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PREFEITURA MUNICIPAL DE VITOR MEIRELES

ESTADO DE SANTA CATARINA
4 CONTROLADORIA INTERNA

CER SOBRE A PRESTAGAO DE CONTAS DE TRANSFERENCIAS
VOLUNTARIAS N° 023/2022

Beneﬂc:iaﬁg; Associagdo Hospitalar Angelina Meneghelli - AHAM
Empenho: {787 -
Valor:|140.000,00

No cumprimento das atribuicoes estabelecidas nos Art. 31 e 74 da Constituicdo
Federal, inciso XXVII, art. 4° e em de acordo com a Instrugdo Normativa 14/2012 do
TCE/SC, trata da manifestagdo da Controladoria do Municipio a cerca da prestagao de
contas de recursos repassados e demais normas gue regulam as atribuigoes do Sistema
de Controle Interno, referentes ao exercicio do controle prévio e concomitante dos atos de
gestao, segue:

TITULO: Parecer AHAM
ASSUNTO:

Tratam os autos da prestagao de contas dos recursos a titulo de Termo de
Colaboragao/Fomento/Cooperagéo repassados a entidade mediante Empenho n° 787 - no
valor de R$ 140.000,00, conforme detalhado no Plano de Trabalho.

DOS FATOS:

Da analise do processo de prestagao de contas, apos analise pelo concedente
encaminhados a esta Controladoria, entende-se que os procedimentos utilizados estao de
acordo com as normas legais e regulamentares.

CONCLUSAO:

Sendo assim, emito parecer pela REGULARIDADE da prestacao de contas.
Sendo estas as consideragdes, submetem-se os autos a apreciagao da autoridade
administrativa competente para pronunciamento e posterior encaminhamento ao setor de
Contabilidade para providéncias necessarias.

Sendo estas as consideragdes, submetem-se os autos a apreciagao de Vossa
Senhoria.

Vitor Meireles, 01 de Agosto de 2022

Atenciosamente,
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PREFEITURA MUNICIPAL

o Vitor Meireles

Gabinete do Prefeito

PARECER TECNICO DO GESTOR

. Parecer N° 15 i N° Processo | Data Recebimento da Prestacdo de |
03/2021 Contas 13/07/2022

De: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE __

Para: Comissado de Monitoramento e Avaliagao e/ou Avaliagao 4

| (X Prestacao de Contas Parcial - [ () Prestacao de Contas Final |

| Nimero da Parceria: 03/2021 Pericdo a que se refere a prestagdo | Periodo de Vigéncia '1

e == de contas: junho/2022 01/04/2021 a 31/08/2022 -

Nome da organizagao: ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI

Obiete da parceria
| Execucéo de servigos hospitalares, procedimentos ambulatoriais e hospitalares eletivos.

Valnﬁc:f_al da parceria (R$) Valor da parcela repassado (R$) | Valor da parcela comprovadamente
! | utilizados (R$)
i 1.270.044.00 140.000,00 J 140.000,00
Valor da aplicagao financeira (R$) Contrapartida (R$) | Saldo a Aplicar (RS)
0,00 0,00 | 0,00

‘ Relacao detalhada das atividades e metas estabelecidas:
As atividades desenvolvidas séo as constantes do relatorio.

| As atividades realizadas, alcan¢aram as metas esperadas, proporcionando um beneficio social obtido em razao
da execuc2o do objeto até o periodo, com base nos indicadores estabelecidos e aprovados no plano de trabalho.

Em relagdo a analise dos documentos comprobatérios das despesas apresentados pela organizacao da sociedade civil
na prestacéo de contas:

| ( ¥} De acordo com o previsto no plano de trabalho aprovado
( ) Parciaimente de acordo com o previsto no plano de trabalho aprovado. Justifique.

( ) Em desacordo com o previsto no plano de trabalho aprovado. Justifique
() De acordo com as normas da Instrugdo Normativa, previstas nos capitulos Vil e IX

| { ) Parcialmente de acordo com as normas da Instrucdo Normativa, previstas nos capitulos VIl e IX.
(

) Em desacordo com as normas da Instrucaoe Normativa, previstas nos capitulos Vill e IX.

Rela¢do de bens ou servigos adquiridos
Despesas de Custeio, mediante pagamento de Salarios, pagamento de médicos plantdo e sobre aviso e outras
despesas de manutengao.

Foram realizadas auditorias? ( ) Sim (x ) Nao

No caso de realizagado de auditorias, faca uma analise dos relatorios das mesmas, bem como das medidas tomadas
em decorréncia dessas auditorias. [

| Conclusao Final:

Com base nos documentos apresentados e pelos beneficios sociais alcangados pelo qb.rmo de Colaboracgao, o parecer
pela APROVAGCAD.

Deste modo, recomendamos a ( ) aprovacdo ( x ) aprovagao com ressalvas ( )r pro ac,éo da presente prestac,éo de
contas. <1

| "Data Nome do Gestor Tslrjm’addﬁuestar
| AN
| 201072021 MARCELO SADLOWSKI %




PREFEITURA MUNICIPAL

Vitor Meireles

Gabinete do Prefeito

PARECER DA COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO

Parecer N° 15

| N° Processo
03/2021

Data Recebimento da Prestagdo de i
Contas 13/07/2022

De: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Para: Comissao de Monitoramento e Avallagao efou Avaliagao

( X ) Prestagédo de Contas Parcial —

| () Prestagéo de Contas Final

Numero da Parceria: 03/2021

Periodo a que se refere a prestacao
de contas: junho/2022

Perlodo de Vigéncia
01/04/2021 a 31/08/2022

Nome da organizagdo: ASSOCIAGAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI

Objeto da parceria:

Execucao de servigos hