 300.000,00
ORIGEM DOS RECURSOS(2):

DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PUBLICOS RECEBIDOS
: VALORES
VALORES PREVISTOS - R$ DOC. DE CREDITO N° DATA REPASSADOS — RS
300.000,00 ‘ TED 16/01/2024 300.000,00
RECEITA COM APLICAGOES FINANCEIRAS DOS REPASSES PUBLICOS 12.775,60
TOTAL 312.775,60
RECURSOS PROPRIOS APLICADOS PELA ENTIDADE

O(s) signatario(s), na qualidade de representante(s) da entidade beneficiaria ASSOCIACAQ
FILHAS DE SAQ CAMILO, vem indicar, na forma abaixo detalhada, a aplicacao dos recursos
recebidos no exercicio supra mencionado, na importancia total de R$ 300.000,00 (Trezentos mil
reais).



RELACAO DAS DESPESAS (4)

DATA HISTORICO VALOR
30/01/2024 | PAGO NF 3502 DIGITAL SOLUCAQ EM DOCUMENTOS TEC INFORMACAO 2.550,00
30/01/2024 | PAGO NF 15719 MA CAVALIERI LTDA 1.119,55
01/02/2024 | PAGQ NF 289 FG DE LIMA MANUTENCAO E INSTALACAO DE MAQUINAS EQUIP LTDA 1.750,00
01/02/2024 | PAGO NF 89713 LATTINE CONSULT LTDA 1.023,15
08/02/2024 | PAGO NF 91 APPOSTI TECNOLOGIA LTDA 6.180,00
14/02/2024 | PAGO NF 15676 M A CAVALIERI LTDA 1.124,50
20/02/2024 | PAGO NF 318 ALt SERVICE TECNICAL SOLUTION IN RADIOLQOGY (GILBERTO DOS SANTOS MORAILS) 2.000,00
20/02/2024 | PAGO NF 1273 MD SOLUCOES E LIMPEZA AUTOMOTIVA RESIDENCIAL 2.900,00
28/02/2024 | PAGO ELEKTRO REDES S/A 30.283,67
25/02/2024 | PAGO NF 295 FG DE LIMA MANUTENCAO E INSTALACAQ DE MAQUINAS EQUIP LTDA 1.750,00

Subtotal 50.680,87
12/03/2024 | NF 31460 ELETRO AREA DIST DE MOTORES BOMBAS E MAT 404,90
12/03/2024 | NF 4661 COBREFLEX IND, DISTRIB E COM DE FIOS E CABOS LTDA 4.907,10
20/03/2024 | NF 318 ALL SERVICE TECNICAL SOLUTION IN RADIOLOGY (GILBERTO DOS SANTOS MORAIS) 2.000,00
15/04/2024 | NF F G DE LIMA MANUTENCAO E INSTALACAQ DE MAQUINAS E 3.500,00
16/04/2024 | NF 318 ALL SERVICE TECNICAL SOLUTION IN RADIOLOGY (GILBERTO DOS SANTOS MORAIS) 2.000,00
29/04/2024 | TRANSF. BANCARIA - CONTA 678-4 - PAGAMENTO PARCIAL ELEKTRO REDES (ENERGIA ELETRICA 9.716,33

Subtotal 22.528,33
17/06/2024 | NF 002668. RADIOUS EQUIPAMENTO MEDICO HOSPITALAR 4.850,00
17/06/2024 | NF 002669. RADIOUS EQUIPAMENTO MEDICO HOSPETALAR 5.350,00
20/06/2024 | NF 000397 ALL SERVICE TECNICAL SOLUTION IN RADICLOGY {GILBERTO DQS SANTQS MORAIS) 2.000,00
24/06/2024 | NF 001345, MD SOLUGOES EM LIMPEZA AUTOMOTIVA & RESIDENCIAL 6.530,00
03/07/2024 | NF 000330 F G DE LIMA MANUTENGAO E INSTALGAO DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS 1.750,00
05/07/2024 | NF 000084. CASSIA CRISTINA DEUS SILVA NOGUEIRA 20.342,21
15/07/2024 | NF 000328. F G DE LIMA MANUTENCAQ E INSTALCAO DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS 3.989,00
22/07/2024 | NF 000410 ALL SERVICE TECNICAL SQLUTION IN RADIOLOGY (GILBERTO DOS SANTOS MORAIS) 2.000,00
25/07/2024 | NF 000341. FG DE LIMA MANUTENGAC E INSTALAGAQ DE MAQUINAS 1.750,00
29/07/2024 | NF 00001761 KVO MEDICAL S H LTDA 2.601,89
08/08/2024 | NF 00009919 L A C COMERC MANUT EQUIP MEDICO HOSPITALARES LTDA 1.190,00
08/08/2024 | NF 000024443 L A C COMERC MANUT EQUIP MEDICO HOSPITALARES LTDA 300,00
08/08/2024 | NF 000024443 L A C COMERC MANUT EQUIP MEDICO HOSPITALARES LTDA 20,00
19/08/2024 { NF 000434 ALL SERVICE TECNICAL SOLUTION IN RADIOLOGY (GILBERTO DOS SANTOS MORAIS) 2.000,00

Subtotal : 54.773,10

TOTAL 127.982,30

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS

RECURSO PUBLICO NAO APLICADO

VALOR DEVOLVIDO AC ORGAQ CONCESSOR
VALOR AUTORIZADO PARA APLICAGAD NO EXERCICIO SEGUINTE

CATEGORIA OU FINALIDADE DA DESPESA PERIODO BE REALIZAGAO VALGR Q:L'CADO
Servigo de utilidade pUblica/energia elétrica 16/01/2024 a 31/12/2024 40.000,00
Asseio e Conservagio 16/01/2024 a 31/12/2024 20.342,21
Manutencio Predial 16/01/2024 a 31/12/2024 5.312,00
Manutengao Equipamentos Hospitalares 16/01/2024 a 31/12/2024 62.328,09

TOTAL DAS DESPESAS 127.982,30




Declaramos, na qualidade de responsaveis pela entidade supra epigrafada, sob
as penas da Lei, que a despesa relacionada, examinada pelo Conselho Fiscal,
comprova a exata apiicacdo dos recursos recebidos para os fins indicados,
conforme programa de trabalho aprovado, proposto ao Orgao Concessor.

CONCHAL - SP - 05/09/2024

; Sueleni dos Santos
Sueleni dos Santos Dirstorn

Diretora Administrativa CEF 135.424.826-00

MEMBROS DO CONSELHO FISCAL: (nomes e assinatura)

(1) Auxilio, subvencac ou contribuigéo, .

(2) Origem dos recursos: federal, estadual ou municipal, devendo ser elaborado um Anexo para cada fonte
de recurso.

(3) Notas Fiscais e recibos.

{4) No rol das despesas incluir também os gastos gue n3o s30 classificados contabilmente como
DESPESAS, como, por exemplo, aquisicio de bens permanentes.



30/01/2024 RENDAPLICFINANCEIRA 01/2024, 913,06
29/02/2024 | REND.APLICFINANCEIRA 02/2024, 200749
31/03/2024 REND.APLICFINANCEIRA03/2024, "~ """ "igig3g:
30/04/2024  REND.APLIC.FINANCEIRA 04/2024. 1.870,91°
31/05/2024 ;REND.APLIC.FINANCEIRA 05/2024. 156641
30/06/2024  REND,APLIC.FINANCEIRA 06/2024. . 155467
31/07/2024 _ REND.APLIC.FINANCEIRA 07/20 |
30/08/2024 | REND.APLIC.FINANCEIRA 08/20

1277560



.

CAIXA - Extrato de Fundos . . P : - h'ttps:/,’S'idmfcxtraio.caixa.gov.br/sidm‘l'e.\'[rato/Contl'ol]crf‘cxl-mto_extr..

. v ) © ' Exirato Fupdo de investimente - - B ' o
) .f." . ' Para simples verificagdo o ’ . ' :

N dn Agdueia L : ‘Codige  Operagio Emissio ‘ S . |
CONCHAL. SP ’ . 4TIR . S4E 02/07/2004 ‘
Fundio . ’ CNP) do Fundo i Inicio das Atividades do Fundo’ "
CALXA FIC GIRO MPE RF REI' DILP  [G551.370/0001-70 . 09092013 .
Rentabitidade do Fundo - ] ‘
o Nt S Nos (ltimos 12 - - Cotp am: ' . Coment - : S
No Mot 0, B L o
NoMoA)  NoAROCE) L necestey (- 20022024 - o 28032024 3 S
. 6.730 2,200 TOI6RR4R 220006600 232611900
Administradera - . oo . ;
Nome ’ Emlerécu : CNPIda
(' :K:' Feanamicy Fedaral ) Av. Paulista n® 2..100 11*andar, Bela Adminiswadora
Lt Beonantes tedent, “Vista, 00.360.305/000 104
‘ o ) S Paulo/SP - CEP Ul,:ld-%uo
CCliente : Cos L . ‘ ! ‘
e ‘ | CPF/ICNPE " Conta Coente Més/Ano é’ulha :
. \:;Iﬁ_lu\( ADFILHAS DESAQ (4 oot 402001416 0003.000¢00000732:2 0372024 G010+
At |1|«e du Pe -1[1] di In\esudur - Dutii du Avaliugiio . - . : . . . - o
7 Ro;eunm u Movimentagio oo R . S
Hi:::f.‘\rii‘ﬁ o s .- Valor em RS ' Otde de Cotus ] . . ’
SaldoAntérior ., - B . 252239.68C . © 114.137.355599 v
Aplicaydes ’ C. o ©0.00. ) 0000600 T
. Rosgates L o ) ’ 7.312.00D . 3296891809
oy Rendimento- Bruto no Mu. . s . DT 1L8163EC T L i
\ ©RRF : . ) 0,00°
S 10F - . : o000 ! . . . ) . :
T Faxa de Suida ] ) ’ : 0.00 - ) . ’ o, ) : s
Saldo Brule™ - o 246,744,060 . 7[IU.S—‘~£I’|,{63789. . . . ’
Resgate Brtto em Tmnqm}“ - 0.00 .

! .
“{*1 Valor sujeita i tributagio, :.on1ormslcglclaqao em vigor . .
! . . . o . . .

Mmumnmguo Dem]hada

Data Historice, N T V::In'r RS Qude e Cotas
12/03  RESGATE ' o " 5.312,00D 2.396,571731
: IRRF ’ EEE 0,00 ' : )
1OF . ' o - 000 -
20003 RESGATE . ) 2.000.00D S L 900320078
©IRRF ¢ CoL a0 e :
H0OF } o Lo000 ’
r
: ¢ ' \
S .
V
Dailos de Tributagio - Rendimento Base Co TRRF
' ' s S 1 I (X118 ..
lnfo: magoes ag (.(msta . . o ' .
Acgesse o sile di CAIXA e conhega os E-FUNDOS os fundes da CATXA com mov xmcunwus L ) ' .
exclusivamente pelo Infernet Banking CAIXA e com taxas de administragio inferiores s A . ! o . :
0 ‘prativadas pelo mercady, Com as E~FUNDOS CAIXA vocé tem cxcelentes upgdes dc o Co
investimiento ao alcance de suas mios, de.acorda com sen petil,
, U jeiler pritico de nvestir, da comodidade da sod casa!
Prezade(a} Cotista. comparega i xua agdneia de relacionamento e cadasire ou atualize
seu enderego de e-mail, .
Servign de Atendimento so Cotista o T . : . : : . N N
C8ALT 7 Endereco para Correnpnndencﬂ' . ’ :
4gUb - 726 Av. l"mima w2300, 11¢ andnr Bela\’hm Sio PdulofSP CEP UHIOHGU
0101

Chividofia: * Enderego Eletromco. :
080 725 Mipss .'\W\.\\.! caixa. "ﬂvlm’::lendlmenm.’leletonus da’ caixa. aap . .
7474 : - R -
Acgsse o site da CAIXA: mw.cmm.gov.br

Tolf : e | | R {02/07/2024. 10:37 |



Gerenciador CAlXa

Extrato por periodo
Clante:  AWSOCIACAQ FILHAS DE SAO CAMILO

Copta: 47181003 | G0089732-2

Dage™ ' DZ/07/2074 - 10:33

MEs: Maref204
- g

Parode. 1~ 31

Extrato .
l‘!al_.! Mow.® K, Dog, Histirea
ni/ua,')n:m‘ [T ’ . SALDc; Ga -
04/03,2074 e0saaa 'SALDO DA
45403707 000600 SALDD DIA
s NA 2074 notmélu ¢ SALDD ISD\
'  haanza 60000 " saL00 @i;{ -
0870377024 000600 SALDO Di
1;03,2024 ' 000000 SALDO DIA,
Lypyanz 121851 ENVIO,PIX
202024 121087 EWDPK
o a0z 727220 RESG AUTOM
1270372074 000006 8A100 DA
o ‘ L3030 . 000840 SALEO DiA
(T :,n‘_s,nfau?—: ' -ogonge Csapodia
150342024 . up'dgao SALDO DA
/032024 < oooveg SALDO DA
) "Jg‘a‘l\.B,'.!U?-" ' 00060 SALDO DIA -
. (3Bp032023, ‘118505 PAGBOL'ETO
20,03 2024 120220 Réssapmm_ .
R 000000 'ZALDO DIA
11,03/2024 000000 SALDD DIA,
'=?,-‘n3,'.‘u.r-: . _ 000000 - .SALDD DiA
i 5032074 - unooLY "SALDO DiA
25/03/2024 000000 SALDO DIA
- NIF032024 a0inos V SALDG DIA
1000000 . SALDO DIA

23/03/2024

-SAC CARUA GROD 725 D101

Passoas com delicidnen audtiva; 0800 726 2492

Oavidona; DGO 725 7474
MG CARAC 0300 104 0104

toft

hitps://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/i ITIpl‘in‘l(:_f‘_‘.‘(rl_p{."l':it)dt).j')l'l)CGSS..

vabr ' E Salde
‘ M 00U N
HanC '
0,00 ¢
“nane
000
. ' : . 0.08 ¢
~ .n,ﬂm c
404,90 1> ‘ _ angop
4.907,300 N $.31:,00 0
5.312,00 € ‘ . T oone .
’ 000¢
DubC
Co GRS
- : G0
. 0,00 C
h 0.00 ¢
2000008 . 2.000,80 D -
leeegec | - L "oane
. ) 7 . ' C_ o rf
- " v V' Q.00 ¢
. wine’
(J‘.lln [
0.00C
[ 6,00

G0 C

S 020772024, 1038



(.Zomp'rovante de Transagio 'Pix

Via Gerencindar CAIXA

Detalhes da pag:]lrnnnln

D da transagdo:  ENN3S0503202403121351 26515256046

Situago: EFCTIVADA

PR

Detalhes

Origem

-
LA Valor Original: KS 401,90

Valor Atualizado: RS 404,90

pago edm verba nk: faleae

Dats e Horas  12/03/2024 45 10:51:43°

! Neme: ASSOCIACAD FILHAS DE SAO CAMILO

- CNRJ: B1SBR4N2001410

©Institulgio:  CAIXA EUONOMICA FEDERAL .

. Dnstino,

" Nome: ELETHOAREA
SNPJ: 278B2215000130

U Instituighor  1TAU UNIBANGO SA.

. Chsve Ph:  27582215000130

. Case tenha gividas ou ndo rccénhcca esta lrahsa;:éu. entre em centats com o A6 CAIXA ¢ informe o I Transag2o presente neste comprovante.

Al CALXAL GENG 104 0704
SAC CAIKA: 080U 725 0101
Ouavidoriz: 0800 725 . .

iGneia auditiva: 0800 726 2452

Pessans nom def.

Cédlgo da operagio:

Chave de seguranga:

27726018986,
RMUYLPYBUTVKIHEQ -

474

(Capitais & Regides Merropolitanas: 4004-0164)




RECEHEMOS UL BLITRO ARLA DIST DI MOTORLS BOMBAS 1L MAT DS FROLILTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTALISCAL INDICALCAQ LAGO NF-e
EMISSAM: 134032024 - DEST./ REM.: ASSQCIACAD FILHAS DE SAQ CAMILD - VALOR TOTAL: RS 40490 o
ATA DE RECEBIMENTO MENTIFICACAC E ASSINATURA DO RECEREDOR N 000-031-460
SERIE 003
TDENTIFICAGAG DO EMITENTE DANFE
3 ,&REMA NOTA FISCAL ELETRONICA
CLUAVE DE ACESSO
ELETRO AREA DIST DE MOTORES BOMBAS E (I] - gg;‘;)“?m 35240327 8822 1500 0130 S500 3000 0314 6071 91120573
MAT -
RUA ULISSES LEME, 1410 QD01 LTCE2 - PARQUE o Consulla de auteticidade no portal ancions] da NF-
GUAINCO - CEP:13844-282 - MOGE GUACLU - 8P N 000'03,1'460 . 1/1 www.ale fazenda gov.br/portzi
TEL: {1913851-3030 SERIE 003 ou no site da Sefaz Auterzadera
NATUREZA LE OPERACAD . PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE UsG
VENDA DE MERC. ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 135240540695210 13/03/2024 15:18:14
INSCRIGAS ESTADUAL TNACRICAO BSTADUAL 1) SUBST. TRIB. CNIM/CPF
455227376116 27.882.215/0001-30
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME/ RAZAD 50C1Al, - CNPI/CPF DATA DA EMISSAD
ASSOCIACAO FILHAS DE SAQ CAMILO 61.986.402/0014-16 13/03/2024
ENDERECY > . BAIRRU / DISTRITE) UEP DATASAIDA/ ENTRADA
RUA DAS ANGELICAS, 730 - CENTRO 13835-000 13/03/2024
WLNICTPTO FONE /FAX UF TNSCRIG A0 FSTADL AL HORA DA SAIDA,
CONCHAL {19)3866-1200 SP 15:18:00
. INFURMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
My ROME / RAZAD SGCIAL CNPY/CDF RSCRICAQ ESTADUAT.
61.986.402/0014-16
ENDERECD BAIRRO/ DISIRITO CxP
RUA DAS ANGELICAS. 730 - - CENTRO 13835-000
MINICiP TIF TELEF(INE/FAX
CONCHAL SP
CATCULO DO IMPOSTO
RASE D, CATCU 0 DO 1CWS VATOR TI0 -OMS BASE CAl C. ICMS SURST. VATOR DO ICNTS SURST, VATOR APROY. POSTRIRUTOS | VATDOR TOTAT HOS PRODUTOS
3630 6,53 0.00 0,00 6.53 404,90
VALOR B0 FRETE VALOR D41 SEGURO DESCIINT UUTRAS DESP, ACESS. VALOR DO VALOR TUTALDANOTA B
0,00 0.00 0.00 000 0.00 | R o a04,90
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPOREADOS
HAZAD SOCLAL FHRETE POR CONTA COLIGE ANE PLACALO VEICULD | UF CHNEIICPF
9- SEM FRETE
ENDERECO SUNICTPIO LF INSCRICAO ESTADUAL
GUAK TDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAD PESO BRUTG PESO LIQUIDO
14 14 0,190 0,193
DADOS D0 PRODULTO / SERVICOS
S pescricronomontorsvee | newrse | O [croe | . | oowr | yeR |7 yaen o jemeNo [ e | R | VRS AT
'37595 TERMINAL COMPRESSAQ 240MM 1F1C 85359090 | 060 15405|UN 12,00 29,05 348,60 0,00 0,00 0,60 0,00] 6000 0,00
; Mi2
L 2
9958 FITA AUTO FUSAO 18MMX10MT 23BR KOO52190 | 500 |5102|RL 1,00 36,30 36,30 0,00 36,30 653 0,00(18,00} 0,00
SCOTCH
PERC.PARC.FCE 0- N, FCI:
9DAB2126-8F9A-45D8-B345-D409D8CEF 129
110651 FITA ISOLANTE 1SMMX20MT P44 PT 85191020 | 260 | 5405|UN 1.00 20,00 20,00 0.00 0.00 0.60 0,00 000 0,00
DADOS ADICTONAIS
INFURMAG LS COMPLEMENTARTS RESCRYADU AQ TIECO
COD. CLIENTE.:16826- FANTASIA;HOSPITAL E MATERNIDADE MADRE VANNINI -
RCA:2000 - DISPONIVEL//ANR. PEDIDO:200054256 PEDIDO CLIENTE: NUM. Swfms
TRANS.:1201171 - NUM. CARREG.:0 - COD. COB.:DEP - PRAZO:DEPOSITO/PLX//VALOR Sﬂvﬁ'gdot a
DESTACADG IPL: ST://PEDIDO COMPLEMENTAR COBREFLEX N: 004722/EXCLUSAO DO @“05661
ICMS NA BASE DE CALCULO DO PIS E COFINS CONFORME PROCESSO/MAND . SEGU \Che

N.50070807320214036110 DE 16/12/2021 VALOR EXCLUIDO DA BASE DE CALCULO R$
6.53/IMPCSTO RECOLHINDO POR SUBSTITUICAO TRIBUTARIA CONF. ART, 274 -
ARTIGOS 313-A a 313-Z DO RECMS/SP

Prajete ACBr - www. prajetoachr.enim br




" pzion2024

S A

Comprovante de Transagdo Pix

Via Berenciador CAIXA 7 - S ‘ ) ~

Getalhes do pagamentn

iD da transagio: annzanznisamms{m357325155:353“

Situache: EFITIVADA . Datae Hora: 12/03/2024 as 10:57:57

Valor Original: REAMT10 . Valor Munlizada: RS 3.607,70

Detalhies:  Pago Gom verba rui faleas . : .

Qrigem ’ ' o . f

| Nome: ASSOCIACAQ FILHAS DE SAC CAMILC e - . : -

L ONRJ: BIEAG402001416 . i . ) Lo

| Ingtitulcio:  CAIXA EGONOMICA FEDERAL e s : R
1 N . tL - .

Desﬁn.o‘ .

Nome: COBRLFLEX IND. DISTRIB € COM DE FIOS E CABOS LTDA ’ ) , ‘ N 7 . ,
i : J Co . . . . .
I oNPJ:  1T0DOGSTO01207 : . . vooe I

! Instituiche; ECOBRADESCOSA, e : R B .

| Chave Plx: (7853857001502

- - Cédigo da aperagdo: - 27726278053 ) .

K . _ Chavede Seguranca: RMUYLPYRUTVK3HEQ ' ‘ : ‘

-

Case feaha duvigas ou nao reconhoga csta ﬁﬁnssr;ﬁm ontre em contate com o A CAIXA ¢ informe o ID Transagdo presente noste comprovante,

Al GAXA: D800 303 0104 (Capitais & Regibes Metropolitanas: 4004-0104} . ’

. SAC CAIXA: D800 726 0101 ' C . .
Ouidora: 080G 725 7474 o . . : -t
Prssoas tom q rig Aud-tiva: GBNO 726 248 Lo o X -

: \ : . S , Fomadel
oL : . ' . . amféf?nﬁﬁﬁg




RECEBEMOS DE COBREFLEX IND.. DISTRIBUICAQ E COMERCIO DE FIOS E CABDS LTDA 05 PRODUTOR CONSTANTES DA NCTA FISCAL INDICADA AQLADO WFac
DATA DE RECEBIMENTQ IDENTIFICAGAS E ASSINATURA DO RECEBEDOR N. 000004661
SERIE 12
Identificacio do emitente DANFE
COBREFLEX I'ND.éDTSTRIB DOCUMENTO AUXILIAR DA
g{;céfg%‘s:‘ﬂt—‘r"ﬁf 10 DE F10 NOTA FISCAL. ELRTRONICA
RUA ULISSES LEME. 146 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO DA NF-E
Complementa: ARM CD COBREFLEX 1-8AIDA 3524 0317 9696 5700 1302 5501 3000 0046 6114 3095 6769
PARQUE GUATNCO Cep:13544-282 N. 000004661
MOGI GUACUISP SERIE 13 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Fane: |L47070450 FOLHA 01401 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
NATUREZA Da OPERACAO ’ PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE LSO
VENDA MERC. RECEB. TERCEIROS 13524054020535] |3/03/2024 14:29:54
INSCRICAD FSTABUAT. MNSCFSTADUAL DO SUBST.TRIR. CNPRCPF
355351704110 17.908,657/001 3-0%
DESTINATARIG/IEMETENTE
NUMERAZAO SOCLAL CNPYCPF DATA DE EMISSAO
ASSDCIACAD FILHAS DE SAQ CAMILO 1.986.402/0014-16 LIHI3024
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
RiJA DAS ANGELICAS, 730 CENTRO 13835000
MLNICIEID FONEFAX ur INSCRICAD ESTADUAL HORA ENTRADASAIDA
CONCHAL 5P
LFALURA i
onl
14/03/2024
4907.10
CALCULD DO IMFOSI'O
BASE DE CALCULO DO 1CMS ¥ALOR DO ICMS BASE, D, CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICM5 SERSTITUICAO YALOR TOTAL DOS PRODLUTOS
4.907,10 283.25 0,00 0,00 450710
YALOKR DG FRETE VALQR DO SEGURD DESCONTO QUERAS DESPESAS ACESSORIAS vALOR DO I YALOR TOTAL DA NOTA
000 060 00 0,00 0,00 4.907,10
TRANSPORTADORNOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGOANTT | PLACA DO VEfCULGQ UF CNPYCPF
1-DESTINATARIO
ENDEREGO . MUNICIFIO INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE FSPFRCIE MARCA NUMFRACAQ PESC BRUTO PRS0 LIQUINIO
TADLYS DO PRODUTC f SERVICH
Con. PTROD DESCRICAQ DO PRODJSER, NCMiSH CST | CFOP (UN QUANT, VINITARIC Y. TOTAL HCICHMS VICVIS Y. AJCMS AP
E2401240PT CABO HEPR ATOX FLEX 0,6 8544900 000 | 5102 |\ MT 33,0000 148.7000 4.907.10 4.507,10 §83.28 vo0] 18,605 | v00%
JIKV 1 X 240MM2 CLS PRE
TO
CALCULC DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL YALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCLLO DO TSSON VALOR DO ISSON
DADOS ADECIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESEXVADO AO FISCO
MD-5:94DBB83 1 BOF3C67A412EACS010ECS61F
Protocolo: 135240530205351
PIX CONFIRMARDO 12/03 Pedido : 004722 Cod. Vend. 1 000697 Grupo de Vendas :
AREA - MOGH End Entrega : KUA DAS ANGELICAS 730 CENTRO
CONCHAL SP 13835060 Valor Aproximado dos Tributos: RS 125548 (25.58%,).




Gere_n-ciador,..CAIXA ‘

Py
&
s

A8

B .23 via - Comprovante de Pagamento de Boleto

Wl BAArIeT EAnKinG LADA

httpé:// gérénciador.caika.n ov.br/SIIBC/impri |'71c_bloquc to_nova_cobr..

Ghnes !tlecebed?r;
Pagador Fina‘l /_ Ere\ti\-;o
an_rclmal:

Conta de débito;

4718 { D2 | ORODOYIZ-2

CHIXA ECONGMICA FEDERAL

61.086.402/0014-16

ASSOCIACAQ I']LHAS DE SAC CAMILO

Histdrico do Pagamenta;

Reprenentaq&d numérka do eddigo de barras:

Instituigd o’ Emissara - Name do Banca:

Cidigo do Banca!

Cédigh do ISPB;

-éenuﬁciél‘in originaf / Cedente
. Rome Fantasla:
Nnmuf‘anDu Sodal: |
CPF.’CNP]\: &
' . Sacador Avalista
Neme/ R-jl;-“:'n‘ Sacial:
l ' CPF/CNPI: -
Pir;;qdnr Soacado
1 .
Nome/Razie Spdalk
CPE/CNPD: A
. Pagador Falnal = Correntistz
. ' Nome}kn;§o Sacialk

.t N . CPF/CNP:

PG BLOOTE

T CORA SOCIEDADE DE CREDITO DIRETQ 5.4

LT 403 Lo
-
37880206
. : ‘ Lo Cora SCD SA
Cora $CO SA
37.880:206/0001-63

! Glberte Dos Santos Morais Me

DT 20.77e282/0001-34 -

Assodacae Fihas e Sao Camio Conchal

61,985,402/0014-16

ASSDCIACAQ FILHAS DE-SAD CAMLLD

-61.986.402/0014-16

. 40350.00007 2$778.26003 78507.234017 6 S6510000200000 .

Data do Vendmento:

“Data de Efetivagio / Agendamento:
Valor Nominal do Boleto:

Jures {R$): o . '
16F_(Rs): .

Muta (RS ):

Desconto (RS:!:

.Abatimento {m};; .

valor Calculad.o (R%): .

" Valor Pago (RS$):

-9,00

- 2.000,00

a0z S

20/03/ 26724

2nopu R . .

-2,00 ;

2,00

2.0
a.nn-

2.000,00 .

GILBERTE 78507234 MaN

' - Identificacie do Pagamento:

20/03/2024 10:18:58

Data/hora da opeiagle;

Chave de sequranga: PM

Cédigo da operachio: 080118505

ANGNXSAGCFIZKS i

Operaciio realizada com sucesso conforme as Inrorrnar;ﬁes' fornecidas pelo cllente.

COBOO 726 0101

1 e Rt

Ouvicdorig: 1800 725 7474
Al CAI¥A: £800-104 D104
" n

I'ol.l

i auditive: 0300 725 2492 .

(02:07/2024, 11:0C



Um banco exclusivo para empresas.’
Acesse ou clique: cora.com.br

Beneficiario
Gilberte Dos Santos Morais Ma
CNPJ 29,778.262/0001-34

. Descrico '
Contrato De Manuten;ao Pagamento Em
03/2024 oo

: % Fodlgo de pagamﬁnto ara C&pia’?‘, .

¢Gcora

"+ A parte simples do seu nagécio,

Jiy N g :
(33, FEscansie o QR cods ou eéelige de
[yt ! T

© barrad

45390 00(}0'.7 29'??8 282003

Contrate de Marutencio - Pagamento em 03/2024 K

Antes do vencimento
R% 0,00 .

?8507.2_34017 & 9661 0000200000 ‘

a1

@8} Pague esse boleto via Pix com o OR

cade abalxo
desconto - C

Apés o vencimento
R% 40,00 1,00%

rulta ., luros

Data de emis_s“eic: 05/03/2024

§ T N

Inte.rmediadoApor: Cors Sociedade de Crédita
Cirote )
CNPJ 37.8380.206/0001-63

- 40390.00007 29778. 282003 78507.234017 6 9661 0000200000

i G cora| 4039

tocal de Pagamento ] Venc:menlo
" Pagdvel em qualquer agém:la bancéma : ’ 20/03/2024
Beneficiaris CPFICNPJ do Beneficiario Agéncia/Cadige do Beneficidrio ]
Gilberto Dos Santos Morais Me 29.778.282/0001-34 e - - 0001
Dala do. Documento Nr. do Docomento . Espésie Doc . Aceite . Nosso Nomerg -
05/03/2024 78507234 ' ) DV . N ) 297782820078507234 |
’ Usp do Banee | Cartaira Espécie Mocda. . Quanlidade Moeda . (=) Valar . {=) Valor do Documenie s
: 01 R$ - : . 2.0006,00
Apos o vencimenic, aplicar mulla de RS 40, ﬁu £ Jurcs de 1,00% ao més. {-) Desconte ~ R :
‘ 17 Outas Dodigbes/Abatments
' - {+) g.‘lora.!MullafJuros'
' _ |4+) Cutros Acréscimes
{=) Vélur Cobrado
Pagetior Associagao FThas De Sa0 Camilt - Conchal - CNPJ 61.086.402/0014-16
Sacadormvahsla

Autenticagio Macanica - Fiﬁha_de Compensagao. '

i H\\!\I\HI\HIIHIIH\IWNI\l!\iill!\lllﬂﬂ}lHIMIIMHHIH\IW\HINIIIIHNI\I?II

'_CONFERE‘” T
ORCES'?VE"L | R "Wq‘f%%%‘%i“"‘.“

056679



ALL SERVICE TECNICAL S.OLl;lTION IN RADIOLOGY

NUMERO DA NOTA -

I
|
Rua Caiso Mesquila Leite, 121 SALA 01 i 342 ‘
Parque Paraiso - [tapecerica da Serra -'SP - 06850280 i COMPETENCIA
; ; i
TELEFONE: 1146674444 . 1 e 03/z024
EMAIL: financeiro@allservicals.com.br ;o © Q'G‘:d':‘:;igﬁc“%o
R | 'CNPU: 20.778.282/0000-34 ) ]‘ - DATA DE EMISSAO
L | INSCRIGAO MUNICIPAL: 27665 } DSIO3I2024 10:41:56
DADOS DO TOMADCR .- . B
i ) . " -
| NOME / RAZAC SOCIAL ‘ TELEFONE
i As’soclA(;Ao FILHAS DE SAQ CAMILO osmialmadreuanmm@gman com 1538661200
| enoERECO - - . S o : ' | BAIRRO /DISTRITO Leep -
! Rus daaAngéhcas. 730 . o - Centic 13835000
MUNICIPIO i UF | PAIS i CPF {CNPJ7 QUTROS' INSCRIGAQ MUNICIPAL INSCRICAQ ESTADUAL
{ Conchal ‘ | 8P | Brasii .| 61.986.402/0014-16 K ) : - )

f [ ' -

DISCRIMINAGAC DOS SERVICOS

1 Contrata da.Manutencao. 2.060,00 )

. :

cODIGO DO SERVICO

14.01 /1401 - Lubrrﬁcac;aa. limpeza, luslracéo revisdo, cargaerecarga canserto, restaura:;éo bhndagern. manutenr;aoeconsenragéo te maqumas vefculcs.

apareinos, equnpamentos mulores elevadores ou de qualquer objeto {excet

MUNICIPIO ONDE O SERVIGO FOI PRESTADO NATUREZA DA OPERAGAC
REGIME ESPECIAL DiE TRIBUTAGAC: -
VALOR DOS SERVIGOS: R$ 2000,00 '
(- DESCONTCS: - - R$OOO T .. ., ()DEDUGOES: - 'Rsop0 . :
{-) RETENGGES FEDERAIS: RE000 o - (=} BASE DE CALCULO; RS 2000,00
(1185 RETIO NA FONTE: - RS000 poailauota; - L., 200%
" VALOR LiQuiDo:’ " Re200800. . . ' () VALOR DO 1SS: - " RS, oo
.- RETENGOES FEDERAIS

" IS REO,00 COFING:RE0,00 IR RS DGO CSLL: R$0.00 INSS: R$ 0,00 s )

OUTRAS INFORMACOES
. - - ~

Trib aprox R$: 269,00 Federal, RS: 0,00 Estaduel e R§: 76,00 Munl(’_:lpél Fonte: |B?T.'emprescmelro.com.br 487157

powered by'eNo!as Gateway -

“ Py Omar ¢
ERE QA%O_“?S%%E(Q

ORV I hﬁn

— LR



. CAIXA - H{(frall) de Fundos

!

| cAlxAa

https://sidmfextrato.caixa.gov.br/sidmfextrato/Control ler/ex trato_extr.,

‘Extrato Fundo de Investimento . . N
l’arﬂ simples veriff cacan ! ) T - . '
Nome da Agencia o : . Cédlgn Opemgdn Emissdo L . . ' . -
' CONCHAL. SP ' . . 4718 5948 02072024 - , ' ' ’ 7 .
Fande CNIQJ do Fundo Inicio das Atividades do Fundo : - o r
CCAIXATIC ulRO MPE RF REF DIEP  10.531.5370:0001-70 09/09/2013 ' ) ) ’ o0
iy Rents mll:dldc do Funda v <o t !
' "Nos Ultimos 12 Cota em: - Cota em: © .
Ly AFSgt : o, . i “
\'\uMU(J,.) . No Ano(%}) Meses(%) . . CasoMI04 30/0472024
CLuTeTY . 30846 108522 - . 222611900 2,24321300°
- ‘\.dlnin_isrr.’ldur:i '
¢ Enderego CNPlda . .

~ Nomg . .
{iixa Feonomica Federat

- (%) Valor sujeito 4 ibutagio, muiormc I°L|=l1c.zu &m vigor

I}Iuwnuni.:g.m Detalbada.

Data Histdrive Qude de'Cotas
15704  RESGATE 3.500.00D © L.366.258883
. IRRF 0,00 : o
oy - . 0,04 .
16704 RESGATE 2.000,00D | 894,6880E6
" IRRF 0,00 ! :
1OF R R o
20704 RESGATE 9,716,33D - 4332938303
» . IRRF - 0.00 :
- o IOF - 0.00
. \
Dados de Tributagio Rendimento Base TRRF
' L o.oo 0,00

In ful QUETTEE ‘ap Cotista

Av. Paulisinn® 2, "Dl) 11® andar, Bela Administradora

Valor R§

Vista, 00.360.505/0081-04
) Sao [’aultm’SP CEP 1}1310-’-00
' Clivnte
Nome ! : - ' . s
CPE/CNPI Conta Corrente -, Mis/Ano Folha
"R:‘f&:“ AOFILHASDESAQ ¢ ger 402/0014- 16 0003.000000000732-2 0472024, 01701
‘» . \1l.liN. du l'crﬁI dn Imuudor Duta du A\'alim;a'u; .
HResumn da Mm"immtm;io ‘ ) -
Higorice  * ° Valor em RS Qude de Cotay
Suldy Anterior ‘ . 246 744 060 110.840,46378% -
Aplicagdes : o 0.00 + 0000000
Resgates C 15.216.330 (6.793.885203
- Rendimento Bruie no Mds | T 1L870.91C
[ IRRF ’ - 0,00
SR 5] ‘ - 000 !
Taxa de Sakda ~ # o ~ .00 T .
Saldo Bralo® 233,398,640 @04.046,573586 o
" Resgate Brute em Tringig* 0.00

{oll

Acvesseer e L CAIXA e conhega as B-F UND(JS o8 tuudo: da CAIXA com movimeningd
&.\Llllﬁl\dmL e pelo Inieenet Banking CATXA ¢ com taxas de administragiio inferfores as
praticadas pele mercado. Com es E-FUNDUS CATXA voed tem excelentes opedes de.

. investimento do aleance de stuas ndvs, de acordu com seu perfil,

U jeiln pritico de investir, da comodidade da sua casal

Prezadoa} Cotista, comparega d $ua egdneia Je relacionamento ¢ cadasite ou atuglize
seu enderege de c-mail, ' -

Servige de Atendimento ao Cofista

BAL Enderecn para Correspondéncin:™ .. v
U830 - 726 Av.Paulista n” 2,300, 119 andar. Beld Vista: SGo Paulo/SP - CEP ¢1310-300
011 . o I
Ouavidoria:  Enderego Eletrnico: ’ ’

DROGTIZ  Iipssfvwav ] caiea.goy, brmtendnnentwmlctonu da,_eaixa.usp
7474 s
~ Acesse o site da CAIXA: www.cmxau.gov.br

e, 020772024, 10:3]



Geren-cia_dOr-—CAIXA

LEINA )
Extrato por periodo
Clbntir. AGSUCINCAG FILHAS DE SA0 CAMILO

"Conta: 4151007 { 60000732-2

Ltz 0HOTIANS - 1053 -

https://gerenci'ador.caixa.gov.br/S!IBC/imprimc_exl _periodo.process..

SAC AT HBO0 726 010
PessGas com deliZigncia auditva
Quundaria: 06U 725 7974

Al TADA: BA00 104 D104

N[n’a.:-:‘ .:;:-nl,'.’D_?d .
Porodn 134G h
Ex{rato
Data Mo, - . Boc. -
6170472004 " ponood
u2/04/7024 " ooosso
03/04,2024, 000600
u-‘lj\l-i,ill}?s; undnuul
l.=5.f0~1,i.'!024 000005 -
80472097 000004
f:ﬁ_«o.a,znz.x 400000
19/ 042024  oonnno
1104/2024 - 000800
13042023 0Q0000
150372079 340711
- UR04,2024 727220
5072070 duunuq
6/04/2074 499716
16/04/2024 729220
16047 A7 aong00
17704/2024 200000
“18:04r2020 000000
190472024 . 0000y
2042024 000000
)3,'n-:/7iu>.| up.uunn
anaa07s } ‘nuuu.uu
: ~ souona
250472025 annong.
29,04;2021 291137 ‘
39-/0-1,1:-.uz»1 ‘ 727220 :
207042024 . 200000
Sty6a; 207 ‘90008

: 0800 726 2492

Y
SALDO DIA
SALDO DA
SALDO DIA
SALDO BiA
SALDO DA
SALDO DA
SALDO DI&
S0 oin
SALLO BIA
SALDOD DI ¢
- PAG BOLETD
RESG AUTOM
SALDO DI
PAG BOLETO
RESG ALTOM
" SALDG DA
SALDO DA
$ALDO 8
SALDO DA
SALDO DA
SALDO DEA
 sALDG DA
‘_‘squ:n oiA -
SALDD DA
TEV MESM T
RESG AUTON
SALDO DIA

; SALDD OIA

Valr -

3.500,00

. 3.500,80 €

2.000,08 ©

- 200000 ¢

. 9.716.33 0
' 9.716,33 C

t

Sallo
o0
ol
0,00 ¢

R Rl
onoc »
G000 ’
0,ae
0.0pC
0,00¢
0,00

3.500,00 17
CXTY E
DA C
200096
onecC
ao0c
PYTTE
0esc
D00 ¢
v.00¢

.04 C
'CJ,{!LJ c
080
o0

9.71633 0
o006 C
A

000 C

02/07/2024, 10:3¢.



- GeReneitaidor CATXA

2'31 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto

i LTI]IF Tk Hﬂr\kmu CADLA

mr'mo Recenedor:
Pagador Final / Efetiva
CPF/CNPI:

Nome;

hitps://gerenciador.caixa.gov.br/311BCY mpri mcﬂblnquélo_nov:{_cobr..

CAIRA LCONSMICA FEDERAL

61.986,302/0014-16

ASSOCIACAD FILMAS DE SAQ CAMILO .

Cofla e débitar 4718 L03 | DOODO732-Z

Historics do Pngam:ll‘to: i PG bLOQJOI . . X i ' ' ,
Representacie RumErica 6o <idige de barras: : A_'zuaeolusow 16206,315446 50037853103 1 5667000350000 .
Insttuigio Emissora - Name do Banco: - e HANCO BTG PAGLJAL s o . L. P
. .Cndign;lnﬂa-r;:n: o ) . ’ , 208 . o ‘ _ S . .. C - S ' : ‘ C
: Cadige do 15PB; 303c6284 . - . } R : .o
Beneficiaric criginal /. Codante )
. Nomc Fantazia: ) G OE LIMA MANUTEHCAG B INSTALACAO DE MAQUINASE ' i ' ‘ ) C
' Nome/Razio Socklk FGDE LIMA MANUTENGAD § INSTALACAO DE MAQUINAS E : o
CPF.,"CNPJ: L 43,423.381/0001-24 ' .
PagadorSamﬂn . K ' . B
) *  nome/Razdo Sociah ASSCCIA_ OFLAASDES.OCANLO ., . ‘ S - T T o
\ CPFICNPY: - 51.995.40é.'0c;14-16 ‘
D?gaﬂor Fl—na[- Cnﬁentﬁh'_ EN ! _ , . i : . - .
Neine/Razio Sockil . ASSO(:—I.RCAO FILHAS DG SAQCAMEO S oo
' ch/cmlnlJ: ) i 61.986.402/0014-16 .
 Data do Vencimenta: 15/04/2024 ! .. . P c

Data de Efctivacio / Agendamento: © 15/04/2024 -

Valor Nominat do Betetu: ’ 3.500,00"
Jures (R$): - CET
C10F(RS: a0, ) 0,00
Mt.lta(Rs): K1) ’

ucs;:an_m (RS}
i\batimnn_t:) {R%):

' vater &_.h:uhda Rsj:.
Valar Pago .(Rs):

Idantificacio do 9:rgamemu:.-

aps
2,00
350000
35000

F & DE LIMASD42024 I’IAN

Data/tiora da operagior . 15/04/2024 13:08:32 .

ooezeorir .
$ZVHEKOBFTEGXESY .

(r‘:érdi"gérdéréperagﬁo:
Chave de seguranca:

el e

. - BAC CAixa: 0BOO 726,0101

Duvid
.'Mn «h

0 725 V474
THAL URO0 1l_]4 0104

Pl

Operacdo realizada com sucesso com‘orma as mfurma;nes Fornacndas pelo chente.

ensas com galcintia auditiva: 0300 726 249.{ -
3 s

-

: ng.ﬁ v
Cort2SSire '
CR .

cm\w ERE.
- COM -
ORIGINAL

02/07/2024. 11:04



Instrugdes de Impressao
' Imprlmnr em mpresscra jato de tinta{ink jet) ou lager em qualidade normal

- Utlllze falka A4 f210x 297 mm) ou Carta (216 x 279 mm) - Cortena linha Indlcaga

Redbo do Pagadsr -

bl: ;Jactuai R )
Emeresas } 2081 ] 20890 05000 16206.415446 50037.853103 1 96870000350000
Beneﬁuérao ' SR . | Agéndia / Cadigo do Espécie Quantrdade Cartefra / Nosso n(:mero
Beneficiario ) ] .
FGDE LIMA MAN UTENCAO E INSTALACAO DE 507003785311 - R$ 001[35645962064154450-
MAQUINAS E ‘ . - - ‘ o
Nimero do documento | CPF/CNPJ Ivencimento Valor documento ' :
05042024 ‘ .. |43.423.381/0001-24 15/04/2024 - * R$ 3.500,00
) Des;onto / I 3] Outras,dedﬁ:;ﬁes (+fMora / Multa (+)Outros acréscimos (=) Valor cobrado '
Abatimentos ) o ) : - ‘
Pagador
ASSOCIACAO FlLHAS DE SAO CAMILG - CNP} 61.986 402/0014-16
.ins!:r,.lgées Autenticagio mecinica - ‘
—----—------—--—--—-—---------------—-—--------—--------------------—---—----------------—-------—--.—--‘ ____________________ C_Qrsgna linha pontilhada
- btgpactual R
A Bpresds ' .
, | 208-1 | 20890. 05009 16206.41 5446 50037. 853103 1 96870000350000
tocal fe pagamento . - S “|Vencimento g
‘ : : 15/04/2024]
Beneficisrio Agéncia / Codigo Beneficidrio .
EG.DELIMA MANUTENCAO E INST. AI.ACAO DE MAQUINAS E - 43. 423381/0001-24 o 50 /003785311
Data do documento No documentio Espé5|e dqc. Aceite |Data - Carteira / Nosso ndmero
A E N 1 o ] processamento - : .
" 105/04/2024 05042024 - . PM- N 05/04/2024 - ) 001/35645962064154450-| -
Uso do banco™. |CIP. | Carteira : Espécie - Q_uantida‘cle_: (Ovalor, - |(=) Valor documento ’ ,
' ' g1 - ' - [R§$ T - ‘ - R$3.500,00

Instrug¢des (Texto de resppnsabilidadé do benreficiario}

i

{-) Desconto / Abatimentos

{-) Outras _deduqﬁeS_ :

(+) Mora/Multa

{*) Cutros acréscimos

(=) Valor cobrado

Pagador .

ASSOClA(,'AO FILHAS DE SAO CAMILO CNP] 61.986.402/0014-16
- |RUA. DAS ANGELICAS, 730 - CENTRO, CONCHAL - SP, 13835-000

Codige de Baixa

. Pagador / Avalista

| IlEMEEHBI!HlIHIHIIIVﬂﬂlﬂﬂlilﬂWlﬂMﬂllllﬂlﬂIIHIVIIlllHHIIiHIIIIiIWIIH

Autenticagio mecinica - Ficha de Compensagdo

Corte nalinha pontihada
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, o Nimero da Nota -jSéﬁg
PREFEITURA MUNICIPAL DE MOGI GUA(}U. - |'000000000304-E |
SECRETARIA DA FAZENDA ' Autenticidade
' .4 BAYT-FOST
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVI(}OS C Data de Emissao
i 05/04/2024

PRESTADOR DE SERVIQOS

. NorneIRazao Soclal F G DE LIMA MANUTENCAO E INST‘ALACAO DE MAQUINAS E EQUlPAMENTOS LTDA

' CPFICNP.J:43: 423 381/0001-24 IM:324662- IE: 455308464110 - Fone: 99850-8489
Enderego: RUAEDUARDO LEALDINI, 70,JARDIM BANDEIRANTES CEP.: 13843152 ‘ L
MUHICIPIO Mcgl Guagu UF: SP - E-mail: solut:on@solutonsas com.br

., © TOMADOR DE SERVIGOS

S Norne!Razﬁo Social: ASSOCIAGAO FILHAS DE SAQ CAMILO BN
" CPF/CNPJ:61.986. 402/0014-18 B [ e - - Fone:
Enderego: RUADAS ANGELICAS 730 GENTRO - CEP 13835000 ' '
Mumclplo CONCHAL s L UR SP . E-mail: contabllmvanmnl@gmatl com

D[SCRIMINA(}AO DOS SERVIQOS_

* Manutengéo equipamentos. L
. Esse valor & referente 'ao més demar'g;o.e do més de abiil.”
Forma de pagamento { BnIeto bancano )

. Servigo realizado em : RUA DAS ANGELICAS, 730, CENTRO CEP:
13835000 Mumcrpro CONCHAL UF SP .

Omgr Safin Sarkis:
- (JContador
MG - 056679

Docurnento Emitido por Optante do Stmples Nacuonal de acordo comal.C. 123/2006

Prooesso executado por: 172 16 20.60 ) - .
.| Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal através - 7 g Situagéo de Tnbutac,-ao :

| dosntle; http:liwww.moglguagu.sp.goy.br Tributada no Pwstador

Codlgo do Servigo

' 1401 - Lubrificagao, limpeza, Iustragao, revasao, carga e recarga, conserto, restauragao, blindagem, manutengao %
conservagio de maquinas, veiculos, aparelhos, equipamentos, motores, elevadores ou de gualguer ohjetq (exceto pegas e
partes empregadas, que ficam sujeltas ao ICMS) . ‘

Dedugdes de Materiais ‘ Base de Célculo (R$) Ahquota (%) .| VrdoISS(R$)
o000 350000 - 3,0321% . 106,12

' VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 3.500,00




Gc.r—en_ciﬁdur CAIXA -

22 Via ~ Comprovante de Pagamento de ﬁu]gtp

Wid Taheriet Banking CADA

‘Hanm Recebedor:

. Pagador Fll\ul,f‘E_f:tivo )
CRF/CNPI: . .
Nome: .

- Conta do débite:

htthS:f’/gerenciador.caixa. 2ov.br/SIIBC/ impri me_bloqueto_nova_cobr. .

Chrxa ECORGMICA FEDERAL

61.086,402/0014415
. ASSOCIAGAD FILHAS DE SAO

A71E | 003 | OOGOCTIZ-2

CAMILD

Histérlen do Ssngamenté:

Representacio numeérica do cddige de barras:

Instituicio Enyicsora - Name da Baned:

Codiga dn Banca:

Gégigo do ISPB: |

Benefidario ariginal / Cedente

Nome Fantasiz: o
Nomc/Razio Secak
CPE/CHPI:
. Sacador gva!!sta
7 _ ‘Nome{Ra:&;) Sociak,
C_PF,"CN?J:

Pagador Sacado

Nome/Ruzio Sogal:

, CPRF/CNPI:
” Ppgador Final - Correntista
Nome/Ratde Sadak

CIF/CNPI:

.

PG BLOQTO

40390.00007 i97?3.2320ﬂ3 81535216011 4‘969200002003‘00 ’

CORA SOCIEDALE DE CREDITO DIRETQ S

403 .

- JVER026
>,

Cora SCD 2A
Cora SCOSA ©

37.880.20& /000153

Gibeito Dos Santos Merals e

29.778.282/0001-34

Associzcao Fihas De Sao Camdo Conchal:

©1,98K,402/0014+16
.

. 51.986,402/0014-15

ASSOCIACAD FILIAS OE SAD CAMILD

Bata do Vencimento:

Data de Efetivadio / Ageagamenta: -

Valorr Nominal do Boleta
Tures (R$):
" 1oF (RS):

Myita {R$): N

Desconta’ (RS): '

abatimento [R$):

Valor Calculado (R3):

Vater Pago {R$): '

2070472024
167042024
2,000 01

0,00

0,00

sis .
3,00

0,0n
2.006,06
FALLY. I

GILUERTQ B1555216 MAN

Iaentificagho do' Pagamenta;

ﬁntu[hara da operagd

‘1610472024 11:24:54

Cédigo da operagda:
Chave de seguranga:

L 007059716

Opera't;ﬁc realizada csm
IAL G800 726 0101

Guvidorka: 0800 725 7474
AlB CAIXAT BEO0 104 0104

o aeficiangg auditiva: 0500 726 2492

1 as tor

|das pelo cliente.
. .

STLXELHOMSRETFMMA

02/7/2024, 11:0%



~Um banco exc’luéivé para empresas. - G CO I’d‘

Acesse ou clique: cora.com.br . o ‘ ‘

- . S A parte simples do seu negécio. :
—
—
-Beneficiario - _ —
Gilbertc Dos Santos Morais Me - i o . - —
Lo Escaneie’ 0 QR code ou cidige de —_—
| ONPI29778262000134 . - [fe), EscaneieoRRcocs du esdig =
- - L ) LEas - =
: Descrlgao - i . R C m—

" . Contrato De Manutenc;ao Pagamento Em : ‘ %] C?d,lgo de pagarmenio para copiar: —
04/2024 T L. 40390.00007 29778.262003 = _
Comram de Manutene;ao Pagamento em 04/202i : ) £1595. 716011 4 946920000200000 ————J|

‘ . ‘ oo _ — O
. A“tes do venC|mento X . . ‘E &Y Pague esse boleto viaFix como QR — 5
R$0,00 . cLE o . = =, codea:amo ] 15
desconto : . : ] E
T ORI —
. ‘ L : _ E . :;’E] —_—
Apds o vencimento - . : [ ) O
RS 40,00 100% ' PR R ==
ruita juros : o o ’

intermediado por:' Cora Sociédade de Crédito :g . ! e -
Direto : '

CNPJ 27.880. 256.'0001-63

' C.COI’O 14039 | - C ) : .. S 40390.00007 29778.282003 81595.216011 4 9692(!100200000
LodeePagamo . . S o ) Vencimento .
Pagavel em qua!quer agéncma bancana ) - ) . 20/04/2024
: [Bereficiario ‘ CPF/CNPJ do Beneticlé:!o ) . Agem;arcodlg: do Beneficiano . ]
Gilberto Dos-Santos MeraisMe - Lo o -20.778.282/0001-34 o ) . 0001
Dala doDocumenio . do Cooumanio ‘ i Espécie Doc ACBle, . |Nosso Nomaio ER -
01/04/2024 . 81595216 . DV * : N : : 207752820081525216
UmdoBamc . [Carteira . [Espécie Moeda . {Quaniidade Moeda {x) Valor . 'i ] (=} Valor do Documento T N
o1 R i . : 2.000,00
Apoaovencxrraﬂo.aprwnmmdaﬁswowjumsdawo%aom . . . Ji-Y Bescomto - ] MR
' ' (-)lOJlra.s DedUsBas Phalmerta
) 7 (+)-Muam1urrz!.s_ucs
' [T oo e
- B VAl Caora® -
Fagix  Associacio Filias De 520 Camilo - Conohal - CNPY 61.986.4020014-16
’ Sacador!Availsh o . .
. Adtenticagio Mecnica - Ficha de Compensagdo

G

' \ ' omar,‘faﬁdefiils '
OContador
MG - 056679




~ ¢

"ALL SERVICE TEGNIGAL SOLUTION IN RADIGLOGY ‘ NUMERO DA NOTA
Rua Gelso Mesquita Lelte, 121 SALA 01 T 362
Parque Paraiso - liapecerica da Serra - SP - 06850290 COMPETENCIA
: TELEFONE: 1146674144 . ‘ 0412024 .
CODIGO DE VERIFICAGAC

" EMAIL: rnancelro@alisemcels com.br
CNPJ: 29 778.262/0001-34
INSGRIGAO MUNICIPAL: 27654

_ B516332iVR’
DATA DE EMISSAC ~

01/04/2024 09:51:32

N : NOMEIRAZAO SOCIAL . : 1 * . - .| TELEFONE
i ABSOCIAO.&O FILHAS DE SAO CAMILO ot I hospllalmadrevanmm@gmaﬂ com . 1538661200
| . ) N w
i ENDEREGO . ) ] ! BAIRRO / DlsTRJTO E CEP
i *Rua dasAngéIlcas, 730 ' ) " | Cantro 1. 13835000
i \ P . . i
i MUNIClPiO E UF ) ; PAIS = ;’CPFICNF_JIOUTROS i lNSCRlOAO MUNICIPAL INSCRIGAQ ESTADUAL
t CDnchaI‘ : i\ 5P | Brasii : 61.986.402/0014-16 - | o B .
DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS . o _ e e :
1 Comtrate de Manutencao. 2.000,00 - . * ‘ ' )

CODIGO oo SEFWI\',:O
14,01 41491 - Lubrifi caqéo limpeza, Iuslraﬁo ‘revisso, carga e recarga, cansano reslaurapao. blindlagem, rnanulenr.:éo L] conservat;éo de méqumas. vexculos.
aparelhns, equ1pamemas maotares, elevauores ou de qualquer ob|eio (excel

MUNICIF’IO ONDE o SERVI(;O FOI PRESTADO . NATUREZA DA OPERAGEO,

REGIME ESPECIAL DE TRIBUTAGAG: - -+ o

VALOR DOS SERVICOS: * . RS 2000,00 .
(1 DESCONTOS: o R () DEPUGOES: B " -Rsoca S R
() RETENGOES FEDERAIS: . R$ 0,00 . L {=) BASE DE CALCULO: ' RS 200,00 '
{-) 158 RETIO NA FONTE: R§DOD . . - pgadouoTa; S 200% '
VALOR LIQUIDO: ° " Rez000.00 - " (=) VALORDOISS: . . RS40,00
RETENCGES FEDERAIS o . '
PIS‘RS0.00 COFINS:RS 000 IR:RS 000 CSLL: RS0.00 INSS: PSO,00 . . L
OUTRAS INFORMAGOES

Trib aprox R§: 269,00 Federal, RS: 0,00 Estadual e RS: 78,00 Municipal Fente: JBPT/empresometro.com.br 487157

. " powered by eNatas Galeway, .

ar:
{ador
600055679




Gerencrador

Lol

" Quvidori

o AI&(A

ﬁiﬁg-‘a

TEV Enviada * . - ‘ ‘ .
Mt Titesiset o hing CATRA ;

https:/igcrenciédor. caixa.gbv.br/ SHBC/imprime_transferencia_enviad.

Conta origem: - 2718/ 003 £ 00000732-2

. o [ . N
Conta desting:: 4713/ 003 £ 00000678-4

Nome destinatérlo: ASSOCIACAQ FILHIAS DE SAD CAMILO
Quantidade de vezes:, ’

" vl

Data de débito: T . 2910472024

DRata/hara da cperogaat -

| 29/04/2024 11137119

228867328

Cédlge da eperagha

Operagic

SAC CAINAL 08300 726 0101
basgoas con exficléecia audinvas 0800 726 2492
1 080 725 /474
: G0 104 N0

-Chave de seguranca: 0VFM2KA16WHOOGFK .

cam confarma as infarmagios fornécidas pelo cliente.

sa'rfus

. aEe8Te

02/07/2024

L 11:0¢



" Leilura Anterior:
R DAS ANGELICAS, 730 - - CENTRO . . Leitura Atual; -
CONCHAL - SP - CEP 13838033 - . .
CNPJ - 61986402001416 |E:

Clasalficacso: GMERCIAL,SERVICOS OUTRASATNIDADES { HORARIA VERDE { TRlFASICO_

Dias do Periodo:.

31012024 Dalade Emissiol .
790212024 . Dita de Aprasentagio: - 13/03/2024
Préxima Lekura: - D1/0472024

Préxima Vencimento: _25.'05!2024 I

pIRsapToN

mm sismfcom

207770640

Liilites Adeguador’ rehé;&m(kw

T e

" 1283421449

iada{lka

CONSLMD PONTA TE kiWh

CONSUMD PONTA TUSD kivh
CONSUMO FORA PONTA TE kih
CONSUMO FORA PONTA TUSD Wh
CONSUMO REAT FORA FONTA TE kWi

EAT EXC K
ENERG!A FIEAT EXC Piwh
DEMANDA REAT.EXED. KW
DEMANDA REAT.EXED. KW

ENERGIA TRIETADA xWn
ENERGIA INJETADA AT kivh
ENERGIIA INJETADA FP k\‘!h
+ 069% COFINS
0509

PIS
007 COERANGA ILUM PUBLICA PARAAPREFEITUF
Gl - codigoﬂu mass:lm 9o kom

o

SRR

EandomTanfana Vardo 0‘1}02-01103 v

- Demonslratives de Saidos om kiWh refarunte a Mlm @ Micre Ga!acao Salde Mes F

Fonta 0, Saide Acamlads F Porla 0, Salde & Exgirar Proximo Mes F Porta 0.

ESTA UNIDADE CONSUMIDORA ESTA SUJEITA A SUSPENSAQ D FORNECIMENTO
APOS VENCIMENTO, CORRECAQ MONETARIA MAIS JURQS LEGAIS NA PROXIMA FATY |

- DEBITOS ANTERIORES

: S . 836500002651 211400220342 001010202487 257793980638

S PAGKVE T EM QUALGUER AGENTE ARRECADAOOR 28/04/2024
. AgnDR | CdTo-adante
ELEKTRD REDES SA . ; ’
e, N 8 BRPLTATES - . T Ewpduadon D de grocon Teom St -
e o024 | FAT-0M-20248257703980.63 . | 01.'03/2024 ‘ : .
ey T | b : - Vol g8 PsTRITS: 7
' i - | R L . L ' R$ 26.521,14
. [ . T - = - T | Caachrta Al T
N N ,l‘)"tll”"!#!l_ -
. ’ . . K‘}Vﬁﬂwt‘ldv
Assocmcm FILKAS DE SAO‘CA.M'I'Lb : . : P : .
e, RDAS ANGELICAS, 730 - -CENTROD - . PADLIE CoM & PiX Sl .
. | CONCHAL-SP-CEP 13835083 . o . . ,
: Smcaciar 7 Avehels:
Aunanticachd Mudtoica -

- HHA !WH Lt i

omar Sdﬁm Scrrﬁ!‘ '

ntadol
: 0 g 0'56679



Carta

‘izt o-oRs |
- Elektio. -

@corens /-

Pose: 0,035 kg

NOTA FISCAL. ; csnm OE ENERGIA ELETRICA o -

Destinatne: . © pecrst da Mendimento.u Clfents
ASSOCIACAG FILHAS DE SAD CAMILD -Sex C{idlgo 6267084 :
R DAS ANGELICAS™ 730, . T

s Gkl RS . www.tlektw.mm.br
Balrro

“c’IE,’l“‘”:{“‘ coNc AL-SP ' - | L 0342024 ‘9057_ 02 - | Qsoo 7{)1 0103

080070 1 0 103 S 0800 012 4050 Agbncia Reguladora de Saneamanto e Energia do

. : . U ouvl .- Estado do S3o Paulo-ARSESP - D800 7270167
Atendimento ao Chent_e o Ouvidorla Elektro™ - ™ ngac.!onratJm ds felatones fixos

Agincia Naclonal de Enecgls Elétrica - ANEEL
" 187 - Ligagae gratuita de talefonos fixos 8 moveis

D2.3F81,0316.08D3.EB0F

RUAARYANTENOR DE SOUZA, 321 - JD. NOVAAMERICA CEP: 13053-024 CAMPINA SP

o CON%”RE

GACLIKTRO! (1,08}

oM. L ot
. QRI_G_h\iA-L S .. 4G - 056679




CATXA - Extrato d.g: Fundos o . : https://sidm'fcxtrato.caix'a.gov.br,féidgnfcxlrato/(foﬁtrol]cr;'cxtrau)_cxtr..

L g L % : . %t Exiato Fundo da Invastimento
) : b % ’ e Para .s'imfp‘!rs verificagdo
. Nome dar f\.génciu ‘ ' . © Cédigo - Operagia Eniissio
CONCIAL,SP ‘ ) B S . 4718 3948 . 02/07/2024
D Funde . L - CNPJ do Fundo Inicia das Atividades do Fundo
,'\J\ A FICGIRO MPE RI' REF DI LP 'T16.550370:0001-70 ) 09492013
'Rentuln]rd.tdc do Fundo. . - . : ) : o ’ Lo . I N | o
. . . NosUltimes 12 ©  Comem: .  Cowem: '
o o, )
Nu Més(%) - No Ana(%) Muses(%) 30042024 30572024 .
0.7 1407 38206 - LS - 2.24321300 2,25‘)229_00 R ’ . . P
\dmlmm adora T s ‘ o . o ) ) ‘ .
-\ e ‘ . Fnderet;u . ’ © _CMPJda ’ i
o ‘“\_” condmite Pederal Av. Paulista n" 2._100 ll° andar, Belz Adminiswadura
-eananiea Federat Vista. - 00:360.305/0001-04-
" Sdo Paulu’SP CEP 01310300 - .
" Cliente L )
?\:Tf';(‘l-‘\(‘-\h FILHAS DE g‘_\o CPF/CNP) .. Conta Corrente Més/Ano Folha . " . T ' )
-(‘k\\r\ilL(-J o o 51.986.402/001416 0043.00¢000000732-2 - 452024 01701 - ° o o ) . o
Andlise do Perfil do ln\'e.s"!idur ) Co . Dutada Avidiagio . : i . -
Resumo da l\lmxmunt'lg:m :_- .
Ujstarico . R . L Valorem RS ‘ Qrde de Cotas [ .
Siildo Antorior C . S 2AIORL4C . L04.046.STRSEE . S o
Aplicagties . S IR ao0n L opo0000 - L
Rosgates ‘ - : © 000" - © 0.000000 ) o . T
Rendimunty Brugd no § \4\,3 ) N L L666.41C o ) I . ‘ : '
R S IRRF- o : 0,00 . N : . )
' \._._ 10F ' . . ) . A L 0.00 . . ot . . - ‘ )
- Faxa de Saide ‘ . . 0.00 ' ' '
Saldo Bruto™ . L 235065050 ©104,046,5785%6 . . . -
- Resgate Bruto e TI"Illclu)“ N 0.00 L ; . . ?
O Valor sujeilo {1y ll'ﬂltiu,'lo. conforine |BLIN|".CdD em vuzor e : : -
Movintentagio I]u.x]lmda ) Do . . Lo ) . ‘ _
Dt Histdrico ’ . : Valor RS Q(dc de.Cotas o L ‘
.
\
. ’ s '
"-— .
"'Dados de Tributagio . - : ", Rendimento Base CLo IRRF
' g J . 000 . a0
Inﬂumdgou ‘m(_utlst'l ' : ’
Adusse o site da CAIXA ¢ couhéea os E-FUNDOS * ds hmdm da CAIXA com movimentagdes o o _
. dxelusivamente pelo Internet Banking CAINA'¢ com taxas de administragdo inferiores ds . C . : . . o .
. prativadas pelo ymercado, Com os E- FUNDOS CA.IX A voct [em excelentos up;,uc.s de. .
investimento ac'aleance de suds milvs, de acordoe cam seu perfil. X ) o o S
Emj Llio jratico de mvcsllr da (.nmodldddr da-sua l:&m' ' ' : :
Prezadod: nt (ilhl.!. l:ominaruca asua a"umla de relacmmmemo e cadagtre ou atualize = - S - - . B
seu eaderego de ¢-mail, . ) . Lo .
g Servis‘n de \lendimenw an, Catista ) - . Lt o - ’ ' K . L
- SALT Ludcrcgn para Correspnndencm- v A . ' . o . o '
. OBHI- 720 A l’dlljlb[d. ' 2,300, ll“ andar, Beld \’1:,1.1. qd(\ l’dulD!SP CEP 01 1]0-1(1() :
[P ol

tuvidoria:  Enderéco Eletednico:
0800 7235 fgps v wiv ] caina. guvhr/anndnmmwwh,loncs d1 CAiX3.anp
1474 . PR . .
‘ : :\cesse_ o site da CAIXA: www.enixzgovbr . : . i

Loft - T 02/07/2024, 10:38



} . . ‘ y )
T o ht‘tps://gcrcnqiador.caixa.oov.br/S[lBCfimprinm_cxl_pcriodo.procg-:ss.‘.
B " " s
N
Extrato por periede - L
Lo, AWHOTIACAD FILHAS DE SAD CAMILO - : E _— . . )
. GConta: 47161003 | 00000732-2 : R )
Daea U27/2025 - 10:36 '
Ll ‘| M 2024 i
N Peripdo 1- 31 . . o ) Co ) ' ) o . : o o ' . : ) ' ' . ,
. CExtrate - = R s . . ‘
N "Bate Moy, . Bebee ' | Hstérke . ' . . Co vakir . ’ Saide )
SRR 91 TV R ~ agonon o SALDD DA ’ ’ . : : . ‘ _ ' o ' esc Co
iyes02s aoono . . SALDO DI oo ) o B o, e
©T 061052074 - so0000 - SALOGRA | o oL N : ' Coses .
WS 2024 sootwg” . salpoom S . . i : : ) .00 €
Y L 500000 ‘ ' CSALGDI ST . : ' adsc
0, ~ o000a0 Lo saDeDiR o ' : o R . K . 0ong -
‘.uoa,‘z‘uzu' © oo0g00 | ) ) supoon : b o . o - o apec .
V305,202 000040 : " sALDo DA N - C ‘_ . : i o 2.0 c
ayesozs o oonoe . LD O Lo . e I C 0,00 ¢
605,202 tooges ‘ | smoona- . o . . : : ., vout

" 161052024 aoogoe ' ‘sapoom | ‘ Lo ’ : ) ©oeanc

17052024 0 000088 " SALZODIA L RV ' T ) o [ TN S
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’ ;0572091 . 000000 SALDO DIA - . R ‘ o 7 - . T aed

2052024 . 0oo000 © SALDODIA. .| . CL . . i " ] - o 000 ¢

' 27052028 sooosa SALDO DIA o . - - - 000 ¢

PR/ NS4 . 000000 SALDD DiA C ’ oL . coa . - 000 ¢

29/05,2024 200000 - SALDO DIA oo . : ‘ 0.00 €

34705, 024 - 000000 SALDO DIA L . B . : ’ RLTS
SAC CAIKA G50 726 0101 o i B . K - . o ‘ ) A

x enpn dofdénel ouditiva: 0800 726 2492 - : . . ’ . . :
Ouwidmiin: D800 725 1 3 | )
i CAGAS 00 TeM i eud ' B B i " . " ‘.
' b
- “‘ '
. N - .
: . A
i - ’ -
\‘\_ i v '
. - 3 ; ) )
)
-
- o ' 1 . .
A
. \.
. :
' -
i I3
L ]
v ' .
) i) i
. -

Lofl | LT 2072024 10:3¢



. )
~ ORGAMENTO-011649/2024
‘ K Pagnatdet . . Us032024 L | wmeuze
. Emissdo  05/03/2024 15:20:49 .7 codige 033406 . . Nome CONSUMIDOR
ltens'Estoque‘ DR o . o - . - : . .
' Item " Ofde Bn  Desericlo e o cedieo - - : Unitario ___ Total
1 3000- UN  CAB.FLEX.EFR 240.00MMPT 1KVMTS) - L : Cizeger - - - 18423 552690 -
4 100 UN  FITA ISOL.33+ 20MTS 3M @ o 599 S 2060 . 2960
3 - 400 UN  FITAISOLAT.ZSLB1OMTS90°3M@ . _ : 600 . - T 350 . 350
2 1200 UN  TERMCOMPR.EE LONGO 240.00MM - TFL : 15118" - C <4780 57480
4Hens ' R B : ’ : : C 6.164,80
Vendedor:  §1-CARLOS . N S : . SRR Total Gerat .
Observagia: ORG.« . : : e o o Total Venda 86480
“Entregat  UBX03/2024 . * _ Descomto - . 0,60
’ B - B . . .
: e o ) o Valor Liquido  ~ . B.JB4,80
- 4 ltens R : S — S - Valldade Orgamento 1 dias  Nao aceitamos devoluzao apés 1 dies
i " .  Enaenharia . ] s
1 ' i ).
!
N 1 N !
1 & \ ~
' iy
’ A 1 |

RUA PANAMA 61 - JARDIM ANHANGUERA - ARARAS/SP - (18143215055 - vendas@nalh.com.br

- Omgy Salim Savki:
) Caontador -
MG - 056679




MU-LTF’ER SOLUCOES PARA INDUSTRIA E
CONSTRUCAO LTDA - B

RUA CARMEM ZANCO ZAMARIAM, 20 - JARDIM cuAgU-
T i MIRIM 11l

. +13.844.457 - MOGI GUACU-SP

- Telefone: (19 ) 3811-9000

' -7 . Insc. Estadual: 455089656113

CNP.J: 64.580.707/0003-69

ttern |- Cadigo | Deserigio, aw, | un | vieudit | viTow | nowm | ious [OMSST| v gr | FalremEnioem
e CABO FLEX SING 240MM 0,6-1KV PT $0° (MT) © aa0
1 45885 qf')_B_RECOM 114130441 K X 3000 MT 180,00 5400,00 85444900 0,00 0,00 . '0,00 .
: : TERMINAL COMPRESSAQ 240MM 1FURD ' ’ . T L :
) 2. 13285 1COMP INTELLI TM240 - : .‘12:0{] PC QS,QO 31?.00 85359}]90 0,00 c.oc 0,06 07/03/2024
, T FITA AUTO FUSAG 19MMX10MT 23BR 3M . . . . . '
3 10622 HO002485803 " . 100.- RL 34,00 Z:an 40059190 18,00 G0 KD.OO O7103/2024
. FITA ISOLANTE SCGOTCH 33+ 19MMX2OMT 3M | o, v o . - o
4 10620 HE004462483 i 100 RL. ‘ 2800 (28,00 39191020 0,00 GO0 000 | _07103!2024
| _ Ordemde Gompral: "~ - . - " TOTAL SEM ICMS/ST R$ 6.771,00
Lt i S T . ' ©© TOTAL ICMS/ST R$ 0,00
' TOTAL COM ICMS/ST R$ 5.771,00
( ] FO GER, )
. | N

. |especilicades levando em conslderagiia a atual politica econdmica vigente no pals. Qualsquer mudancas resta pollfica Gue impliqguem em

Os pragos indicados nesta proposta sdo vélldes somente para o fachamento total d& praposta assim coma as condlgoe:

aiteragiic real do valor ofertede, face ao prazo de validade da proposta, condigées de pagamenta ou da farma de prego, © mesma serd revisado e

adaptada a fim que seja mantide ¢ equilibric econdmico & financeiro da presente . .

Notas importantes:

Candigoes de pagamenta:  [DINHEIRC - A VISTA A condic2o acima podera solreralleraghio apos anélisa de crédito.
E’az" da enirega; Sujeito a confimacdo de estoque no ata da compra,
Frete: Semfrete © 0 - o - o - . :
Vaiicade: Esta prosposta & valida pelo prizo de'5 dies, apés a qual estant sujalic a nossa confimmegaa, < - "
1- Na confirmagdo do pedido, visando o correto fameciments, solicilamos: 1.1 - Aceite dos dasviasfaltemalivas espacificas; 1.2 - Local de

4ra data dc pedido (considerar am dias iieis), 4 - Ressalta-se que em caso de Iributagsio o mesmo estaré explicito sobre o cabegaiho do produto. &
" {- Prazo pagamentc podera ser alterado, apds analise de cradito palo dapt. financeirs. § - Produtas com defeito sfio de responsabilidada do,

Faluramenis, Entega @ Cobranga; 2 - N3o trocamos e ndo acaitamos develugtes de Gabos em corte. 3 - Prazo de enlrega sujeito & confirmagao

fahricanta identificads na embalagerm - art 1213 cde. 7 - Dovelugbes afod consartos/garantia deverdio ser tratados direlamanta com o
deparlamento deSAC MULTFER. E-mall: sac@muitfar.zam. br Tel: (19) 3811-9042 8 - Trocaldevalugao por arrepsndimenta somante sio-acditas

quando a venda for feita fora do estabelecimerito, no prazo maxime de 7 dias cofridos apds o recebimento - ai1 49 cde. 8 - Se aplicavel considarar
DIFAL / ICMS-5T no valor final da propesta - . . X .

Data de impresséo:

osmaae24 1838 - o o S S '

" Omar Safim Savkis _
! ptador . . T o ’
betoseset . .

ZMULTFER



www.multfer.com.br 'Ioja.kmu'!‘:fler.corn.br‘ _I Instagram.com/multfer . faoei:ook.ccirﬁlmultfer . Iinkedln.ccmfwmpanylmu&fer

) - CAMILA CARDOSO NASCIMENTO
ESPECIALI : camiia.nascimento@multfer.com.br (12 )
3811-2400 L

r Salim Sarkis .
" {JContador .
MG - NE68TS




Le
, S
i <Dmu m@GE m:.vw wﬁmd wmwwwn_ﬂ <m~”_ ) ..mw. : .
- , . , , S . : .R:ww&%.&w? . . ) . - ‘ ou:&umﬁw_uuwm? ’

E “pbaIlsg ap sagieasssgg

MUOURIsD mummu Masgp |
g .¢§>4‘ Bjuawrebed op ogHEUGY
. : - : . ds_ﬂs 03 053Hd 0 35 OLMSNOT piS O Wod «<umau> "SNAL SO IVIDHV mwxmﬁqmuw vuvd -
B Fk: 10 T TG . ; C -
U L e : . : 00T 00 OV SVNHLNG D ¥ S0dV SOLNINVTIONYD auwm@Qampmma $305voMnoN
i . : e, : . HIUIOS! omﬁnon %Eﬂ&m VIRMHNIN sm_ (0 vzwmw.mu FORVA DI %:.E«b ydiaaw 90s §OaY1HOD S0avI 3501 -
Colmoese . #sYomnpord mol C o . ) . : . 3 odwzw.cq. ;

i : ki
Sinesr - TR %00'0 VOZOIGIEE.  NWASAUS . Jdird THUDTPIEL ANVIOY VI LER0LE _m.m%.“ﬂ%aaauﬁ ok ;
s - BUESH . owoo'sh 2yUBiESUOE A HILGTS §BEZ LGS XANEL VST OINY VIS 5566 o COmBITOO0H 24 b L ¥
_DygSeRM - OUSTSN  %e00'0 TLOBOSSESE SIVMMBN T ZUHOHLNDPT OVSSIHANDD TyNNEIL 56543 . LRINGREOIAIDL D B € &
DOTEYRN | OSYSISH WO O OGreE OO NErismEny T ENADE A XOIY NI KT OFVOO AL . adOPTVONEE MM 08 T . .
slianuz 810 Ayiold "HUA 4 SHH L EaRL ERNT 9oy 3 dRFO0 030 121 G8Ip0D : . -

. ogssyis sp iivd € FED ¢ OWBBSIE) AP pRPIEA

g 3&33 wmamwzaﬁ_&_‘mﬂ. D)

L - - S 4870909 IS0N < 0¥ SO0 0 NI INIMING VY.

L S ‘ E I . ‘ o 04°L000/0L1 808 S | YOLT QHIYAVD 30 317
RIS VEOTSTS : o - susypoppadoieumN - $20Z/E0IB0

~-op ) embed , . IR ‘ aEmEmEO £060L920¢: ,E_Smaoo Emono_n_ _



CA!_XA - Extrato de Fundos

Lofl

CAIXA

hitps:// sidmfeﬁ trato.caixa. gov.br/lsidmfextrato/Controlicr/c:itrato_extr..

Extrato Fundo de Investimento : . R .
Para simples verificacido

Nome dn Agénia  Codigo "-Opera¢io -Emissio R ;
- CONCHAL. 8P 4718 5948 " 28/08/2024 o
Funde CNPI do Fundo " Inicio das Atividades da Fundo -
CAIXA FIC G!RO MPE RF REFDILP 10.551.370/0001-70 09/09/2013 . : '
Rentabikidade de Fando ; . ’
. o Mes l'l.liinms.l’l Clolu em Cotn em: '
el L7 -
No Mis(%)  No Ano(%) Meses(%) | 315204 . 2810672024 , A
0,6804 4.5270 10,1936 2,25022900 237460000 : ’ " .
Administradora : j' ’ : .
Nome .. Enderego- . CNPT da
Caixa ’E-unomlca Fedcml Av. Paulista #° 2,300, 11° andar, Bela Adminisiradora .
¢ o Vista, 00.360.305/6001-04 '

S0 Puulo/S? - CEP 01310-300 ) . . ;

Cliente . -

Nome Ll N .
— : CPF/CNPI Conla Corrente - Més/Aano Folha

ASSOCACAOFILHASDESAC 41 986.46210014-16 U003 0000000007322 0672024 01101

Anilise do Perfil do investidor - S

Resumo do Movimentagio

Duata du Avalmq;m

Qtde de Cdlas

 Histérico _ Valor em RS .
Salde Anterior . T 235.068.05C 104,046,578586 o 7 7 . . .
Aplicagtes T .00 0,000000 . . ' -
Resgates | - © 18.830,00D - 8.297,999346. -, : ' -
Rendimento Bruto no Més ) 1.554,67C N '
IRRF 0,00
IOF 0,00 : . . s T .
Taxa de Saida . . : 0,00 ’ . B : .
‘Salde Brute® .. ZnT89TEIC 03.748,579240 .
Resgate Bruto em Trinsite* T 0,00 ’ !
(“) Valor sujeito a tributagio, conforme 1eglslawu em vigor
Movimentagiio Detalhada
Data Histérico : - Valer RS Qtde :l._ Cmas
i7/06 RESGATE . . 10.200,00D 4.498,1i3592
: . IRRF ' 0,00 -
. IOF ' -0 000 - .
20/06 RESGATE . .o 2,000,000 ) " 881,081562
IRRF ' ’ 0,00 . E
. IoF 000 - . ' ‘ .
34406 -RESGATE 6.630.00D'_- 2.918,804190 o o : . ‘
iRRF | 0,00 ' o ‘ :
I0F 0,00 : : ’ g o ‘ S
1 -
- t
[ - s
Dados de Tributagio - - Rendimento Base IRRF
) ‘ 0.00 0.00 |
Tnformaces ae Cotista

Avesse o siteda CAIXA e CUn!.lt:l,.l 05 E-FUNDOS ¢ os fondos da LAI.\A com movimentagdes
Giclusivaments pelo Interaet Banking CALXA ¢ com taxas de administragio inferiores 3s
praticadas pelo mercado. Com os E-FUNDOS CAIXA vocd tem excelenies opglies de
investimento ao alcance de suas miios, de acordo com seu perfil.

Um jeito pnitico de investiv, da comodidade da sun casa!

Prezadoga) Cotista, compatesa & sua agéncia de’ rclauonamcntu ¢ caidasie ou al:ualiz::

O sen enderego de c-maﬂ i . : . e . . -

‘Servign de Au.-ndlmcntn a0 Catista

SAC: Endereco para Correspondiénein: - . . .
0800 - 726  Av. Paulista 1" 2.300; 11" undar, Belwr \’isw, S Paule/SP.~ CEP 01310:300 o L : ' ] o,
20 ] B oo ‘
Ouvidoria:
‘0800 725
T474

Endereco Elerromm'
https:/hwww] .caixa.gov. br/alcndlmcmo!tc}efoms da_caixa.asp

Acesse o §ite da CAIXA: www.calxa.gov.br B : ) ' - . . ) -

‘

L RS . R | 28/08/2024, 09:5:



G‘Erenciador C AlXa

GEREMCIADOIR.
CATXA
. o
Extrato por periodo’
Clente:  ASSOCIACAD FILHAS DE SA0 CAMILO
- Conta: ' 471B | 603 1 000007332

Dats: 25/05/2024 ‘_09:4_9

M3s  Junho/2024 '

Periados 1 -30 L
Esxtrato !
Data Mowv. ‘ N, Boc.
03/06/2024 . oaseoa
| ow/De/2028 000000
D5/06/2024 an0ogn
05/05/2024 adnoon
97/06/2034 0Goons
. 16/as/2024 200000
162028 e
12/06/2024 ) a03aGn
13/04/2024, 000000
14/06/2024 ‘000090
17/06/2024 579458
17/06/2024 A7LEA7
17/06/2024 727220
;\_ 171062028 00000
, 18/06/2024 000000
. 19/06/202¢ 040000
" 2oo6ranze 250708
2070672024 727220
20/06/2024 000000
2r/a5/2024 aooaad
24/06/2024 241629
24/06/2028 727220
24/06/2026 " conoop
25/pE/2024 . GO0
25/1:5/21:2.3 uuuuug}l -
| 270B 2024 ¢ 0073000
28/05/2024 000000
SAC CADA; 0600 726 0101

PES503S COM Oetdntia auditva: 0500 726 2492
Ouvidaria: U800 725 7474
- Ad Caa: 0800 104 0104

Histdncs

" saLgo B

58100 DIA

T

SALDO DIA
SALDD‘ o
SALDO DIAT '
S50 i
SALDO DIA
SALDC DIA
SAL00 PN
PG BOLETD
ENVID PIX -
K56 AT
SALDO DIA
54100 DIA
SALDO DA
PAG BOLETD

ok
RESE AUTOM

. SALDO CIv

SALDO DIA

ENVID PIX

' RESG AUTOM
SALOD DIA

SALDO BIA

SALDO DIA
SALDO DI
SQLD_Q OIA .

il .

- https:'//g_prcnciadof.caixa.goibr/SIIB

Valor

5.350,00 D
4.850,00 ©

10.200,00°C

2,000,000

2,000,00C

6.630,00 D

| 6530,00C

Climprime_ext, __periodo.process.. -

. Salda

oo 0.00C

‘ g.00¢C

. " booc

. ‘ ‘opocC
ne0c-

oeoc

noue

0,00¢C

vy ,a00¢C

°QuC

5_.350,60 o

10,200,00 D

[Lesled o

l0,00 <

oL00C

0,00¢

z.ooc,éo o
000C -

0.00C

000¢C

5630000

. o,ué c

CDOeg

c00C

000 C

0,00¢C

pooc

28/08/2024, 09:5¢



Gerenc.iAdor...CAIXA e o https:-/;’g'crcnciador.caixa.‘gov:brfsIIBCfin"lprimc_bloqucto_nova_cobr..,~

GERE wgﬁ;,%
2 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto . '
Vi Interrniet Batiking CAIXA . C )
Banco Recobedort } .cm BI:ONOm;;A FEDERAL ’ - - . ’ |
I Pagotior Finel / Efetivo ‘ N L - o4 L - . X '
CPR/ENPI: . ‘ £1.986.402/0014-16 )
Nome: o ‘ ) ussccmcgc'r:a;ms BESAO CAMILD
‘ 1 conta de sébizo; . Lamis|oo3 | opeoorizz
Histérico do Pagaments: ' : o PG BLOQTO 1
' Rapresentacso numirica da chdiga de barras: o 00150.00069 43215423005 03719.985177 1 9750000835000 :
Enstftui¢Ss Emigsora « Nome do Banca: o SaNCO D0 BN S/ . L . - ; ‘
. . . - . i
codio do Bancar ' ; : [ o1 j )
[ Baneficidiic original / Sedeme . s : o o ‘ : S :
Nome Fantasia: : 7 ) - RADIOUS EQUIPAMENTOS MEDICD - HOSPITALARES LT * -
Name/Rezgo Social - : . RADIOUS EQuw;MENTOS MEDICO ~ HOSPITALARES LYDA - . : .
; P— Y sosasazzjeousas B o o . - . ) o
Pagador Sacado ’ ’ . ;
: Norme/Razde Sodal: . o ASSOCIACAD FILHAS DE SA0 CAMIO | N
; CPE/ENPD: ‘ ) - £1,986.402/0014-15 o ' oo
Pagador Fipal - Correntista . .
R, Norme/Razdo Socal: - " ASSOCIACAD FILHAS DE 540 CAMILO' ' ) : ' ) N
* CPR/CNPI: . ) £1.985.402/0014-15 o = . R .
7 g — 1 '
| ‘Dara do veridmento: 170672034 : S ) ] ;
: Data do Efctivagho / Agendamento:  17/06/2024 ' o . _ ‘ . s ~ |
. i valor Nomsinz! da Baleta: 5.350,9¢ e . . ‘ R
' % Jusos (RE): o ‘_ - 3,00 . ; )
| 10 (ReR 2,01 . i ;
Hutta }ns): ' Coae . :' B ‘ ) -
nescnljto_(nsj:. +0,03 ) ) ’ ‘
Abatlm:nt;:(ns): " am - ] A E o
valor Galaads (R$): 5,353,00 ‘ ' N ) ) : ‘
vaar Pago (RS) T 538300 . : :
; Idemtirkagdo do Pag#mcmé RADIOUS zésa naN . ’ - : : T : T
Data/hore da operagio: 17/06/2024 18:42:41 to
) " Codigo da operagho: - 069579453 U «

Chave dé seguranga: 57MIU4UMSVIE418 -

‘Operagho reallzada com sucesso confarme as Inforinm;ﬁes fornecidas pelo cllente.

SAC CAIXA: 0600 726 0102 . . .
Pesspas com deficldneia auditiva: 0800 72§ 2492 : “
. . Ouvidoria: 0800 725 7474 ~ o .
Al CAIXA: 0800 104 0104 -
' i)
. . . . . e y . '
‘ Co L - _ . . Omar Salim Sarky: : .
. - : - A : - { Contador :

" MG - 056679

lofl S . o e . 28/08/2024, 0952



10/06/2024, 10:07 Nota Fiscal de Servigas Eletrdnica

Nmerg da Neta

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS 00002669
Data e Hora de Emissdo
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS DE CAMPINAS 10/06/2024 10:07:12
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe codigo de Verificagdo
2495722
: PRESTADOR DE SERVICOS
g Nome/Razio Sacial: RADIOUS EQUIPAMENTOS MEDICO - HOSPITALARES LTDA
A © CPF/CNPL 10.549.322/0001-48 Inscriclio Municipal: 00157781-6

Endereco: RUA CHRISTINA GIORDANO MIGUEL, N°000332 - BAIRRO JARDIM SANTA GENEBRA JI

(BARAO GERALDO) - CEP:13084-752
‘ Telefone: {19)

Municipio: CAMPINAS UE: SP
i 32431771
. . . TOMADOR DE SERVICOS
hNome/Razio Social: ASSOCIACAO FILHAS DE $AO CAMILO
CPF/CNP): 61.986.402/0014-16 © . Inscrigo Munidpal: 00000000-1}
Fndereco: RUA DAS ANGELICAS, N°730 - BAIRRO CENTRO - CEP:13835-000
Municipio: CONCHAL UF; SP E-mail: hosgitalmadrevannini@gmail.oom Telefone: (19) 38661200

DISCRIMINA(;EO DOS SERVICOS

Descrigdo: SERVICO DE MANUTENGEQ EM EQUIPAMENTG MAMOGRAFD MARCA ¥M] MODELO GRAPH MAMMO AF CONFORME NOSSO ORGAMENTOQ 124-24.
"ONDIGAO DE PAGAMENTO PARA 17/06/2024 ATRAVES DE BOLETO BANCARIO A FAVOR DE RADIOUS E.M.H.ITDA CNP) 10.549.322/0001-48,

TOTAL APROXIMADO DE TRIBUTCS: R§ 338,65 (ALIQUOTA DE 6,33%) - LEI 12.741/2012.

[Tributavel Jltem '
14 53500 5.350,0

. Qide| Unitario Total
SIM SERVICO PE MANUTENCAD

Descricio do servigo prestado conforme CNAE informada pelo prestador de servigo, a qual
define o valor do ISSQN. devido: CNAE 3312-1/03-00 - Manutencao e reparacao de aparelhos
eletromedicos e eletroterapeuticos e equipamentos de irradiacao.

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL
PIS (0,0000%): COFINS (3,0000%): INSS (2,0000%): 1R (1,5000%): CSLL (2,0000%):
R$ 0,00 . R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 5.350,00
Deductes Base Calculo ISSQN: |Base de Célculo 1550N: IAIl'quota ISSON: Aliguota Efetiva ISSON: lLSSQN Devido:
Bli 0,00 ; HAF ® k% L b *EE
OUTRAS INFORMAGOES
M@s de Competéncia da Nota Fiscal: 06/2024 Local da Prestaciio do Servico: CONCHAL/SP
Recolhimente: 155 A RECOLHER PELO PRESTADOR Tributacfio: TRIBUTAVEL S.N. - 1SSQN davido a Campinas
Documiento emitido por ME ou EPP cptante pela Sirples Nacional
CNAE; 3312-1/03-00
Descrico da Atividage: MANUTENCAQ E REPARACAD DE APARELHOS ELETROMEDICOS E ELETROTERAPEUTICCS E EQUIPAMENTOS DE IRRADIACAO

Servico: 14.01 - Lubrificagdo, limpeza, lustraciio, revisdo, carga e recarya, conserto, restauracsio, blindagem, manutencio e conservagdo de magquinas,

veiculos, aparelhos, equipamentas, motores, elevadores cu de qualquer objeto (excefo pecas & DILley empregadas, que ficam sujeitas ac ICMS).

r Saimm Sar
Contador E‘b
MG - 056679

https://nfse.campinas.sp.gov. briN otaFiscalInotaFiscal.php?id_noté_ﬂscal=NjUwOTQONzYZ&conﬁrma=Uw==&temPrestador=Uw==

7
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Comprovante de Transagio Pix

Vin Goronciador SAIXA : ' Co

Detalhes do pagumnntn

1D de transzgdo: Eﬂﬂaﬁoa0520240617214754!'115&!{1858
Siuagho: EFETEVADA Data e Hora:  17/06/2024 s 18, 67.28
Valor Original: RS 4.850,00 Velor Atunlizado: RS 4.850.00 . . B
Dotolhes: nf 2658 manut 7322 .

Qrigom

- Home: ASSOCIAGAO FILHAS DE SAO CAMILO
CNPJ: 6196402001416
Instituigin: CAIXA ECONOMICA FEDERAL : : ) N

Destino P

Nomo: RADIOUS EQUIPAMENTOS MEDICO - HOSPITALARES LTDA
- CHPJ: 10540322000%48 . : L. -
" insthuicho: BANCO DO BRASIL 8.4, ‘

Chl!\_ln Pix: 10549322000148

" codigo da operagan; 31795413465
S . Ghave 3o seguranga:  RMUYLPYIUTYKSHEQ

b
Cosa lenha ddvidas ou nde recanhega esta Itangagdo, entre em contalo com o Ald CAIXA ¢ Informa a [ Transagdo prasents neste eomprovants,

Al CAIXA: 0800 104 0104 (Caplials e Regides Mevopclitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvideria: 0800 725 7474 . -

Pessoas com doficidneia audiliva: 0800 726 2482

OrbarSafm .S'aﬂ(;.;
Contador
MG 056679




10/06/2024, 09:42 Nota Fiscal de Servigos Eletrnica

MOmero da Nota
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS 00002668
Data & Hora de Emissio
SECREI'ARIA MUNICIPAL DE FINANCAS DE CAMPINAS 10/06/2024 09:42:01
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe Codigo de Verificagic
0e52c659
PRESTADOR DE SERVICOS

Nome/Razio Social; RADIOUS EQUIPAMENTOS MEDICO - HOSPITALARES LTDA
CPF/CNPI: 10.549.322/0001-48 Inscricdo Municipal: 00157781-6

Enderego: RUA CHRESTINA GIORDANO MIGUEL, N°000332 - BAIRRO JARDIM SANTA GENEBRA IT
(BARAOQ GERALDO) - CEP:13084-752

Municipio: CAMPINAS UF: P Telefone; (19}
32431771
. . TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razso Social: ASSOCIACAO FILHAS DE SAC CAMILO
CPF/CNP: 61.986.402/0014-16 . Inscrigdo Municipal: 00000000-0
Endereco: RUA DAS ANGELICAS, N°730 - BAIRRO CENTRO - CEP:13835-000
Municipio: CONCHAL UF: SP E-mail: hospitalmadrevanaini@ggmail.com Telefone: (19) 38661200

ITOTAL APROXIMADO DE TRIBUTOS: RS 307,00 (ALIQUOTA DE 6,33%) - LEI 12.741/2012.

DISCRIMINAGAO DCS SERVICOS

Descrighio; SERVICO DE MANUTENCAQ EM EQUIPAMENTO ARCO CIRl:IR,GICO MARCA PHILIPS MODELO BV VECTRA CONFCRME N
ICONDIGA® DE PAGAMENTO PARA 17/06/2624 ATRAVES DE BOLETO BANCARIO A FAVOR DE RADICUS E.M.H.LTDA CNFJ 10.549.322/0001-48.

OS50 GRCAMENTO 125-24.

[Tributavel |Item

Total

lelﬂ Unitario Rsj
SiM SERVICO DE MANUTENGCAO 4,850,004 4.850,0

Descricio do servico prestado conforme CNAE informada pele prestador de servigo, a qual
define o valor do ISSQN devido: CNAE 3312-1/03-00 - Manutencao e réparacao de aparelhos
eletromedicos e eletroterapeuticos e equipamentos de irradiacao.

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO STMPLES NACIONAL

PS5 (0,0000%): COFINS (3,0000%); INSS (2,0000%): IR (1,5000%): CSLL (2,0000%):
R$ 0,00 R$ 0,00 R% 0,00 RS 0,00 RS 0,00

‘ VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 4.850,00
Dedugbes Base Calculo TSSQN: Base de Caiculo 1SSQN: I‘-\k’quota ISSQN: Aliquota Efetiva ISSQN:  HISSQN Devido:
k¥ E

RS 0,00 -

kX

OUTRAS INFORMAGCOES
Mé&s de Competéncia da Nota Fiscal: 06/2024 Local da Prestagic do Servigo: CONCHAL/SP
Recclhimento: 1SS A RECOLHER PELO PRESTADCR Tributacio: TRIBUTAVEL S.N. - ISSQN devide & Campinas
Pocumento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Naciorial
CNAE: 3312-1/03-00
Descricio da Atividade: MANUTENCAQ E REPARACAD DE APARELHOS ELETRQMEDICOS E ELETROTERAPEUTICOS E EQUIPAMENTOS DE IRRADIACAQ
Servico: 14.01 - Lubrificacdo, limpeza, lustragdo, revisdo, carga e recargs, conserto, restauragfio, blindagem, manutengio e conservacio de maguinas,
veiculos, aparethos, equipamentos, motores, elevadores ou de qualquer objeto {exceto pecas e partes empregadas, gue ficarn suijeitas ag ICMS).

r Safim Sark;
Contador
MG - 056679

https://nfse.campinas.sp.gov. brfNotaFiscallnotaFiscal.php?id_nota__ﬂscal=NjUwOTMSMjYZ&conﬁrma=Uw==&EemPrestadomUw== tH



Ger:en_cia-dor::CATXa -

GERENCIADOE
CATXA

2% Via - Comprovante de Pagamento de Boleto - :

https:// gcré'nciador.cai_xa.g.ov.br/ SIBC/imprime_bloqueto_nova_cobr..

Wiz [nbernct Banking SAIXA

| Bance Recenoador: " CAD(A ECONGMICA FECERAL :

| Pagodor Final / Efetivo

! cPrsoNn €1,526,202/001414

, . : Noma: - f RSSOCIACAD FILIAS O SA0 CAMILO . ) ..

4718 1003 | 0ODDOTI2-2. ) . .

£onta dé débitor

* Histérico do Pagamento: PG BLOGTO
Represantacde nu;nérlct do ¢ddiga do bamras: . .

Intituicho Emizsora = Noma do Bancs:

Cadigo o Baneo: Co 403

Cadigo do ISPB: . ) ) \ T 3FREBOIE

| Bohefidéti origing / Codents - ’ o T

Nome Fantasia: Gibarto Dos SANtoE Morais.Ma
Nome/Razio Sodal: Gliberto Dos Santos Morals Me
CPF/ENPE: 28.778.282/0001-24

i Sacador Avaista .

Nome/Raz%a Sodial: Gipeite Dos Santos Morais Me

‘coR/enpT. |

N 29,778,282/C001-34
l\* , ' ; Papador Sacado . ' B
! . anﬁe[‘kazsn Sodal: : Assudaca\‘) Fihas De San Camila Canchsl
" CPE/CNPY !

61,986,402/6014-16

Pagador Final = Correntista - -
Nome/Razdo Social: ASSOCIACAD FILHAS DE.SAU CAMILA

CPF/CNP3: . - 61.986.402/0014-16

'40390.00007 20778,202003 89145,511013 § 97530000200000 - ' o

connsn:]émns DOE CREDITQ DIRETO 5.4,

‘ ' Data do vencimentos 20/06/2024 - :
: | Datade Efetivacio / Agendamanta:  JD/06/2033° : ’
i Valor Nominod da Boleto: 2.00330 - ,
i Jures (Rs):. 2,00 R .
© ror (R$): L 2.09 '
| Mutta (R$): _ 5,02 -
! | : ' i
| Dusconte (A3 R %,00 ' : A
. - :
| Abatimento {R§): 4,09 N ;
| valor Calculndo {R$): jeasae . . .
' | valor Raga {R$): . 2.033.20
| tdemificacdo do Pagamerto: | ALLSERVICE 9145511 MAN
f g - : :
% - Data/hora da operagio:  20/06/2024 1714338 7
- 1 N Cédigo da operagde: 072290708 ‘ )
- - 1
| i \ Chave de 7RLHULMSAFULITV1 )
Operagio realizada com sucesso conforma as ihl’ormaqias farnecidas pélu diente.
SAC CATKA: 0BOD 726 0101 ' .- .
" Pessoas com deficltnela aud tiva: 0800 726 2432 .
~ Qyvidoria: 0800 725 7474 :
A5 CAIXA: 0800 1060104
: E _ Tt

v Salim Sarkis
Contador -
G - 05667¢

- . Omuy Safim Sa:
: . - Contador
o MG -0sg8TT

S . 28/08/2024,00:54-



NFS-e - NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - RPS 147 Série SN, emitido em: 03/06/2024

ALL SERVICE TECNICAL SOLUTION IN RADIOLOGY NUMERC DA NOTA
Rua Celso Mesquita Leite, 121 SALA 01 397
Parque Paraisc - ltapecerica da Seira - SP - (6850290 COMPETENCIA
il ; TELEFONE: 1146674144 06/2024
’ TECm%i%fgfgé’;ws R EMAIL: financeiro@allservicets.com.br CODIGC;;E:;E::;CAGAO
SRREE CNPJ: 29.778.282/0001-34 DATA DE EMISSAC
INSCRIGAQ MUNICIPAL: 27664 03/06/2024 10:06:43

DADOS DO TOMADOR
NOME / RAZAO SOCIAL ! E-MAIL TELEFONE
ASSOCIAGAO FILHAS DE SAO CAMILO l hospitalmadrevannini@gmail.com 1838661200

I

ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP
Rua das Angélicas, 730 Centro 13835000
MUNICIPIO | UF . | PAlS CPF /CNPJ / OUTROS INSCRIGAO MUNICIPAL INSCRIGAO ESTADUAL
Conchal |.SP Brasil 61.986.402/0014-16

(__JISCRIMINAGAO DOS SERVICOS

1 Contrate de Manutencao. 2.600,00

CODIGO DO SERVICO
14.01 7 1401 - Lubrificagéo, limpeza, lustragao, reviséo, carga e recarga, conserto restauragdo, blindagem, manutengao e canservagio de maguinas, veiculos,

aparelhos, equipamentos, matares, elevadores ou de qualquer objeto (excet

MUNICIPIO ONDE O SERVIGO FOI PRESTADC NATUREZA DA OPERAGAO
3522208 / Itapecerica da Serra -

REGIME ESPECIAL DE TRIBUTAGAQ: -

VALOR DOS SERVIGOS: R$ 2000,00
(-} DESCONTOS: RS 0,00 {-) DEDUGOES: RS 0,00
(-} RETENCOES FEDERAIS: RE 0,00 {=) BASE DE CALCUL®: R$ 2000,00
(-) 158 RETIDO NA FONTE: R$ 0,00 (x) ALIQUOTA: 2.00%
VALOR LIQUIDO: R$ 2!_300,00 (=) VALOR DO ISS: R$ 40,00
RETENCOES FEDERAIS —
PIS: R$ 0,00 COFINS:R$0,00 IR: R$ 0,00 .CSLL:R$ 0,00 INSS: R$ 0,00 UU!SEE“E:

- coM
OUTRAS INFORMACOES ORIGIN AL

T , Omar Safim Sarkis

Trib aprox R$: 269,00 Federal, R$: 0,00 Estadual e R$: 78,00 Municipal Fonte: IBPT/empresometro.com.br  691A69 gonotggg;g

powered by eNotas Gateway



Deetine

28/08/2024

GRENGIDSE o

Comprovante de Transagio Pix.
Vin Gerenclador CAIXA

Detalhes do pagamanto ~

1D dz tranzagio: ECQCIZOI05202406241827(072d493828

' Situa.z;at—:»: EFETIVADA Dats o Ham; 24082024 &3 TB:ZQ:UZI
Valor Grlginal:  R$ 663600 Valor Mualizade; RS 6.630,00
Detalbes: 'NI1346 7322 man i

Qrigem -

Nome: . ASSOCIAGAO FILMAS DE SAD CAMILD
CNPY 6108640200416 :
Instituigha:  CAIXA ECONCMICA FEDERAL

Home: MD SOLUCOES EM LIMPEZA AUTOMOT!VA & RESIDENCIAL

CHPJ: 1724895600107
Instituiglio:  NU PAGAMENTOS SA.
Chave Plx:  17248985000107

Codige da upﬂraqap: 32092903519

. Ghave de segurangn: = RMUYLPYIUTVKIHER

Casa lenha duvidas ou Ndo recanheca csta lvansacéo enlre em con:amcom o Al CAIXA e informe o 1D Transagde presenle neste cnmpruvanla

AL CAIXA: 0800 104 0104 (Capnm-s & Ragides Melmpomanas* 4004—0104)
SAC CAIXA: 080D 726 6101

Ouviderin: 0800 725 7474

Prssnze tom defltiéncia-auditva) 0800 726 2492

f

Oﬂﬁl?’fdﬁm Sark
Contador -K'P

MG - 056678




45331188000199 - Municipio de Conchal

DATA DO GADASTRO 05/06/2024 18:30:21

MD SCLUGOES EMLIMPEZA AUTOMOTIVA & RESIDENCIAL
MD SOLUGOES REFRIGERAGAQE ESTETICA AUTOMOTIVA LTDA.
CNPJ : 17.248.995/0001-07 1. Mun.: 3962 L Est.: 270045810118

~ Telefone : {19) 99697-8971
AVENIDA PREFEITO NELSON CUNHA, 331 - JARDIM SAQ LUIZ
Conghal - 5P CEP: 13835000
E-mail : md_sol ucoes@hotmail.com.br‘moretti?a@hotmail.com

—

NOTAFISCAL | ny _
ELETRONICA DE | NUMERC SERIE
SERVICO 00001345 NFE
CODIGO DE AUTENTICIDADE

04533899500010113800001011001 9807517243459

Consulte a Autenticidade em : conchal.sigissweb.com

REMETENTE / DESTINATARIO

NOWME ! RAZAQ SOCIAL C.N.P.J. I C.PF.

ASSOCIAGAC FILHAS
ENDERECO

RUA DAS ANGELICAS, 730
TELEFONE { FAX
(19) 3866-1200

DE SAQ CAMILO

BAIRRO | DISTRITO
DULCE MARIA

E-MAIL

£1.986.402/0014-16

INS. MUNICIPAL INSCRIGAC EGTADUAL
ISENTO
uF

sP

MUNIGIPIO
Canchal

contabilmvannini@gmail.com ,md_solucoes@hotmail.com.br

CEP

13835-000
DATA EMISSAC FORMA DE PAGAMENTO
05/06/2024 AVISTA

B

DESCRIGAD DO(S) SERVIGO(S)-

SERVIGOS PRESTADOS:

11/04 02 HIG. EVAP. ARES COND. (SALA IMPRESSAQ RX E SUTURA)
24/04 01 CONTROLE AR COND. GONSUL '

02/05 04 HIGIENIZAGAO FILTRO (DATACENTER) .

(2/05 01 HIGIENIZAGAO COND. AR COND. (DATACENTER)

02/05 01 HIG. EVAP. AR COND. {PRE PARTO)

. 36/05 RETIRADA E HIG. AR COND. {ANTIGO RX)

\__ J7/05 INSTALAGAC AR PISO TETO (PAINEL)

15/05 HIG. COMPLETA E TROCA
27/05 03 HIG. EVAP ARES COND.(SALA CENTRO GIRURGICO %.2,3)
29/05 DRENO AR COND. (SALA REUNIAO)

“DEPOSITO BANCARIO:

MD SOLUGOES RE ALTDA
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 1780-6

CONTA CORRENTE: 106742-7
CNP.J17.248.995/0001-07

.

LUGAR COND, + MATERIAL INSTALAGAD E PARTE ELETRICA {SALA TRIAGEM)

CLASSIFICAGAQ DO SERVIGO
14.01 - Lubrificagao, impeza, lustragéo, reviséo,

carga e recarga, conserto, restauragao, blindagem, manutengdo e conservagao de

|

(

)

VALOR POR EXTENSO
seis mil, seiscentos e trinta reais

VALOR BRUTO DA NOTA F.ISCAL
R$ s.aso,ouj

VALOR DO(S) SERVIGO(S)

R$ 6.630,00

DELUGOES

7

R$ 0,00

ALIQUOTA 155{%) | VALOR 1.5.5.

Apuragio PGDAS-D

INSTRUGAO DE RETENGAC DO IS8
0195 NAD DEVE SER RETIDO

VALOR LIQUIDC A RECEBER

R$ 6.630,00

INFORMAGOES ADICIONALS
Nota Fiscal Eletranica Autorizada pelo Decreto n° 3256 de 02/12/2010
Empresa Optante pelo Simples Nacional, conforme Lei Federal Complementar n° 123 de 14/12/2006.
Coni. Lei Fedaral 12741/12 a Carga Tributaria Aproximada desta NF & de 13,45% Federal {1BPT) a de 3.90%

Muricipal, perfazando o valor de R$ 1150,30

r‘s’arm Sarkis
Contador ki
MG - 056679

ECEBEMOS DE 17248985000107 - MD SOLUGOES REFRIGERACAQ E ESTETICA AUTOMOCTIVA LTDA. OS SERVIGOS CONSTANTES MA NOTAFISCAL INDICADA AQ N° 00001345

IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
DATA DE RECEBIMENTO :

SERIE NFE




~ CAIXA - Extrato de Fundos

Lofl

" Dados de Tributagfio

CALXA

N(;me da Agéncia

Adélise do Perfll do Investidor

Resumo da Movimentagio -
Historico .

Saldo Anterjor
‘Aplicagbes

Resputes

Rendimento Bruto no Més
IRRF . i
LOF o

Taxa de Sajda

Salde Brute* .o

Resgate Bruto em Tepngita®

https://sidmfextrato.caixa.gov.bt/sidmfextrato/Controller/extrato_extr..

' Extrato Funde da Investimenta
Para simples verificacio

Cédigo Operugiio Bmissav

Data da Avallagio

Valor em RS
217.789.72C .
.00
32.513.10D.
1.554,62C
0,00
0.00
. 0,00
186.831,24C
0,00

{*) Valor sujeito 4 tributaedo, conforme- leys]ayw em Vlj,l)l'

Movimentagio Detalhada

Dala Historico
03707 RESGATE
IRRF - -, : N
. IoF ‘ ‘
05/07 RESGATE
RRF - ) .
. I0F - ) Lo -
03 /07 . RESGATE ' -
IRRF
. IOF -
15/67 RESGATE

o IRRF

JOF -
22/07  RESGATE
IRRF. :
10F
20707 RESGATE
- IRRF
C10F

Informagies ac Cotusta

Valuor RS
L.830.00D0
0.00
4.00
20.342,21D
0.00
0,00
258,69D
0.00
0,00
13730310
0.00
0.00
2.000,60D
0
000 -
4.351.89D
000
2.00

' Rendimento Base

0.00

. 8927926047

CONCHAL. S7 ) _ 4718 5948 T 28/08/2014
Punido ‘ B CNPJdoFundo ~lnicia das Atividades do Fando
CAINAFICGIROMPERFREFDILP  10.551,370/0001-70 05/09/2013-
Rentabilidade do Fundo . )
y reio, Nos Ultinos 12, "Cota em: Cotrem;
~ No MEs(%) Mo dne() Meses(%) 2RI06/2024 . 31072024
] -0,7884 - 53510 - 100203 - ' 2'.2746(?0[)0 a 2,29253200
Administradora i R ' S
Nomc " Enderego CNPJ da
Caixa Econdmica Federal Av, Pauhsw n® 2 300, 11? andar, Bela Administradera
: Vista, 00.360,305/0001-04
7 S0 PrulofSP - (.EP 013 10-300
Cliente
ngg)CIAC‘\O FILH ‘!S DE SAO CPF/CNP]. | Conta Corrente Més/Ana Folha
CAMTLO 61.986.402/0014-16 YUU3.000000000732-2 07/2024 ~ §1/01

-Qtde de Cotas
95.748,579240
¢,000000

14252903634

81.495 585605

Qtde de Cotas
803711659

FL3,495913

1,633, 87081

¥74467724

1.899,585208

IRRF
0.00

Avesse o site da CAIXA e conliega os E- FUNDOS o8 fundos da CAIXA com movimentages
exclasivaments pelo lnternet Banking CALXA ¢ com taxas de administrago’ inferiorss is
praticadas pelo mercado. Com os E-FUNDOS CAIXA véce tem exeelentes opgaes de

* investimento a0 aleance de suas mios, de acordo com seu perfil.

Um jeito prdtice de investir, da comodidade da sua casa'

* Prezado(a) Colista, cumpmeca a sua J"cll(.ld de n.!m.mna.menm e cadastre ou amslize

seu'eadereco de eamail,

. Sorvign de At;-ndirm-ntn an Cotista

SAC:  Endercgo para Correspondéncia:

~

0300726  Av. Peuliste o¢ 2,300, [1° anda, Bela \‘ﬁtxl, Sho Paulo/SP - CEP 0]3 10-300

0101
Ouvidoria: EnderecoEletrﬁmco., B

0800 725 hitps:/Aawwl caixa. govlwr.’atcndmentoftelefones da_ caixa.asp |

7474

‘Acesse o site da CAYXA: www.idixagovhr

[Ficis |

28/08/2024, 09:52



G—cre—Nci_ador...CAle

serngos

Extrato por periodo

Cliente!  ASSOCIACAO FILHAS DE SA0 CAMALO

Conta: 4718 | 003 | 000QO732-7

bata:  23/08/2024 - 09:50

Mésl . uhoj2024

- Perdoder 1-31

Extrato
. Do Mov. A

o1/07/2024
P—
nz,'é’.fzézg .
030713024
0310712024 \
U004
Da/aT/2024
05/07/2024
05/07/2024
05/07/2024
oB/D7/2024
08/07/2024
06/07/2024
09/07/2024
10/07/2024
16/07/2624
t1/e7/d02¢
212,105.'2024

1510772024

. 15/07;2024

T 15/07/2024,
16/07/2024
12/07/204
LB/OT /2024
19072034 |y

2210772020

" 220072024
22/07/202¢
230712028

2410772024
25/07/2024 )
2670772024
297072026
2000772024
2078773094
29/07/2024 °
30/07/2024

~ /072024

SAC CAIXA: 0800 726 0101

© Passoas-com defcidnca audiivar 08
_ Ouvdoria: 0208 725 7474

A3 CAINA: 0300 104 0104

nr. Coc!
Lilileplcys]
200000
000000
105999

107283

-727220
. Wbute

* GARaon

051514
727220
000000
081341
727220
000000
400000
101614,
000000
008000
200000

533907

7720,

DGQGOO
Q00000

LeiD ]

uilikil]
’

- Gonoona

119836
727220
008000

0ooaoe

- 0gBg00

000000
000000

"232349

237419
7;27220
000000
[lelelvlse]

000000

00 726 2492

Higtdnco

'+ SALDO ANTERIGR,

$ALDO DA
SALDO DIA
PAG DOLETO

PAG BOLETD

* RESG AUTOM

SALDO DA
SnLDom
ENVI‘; FIX
RESG AUTCM
SaL00 1A
TEV MESH T
RESG AUTON
SALBO 1A
SALBO BIA

CREDTEV ~ '

' SALDC DiA

A0 DR -
SALDO BIA
RESE AUTON

SALDO DlA

" sae oia

SAL00 OIA
SALOG DI
SALG D;A ’
PAG BOLETO
RESG ALFTOM
SALDO Bl
SALDO Bl

SALDO DIA

SALBO DIA
"SALDODA

PAG EOLETD |
PAG BOLETD

.RESG ALTOM

SALDO DI

SALRO DA’

SALDO DIA

https://'gcrenciador.caixa.g_(){'.brz"SHB_C/i'rhprimc;cxt . periodo.process.. -

\:’qlnr

.00

1,750,000
20,00 0

1.830,00 C

20,342,21 G

»

20.342,21 C -

- 250590
. 28BS T

258,60.C

3,889,00D

3,730,31 G

/
2.000,00 &
2.000,00€

2,601,298 b
1756,00

. 4.350,88¢C

Saido

5,00

co0c

0,00C

1,750,000
1830000 |

a00c

- ouUc

o0ac

T 20,342,210

gooc
000 c
258690
< nooc |
go0C
0,00C
- 25868 ¢
256,65 C
283,89 ¢C
wesac
730,310 .
D00C
o6 ¢
nocc
0,00 c
ouuc
500G
2000000 . .
0,00¢
}
0,00C
po0C
000€
000C
oo0cC
2601890
4.35'1 890
_oooc
oo0c
000C
000C

28/08/2024, 00:51



Gere Neita_dor

Tof I

GRENCADCR
SERIRA -

Cal XA

-

22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto
. Via Intennet Banking CAIXA

https:// gercnciador. caixa.gov.br/SITBC/imp rime_b.loqu'eto__npva_cob r.

Banw Reccbodor:

| papador Final / Erctivo
| ePEfENPY:

! Neme:

Conta da débito:

CAIXA ECONOMICA FEDRRAL

61.986,302/0014-16

ASSQCIACAD FILHAS DE SAQ CAMILO

4715 | 003 j 0hODO73Z-2

: Histérico do Pagamento:

| InatituicRo Emisxcrs - Nome do Banco:

Cédige do Banco:

Cadigo da 1SPE:

© Nome Fantasia: '
Name/Razio Sodal:
' CPF/CHPI: ’

Pagador Sacado

Numefuazan deai

V CFFICNFJ.

Pagader sinaijcorremhs:a

Nomea/Razfo Sedal: |

Representagle numérica do codigo de barras;

Bancficdlato oHglnal / Cedenta

.

o "o L0070 J
20890.5009 11631816116 20037.853100 B 576500001 75000
"BANCO BTG PACTUAL S.A, T .

208 .

30306294 -

' . F G DE LIMA MANUTENCAD E INSTALACAQ PE MAQUINAS E
F G DE LIMA MANI.ITENCAO E fNSTALACAD DE I'IAQUINAS E
43.623-381/0001—24

ASS0CIAC FILHAS DE SO CAMILD .

61.986.402/0014-16

ASSOCIACAD FILHAS DE 560 CAMILG

CPE/CHap3: 61,956.402/0014-18 .
;' Data gnV§nd.memo: .02107.12024 o . ’ .
1 Data x!e El‘et,iva‘l;ao ! Agnnd;menlu: nsfm,'z.gzq .
Valor Nominal de Baleta: 1.753,00
Jures (RE): . adis ) )
T0F (R$): ' -a03 L " °
| Multa {R$): 2,02 I ' !
bescanto (R$): 5,02 ‘ , '
Abatimento (R$): -~ 3,00 ‘
Valor Caleulado (RS): 1.783,00 . i
1.753,30 ¥ )

! valor Page [RS)h

F G DE LIMA 27062024 MAN

| Xdentificastic do Pagamenta:

 Dataskiora da oparagio: ‘0372024 11134122

Cdigo da operagio: 085105099
Chave de seguranga. 8352MQMEZCMPLX6Z

Cperacgio realizada oom su:essu conforme as informagies fermacldas pele d:antc.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia aud:twa' 4800 726 2452

“Ouvitioriaz 0800 725 7+
Ao CaDA: 9300 4 0104

o Salim Sarkz:

‘Contador
MG - 056679

28/08/2024, 09:5¢



Nomero da Nota - Serie
PREFEITURA MUNICIPAL DE MOGI GUACU 000000000330 - E
SECRETARIA DA FAZENDA Autenticidade
CBER-5VAM
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS Dotz de Emissao
27106/2024

PRESTADOR DE SERVIGOS

Nome/Razio Social: F G DE LIMA MANUTENCAO E INSTALACAO DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS L.TDA
CPFI/CNPJ:43.423.381/0001-24 IM: 324662 IE: 455308464110 Fone: 99850-8489
Enderego: RUA EDUARDO LEALDINE70,JARDIM BANDEIRANTES - CEP : 13843152

Municipio: Moagi Guagu UF: SP E-mail: solution@solutonsas.com.br

TOMADOR DE SERVIGOS
Nome/Razio Social: ASSOCIAGAO FILHAS DE SAQ CAMILC
CPF/CNPJ:61.986.402/0014-16 iM: IE: Fone:
Enderego: RUA DAS ANGELICAS,730,CENTRO - CEP : 13835000
Municipio: CONCHAL UF: SP E-mail: contabilmvannini@gmail.com

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Manutengéo mensal

Forma de pagamento { Boieto bancério )
Servigo realizado em : RUA'DAS ANGELICAS,730,CENTRO - CEP:
13835000 Municipio: CONCHAL UF: SP

ﬁﬁfdﬁm Searkj
Contador Ris
G- 056679

Documento Emitido por Optante do Simples Nacional, de acordo com a L.C. 123/2006.

Processo executado por: 172.16.20.60

Consulte a autenticidade desta Nota Flscal através

Situagao de Tributaga
do site: hitp://'www.mogiguacu.sp.gov.br 'tuagao de Tribulagao

Tributada no Prestador

Caodigo do Servigo
1406 - Instalagio & montagem de aparelhos, maquinas e equipamentos, inclusive montagem industrial, prestados ao usuario
final, exclusivamente com material por ele fornecido.

Deducdes de Materiais Base de Célculo (R5) Aliquota (%) Vrdo ISS (R$)
0,00 1.750,00 2,9932% 52,38

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 1.750,00




G erencia.dor...CAIXA i = - _  hitps://gerenciador.caixa.gov.br/SITBC/imprime_bloqueto_nova_cobr...
. ' I3
! GEREMTIADCE . . :
- TEATEA . .
’ o . L A
. 2% Via - Comprovante de Pagamento de Boleto -
o . Vi Internat Banking cana : - . )
; Banco Recebedor: CADA ECONﬁM.’;CA Fé}EML .
1 Pagador Einal / Efetivo ] L ’ . .
\ ..CPF?‘CNPJ: 61.9“;.40?}00(’4—1&‘ ' )
i Nome: .. ASSOCIACAD.FLHAS CE SAD CAMLO- . ' - :
Conta de dbito: © kv:g;on: | 000067322 o : . )
| histbrica de Pagaments: ke #G BLOGTO . - ]
Representagio numéflca do cédigo de barras: - _3,41%_)1.09‘10? 42410,177465 00363660002 1 5760000008000 -
Ui owthukbo E;nllls;qru - Name do Banco: - sa ‘ . - o
) Cédigp do Banco: 3 . . ) )
; cadign do TSP 64701190 . N ' ' - .-', ) ' Co
! ‘ Benefidéro original / ¢.:|':rtn|"dn : , . . . ’ » e
: Nome Fantasia: e T PRORADCER S S LTOA
DT Nomesmuea Sk ’ PRORADCERSS Lros ’ - . ' 7 7 . . - o
- CPB/CNPI: 8:.385.086/0002-74 T 7 - S S
[ Pn.uadm; Sacado . ; _
uame}gazén Soial: ABSOCIACAQ FILHAS DE 540 cami , ) ‘.
;- ' CPF/ENPI: ) £1.505402/0014-16 s . - : o .
\"‘" Pagador Finak - Corrantista 4 - !
. Nome/Razho Sodal: ASSOCIACAD FILHAS DE SAQ CAMILD . .
; CPF/CHP: v . CLIGAEDLE . O ‘
[ Data do Vencmento: 23/07/2024 - A
Deta ge :rem.i;an 7 Agenuamen;m: ) 030772024 | . :
Vator Nomlﬁ;l do Bafeta: | 50,’:]3‘
’ : Jiros (R$): * 0,00 :
Ry 200
Multa (R$): 8,01 ! . '
. i Bekcante (lls):. 9,07 . ‘ . ) '
| ;
; Abatimento (R$): - 0,00 R . ) ) :
’ i valor Caladada (REY: , 80,03 T :
| Nalor Pags (Re): © B, ‘
. } Tdentificagto do ;’anmcr&a: FRO RAD 10424101 s.u : \
. . ;
Daaihora da aperacie: * 03/07/202 11: . i
: ) B Cédigo da operaglio: . qss"iorzsa :
: , Chave de seguranca: WSEZ22KUFPB2FCPW . . ' :
\ . 'Operagho realizada com ¢ as informagdes fornedidas polo dicnte. a . . . . -
e 'SAC CAIXA: 0800 726 0301 ) s . : ’
Beusvﬁiiggrsa%%ﬁ%égc;:;ud_itiva:‘OBDO 726 .2492 . oo
. Ao CADXA; 0BOG 104 0104 . f
N v \

._ T D Omprsabmsags .
I . - o Contador :
SRR - ‘ MG - 056679

28/08/2024, 09:57



RECIBO FISCAL

Nomero do Recibo: 17352

Da1:alH0ra da Emissé&o: 04/07:‘2024 08:16:17

£ PROTECAD RADIOLOGICA

PRESTADOR

Nome ou Razio Social: PRO-RAD CONSULTORES EMRADIOPROTEGAO S/S LTDA

CPF/CNP.J: 87.389.086/0001-74 , Inscrico Municipal: 136317
Enderego: RUARUI BARBOSA 118 TERREQ CEP. 94.920-510
Municipio/lUF: CACHOEIRINHA/ RS ‘ E-mail: nfse@prorad.com.br
TOMADOR

Nome ou Razio Social: ASSOCIACAQ FILHAS DE SA0 CAMLO
CPF/CNP.: 61.986.402/0014-16

Enderego: RUADASANGELICAS , 730 : CEP- 13.835000
Municipio/UF. CONCHAL / EP Inscrigio Estadual: IBENTA
DISCRIMINAGAO

7278 - Valor referente ao ressarcimenta de dosimefros ndo devolvidos do periodo de 017052024 Cuantidade: 1 dosimefrofs)

Forma de Pagamento: Boleto Bancério
Pagamento realizado em: 03/07/2024
Viator Total:80,.00

OBSERVACOES




ainaizo24 .
GERENCIAGOER - S,
X7V 718

‘Comprovante de Transagio Pix . ;

Vw Garenciador CAIXA ' . o E

Datalher do pagamento

10 datransagha:  E00GG030520240705197 2690b 1269310
Situagho: ' EFETIVADA  Dulne Horn:  C5/07/2024 45 16:14:36
valor Original:  R§20.34221  Valor Atualizade; RS 20.342.21 ) -

Detalhes: NIB2 7322 manulencao prad . | o .-

Qrigem .

Namp: -ASSOCIACAD FILHAS DE SADCAMILO, #
CNPJ; G7956402601416

Institulgin: © CAIXA EGONCMICA FEDERAL e : .

Dectine 7 N -

Homo:  LH.C . ! ’ o ‘ : ‘
CNPJ:  35820550000100 B :
Instituicio: CC CRERIGUAGZU
Chove Ple:  35828550000400 BT ) .

o Cédige da oparagio: 32589770103
Chave de soguranga:  RMUYLPYAUTYKIHEQ

o

Caso tenna divdas ou e fecaniesa esta transago, enire ém conlato tom o Al CAIXA einforme o iD) Transacaa presenle nesle comprovante.

"N CAIXA: DEOG 104 0104 (Capitats @ Regides Metropolitanas: 4004-0104)
- SAC CAIXA: 0800 726 6101,
Quvideria: 0800 725 T474 . g
Pesgoas com deficidncia audiliva: 0300 726 2492




DATA DO CADASTRO 04/07/2024 14:24:28

4533%188000199 - Municipic de Conchal
JHC NOTA FISCAL - :
CASSIA CRISTINA DEUS SILVA NOGUEIRA 32077168811 ELETRONICA DE NUMERO SERIE
CNPJ : 35.829.550/0001-00 L Mun. : 0576 . Est.: ISENTO SERVICO 00000082 NFE
: Telofone : (19) 9626-0461 b
RUA JOSE ROBERTO RODRIGUES, 55 - JARDIM JULIA CODIGO DE AUTENTICIDADE
Conchal - SP CEP: 13835000
. . ) 4533955000011 1188000010020019900235820627
E-rail : escriterio.alves.machado@gmail.com.br
Consulte 2 Autenticidade em : conchal.sigissweb.com j
REMETENTE / DESTINATARIC
NOME / RAZAO SCCIAL CMNP.L/CPF NS, MUNICIPAL INSCRICAQ ESTADUAL
ASSOCIACAQ FILHAS DE SAC CAMILO 61.986.402/0014-16 ISENTO
ENDEREGO BAIRRO i DISTRITO MUNICIPIO uF
RUA DAS ANGELICAS, 730 DULCE MARIA Conchal sP
CEP TELEFONE / FAX E-MAIL
13835-00Q (19) 3866-1200 contabilmvannini@gmail.com
DATA EMISSAO FORMA DE PAGAMENTO
30/06/2024 J

DESCRIGAO DO{S) SERVICO{S).

( Referente ao servigo prestado de limpeza. .
periodo 01/06/2024 a 30/06/2024
Emenda 202301347275- demanda 57675

v Safim Sarkis
Contador
MG - 056679
CLASSIFICAGAO DO SERVIGO R
7.10 - Limpeza, manutengdo e conservagao de vias e logradouras publicos, imdvels, chaminés, piscinas, pargues, jardins e congéneres.
IMPOSTOS FEDERAIS RETIDOS " BASE DE CALCULO ALIGUOTA VALOR
[ INSS R$ 23.565,32 11,00 R$ 2.592,19 J
TOTAL DE IMPOSTQS FEDERAIS RETIDOS R$ 2.592,19
VALOR POR EXTENSO VALOR BRUTD DA NOTA FISCAL j
vinte e trés mil, quinhentos e sessenta e cingo reais e trinta e dois centavos R$ 23-565,32
‘ DEDUGOES VALOR DO(S) SERVICD{S)
R$ 0,00 R$ 23.565,32
INSTRUGAO DE RETENGAQ DO IS8 ALIQUOTA 155(%) | VALOR L.S.8. VALOR LIQUIDO A RECEBER
158 RETIDO DENTRO DO MUNICIFIO ‘ 2676463414 R$ 630,72 R$ 20.342,41

INFORMAGQOES ADICIONAIS .
Nota Fiscal Eletrnica Autorizada pelo Decreto n® 3256 de 0211

Empresa Optante pelo Simples Nacional, conforme Lei Federa

conf. Lei Federal 12741/12 & Carga Tributéria Aprokimada dosta NF & de 13,45% F

2/2010
| Complementar n° 123 de 14{12/12006.
adsral IBPT) e de 5.00% Municipal, perfazendo o valor de R$ 4347,80

L

RECEBEMOS DE 35828550000100 - CASSIA CRISTINA DEUS SILVA NOGUE!

RA 32077168511 DS SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDIGADA AD LADC. f
N° 00000082

[DATA DE RECEBIMENTCO

TGENTIFICACAG E ASSINATURA DQ RECEBEDOR
' SERIE NFE




Ger:e:ri-ciédor::ﬁ:CA_iXA : ' ' ' - . '_htl;ps://gerenciador.caixa.gdv.brls[IBC/imprilﬁé_bloquéto_r_nova_cobx‘..

O ,

GERENCIADE , S o . N I : L
CAlxa o S . o
2% Via- Comprovanté. de Pagamento de Bolete ‘ ) o ’

Vi Internct Banking CADGA

) "1 Banes Reestiadon R CATXA ECONOHICA FEDERAL L o S S
Pagador Final / Efetivo . o ) ‘ ) . Y . ) -
CPB/ENPY: ‘ . 61.936.-102/00‘14-16‘ . X ' E o L ' . . . - . ‘
Nome: ' . Assocmmorﬁmsﬁssaocmm ’ . ) - o . ' . ‘
Conta da débltor ’ é_?xs 203 | 000007322 ) '
. I - - : ) = :
{ Histdrico do Pacm!len‘lo: ) - - . Lo PG BLOQTO }
R‘apr'eslntbl;i‘n eumirica da cédign de barras: L 20890.05DD9 16437.35481 2 26037.053105 4 97785000298300 }
. hutgulélo Emizsora - Noma do Banco: - ' . ' BA.‘\IQO. BTG PACTUAL S5.A, * ; V .
. céaign da Baneo: R ) w08
‘ . €édigo do 15PR: . ' . - 30306294 - . : : . . '
: BohefkidHo origine! / Cedente - . ’ ’
i . Nome Fontasia: l C - . £ DELIMAMANUTENCAD E INSTALACAO DE MAQUINAS & K
- ‘ Nume,'antaoﬂs:-dilz N X . . . ' F G DE LIMA MANUTENCAG E !NSTALAC\“O PE MA‘QU[NAS E . :
cPF/CNPI: - . ' 4?-“&2.1.151/0001—24 ) 1
v ' Pagador Sacade J
‘Nome/Razlia Sodal: .. idsocw_o FILHAS DE S0 CAMLO
. CPE/CNPY: - o - 61.956.402/0014-16 ;
h d Pagador Final- Corantista ‘ .
" . Nome/Raxbo Sodal: . : | ASSOCIACAD FLrAS DE $A0 CANILO S - LT v , t
- | crrjenen : e 61.986.402/0006415 .. ’ } o . } R B '
‘ Data doVendmento: ' ' - 15/07/2024 '
Data do EfativacSo / Agendamenta;  15/07/2024 ' ' ' .
i Valor Nominal 4o Boleto: " 399800 1
Juros (RE) ‘ . 2,02 : ) )
10F (R$): ana i N - - . o ] A g .
Multa (RE): 4,00 ‘ T o l R . . to ‘ -
Deconto (RE} . Cam ’ S o ) . o 1
Abatimento (K$): . ’ 2,00 ‘ I . ) i
.
; Valor Catoulado [R5 . '3.989,30 ) _ ’ 1, . . ‘ R . o ,
Valor Page (RS$)1 ) : 3.989,00 . .
: ‘IdentificacBo do Panamum;:: . . F G DE LIMA1 3062024 MAN - ' !
| Data/horw ds operagios  15/07/2024 16:52:37 ) ) : - : L
i T Codigo da operagho: 057573002 ‘ : . -
i . Chave de seguranga:  XVCLQAXWET4REXAC o
: Operagho realizada com su:ee..sa confarme as inlnrma,;au‘-‘ farnecidas pelo diente. o . !
N SAC CAIXA: 0500 726 0101 L - : .
aﬁﬁma%%h%f;giﬂ;uditiw!: 0800 726 2482 .
AlS CAIXA: 0BOC 104 0104

Lofl C S S | 3 © 28/08/2024, 09:57



. i " |Numero da Nota - Série
PREFE!TURA MUNICIPAL DE MOGI GUAGCU | 000000000328 - E
SECRETARIA DA FAZENDA . Autenticidade
_ - - DBF2-42Z$
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS Data de Emissao
- . 14/06/2024

CPFICNPJ:43.423.3581/0001-24 IM:324662  1E: 455308464110 Fone: 99850-8489
Enderego: RUA EDUARDD LEALDINI,70,JARDIM BANDEIRANTES - CEP : 13843152
Municipio: Mogi Guagu - UF: SP E-maii: solution@solut_onsas.com.br

-  PRESTADOR DE SERVIGOS | |
‘ @ Nome/Razio Social: F G DE LIMA MANUTENCAQ E INSTALACAO DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS LTDA

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razio Social: ASSOCIAGAO FILHAS DE SAO CAMILO .
CPF/CNPJ:61.986.402/0014-16 M: IE: . Fone:
Enderego: RUA DAS ANGELICAS,730,CENTRQ - CEP : 13835000
Municipio: CONCHAL UF: 'sP E-mail: contabilmvannini@gmail.com

' DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Manutengac centrifuga

'Forma de pagamento { Boleto bancério )
Servigo realizado em : RUA DAS ANGELICAS,730,CENTRO - CEP :
13835000 Mun_icipio: CONCHAL UF: 3P

r Saftm Sarkjs
" [} Contador
MG - 056679
Documento Emitido por'Op_tante-do Simples Nacional, de acordo com a L.C. 123/2006.
Processo executado por; 172.16.20.60
Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal através Situaggo de Tributagdo

do site: : . i Sp.gov.br .
D Sfte hitp:/iwww, mogiguacu.sp.gov br Tributada no Prestador

Cédigo do Servigo -
1406 - Instalagdo e montagem de aparelhos, maguinas e equipamentos, inclusive montagem industrial, prestados ae usudrio
final, exclusivamente com materdal por sle fornecido. .

Dedugbes de Materiais : Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Vr do ISS (R$)
~ . 000 3,989,00 ) 2,9932% 119,40

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 3.989,00




GcreN ciador - CAILXA

'sas’zzy; ﬂ}n@

2" Via - Comprovante de ?agamento de Boleto - ’ ’ ' -

WVia Internet Banking CA:XA

T : http's://gere.r_iciador.caixa.go';f.br/SIlBC/im‘primcﬁ_bioqueto_ﬁova_cobr..

.Banca qubedt;r:
Nn‘adoy Fina_l f Efativa

| CPF/CNP3: ‘ o N
: Norme: V

Conta de débito:

CANA ECONGHICA FEDERAL

-41.586.402/0014-16
ASSOCIACAD FILHAS DE SAQ CAMILO

4713 | 602 | DODODT32 . : ! - o -

Histérico do Pagamenta: _

Mol ra - Nama do B

Reprasentaiio ﬂuméﬁfz do codipa de harras:

S Cédigo do Banco:
Cédign do ISPB: -
Banafidérie original / Cedente-

Noma Fantasia:
HNome/ Rngﬁa Sodal:
CPE/CNP3:

v
Sacador Avalists

Nome/RazBo Sodial:

CPFI‘CNFJ:
Papador Sacado .

Morme/Razko Saclal:
- CPF/CNPI: ‘

Pagador Flnal - Carrentista

Nome/Raz&o Sodal:

" o P& BLOQTO .
+0390,00007 29778.262003 97342905531 2 6 97830000260000
CORA SOCIEDADE DE CREDITO DIRETO 5.4, i C R
403 : L
378RUR06 . . : ‘
P
[ Giberte Dos Santas Marais Ma
Glberto Dos Santos Marals Me : : o
29.775.282/0001-34 1 e
" Giberta Do Santos Meras Me

29.778.292/0001-34

Assoclacao Fihas De Sao Camila Conchat a : ' o

61.988.402/0014-16

ASSOCIACAD FILHAS DE SAQ CAMILO

‘ C;FICNPJ: . 61,9B6.402/0014-16 '
: ﬂ;hdov-ndmemu: X 2070742024 - ’ " ' \ . . '

| Data de Efetivaghio f Agendamenta:  Z3/07/2024 b

! Malor tlominal do Batetas . 2,009,50 I . *
Jurak (R$): 3,00 o . : N o - .
¥OE (R$): o o,oﬁ ;

) i Mﬁta(n‘s)z 2,00 ) -
1 nuwntu(g;ﬁ - 9,03 : : ' . -
Almm;mmoc;ts).- ‘ coga T : : - -,
Nefar Celadnda (RS): 2092,3¢ . , ) '
1 valor Pago (R%): 2.092,90 ‘_ Co - . . S o )
| teentificacdio do Pagamenta: : 'a;ssnvm&szsaisos MAN. . . '
: {

! ‘Data/hora da operagio;

22/07/202% (09:42:51 S

Cédigo da operacfio: 004119836
' Chave de seguranca: . HY21SSAYZI43GYSS

com canforme as infor

. Opsracdo re T idas pelo diente,
SAC CAIXA: 0800 726 0102 - ! ;
-Pessoas com deficiéncia auﬁmva oaue 7262452
Cuvidoria: 0800 725 747- -
Al6rCATYA; 0BOO 104 0104
- - N .

lefl

v Salim Sarkgs
Gontador
MG - 056679

28/08/2024, 09:57



NFS-e - NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - RPS 169 Série SN, emitido em: 01/07/2024

- ALL SERVICE TECNICAL SOLUTION IN RADIOLOGY NUMERO DA NOTA

Rua Celso Masquita Leite, 121 SALA 01 410
COMPETENCIA

: T e » P Paraiso - It ica da Sefra - SP - 06850290
ALLSERVICE argque araisc apecerlca a aelra 0712024

TELEFONE: 1146674144
CODIGO DE VERIFICAGAC

A TECNICAL SOLUTIGNS . .
R
SRR - 29.778. 01- DATA DE EMISSAO
INSCRICAC MUNICIPAL: 27664 0110712024 09:31:31
DADOS DO TOMADOR
]
NOME / RAZAO SOGIAL | E-mAIL TELEFONE
ASSOCIAGAQ FILHAS DE SAQ CAMILO \_haspitalmadrevannini@gmail.com 1938661200
ENDERECO BAIRRO / DISTRITQ i cEP
Rua das Angélicas, 730 Centro 13835000
i ] . -
MUNICIPIO | UF PAlS i CPF/CNPJ/ QUTROS INSCRIGAO MUNICIPAL INSCRIGAD ESTADUAL
Conchal lgp Brasi £1.986.402/0012-16

~.-; DISCRIMINAGAO DOS SERVICQS

4 Contrato de Manutencao. 2.000,00

CODIGO DO SERVICO ) . S Lo
14.01 / 1401 - Lubrificagdio, Empeza, lustragdo, revisdo, carga e recarga, conserts, restauragao, blindagem, manutengio e conservagao de maguinas, veiculos,

aparelhos, equipamentos, motores, elevadores ou de qualquer objeto {excet

MUNICIPIO ONDE © SERVIGO FOI PRESTADO NATUREZA DA OPERAGAC
3522208 / Itapecerica da Serra -

REGIME ESPEGIAL DE TRIBUTAGAQ: -

VALOR DOS SERVIGOS: R$ 2000,00

{-) DESCONTOS: RS 0,00 {-) DEDUGOES: R$ 0,00

{-) RETENCOES FEDERAIS: R$ 0,00 {=) BASE DE CALCULO: R$ 2000,00
{-] 1SS RETIDO NA FONTE: R$ 0,00 {x) ALIQUOTA: 2,00 %
VALOR LIQUIDO: RS 2000,00 {=) VALOR DO ISS: R$ 40,00

RETENGOES FEDERAIS - 4\
_ TRE
PIS: RS 0,00 COFING: RS 000 IR: R§ 0,00 CSLLiRS 000 INSS:R5000 =<y oﬁFE '

OUTRAS INFORMAGOES

|
¢
O
)
7
v
r
"

e S
OR 2 Contadorm

MG - 056679

Trid aprox R$: 269,00 Federal, R$: 0,00 Estadiial e R$: 78,00 Municipal Fonte: IBPT/empresomeiro.com.br  831A89

powered by eMotas Gateway



Gcrenciador—_—-CAi_Xa

Gsamrﬁp@

2* Via - l:omprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

hftps://gerenciédor.caixa.gov.br/SITBC/ imprime_bloqueto_nova_cobr..

sl
¢ ‘Banco Rocobadorn

Pagador Flnal / Efativo -
CPR/ENPY;
Noma:

Canta de débito: '

, CATA EGONGMICA FEDERAL

61.286.. auzlnnm-:s

ASSOCIACAO F]LRAS DESAG CaM IL?

4718 [ 003 | 0000073;'2

Hiatérico do Pagamenta:

. eG BLOQTO

Inathuicho Emisznra = Neme do Banca:

" Cédign do Banco:

| Cédigo do ISPB;

BonatldiHo otlginal £ Cedonte

Nome Fantash: -

Nomu/Razrio séq.l:
'CPFICNPJ:
Pagador Sacade

Nome/Razds Socul:

Repragantacio numnérica do codigo de harraé:

341514 OSDDB 00440.120673 05923.750301 2 9792000026!}139

ITAU UNIBANCO S.A, - . C o ' , N

Ady . . ' Ty

84701190 | . oo

KVO MEDICAL 5 HLYDA

KV0O MEDICAL 5 HLTDA o '

96.416.771/0601-33 ’ -

ASSOCIACAD FiLHAS DE SAQ CAMIL

| i crr/ones; - "61.956.402/0014-15 :
-t Pagador Final - Correntista ” . . I .
E Nome /Razo Socisk ASSOCIACAD FRLHAS DE SAD CAMILO ’ |
eprcpa: §1.906.402/0014416 - T e 7 oo
H . . N - . - E
Bata do Vendmento: - 28/07/2024
Data de Efetivacio / Agendaments: 28/072024 - n ' L
o : ;
Valor Nominel do Bolato: 263108 . ' - ’
- Juros (REX: 2,00 : - . g
" 10F (RS Y 3,00 ~ N
‘Mudta (RS): 2,09 R »
’ Desconto (Re): a0y g ‘
'Abaﬂr‘mmtn {R$): a,03 o
Valor Caleuado {R$): 2801 B9 ‘
valer Pau:e (RS): 2.63; B9 ) ' '
: Tdertifieagto do pigamenta: VO 1781 WA ‘ v . ‘ -
‘ Data/hora da opetacte: 25/07/2024 . ’ : f
: : T " cadige da operagha: | 011232345
v nE i Chave de seguran;a- " 2961 UWMGHQZZC4Q)
N operagao rca!lzada com sucessy oanfarmc as :nformagées rnmecndns pele dlentn. . v .

SAC CAIXA: 0300 726 0101 .
Pesspas com ﬂeﬂclénc!a audmva' 0800 726 2482
Cuvidoria: 0800 725 7

AlG CADIA; DBOD 104. 0104

‘[ of1l

- L 7 28/08/2024, 0957

Ob(jera&'?n .Saﬁ(;.:
Contader™ -
. MG - 056675




’ Nurnero da Nota
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS 00001761
Data e Hora de Emiss3o
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS DE CAMPINAS 28/06/2024 08:48:43
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe Cédigo de Verificagao
- 490dc50e

. PRESTADOR DE SERVICOS
Nome/Razio Social: KVO MEDICAL SUPRIMENTOQS HOSPITALARES LTDA
CPF/CNP): 96.416.771/0001-33 Inscrigao Municipal: Q0023933-0
Endereco: RUA ALFREDO DA COSTA FIGO, N2000347 - BAIRRO JARDIM SANTA CANDIDA -
CEP:13087-534

Municlpio: CAMPINAS UF: SP Telefone: {19}
32437070

; TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razdo Secial: ASSOCIACAO FILHAS DE SAO CAMILO

.= |CPF/CNP}: 61.986.402/0014-16 : inscri¢do Municipal: 00000000-0
"’|[Endereco: R DAS ANGELICAS, N2730 - CENTRO - CEP:13835-000
Municipio: CONCHAL UF: SP E-mail: fscamile.conchal @gmail.com Telefona: ()

- DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
.. [Descrigdo: VALOR LIQUIDO R$ 2.601,83

Total RY].

rlbutavel {item . ) Qtde| Unitiria R:
PRESTACAO DE SERVICOS - EXECUTADO EM BOMBA DE INFUSAO / SERINGA SAMTRONIC, NUMERO DE SERIE -
SIM 1626U/00, 31624U/00, CONFORME ORDEM DE SERVICO KVO NO: 391, 392, CONDICOES DE PAGAMENTO 30 3 2.728,7 2.728,78). °
DEAS. : :
Descricio do servico prestado conforme CNAE informada pelo prestador de servico,
a qual define o vator do'I1SSQN devido: CNAE 3312-1/03-00 - Manutencao e reparacag
de aparelhos eletromedicos . L
PIS (0,6500%): COFINS (3,0000%): INSS {0,0000%): IR {0,0000%): CSLL (1,0000%):
R$ 17,74 ' R$ 81,86 R$ 0,00 RS 0,00 R¢ 27,29
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 2.728,78
- |Deducdes Base Calculo ISSON:JBase de Calcule ISSON: aliquota ISSON: Al fquota Efetiva ISSQN: JISSON Devido:
; R% 0,00 . R$ 2.728,78 5,00% 5,00%; R$ 136,43
OUTRAS INFORMAGOES
Més de Competénciz da Nota Fiscal: 06/2024 Local da Prastacao do Servico: CAMPINAS/SP
Recolhimenta: 1SS A RECOLHER PELO PRESTADOR Tributagao: TRIBUTAVEL

RPS 671 SERIE 99, convertido em NFSe em 28/06/2024 .
Data de vencimento do ISSQN referente a esta NFSe: 10/07/2024

CNAE: 3312-1/03-00

Descricio da Atfvidade: MANUTENCAQE REPARACAQ DE APARELHOS ELETRCMEDICCS
Servico: 140) - Lubrificacdo, impeza, lustracde, revisdo, carga e




Ge-renciador—--CAIXA

E.l‘

o %A

23 Via - Ccvmpravante de Pagamento de Bolel:o

‘ https://gérenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobr..:

Via Interner Baﬂklnc CAA .
| &ance Recsbedon CAIXA ECONOMICA FEDERAL ' '
! Pagador Final / Efetivo ’
i f
, . CPF/CHPY: | 61.986.502/8014-16
T Nome: ASSGCIACAD FILWAS DF 540 CAMILD

i Comtn do détito:

.4718 | 003 § 0000073272

Histérica do Pagamenta;

Codign o Banco:

Cadige do ;spﬁ:

Benafidario origingl / Coderte
Home Fantasta: -
Nome/Rards Sodal:

! CPR/CNPD:

Fagzdor Sacade
. Nome/Razdo Sodal: )
: . | CPR/CNPX

pagador Final- Correntista * »

Reprasantacio numérica do cbdige de barras: -

InstitulcSa Emlisora - Nema do Banco:

B BLOBTO

2089005002 14542040374 50037853100 8 978300001 75000
BANCO 676 PACTUAL 8.4,

208 o

- b 3306294

F G DE LIMA MANUTENCAO E INSTALACAG DE MAQUINAS B
) R C

L 42422.382/0001-24

h

ASSOCIAC FILHAS DE S0 CAMIG .

61.926.402/0014-15

F G DE LIMA MANUTENCAQ E INSTALACAC DE MAQUINAS E -

Nome/Razho Sodhl: ] - ASSDCIACAQ FILHAS D SAG CAMILG . .
CPE/CNPI: ' £1.986.402/0014-16
Bata do Vendmento: 7 30/07/2024 ‘ B B ‘
Data de Efetivaglio / Agantamentos 357072024
’ Valor Nominal do_ B‘okio!— 1.752,36 had
' 3uros (R§): ) 0,09 S¥ ! '
| X (RE): 8,80 -
© | Mulka (RS 2,02 I -
. Drsoooto {#t$): B 0,03 , P o
Abatimgr;zu (R$}: o 0,00 !
! volor Caluado (R%): 1.759,30 ' '
s . Valor Page (R$): : . 1.752,20 . . '
. ‘ Iertificagio do Pagaients: FeglAND 2507205 A

Data/hota da operagio:  25/07/2624 13:11:95

i .Codigo da u'peragﬁu_:' 011237419
. . Chave de seguranga: 2IGRFIEZKES0QS3C

‘Operagho reali com

as infor Be necicdas pelo diente.

5AC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com def‘:r&ncia audslnva ‘0800 726 2492

Ouvidoria; G800 725 7-
Al6 CADCA: D800 104 0104

lofl ‘ BRI

7 Safim Sarkis
Contador
MG - 056679

28/08/2024, 09:5¢



. Numero da Nota - Série
PREFE-TURA MUNICIPAL DE MOGI GUACU 000000000341 - E
: SECRETARIA DA FAZENDA Autenticidade
S WL6J-RZ7V
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS Do e Emissao
‘ 250712024
PRESTADOR DE SERVICOS

Enderego: RUA EDUARDO LEALDINI70,JARDIM BANDEIRANTES - CEP : 13843152

b, ] Nome/Razéo Social: F G DE LIMA MANUTENCAO E INSTALACAO DE MAGUINAS E EQUIPAMENTOS LTDA
e By CPF/CNPJ:43.423.381/0001-24 IM: 324662  |E: 455308464110 Fone: 99850-8489
\/) Municipio: Mogi Guagu UF: 5P E-mail: solution@solutonsas.com.br

TOMADOR DE SERVIGOS
Nome/Razio Social: ASSOCIACAO FILHAS DE SAO CAMILO
CPF/CNPJ:61.986.402/0014-16 . IM: IE: Fone:
Enderego: RUA DAS ANGELICAS,730,CENTRO - CEP : 13835000
Municipio: CONCHAL UF: SP E-mail: contabilmvannini@gmail.com

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS

Manuten¢éo equipamentos

Forma de pagamento ( Boleto bancario)
Servigo realizado em : RUA DAS ANGELICAS,730,CENTRO - CEP :
13835000 Municipio; CONCHAL UF: SP

Omar Safim Sarkjs
Contador
MG - 056679

Documento Emitido por Optante do Simples Nacional, de acorde com a L.C. 123/2006.

Processo executado por: 172.16.20.60 .

Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal através

. . ‘ Sitvagéo de Tributaga
do site: http://www.mogiguacu.sp.gov.br luageo ce Trbutagao

Tributada no Prestador

Codigo do Servigo

1406 - Instalagdo e montagem de aparelhos, maquinas e equipamentos, inclusive montagem industrial, prestados ao usuario
final, exclusivamente com material por ele fornecido.

Deducdes de Materiais ; Base de Célculo (R$) Aliquota (%) Vr do ISS (R$)
0,00 1.750,00 3,1374% 54,90

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 1.750,00




CATXA - Extrato de Fundos L ) htt'pls://'sidmfext‘r'ato.caixa.gov.brfsidmfextrato/Cbntroll;r/extrato_éxt.'r_'.

o ] . 4 ) Extrato Fundo de Invesiinternto '
; : : Para simples verificapdo .

Nome i Agéncia ' . [ L Cidige  Operagiio Emissda *
CONCHAL, SI’ . i : Co 4718 5948 - 037092024
Fundo -~ . ' . CNPJ do Fundo. Inicio das Atividades do Fundo o
CAIXA EIC CJRO MPE RF REF DILrM  10.551.370/0G01-7C¢ - 09/09/2013 ° .
'Rentsbilidade do Fundo . B B _
I Nos Ulfimos 12~ - Cotaem: Coty cin: ' t L .
k, - n, " ' . )
NoMts(%) -~ NoAuwol%) -~ “vpegesiony. - 31072024 - 30482024 : :
0.7529 61442 87253 . S 2,29253200 . 2‘309_79200 .
Administradora s C ’
Nomé ) " Enderego CNPI da
L . Av. Paulistan® 2. 300 112 andar, Rela Administradora
Qaia Ecandmica Feders! Vista, | - 00.360. 305000104
) Sao Paulo/SP - CEP 031310-300 o Lo
"Cliente ' ‘
NROCIACACF FILKAS DE sag CPEICNR: . 1 Cona Comens “Me/avo Fotha :
CAMILO ’ k 61.986G 402.’00l4-16 0003 ()00000000732 2 U8/2024 Ulf()l o . - ‘ . }
Aniilise do‘Pcrhl do I.nvcsudul Dnm da Avahac.ao . . ) o - s
Resumo da Movimentagio . ) o
Histérico ‘ Valor em RS " Qude de Colns | L : ‘
Saldo Antecrior . ) . o 186.831,24C . 81.485,585605 . . ' . ‘
Aplicagbes ; 0.00 0,000000 ’ ’ : :
Rcugu'lL\ o : . . 3.510,00D T 1525918040
* Rendimento Bruto no Mu\ . S 1.39206C - y
. IRRF . - S 0,00
~"  IOF o P 0,00
* Taxa de Saida - - 0,00 ' .
Salde Bruto* - 184.713,30C . .79.969,667564 ) .
Resgate Bruto em Frinsito® - 0,00 . : ) ’ o : -

("} Valor sujeitv 4 tributagio, wnfurme leul:.]uy.m em vn_.,or
" Movimentagio Deralhada . | . o DR ’ . o

Daa  Wistorico . _ . ValorR§" Qtde de Cotas '
OR/08 RESGATE T '1.510,00D 657317314 i -
: WRF . . ' 10,00 A
IOF . . 0.00 _ R
19/08 RESGATE o 2.000,06D - 868,609725 )
RRF i o 0,00 o A :
OF - - Dol . 000 . B :
Dados de Tributagio ‘ . 'Rendimento Base " IRRF .

-~ Y 600

Tnformacies ap Cotista
Acesse o site da CAIXA e conhega ds E FUNDOS : 45 ﬂlndos da CAIXA com movimentaghes . .
exclusivanments pelo Internel Banking CADXA ¢ com laxas de administragio inferiores 4s . . . : ‘
praticadas pelo mercado. Com us E-FUNDOS CAJXA vocé e excelentes opedes de ' o . :
- nwesumemo ao alcante de suas mios, de acordo com'sen perfil.
Um Jeitor pram.o de investir, da L.omodul.ldc da sua uasa'

Pn:zndota) Cotistd. comparega a sua avt:ncm e relacivnamento ¢ cadasire o amallzc
~sen enderege de e-mail . .

Servign de Atendimento ao Cntis'ta

SAC: Endcrego para Corcespondénciaz
0800 726 Av. Paulistur® 2., 300 11" andar, Bels ’v’um, Sao Paulw‘SP CEF 01310-300
0161

" Quvideria: Enderego Eletrénico: ' ; . ) '
0800 725 hitps: wawl caixa.gov. hr."atendm‘ueutohelefones da_gcaixa.asp '
. 7474 : )
) Acesse.0 site da CAI?{A.;www.cmxa.gov.yr

- ’ : - . "

Hefl T D o 03/09/2024, 09:42



Ge re-ngia_dor....Cal XA - ' : ' - ht;ps://gerénciador.célixa.goﬁ.brfSllBC/Emprime_cxt ,_pertodo.process.. -

GEEEN’E’ﬁQ% ‘ T ‘ ‘ ] ‘ B ‘ ‘
AT A T L D
Extrato pot perlode o ) : : & o | -
chente: | ASSOCIAGAC FILUAS DE SAO CAMILO - B : - ! C . . B - - '
Costs) 47131003 | 000007322 i ’ a ’ i
Dota: 0.1,'69,:2a:4-og:4! ‘ S ‘ ’ . . . . '
Més:  Agosto/2074 - ) - ) lr o .
! Parioder § - 31 _ -
Extrate . )
" osta Mov fr. DAL, X ) . ’ - . o viler S - Saldh
’ om0+ f SALBO ANTERIOR S . ) Ciae ) 000
©01/08/2024 oooooe *samoom . - e o ) o . seoc
| 02/08/2024 Bo0CaG - ‘ .SALDOOW . : . . ' . nonc
05/08/2024 . ooooos . " sAL06 oW ) . . ) . . o : © . eeoc
o808/ 2026 " ooooan ' SALDO ow - - D L ) - : ‘ ‘ . egoc
07/0B{2D24 oaaonon . : SALDO DIA . . ' . ) T onac
(B/0B/2024 115786 ! ENviD m;- : . ) o 1,190,000 . 1,196,005
" usos/anae ‘115387 i ) ENVID TED - ' - 300000 o 1.490,000
0B/08/2024 N 133312 ENVIO Tes ) T - 20000 ‘ 1.510,00
va/0B/ 2024 727220 _ RESG AOT;JM_ o . . - 151600€ o o0¢
©08/08/2024 000000 nLdo oua S - ) L - s 0,80¢€
! ’ 09/08/2624 000000 saso ol - ) e h ' _7 : 0,00¢C
. 12/08/2028  ooooao . Sa100 01 . L ) L . . " - . so0c
Ty 200060 SaLD0 DIA . : IR . R © omac:
Laros/2024 | " coooee ALDO DIA . o . o : ' o00C .
© srom0ze © oooeeo . oswoom | - o ' o 0R0C
16/08/202¢ 000000 - ¢ a0 DA ‘ : o ) B . 000C
1o/b8/2024 ¢ 385585 | PAGBOLETD © 200000 o - " 2000890
19/08/2022 727220 l_ nsséqmora : o : 200000 € ' o00C
" 18/08/2024 ooocon samobla’ e - ‘ po0C
; wimescne 000000 “sapopi . K E : . ' . canc
21/08/2034 - 008600 SALSO ol . ‘ . . . “ogoc
22/08/2024 oooc0n sacoo oI . : ‘ o00¢
-zﬁ,ms,fmu ' B oaoeon . sm.éo DA - . : ) . ‘ ) T ) L
26708/ 2024 uu{luui)l A SALDG DIA . ) ’ ! ) . YU C
R 27,'[;5[2024 . Daoeon . SALDO DIA | ) . , ) . : . annc b
28/08/3026 © omooon . sapoDm : . ) ) - . ’ ‘ B sooc
/0872024 000000 ssocold - o T ‘ ' : ' ' © opoc
103/08/2020 090060 S SALRO DI . : . : . ‘ ‘0,00¢C |
SAC CALXA! 0500 726 0101 - i . .
Pagseas com deficidnca audtva: GBOD 726 2492 : . . . . f
e R B o
- X -
. . N .
. . .
. .
) ) .
.
.
. - . . ) . . - . N . . - ) 4 L .
Clofl | * I o o o ‘ 03/09/2024, 09:42



G eren"cliajdor----_(.‘;.A!xA

tofl

2a \fia ~ Comprovante de transferem:la eletromca dlspomvel

Emni %A

Garenciidor Flnuncc\ru CNKA

https://gc_rchciador.caixa.gov.br/SlIBCfimprimc_ted;tcfc.ﬁrocéssz _

Tipo de TED:

: Conta origem:

Tipo da conta:
Tipo da passoa:

Nome:

TED pora terceling
47187003/ ofv00TI22
01 - Ganta Corrante
JURiCHCe :
ASSOCIATAD FILHAS OF 540 CAMILO

61.936.402}06:4-1&

CPFfCNPX:

Banca:

Tipo de conta:
Conrta dacting:
Tipa de pessos:
Katnet ’
CPRJCNP:
Valar:

_Va]o:' <a tarifa
Finaikisda:

Identiicachio da
operagior

HItorico:

© 72.852.536/0001-45

033 - BANCO SENTANDER 5.8, = 90400528

" 01 ~Conta Gamente *

4278 f 0001 3TD0RTE-6
'

JuRidiCa .
LAC COM; MAN, EQUI: MEDICO HOSR: LTDA
Rt 150,00
R$ 6,00

05 - Pagamento de FOrNECEdores

LAT 8919 MaN

Data de déblra:

i+ Duka 7 Hora da operagBo:

. os/08/2024

. Ll 0B/08/2024 11:33:27

c6dlgo da operagﬁn-

. Chave de segurangas

op115786

YPTRPW1MASALGBEF

_Operagia realizada cam sucessa conforme as informagBes hrdecbdas palo diants.
AUtorize 8 CAIXA @ debitar o valor da tarita vtgente de TED na nata agendudu.

SAC CAIXA: 0SDD 726 0101

Peasons com deficiéncia aud\tiva 0800 726 2492

Cuvidorla: GBOO 725 747

Alf CAIXA; 0B0O 104 0104

‘Omar Safzm Sczr@.r

Contador

MG - 056679

03/09/2024, 09:44



05/09/2024, 08:56 Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica

Co Nimero da Nota
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS 00009919
- Data e Hora de Emiss&o
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS DE CAMPINAS 22/07/2024 14:36:22
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe Cédiga de Verificacso
S f011526¢ J
‘ PRESTADOR DE SERVICOS
Nome/Razdo Social: LAC COMERC MANUT EQUIP MEDICO HOSPITALARES LTDA
CPF/CNPJ: 72.852.536[00(_)1-46 Inscrigdo Municipal: 00007829-8
Enderego: RUA PO UIRAPURU,‘N"OOOGZD - BAIRRO JARDIM SAO GONCALO - CEP:13082-706
- Municipic: CAMPINAS ; UF: SP Telefone: (19) 32894445
o TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razic Social: ASSOCIACAO FILHAS DE'SAQ CAMILO
CPF/CNP]: 61.986.402/ 0014~16 Inscrigio Municipal: 00000000-0
Endereco: - RUA DAS ANGELICAS, N°730 - BAIRRO JD. DULCE MARIA - CEP:13835-000
Municipio: CONCHAL LF: SP E-mall: contabilmvannini@gmail.com Telefone: (19) 38668585
’ DISCRIMINACAO DOS SERVICCS
Descrigﬁo: FAVOR EFETUAR DEPOSITO NC BANCO SANTANDER AG 4278 CJC 13000276-6 QU BANCO DO BRASIL AG 2613-D C/C 111.894-3 PIX -
72852536/0001-46 APROVACAQ REFERENTE ACS ORCAMENTOS 05-17352 / 05-17353 VENCTO: 06/08/2024 /
Frributavel  fitem Qtd;l Unitario R4 Total R:
SIM HORA TECNIC 150,60 450,0
SIM CERTIF. CALIBRACAQ - INCUBADORA 2 250,00 500,0
SIM SEG. ELETRICA - INCUBADORA 2 120,00 240,00
Descrigio do servico prestado conforme CNAE informada pelo prestador de servico, a qual define
o valor do ISSQN devido: CNAE 3312-1/03-00 - Manutencac e reparacao de aparelhos
eletromedicos .
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL
PLS {0,0000%): COFINS (0,0000%): INSS (0,0000%): IR (0,0000%): CSLL (0,0000%):
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00
; VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 1.190,00
Dedu¢bes Base Calcuto ISSON: ase de Calculo ISSQN: [lquota ISSQN: iquota Efetiva ISSQN: ISSQN Devido:
R%$0 00 HNK L3 3 L2 1] EL 34
22l ——
‘ OUTRAS INFORMACOES
Més de Competéncla da Nota Fiscal: 07/2024 Local da Prestagio do Servigo: CONCHAL/SP
Recolhimento: 155 A RECOLHER PELO PRESTADOR Tributagio: TRIBUTAVEL S.N. - ISSQN devido a Campinas
Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Nacional
RPS 9849 SERIE 99, convertido em NFSe em 22/07/2024
CNAE: 3312-1/03-00
Descrigéo da Atividade: MANUTENCAO E RE!_’ARACAO DE APARELHOS ELETROMEDICOS
Servico: 1401 - Lubrificacdo, limpeza, lustracdo, revisgo, carga e e |
7 Salim Sarkis
Contador
G- 056679

b R e b e by T hrfl\laniscaI]\:risualizarNota_php?id#nOta_ﬁSCﬁ=NjU4NngNjQ1=&temF'l’estad0r=Tg==&dDC_pTeStadOFNZMNTI'lMZ... 11



v !

 Gerze.ng iadoR CATXA - - IR - o https:/."_gcrenciador.caixa.gov.brfS]_IBC/imprimc_tcd_’_tcrc.proccssz

22 Vja - Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Gorenctader Fnanceiro CADGA : . . . o , : . . .
i - : . . : :
i Tipo da TED: . TED parz larceos i
! i !
| . t
| Gonta origem: * 4718/ D03/ 0DOOOTIZ-2 v 1
! Tipo do contat o ' 01 = Conta Comente i
ﬂpo'dc passon: ’ IURIDICA,
Noine: . : - ASSOCIACAO FILHAS DE SAD CAMILO
i CPEJCRP3: . . . §1.586.402/0014-16
Banco: " B33 - BANCO SANTANDER 5., ~ 90400698 ) ' . h :
Tipo de ot . 01 - Conta Gorente R , )
Corta dastino: | 4278/0001300276-5
Tipt de peasoa: 7 JUR[BICA
Name: ’ LAC COM. MAN. EQUIR MEDICO HOSP, LTDA K
CPF/CRPY: 71.B52.536/3001-46 | - o . . _ . .
Vator; % 300,00 N
{ valor da tarifas - R$ 0,00 Doy ‘ ’ ’ ' o ' .
i Finalkdada: - . Q5 - Pagamento de Fom’e:edorﬁ_‘ ’
Identificagkic da - ’ : L . S ‘ : ) C. ‘ _
Sparagaos : LAC 24443 MAN . . . ] . - C
. Histdrico: - . ) ) ’ . - ' ,
| - : .
e T
Data da dibkos : .- - - 0BfOE/2024
I bata / Horn dw aparsglo; S ' 0B/08f2024 11:36%44
Cédigo da opefaglio:. 00115987
Chave de seguranca;  LAVO2ZMKEYE7SVINW
OperacSo realizada com sucesso conforme 25 informaciies fornecidas pelo diente.
AuTorizo & CALXA 2 debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.
- SAC CAIXA: 0B00 726 0101 A h .. _
Pessoas com deficdngla auditiva: 0800 726 2492 . < - '
Luvidoria: 0800 725 7474 . T -
Ald CADXA: 0800 104 0104 '
~
f
. , N
.
'
S .
\ .
v Safim SaTRES
: Contador - ] .
- v MG - 056879 :
- N
'

tofl . S T e . e . 03/09/2024, 09:44



Ge:renC i ador C alXA : https:‘//gcrenci_addr.céixa.gov.br/SIIBC/imprimc_ted_tcrc.proccsse

. GERE&E}Q@&A

22 Via - Compravante de transferéncia éietrc‘finica disponivel - ' 7 _
Gernctador Fnancers CAXA, P ) . . '

Tipo ¢e TED: - TeD paro.lem'alr;:s .
Conta origem: ) 4718/ D03/ 000007322
Tipo da conta: o 0}, - Conta Corrante !
: Tipo de pesson: : T aukidica
. mome: s ' : Assocmcgo-FiLnasjoesab cAMIG B
corfonpx: ' ‘61.935.402’1‘(}014—16 C . - ;
. i Bance: _ -7 533 DANCO SANTANDER BA - 90400858
i Tipo de coma: a5 - Conta Cm::ntc : ) . o .
Conta destin:’ . 4278 £ 00013000276-6" L . : o - . '
:i Tipo de pess'ua.: - JURijCA : '
_Nomet | ) N LAC COM, MAN, EQUIR MEDICO HOSR LTDA " e
CRRICNPE | C e 72.65253640001-46
‘vator: . . . R$ 20,90 ) ) . .
! vaioi ca tarite: - meago . o . ! o o . '
; Plnalidada: ) 05 - Pagamento de Feml;:e:l:ures o
Zﬁ:‘i’&?* d’, C cassscomee | . T - o ' :
: Higtérico:
iy g - . ; * t A
e Data de'débko: : i ) 0510312024 i ) ' . S o :
D;n £ Hore da operaghor ! ' . DB/DB,'ZDM 16:16:03 N ' . ‘I

: cﬁdlgoaa operagho: 00133312
; . . . . ' Chave deseguranca' LEGLEYPXWWXN2Q78

i
v

OperagSo realizada com sucessa confarme as mrormacﬂ&s fornemas pelo diente. . . . .
“Auterlzé a CAJXA'a debitar ¢ valor da tarifa vlgenm de TED na damm agendada. . . . . . - N '

SAC CAIXA: 0800 726 0101 A . S ) -,
Pesseas com deﬁciencla audlrlva "0800 726 2492 Lo . . . . . -
Ouvidoriar 080C" . N E

Alb CAIXA: Q8GO 104 0104

Ovﬁeranm.S‘a'rkg.s
Contador
MG- 0566879

lofl. S B S . R T 03/09/2024, 09:47



RECEREMOS DE L.A.C COM. MAN, EQUIP. MEDICO HOSP.LTDA O3 PRODUTOS/SERYICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AD VALORNOTA NF-e
LADD RS 320,00
DATA DE RECEEIMENTO | IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEHEDOR DESTINATARIO N':’ 000.024.443
/ / : ASSOCIACAQ FILHAS DE S0 CAMILO SERIE : 3
DANFE
L.A.C COM. MAN. EQUIP. MEDICO HOSP. §DOCUMENTO AUXILIAR
LTDA : DA NOTA FISCAL
ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
%Qf&'}ﬁ#gfr,gm (l) - g:;(i-: da 3524 0772 8525 3600 0146 5500 3000 0244 4311 8340 2680
CANPINAS - 57
D N® 000.024.443 Consulte de autenticid t tonal da BT
o Rl r {u) {E ¥ o aztenticidace co por Ty, wetonal da Kial-]
W FONL: (191 3289-449 SER]_E H 3 mes i w:.‘u.nf\;.flaaand:n.qs\r.i:‘_‘/p:::cal
Bigfdntwia eerg Brile & Vitke ou ro sile da Selod Lulotizadosa
FOLHA: 1del
NATUREZA DA OPERACAC PROTOCOLG DE AUTORIZAGAO DEUSO
VENDAS NO ESTADO 135241575679979 - 22/07/2024 14:43:23
INSCRICAQ LETADUAL NSCRIGAD USTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPI
244444012113 72.852.536/0001-46

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAL) SOCIAL ] CNPICPF DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAO FILHAS DE SAO CAMILO 61.9%6.402/0014-16 22/07/2024
ENDERECLD . BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
RUA DAS ANGELICAS, 730 JD. DULCE MARIA 13835-000 22/07/2024
MUNICIPIO FOMIZEAX ur INSCRICAD LSTADUAL  |HORA DL SAILA
CONCHAL (19) 3866-8585 SP 14:38:56
FATURA )
Numero Data Veto  Yalor
001 06/08/2024 320,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASL DE CALCULO DEICMS VALOR DO ICMS BASE DL CALCULO ICMS 8T VALOR DO ICMS SUSSTITUICAG | VALOR TOTAL 1OS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 320,00
VALOR DO FRETE | VALOR DO SEGURD DESCONTO GUTRAS DRSPFSAS ACFSSORIAS [ VALOR PO-IPE VALOR APROX. DOS TRIBUTOS YALOR TOTAL NA NOTA
0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 320,00
TRANSPORTADDRIVOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAL SOCTAL : FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DU VEIC | UF CNPI/CPF
L.A.C.COM.MAN.EQUIP.MED.HOSP.LTDA 0 -Rem. 72.852.536/0001-46
ENDERECO . MUNICIPIC UF INSCRICAQ ESTADUAL
R: UIRAPURU. 620 CAMPINAS SP | 244444012113
QUANTIDADE ESPECIE MARCA MNUMERACAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUT! O/SERVICO
;::n BESCRICAN DO PRUDUTOSERVICG - Ns"l':“ esosnl exop| usio. | auant, \,\x;:';g;: o "lng‘;t AL IEMS | VALOR KNS |VALOR 121 IC‘::'S'QUOT;? ‘:)’;;ii[’:{:‘?o\q
- TUSIVEL 5A SX20MM FUSIVEL 5A . .
871 ey, Loneait77 el 44000000, §5361000|0 103 sl PC 4,0000 20.000000 20,00 0,00 0,00 11,00 000 | 000 0,00
CABO FORCA 3P/ [ gsas 3 "
3o606% N ACHON SOFEMEA. 10A CABO bswooo U 103] 5192 UN 2.0000 30,000000 160,00 000 0,00 0.00 Loy | 008 0,00
FORCA P/ 180MACHO/ I SOFEMEA
104, Lotes:20079_Qud.: 2000000,
) TUSTVEL N 5AR] SINAL FUSIVEL y 3 '
WALLITOG 03AH SUMI\::L o130 Ot : Rs361000( 0 103[ 5102} UN 4.0000 20000000 ROOO 000 00 0.00 oot | 000 0.00
4400000, ;
. -
CONF ERE mgr Safim Savkis
COM gontador
4G - 056679
ORIGINAL
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Emitenta optanta palo SIMPLES NACIONAL

3,92 correspondenta a aliquota da  3.10%.
oz EPP, optante pelo Simples Nacional I1-Nac geTa

.permite o aproveitamento do ¢redito do T
nos termes do azt. 23 da L.C. 123 //.1-Doe
direite a credito fiscal de I
ANCO SRNTANDER AG.4278 c/fC.13000276=6 OUT BANCC BRASIL AG.2913-9 c/c.111894-3 PI
ACAC REFERENTE ROS ORCAMENTOS 08-17352 J 05-17353 VENCTO: 06/08/2024 /

cMSs no valex da R$

umento emitido por ME
PI..DADCS
X - 72B52536/0001-46 APROV

RLESCERVADO AQ FISCO

PARA DEDOSITO: B




GeRencizador C_AiXA

@5#5&8?&# 7

28 Via; Cpmprbvante de Pagamente de Boleto

Via Intermct Banking CAIA

- Hittpsi//gerenciador.caixa.gov.bt/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobr...

RepresunLagio numdrica da codigo de barras: -
;mtnulgo £missora - ome do Banca:

Lédige dn‘ Eanco:

Cédigo do ISPB:_

| Benefidario original / €adenta

40390,00007 26770262003 $3814.077012 & 98150000200000
CORA SOCIFOADE DE CREDITQ DIRETE 5.5, -

403 ) .

37580208

Bance Recebaden CATA ECONSHICA FEDERAL
Pagador Final / Efetiva - ' i
CPP/CNRY: ) " 61.9B6.402/0034-18
Nome: © . ASSOCIAGAD FIMAS DE SAR CAMILO .
Cants de cébko: 4718 | 003 | 000007522 ' ‘
Histérica do Pagamerto: PG BLOQTO .

i Nome Fantasia: Gibarto Dos Santos Morais Ma
NowmmfResioSodek Gllbarto Dox Santas Morals Me - :
CPR/CNPY: ‘ - zs.??a.zuzful)ﬂ:—ﬁ ' ’ -
Sacador Avalistn .
Nm_na,'ltazaa Soc_iai'. Gi}mrm Dos Santes Mm;aws Ma ' .
— . cerroNe) 29.778.252/0001°34
Pagadar, Sacade , ‘
Nomp/RazAa Soclal As.-socm:cao Fihas De Sac Camilo Conchal ‘
CPF/CNPI; £1.996.402/0014+16 :
| ‘Pagador Final~ Corrertista '
| NomesReaBo sedsk ASSOCIACAQ FILHAS DE $AD CAVILO S
- cerjonen . - sLsEaoOLans 3
| patage venﬁm;‘mo: 20/08/2024 ) 1

" Dato de Efetivacho / Agendamentor  19/08/2024

Valor Nominet do Boleto: o 20020 ]
Juras (RE): - G,.Dﬂ

LOF (R¥%): o 5,00

Multa (R$): ) 0,00

Dosconte (R$): o ;0,03
Abatimentn {RS): B 2,02

Nalor Calcdnda (RE): 2.003,30
valor Pago (R$): © - 20m90

Tdentificacio do Pagamenta:

GILBERTO 93814077 MAN

. o i Data/hora da operagiio: 19/08/2024 16:07:20

o

Cédigo da operacfior 032365565 .
Chave de seguranga: -VKWAWIRYSASE0104

Opsraqﬂﬁ realizada co;n sucesso conforme as inforina;ﬁu fernecidas pa[i: diente, .

SAC CAIXA: 0800 726 0101 .

Pesspas com deficidncia auditiva: 0800 726 2492,
Duvidoria: 0800 725 7474 !
Al CATXA: 0800 104 0104

"CONFERE |
COM

. ORIGINAL

gy Salim Sarkis.
Contador
Y40 - 056679 iy

'03/09/2024, 09:44 _



PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAPECERICA DA SERRA
- SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA

N°® NotafSérie
434/A

N° RPS:
178

Data de Emissdo

Cédlgo de Verlflcagéo 03/AG0/2024 - 19:29:37
8651352JG0O Competéncia
05/08/2024
PRESTADOR DE SERVIGOS

Razdo Social/Nome: GILBERTQ DOS SANTOS MORAIS ME
CNPJ/CPF: 29.778.282/0001-34

Enderego: Rua Celso Mesduita Leite, 121

Complemento: sala 61

Insc. Municipal: 27664 Insc. Estadual:

Bairro: Parque Paraiso CEP: 06.850-290

Municipio: ITAPECERICA DA SERRA UF: SP Pais: BRASIL
E-mail: rose@ieckscontabi_lidéde.com.br Telefone: 1146674144
TOMADOR DE SERVIGOS
Razzo Social/Nome: ASSOCIA(}AO FILHAS DE SAO CAMILO .
CNPJ/CPF: 61.986.402/0014-16 Inse. Municipal; 0 Insc. Estadual:

Enderego: Rua das Angélicas, 730
Complemento: Nae Informado

Municipio: Conchal

E-mail: hospitalmadrevannini@gmail.com

DISCRIMINAGAQ DOS SERVIGOS

CEP: 13.835-000
Pais: BRASIL

Bairro: Centro
UF: SP
Telefone:

1 Contrato de Manutencao, 2.500,00

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Trib aprox R$: 269,00 Federal, R$: 0,00 Estadual e R$: 78,00 Municipal Fonte: IBPT/empresometra.com.br  B047CD

T :
-VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 2.000,00
Local da Prestagfic de Servigos: ITAPECERICA DA SERRA - 5P |
Codigo do Servigo:
GNAE: 1401 - Servigo: 14,01 - Lubrificagao, limpeza, lustragao, revisdo, carga e recarga, conserto, restauracéo,
Valor do INSS Retido (R$) Valor do IRRF Retido (R$) Valor do CSLL Retido {R$) Vaior do PIS Retido (R$) | Valor do COFINS Retido
0,00 0,00 0,00 0,00{ (R$) 0,00
Vir Deducdes (RS) Outras Retengbes (R$) Base de Calculo do Allguota Valor do ISS (R$) Valor Liquido da Nota
0,00 0,00 1SS (R$) 2.080,00 2,00 40,00 (RS} 2.000,00
; OUTRAS INFORMAGGES
D ISSQN desta NFS-e sera recolhido pelo PRESTADOR. . .
| CONFERE 7 Salim Saris
OM MG~ 056679
Empresa optante do SIMPLES NAGIONAL. ‘ )
A autenticagao da NFS-e pode ser confirmada no Site: itapecerica.sp.gov.brf RECEBEMOS DO(A) Codigo de Verificagao:
8651352JG0

GILBERTO DOS SANTOS MORAIS MEOS S_ERVI(}OS CONSTANTES NA NFS-e

NiOmero da Nota/Série:
434/A

Assinatura

Local Data




A
, .
onsiz0z4 . : !
GERENGILLOR ' . B
Siea %«:
Comgp te do Ti gio Pix !
. Via Grronciadar CAIXKA ‘ )
Detalhes do pagamenta - U - . . . . )
| da transago:  EQ036030520240831174468176022d43 : : ,
Siuagdo: ' EFETIVADA Datn o Horm: - 310872024 &3 16:4:.5:25; ’
Valor Original: RS26.00008  Valor Atuslizedo: - RS 26.000.00 )
Detoihes: Obra 7332 . R R A . I Lo L ' B !
Y . - . . . - - i N . !
Osigan A - : L o . L
Name: ASSOCIACAQ FILHAS DE SAO CAMILO . c.
CNPJ: 51986402001416 - : R -
Instituigio: * CAIXA ECONOMICA FEDERAL s
Destino .
Nome:™ ALINE BIANGH! GOMES 38415877603 . . ‘
GNPJ: 20630628000145
Initituigio: CC CREDIGUAGU : - o ‘
Ghave Plx:  34630B28000145 ‘ P : o o
Cﬁdngo da opomgau .3spd7r20me2 N ' . :
.o . T
. " " Ghave do seguranga:  RMUYLPYSUTVKIHEQ ’ s
Cass leaha davidas ou ndo esta 5o, ontre em coatal ,‘ o Ald CAIXA e informe.a 1B T a0l e e neste comp ‘
Nh CAIXA: 0800 104 0104 (Capltais e Regibes Mevopnlnanas- 4004—0104) . ' C ’
SAC CAIXA: 0800726 0101
Cuvidoria: 0800 725 7474 . . : .
Prsscas com deﬁclém:m auditiva: 0800 726 2492 . . : L . . N : . . '
[ ’
. N : +
e
L ‘ ‘ ' ' o .
. s
‘ Omar Salim S4TRe
: . Contador
; ‘ A - 056679
- . Y .



DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Acesso da NFS-e
35122092234630828000145000000000001424080064353298

Nimero da NFS-a Competéncia da NF&-e
14 31/07/2024

Nimero da DPS Sérle da DPS

23 800 - ¢

Data e Hora da emiss&o da NFS-e
31/08/2024 14:41:30

Data e Hora da emlss3o da DPS
31/08/2024 14:41:30

A autenticidate desia NFS-g pode ser verificada
pela leltura cleste cédigo QR ou pela consulta da
chave de acasso no portal nacional da NFS-e

jj

EMITENTE DA NFS-8 ENPJTCPF/ NiIF Inscrigho Municipal Tolafone

Prestador do Servigo 34.630.828/0001-45 - (19) 99307-6613

Mome / Nome Empresarial o E-mail

ALINE BIANCH| GOMES 38415877803 alinegbianchi@hotmail.com

Enderego Municipio CEP

PAPA JOAD PAULO 11, 243, DESMEMBRAMENTO JOSE CITELLI Conchal - 8P 13835-000

Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apurago Tributdria pelo SN

Optante - Micreempreendedar Individual (MEI) -

TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF Inscrigio Municipal Telefons
61.986.402/0014-16 - -

Nome / Nome Empresarial E-mail

ASSOCIACAQ FILHAS DE SAO CAMILO -

Endereco Municipio CEP

CAS ANGELICAS 730, CENTRO Conchal - SF 13835-033

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAC IDENTIFICADS NA NFS-e
SERVIGO PRESTADO
Cédigo de Tributagéo Nacional Cidigo de Tributag3o Municipal Local da Prestacio Pals da Prestagéo

07.05.01 - Reparacdo, conservagéo e -
reforma de edificios e congénere...

Descrigio do Servico
Servigo de Manutengao Predial & Elétrica

Pago ecom recurso da lei 2404 de 14 de dezembro de 2023

Conchal -

TRIBUTAGAC MUNICIPAL

Tributagaa do [SSUN Pals Resultado da Prestagéo do Servigo

Municiplo de Incldéncia do ISSQN

Regime Especlat de Tribinagio

Operagao Tributdvel - Conchal - SP Nenhum
Tipo de Imunidade Suspensio da Exigibilidade do [SSQN Ntmero Processo Suspense Beneficio Municipal
- Nao: - -
Valor do Servigo Dascanto Incondicionado Total Dedugdes/Redugbes Calculo do BM
R$ 26.000,00 - - -
BCISSQN Allquota Aplicada Retengdo do ISSQN ISSQN Apurado
- - N&o Retido -
TRIBUTAGAQ FEDERAL
IRRF cP CSEL
pIS COF:INST Retengio do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAC FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E o
~ Valor do Sarvigo Descanto Condicionado Desconto Incandicionada ISSCN Ratido
R$ 26.000,00 R$ : R$ -
IRRF, CP,CSL.L - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-9
R$ 0,00 - R$ 26.000,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais Municipais
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
v Salim Sarkis
Contador

G - 056679







| ALL SERVICE TECNICAL SOLUTION
CNPJ. 29.778.282/0001-84

A
ASSOSSIACAD FILHAS DE SAD CAMILO

MINUTA DE CONTRATO EQUIPAMENTOS DIGITAIS {CR3I5:X; NXMIXED E DRY AXYS})

‘1.1 Pelo presente 'instrum_ento' e na melhor forma de. direito, ASSOSSIAGAO FILHAS DE SAQ-CAMILO cam sede
4 RUA DAS .ANGELI.CP;& 730 - Centro, CONCHAL - SP, cep 13835-000, inscrita no CNPJ:
61.086.402/0014-16, doravante designada CONTRATANTE e do outro lado,GILBERTO DOS SANTOS MORAIS:

ME, empresa com sede na cidade:de. ITAPECERICA DA SERRA(SP), situada & Rud Celso Mesquita Leite, 121 CNPY

20.778.282/00031-34, QO_téi:faht_g‘-:dE$ighad;af ‘CONTRATADA;tem entre sl justo.e acertado o presente contralo nas

coridigdes seguintes:

1.2.0 presente: contrato tem por objeto a prestagdo de sefvigos de manutengdo preventiva

efou carrettva para 08 eqmpamentos que seguem abaixo descntcs
01 Dlgftallzador (CR} MARCA AGFA modelo 85-X
-01 NX MIXED
-01-Monitor
-01-CRUS
o1 - lMPRESSORA AXYS DE . MAMOGRAFIA.

1.3. CONTATOS: COMERCIA!S E RESPONSAVEIS TECNICOS-‘ACONTRMMA: atraves
fetuadas pelas pessoas

(s), atendera somente as solicitagbes. €

de seu (5} representaﬂte
por ou- para pessoa nﬁo

indicadas. pela CONTRATANTE Qualguer solicitacdo efefuada
‘indicada sera desconsiderada e ndo caberd fignihism tipo de. contestacao pela outra parte:

os de revisgo, limpeza, calibragdes:

1.4.Entende-se como Manutengao Preventiva 0s Servic ;
& testes com objetivo de evitar a ocorréncia de defeitos e bem como garantir qualidade de:/

processamento  de imagem e substituigoes de kit preventiva sempre que

necessarios(lampadas, filtros, ventosas e Roller).

Rua: Celso. Mesquita Leite,121- Parque Paraiso - itapecerm& da Serga—Cep: 06850290 SP Fone: 114667

4134 - ingtagram: Gii_allsefvice - WhatsAPP: 11.97170-5707




ALL SERVICE TECNICAL SOLUTION
CNPJ. 29.778.282/0001-34

1.5, A Manutangéo Currattv sao todos 0s servigos de reparos, remstaiagao de
software atual:zagﬁo a;ustes e substrtusqﬁo de pecas consideradas necessaras pela

:QQ&TRA_I\TADA,( ‘c-",'??' excegdo PMT, Médulo Optico todas as demais pecas dos.
:-qupamentog descritos: estio inclusas neste contrato e serdo substituidas sempre
dentro do prazo fornecido pela fabricante AGFA), "

16. Qualquer alferac8o-em relagao aos. servigos objeto deste contrato somente podera ser
efetuada mediante a assinatura pelas partes em Termos Aditivos.

CLAUSULA SEGUNDA — OBRIGAGOES DA CONTRATADA

21, Entre outras, serdo abrigdgdes da CONTRATADA:
@)  Respeitar toda 2 legislagao vigente, inclusive o' Cédige de Defesa do Consumidor, bem comp as niarmas
‘da CONTRATANTE declarando quetem ciéncia das respectivas disposictes legais @ administrativas;
b)  Fornecer; ‘sempre que solicitado, registio profissional -dos funciondrios que prestam servico &
CONTRATANTE, reservando o dme:to deimpediro acesso dos mesiios em suas. instalagdes;
¢)  Manter pessoal técnico habilitado no exercicio das atividades;

L d) Para atender-ao propdsito deste contrato a CONTRATADA deverdo.dispor da:m3o de obra propria de

sus confianga, além dos eqiiipamentos; materials, velculos etc.-necessarios para-a execu¢ao dos servigos;

assumindo todas as responsabilidades e despesas inerentes & prestagao do:setvigo pactuado.

é). Durante-a vigéricid deste Contrato a CONTRATADA devera réportar-se gdirétamentea pessoa’i ‘indicada

_pela CONTRATANTE.

ﬂ Atender dentro de r'ib’*r'ﬁéitiniﬁf 10 hdr’a's ﬁtéis a contar da aberfura de thamado por p%rté:i'da"

4144 instagram Gl[ alisemce WhatsAPP 11971?0 5?0?



ALL SERVICE TECNICAL SOLUTION
CNPJ.29.778.282/0001 34

h) Os gastos referentes. 3 realizagio dos senigos ‘objeto deste contratg,
correspondentes ao pagamento de. pessoal,. tributos; encargos sociais, copids, ligagdes,;

comeio e quaisquer outras despesas vinculadas direta elou indiretamente a0 okieto
contratado seréo suportados apenas pela CONTRATADA.

) Realizar, trimestralmente visitas de manutengio ‘preventiva durante a vigéncia deste conitrato,

mediante prévio acordo entre s partes de data e de horéria de cada Visita para manuteno.
) Manterem prefeitas condigBies de uso, junto a CONTRATANTE os EQUIPAMENTOS;

Kk} Comunicar & CONTRATANTE os. acidentes de trabalha.ocorridos durante a execucio da prestagdo de

servicos e respectivas medidas adotadas;

y N&o poderd: ceder: ou teansferir a ten:ewos o8, dlreltos e ‘obrigaghes detorrentes deste. contram Sen 3

-prévia anuéneia da CONTRATANTE; .

m)  Ndo realizar qualquer. ato contririo 308 inferesses :da: CONTRATANTE ‘¢/ou prometer condices au

excecBes:ndo previstas nos.foritra’ébs da CONTRATANTE:

n) Res_ponsahiiiza*rrse--imiadamente*pelfa ‘qualidade dos servigos.prestados;:
o) Ap“réseﬁtangélatério;rsempre.jqjue solicitado; das suias atividades;

p) Ekpa;\dir,_promqve_rig zelar pelos produtos da GOMRATANTE;:

A CONTRATADA devers prestar contas dé todos os valores e documentos que the forem, entreguis,

@ ¢ fore
‘sempre que: lhe exigir 3 CONTRATANTE, mediante apresen!ta;ic dos: comprovantes, recibos, notas fiscais:e

démais documentos relativos s despesas realizadas. pela ou durante-a prestacio gdos serviges. k;,gr‘e,s,taﬁt};g '

contas deverd ocoirer em.até cinco {05) dias, a contar da comprovada solicitacBo pela CONTRATANTE;

) A CONTRATADA devers, ainda, se fazer presente, por qualgiier dos $eus membros ou pessoa para

tanto designada,.nas-frear;jiaé,s;-.saﬁ;i;aaas pela CONTRATANTE, respeitando-se, todavia, as disponibifidades de

Rua: Celso Mesqu:ta Leite, 121~ Pargue rar
4144 - Enstagram Gt ahserwce WhatsAPP 14 97170 579?



5Hua ce!so Mes
lns%agram Git_ aiisemce =

AL,L SERVICE TECNICAL SOLUTION
CNPd- 29.778. 282/0001-34

smbas as partes. Salve 0s casos. de. urgénicta; as feunides deverdo ser’ -solicitadas com dnteced@ncia minirdalde:

72 {setenta e duas) horas, dentro do-hordrio: de expediente da ' CONTRATADA;

8) A CONTRATADA o‘b‘n‘ga—se & #ido utilizar mdo de-obra de menores de 16 (dezesseis) anos, exceto na;
condicio de aprendiz, quando maiores de 14 (catorze) anos, na execugio dos servigos ora contratados, sob

peria de-arcar com as responsabilidades dai advindas;

f)  Desenvolver esforgos para a redugdo, eutilizagho. e reciclagem de-materiais e recursos, tals como
energia; ggua!;;pmdutos;;omgs;fg matérias-primas, buscando ainda a. implantagdo de’ processos de destinacao:

adequada de residuos;

u) Ofétecer condicdes que ndo sefam prejudiciais a0 desenvolvimento fisico, psiquica; moral e:social de

“seus profissionais;
V) Cumgrir obrigagGes fiScéis, fributirias, trabalhistas.e previdenciarias.
CLAUSULA TERCEIRA — OUTRAS OBRIGAGOES

3.1. A CONTRATADAobriga-se a proceder e @ cumprir todas ‘as.obrigagbes sociais e tributdrias consoantes’
as. dispasicoes da legislagic 'em vigor e, consequentemente; efetuar todos 0s recolhimentos legais devidos,
bem corro a responder por todas as:obrigagdes trabalhistas, previde neirias, fundidries e tributdrias vigentes
ou-que venham a serem legalmente. exigidos no:transcorrer da vigéncia do. contrato em relagio: 30§ seus
prestadores de :se‘rv_i_‘gos:ejdﬁ‘-érﬁpregadosrut_'iligac'ids,_né.. prestacio dos servigos ou @ suas atividades, nao
havendo qualquer vinculo, inclusive efprégaticio, entre:a equipe da CONTRATADA & 2 CONTRATANTE.

32. A CONTRATADA responderd por quaisquer danos causados por si, séus prepostos, representantes;
séclos, prestadores de servigos efou empregados a CONTRATANTE, dos:seus empregados ea terceiros, Sy

prejuizo de eventual responsabilidade criminal dé seus dirigentes, prepostos, empregados ete..

32, At AR sesi s ot S _ N
- UNTRATADAaSSUm§: toda e qualquer responsailidade. por informagBes incorretas por ¢la
prestadas. : N\
;3{3.

it Leie, 121 Barque Paraiso - apecerica d3 Serra— Cep; 06850-290 —SP Fone:. . 4857
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ALL SERVICE TECNICAL SOLUTION
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A 'CONTRATADA assumira sozinha: toda e qualquer evéntual feclamacio trabalbistad. promovida por
rvicos, inclusive aguelas. que: incluam a CONTRATANTE no polo

3.4,
sews empregados efou pcestadone,s_ de se

passivo da agdo:

35, A CONTRATADA reconhece que O presente contrata & firmado sem_gualquer exclusividade,
facultando-se 3 'CONTRATANTE o direito de contratar 2 gualguer tempo cOM ‘out"ras}fém‘presas:g{o_u pessgas

iriclusive na mesma drea de agdo; ou seja, 2

fisicas, 0 mesmo: objeto: contratual aqui-pactuado ou “similar, -

CONTRATANTE podera ;contrata

r a.prestagdo de servigos aqui pactuada mesma na vrgencia deste.contrato.

cLAUSULA QUARTA — PAGAMENTO DOS SERVICOS & REAJUSTE

3\, 41  ACONTRATANTE pagard & CONTRA’FADA'mensalMe"n'té:U-Valbr'—dé‘ﬁ$f'25000",,09(!)015 ML REAIS).
% §12. O prege estabelecido referesse & indc de obra e reposigdo de pecas danificadas em-razéo do uso
28, Njo estdo incluidos rio- prego’

normal-de acordo com as :.especiﬁcag_o_es sécnicas, conforme capitulo § 495

estabelecido os seguintes servicos:

e

i -;;_s_e‘jrvi;os-dé; reforma, pinturs; funilaria emudanga de local'da maguina:

i
il— 08 servigos a serem realizados i parte externa do equipamento.
1 - H

L.~ Servigos necessdrios em- virtude de utilizagao de ‘modo improprio, negligéncia ou acidentes; desde que.

comprovadaiiente _demonstrados, bem como danos origindrios de causas naturais COmo mcendso,
inuridagdes, etc. ‘

5§32 Pelos itens relacionadosno parégrafo acima, a CONTRATADA deverd elaborar orgamento, prévio, gue
serdanalisado pelo CONTRATANTE.

42. O pagamento ‘ocorrerd 52 {QUINTO} dia Util do més subsequente; pelos servicos prestados pela

Contratada.

43. 0Os .p,agamen'to_s acorridos apés o vencimento estario-sujeitos @ multa moratéria .éei )
2% .(déis'»pq_r.centd)i e juros de mora de. 1 % a0 més, ﬂpli?.:adéég-ein carater "pro rata.dia’
exceto quando a CONTRATADA der causa ao afraso. | -

| 'y

Rua: Celso Mesguita Leite, 121~ Parque Paraite~ ltapecerica da Serra~Cep: 06850.290 — SPFone: 11.4667
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Seja reslizade em local indicado pala

44, Caso © servigo refendo no item 1.1
crito da CONTRATANTE asta

CQNTRATADA,_ mas - nao exista autorizagdo prévia e por es
nada deverd 2 CQNTRAIADA,

Quarta estara sujeito a. reajuste a cada 12 (doze)

strumento, ndo podendo ser. inferior :
GPMFGV do respectivo periodo |

4.5, O valor mensal acordado Clausula

-este:
meses, a contar da data de assinatura deste in a este
periodo, de acordocom a vanat;.ao acumulada do |

CLAUSULA _eusuzra.-—:aﬁgmcées DA CONTRATANTE

/ 51 Afim de possibilitar a eienucie;dos sefvigos objete deste contrato, caberda: CONTRATANTE:

A .

-f.=Assegurar as pessoas credentciadas pela CONTRATADA livre acesso a0 equipamento.

f ir- pies;t'éif‘e;é_larerim'entns sobre as circunstancias em que foram observadas as.ifregularidadg'_s e/ou'fd,éfeifos.

‘e funcionamento do gqiffpamento.
5.2. Constituem obrigagbes da CONTRATANTE:
a) Efetuar os pagamentos dos servigos prestados & CONTRATADA conforme clausulas:
quarta. o

bj  Observar as condicbes descritas nos manuais dos equipamentos quanto-as condig¢tes

das ‘instalagoes elétricas, fisicas, de espago, operagdo e ‘capacidade técnica dos
EQUIPAMENTOS;

¢) Pemmir a CONTRATADA a retirada para laboratorio do EQUIPAMENTO que
apresente problema insolivel no campo;*sendo que a responsabiidade sobre o ransporte ¢
a conservagdo do equipamento & obrigagdo da CONTRATADA"

d)  Gomunicar a CONTRATADA imediatamente; qualquer defeito identiicado ¢
‘comprovado, 3 ETITIGATR

4144 instagram Gz? allsemce WhatsAPP 11 971?0 57@7
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CLAUSULA SEXTA — GON.D.I_GO:ES DE PAGAMENTO
efetiados pela CONTRATANTES

gamentos referidos na claasula quarta desse contrato serdg

61. Qs pa
ivas através de baleto bancaria..

CONTRATADA mediante apresentagao de notas fiscais e faturas discriminati

er -suspenso: sem. nus .€aso @ -

o pagamemo de - quaiquer nota fiscal/fatura poders s

paragrafo Unico =
nsio até o-cumprimento.das.

CONTRATADA deixe de curnprir qualquer obrigagdo contratual, vigorando a suspe
obrigagbes pendentes.

CLAUSULA SETIMA — A INEXISTENCIA DE viNcuLOS
P~ 31 ACONTRATADA reconhece desde j4 que ndo haverd qualquer vinculo, inclusive emprégaticios, entre
seus s6cios, empregados, prestadores de servigos, representarnttes & prepostose a CONTRATANTE.

Paragrafo Gnico. N&o é estabelecida por este contrato qualguer ffespbns‘abil}dade, mesmo

que solidaria ou subsididria. da CONTRATANTE.

é CLAUSULA OITAVA — PRAZO DO CONTRATO E RESCISAO

81 O presente contato & firmado por prazo de 12 meses. Sendo renovado
automaticamente por prazo indeterminado; e: podera ser renunciado sem énus por qualquer

uma das partes a qualquer momento com aviso prévio de 30 (trinta) dias, apds os 12° més.

B2, Apbs otémino'do contrato:a CONTRATANTE nao estara vbrigada ac pagamenta de
qualquer valor 3 CONTRATADA. T

8.3, O presente contrato podera ser rescindido, ginda::

|- por acardo miifuo entre as partes;

!l ~ imediatamente, através de comunicagdo escrita, se.ocorrer um dos seguintes casos



ALL SE RVIQL TECNICAL SOLUTION
CNPJ. 29.778.282/6001-34 ¢
observar as instrugbes. da

Deixar de cumprir :quaiquer-cl_éusuias .-t;ontratuals_ ou de;

CONTRATANTE & as regras da boa técnica;

recuperagio judicial de qualguer das partes, ou

b)  Ajuizamento de pedido de faléncia ou

a efetiva decretagdo de fa |éncia; e/ou
-partes.

¢) Liquidagdoou dissolugao extrajudicial de:qualquer das

GLAUSULA NONA — AS PENALIDADES

conforme o previsto no Codigo Civil

Ressalvadas @ ocorrenc;a de forga maior. €/ou-Casos fortuitos,
o contrato INFORMAR.

9.1

‘Brasiléiro; a parte que: mfrmglr gualquer: clausula contratual; motwando a rescisdo d

COM 60 DIAS DE ANTECEDENCEA éndosera: .cebrado nentium valor adicional das partes
Paragrafo Unico.. A muita prewsta acima ndo sera aplicada no caso de atraso de pagamento

pois’ tal fato serd penalizado na forma da. clausula guarta (item 4.3).

CLAUSULA DECIMA — A.CONFIDENCIALIDADE

101, A CQNTRATA‘DA;'seijs;sﬁc'iqs,.j repmsen;ant"es_iggais, funciondrios, prepostos e prestadores de servigos
devem considerar como: confidenciais e assim tratar todos os fatos e informagBes que vierem . ter
conhecimento no desenvolvimento da prestacio dos servicos:-e ndc podérdo, em hipétese alguma, divilgar

estas sem expressa autorizacdo escrits da CONTRATANTE @ ANUENTES.

Paragrafo Unico. A CONTRATADA, sets sécios, représentantes legais, funciondrios,
prepostos elou prestadores de servicos ndo poderdo. utilizar @ denominagao, o titulo, a
marca, logotipo ‘ou expresstes da CONTRATANTE, sem prévia e expressa autorizagio

escrita da GONTRATANTE,

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — A NOVAGAD

1. A abstem;ﬁo do exercitio de 3Q33|q_&€f"._direit0 e/ou facu:[dad.e-z‘35$EEU'IEdDS' neste instrumento pot
quaiquer das partes, ndo constitui, em hipdtese alguma, -novagao, sendo 130 somente mera fiberdade das:

partes, em relagiio dqueles direitos ou faculdades, que poderdo ser exercidos a qualguer tempo.

Rua: Celso MesguitaLeite, 121- Parque Paraiso—~ ltapecericd da Serra — Cep: 06850-290 — SP. Fane: 11.4667
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”cLﬁUSULA;Dé(‘:IMA,'SEG!J!N_EBA -0 FORO
12.1. Para: dirimmir qualsquer davidas resuitantes do presente contrato fica, desde ja, elefto.o
tecendo este sobre qualquer outro;

foro da Comarca de iTAPECERICA DA SERRA/SP, preva

por mais privilegiado que seja.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DISPOSIGOES GERAIS
133 As viéitas- d:e‘-manutéﬁgﬁbg—-prgvenfiva owcorretiva; serdo realizadas Do horsrio das 8:002s 17:00 horas,

.....

132. Ficam revogados efou destratados e, portanto, sem. nenhum efeito juridico quaisquer contratos;
sendo’ este

acordos, fax, minutas ete. reafizados efou formalizados antes da as'sfna'tura deste instrumenta, .

contrato & tnico a regular os. direitos e vbrigagdes das partes i
prestacio de'servigos.
dar ao desconta de titulos e/otr ceder a'terceiros o

133. ACONTRATADA ndo poders emitir duplicatas, proced
a de-arcar com dnus contratual e agGes judicials,

¢rédita desta avenca em face dos valores pactuados, sob pena

inclusive-penais,

13.4. Este Instrumento Particular nao estabelece -entre as partes coritratantes hienhuma’

forma de sociedade, agéncid, consércio ou responsabilidade solidaria.

13.5. A CONTRATADA ndio poderd delegar ou transfefir a_ ferceiros a prestagdo de

servigos ora pactuados.

13:6. A CONTRATADA assume toda e qualuer responsabilidade na eventual acorréncia de‘-aga}qugrsigfgtmj '
a pessoal, material ou a equipamentos por si utilizados na execugdo dos servicos objeto.deste Contrato: 3
13.7. Qualquer tolerdncia das partes diante do de-scﬁmpﬁmehto ou no atrgso ;-dﬁ(y‘
cumpnmento de quausquer das obrigagbes assumidas pela outra parte neste Contrato, sera

sempre entendida como mera hberal;dade em nada. modificando as obrigagoes e diréitos

Risa: Calso Mesquita Leite;121- Pargue Paraiso~ [tapecericada Serra ~Cep: 06850-790 ~ SP.Fone! 11,4667
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‘assumidos neste instrumento particular, ndo gerando, consequentemente, qualgier direito

ou expectativa em favor da parte responsavel peio.cumprimento ou atraso..

até mesmo atendtmento: _pres_gnc:al- em ¢caso de,;neoessudade. .de- -atendtmen_tos' emer;g_enelags;
apbs horario comercial e oufinal de semana,

14.0-No final do confrato firmado ficam a CONTRATANTE responséavel pela devolucdo dos
cassetes descrites conforme 13.9,

E por estaretn assim justos & acordados, firmam-o presente:instrumento ém duas {02) vias
de igual teor e forma com registro em cartério e suas respectivas cidades na presenca das
testemunhas que igualmente o subscrevem.

itapecerica da Serra;30 de MA.Rgb-de-zozls.,

ASSOSSIAQAQ FILHAS DE sko CAM!LO
CONTRATANTE

GILBERTO DOS SANTOS'MORAIS - ME
CONTRATADA

Testemunha: Testemunha:

Nome Nome:
Maria Clarete Gongaives ,
Ran%; 816.003-2 RG ne.

Rua: Celso: Mesquita Leite, 121- Pargque: Paraisou Hapacerita da-Serra ~ Cep DBR50-790 = SP Fone: ’11 4657
4144 - instagram: Gil aEEsemce + WhatsAPP:.11: BREI-5707.



h ASSOCTACAO FILHAS DE SA0 CAMILO
HOSPITAL E MATERNIDADE MADRE VANNINI
Rua das Angélicas, 730 - Jd. Dulce Maria - CEP: 13835-000
Fone/Fax: 19 3866-1200 - CONCHAL-SP
CNPJ: 61.986.402/0014-16

PLANO DE TRABALHO DA INSTITUICAO
I- INTRODUCAO

a) Breve Historico da Instituigdo

A Associagao Filhas de Sdo Camilo recebeu por doagdo o patrimonio do Hospital ¢ Maternidade
“Madre Vannini” da Sociedade Beneficente de Conchal em 30 de agosto de 1991, o qual passou a
ser mantido e administrado por esta AFSC, dando continuidade as suas atividades que foram
iniciadas em 22 de setembro de 1963. O Hospital presta servigos de satide em nivel de média
complexidade hospitalar, atendimento de urgéncia e emergéncia, servigos de ortopedia e
traumatologia, realizacdo de exames de radiologia, mamografia, ultrassonografia,
eletrocardiografia e endoscopia a pacientes internos e externos.

o Hospital conta com 25 médicos para as especialidades ¢ demais médicos que cobrem
atendimento de Pronto Socorro 24hs sete dias por semana ¢ 72 funcionarios. No ano de 2017
prestou 54.313 atendimentos a pacientes externos e 1.907 atendimentos a pacientes internos.
Realizou 17.024 exames por imagem.

b) Caracteristicas da Instituicao
o Hospital disponibiliza ao SUS mais de 60% da capacidade operacional de procedimentos
médicos e de apoio diagnodstico e terapéutico, possui50 leitos sendo41 disponibilizados ao SUS,
atende nas especialidades de ortopedia, ginecologia, obstetricia, cirurgia geral, pediatria, clinica
Geral, oftalmologia, anestesiologia, radiologia, ultrassonografia, conta com profissionais médicos
que atendem o Pronto socorro.

II - INFORMACOES CADASTRAIS

a) Entidade

Razao Social

Associagao Filhas de S. Camilo

CNPJ
61.986.402/0014-16

Atividade Economica Principal (a mesma descrita no CNPJ)

86.10-1-01 - Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto-socorro e unidades para
atendimento a urgéncias.

86.10-1-02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para
atendimento a urgéncias

Enderego

Rua das Angélicas, 730

Cidade UF
Conchal Sp
CEP DDD/Telefone

13835-000 19 3866-1200




h ASSOCTACAO FILHAS DE SA0 CAMILO

HOSPITAL E MATERNIDADE MADRE VANNINI
Rua das Angélicas, 730 - Jd. Dulce Maria - CEP: 13835-000

Fone/Fax: 19 3866-1200 - CONCHAL-SP
CNP.J: 61.986.402/0014-16

E-mail
fscamilo.conchal@gmail.com
Banco Agéncia Conta Corrente Praca de Pagamento
001 4718 6784 Conchal-SP
Responsaveis
Responsavel pela Instituicao
SUELENI DOS SANTOS
CPF RG Orgéo Expedidor
13542182800 27348591-X SSP/SP
Cargo Funcgao
Diretora administrativa Administrativa
Enderecgo
Rua das Angélicas, 730
Cidade Conchal UF
Sp
CEP Telefone
13835-000 19 3866-1200
Diretor Superintendente
Aparecida Rodrigues
CPF RG Orgio Expedidor SSP-SP
116.700.528-77 19.227.390-5
Cargo Funcgao
Presidente Administrativa
Endereco
Rua Adelino Bortoli, 139
Cidade UF
Sao Paulo Sp
CEP Telefone
02241-120 11-2979-2124
Diretor Clinico
Lilliane de Castro Fernandes Reginato
CPF RG Orgio Expedidor
715.380.976-72 M-3631341 SSP/MG
Cargo Fungdo
Médico membro do corpo clinico Médica Clinica Geral

Enderego

R Visconde de Indaiatuba,448 Centro




B ASSOCTACAO FILHAS DE SAO CAMILO
HOSPITAL E MATERNIDADE MADRE VANNINI
Rua das Angélicas, 730 - Jd. Dulce Maria - CEP: 13835-000
Fone/Fax: 19 3866-1200 - CONCHAL-SP
CNPJ: 61.986.402/0014-16

Cidade Conchal UF
SP

CEP Telefone

13.835-000 (19) 99199-0134

I -QUALIFICACAO DO PLANO DE TRABALHO

Objeto: O presente plano de trabalho elaborado pela Associagdo Filhas de Sdo Camilo, tem por objetivo,
no ambito do modelo assistencial estabelecido pelo sistema Unico de Satde (SUS) a prestagdo de
assisténcia nas acdes e servigos de satide de média complexidade ambulatorial e hospitalar.

O recurso de R$ 300.000,00 (Trezentos mil reais), servira para garantir a manutencao ¢ melhoria
no atendimento de uma média de 5.200 usuérios SUS/més em periodo ndo pandémico. Este valor
contribuird para auxiliar na manutenc¢ao predial/elétrica; servigo de conservagdo/asseio e limpeza,
manutengdo preventiva dos equipamentos hospitalares, servico de utilidade publica/energia
elétrica no periodo de 01/05/2022 até 01/05/2024

Objetivo: Prestar atendimento aos usuarios de Sistema Unico de Satide (SUS), garantindo a continuidade
da assisténcia com qualidade.

Justificativa:

Necessidade de quitar as faturas do servigco de utilidade publica/energia elétrica; manter o Asseio
e Conservagdo hospitalar, manter em dia manutencdo dos equipamentos hospitalares para
manuten¢do da vida; realizar melhorias e fazer a manutengdo predial/elétrica. o HMMYV esta
passando por reformas de modo que proporcione um ambiente agradavel e mais adequado; para
tanto, as melhorias precisam continuar a serem realizadas e desta forma proporcionar qualidade da
assisténcia aos pacientes. O Hospital atende em média 80% de pacientes do SUS, disponibiliza ao
SUS mais de 60% da capacidade operacional de procedimentos médicos e de apoio diagndstico e
terapéutico; possui 50 leitos sendo 41 disponibilizados ao SUS, atende nas especialidades de
ortopedia, ginecologia, obstetricia, cirurgia geral, pediatria, clinica geral, anestesiologia,
radiologia e ultrassonografia. Conta com profissionais médicos que atendem o Pronto socorro,
dentre estes, cardiologista e neurologista



c) META QUANTITATIVA Metas a Serem Atingidas

h ASSOCTACAO FILHAS DE SA0 CAMILO
HOSPITAL E MATERNIDADE MADRE VANNINI
Rua das Angélicas, 730 - Jd. Dulce Maria - CEP: 13835-000
Fone/Fax: 19 3866-1200 - CONCHAL-SP
CNPJ: 61.986.402/0014-16

Acoes para Situaciao Atual Situacao
alcance da Pretendida
Meta Meta: Indicador
Servigo de utilidade
publica/energia elétrica | Manter em
dia/quitado o
servigo de Insuficiéncia de | Necessidade de Apresentagdo
utilidade recursos manter a
publica/energia | financeiros para | qualidade, d? Nota
elétrica em dia a seguranga € Fiscal,
Asseio e conservacio | Manter o manutengdo dos |assertividade relatorio de
servico de equipamentos/ |necessaria a execucao.
manutengdo da | energia elétrica, | assisténcia
limpeza e Asseio e hospitalar para os
Asseio da conservacdo, |5200 usuarios
unidade manutengdo | SUS / més
hospitalar. predial/elétrica
Manutengao dos Manuteng¢do
equipamentos predial/elétrica
hospitalares e
manutencao
predial/elétrica;
METAS QUALITATIVAS
Acoes para Situacido Pretendida
Meta alcance Situacio Atual Indicador
Manter em dia o servi¢o de | Relatorio dos
Promover a ut%liglade publica/energia | atendimentos.
Manter a manutengdo Necessidade de elétrica; 0~cust0 com
: manutenc¢ao dos
qualidade do da manter a : :
atendimento qualidade no | qualidade da equip ameritos, As:selo ©
populacional atendimento | assisténcia conservagao, ‘reahzarNas
: melhorias na instalagao
aos pacientes .
predial




h ASSOCTACAO FILHAS DE SA0 CAMILO
HOSPITAL E MATERNIDADE MADRE VANNINI
Rua das Angélicas, 730 - Jd. Dulce Maria - CEP: 13835-000

Fone/Fax: 19 3866-1200 - CONCHAL-SP
CNP.J: 61.986.402/0014-16

ETAPA DESCRICAO DURACAO APLICACAO
(Dias) (RY)
1 Abertura do processo administrativo 5
2 Cotagdo 15
3 Processo de compra 30
4 Recebimento da Mercadoria 1a30
Servico de utilidade publica/energia . R$ 40.000,00
5 L Recebimento da fatura
elétrica.
6 | Asseio e conservagao 6 meses R$ 90.000,00

2 Manutencao predial

Apresentacdo de nota
fiscal

R$ 110.000,00

9 Manutencdo Equipamentos Hospitalares Apresentagdo de nota | RS 60.000,00
fiscal
TOTAL R$ 300.000,00
ETAPAS OU FASES DE EXECUCAO (RELATORIO FiSICO F INANCEIRO)
e) PLANO DE APLICACAO DE RECURSOS FINANCEIROS
ORDEM OBJETO VALOR (RS) %
1 Servigo de utilidade publica/energia elétrica R$ 40.000,00 13,33%
2 Asseio e conservagao R$ 90.000,00 30,00%
3 Manutencgéo predial/elétrica R$ 110.000,00 36,67%
4 Manutenc¢ao Equipamentos Hospitalares R$ 60.000,00 20,00%
TOTAL R$ 300.000,00 100%
V - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
o CONCEDENTE EMENDA
MES OBJETO PROPONENTE PARLAMENTAR
1° més Custeio 0 R$ 300.000,00
Conchal 20/06/2023
Elaborado por:

Diretora
7 135.421.828-00

Sueleni dos Santos
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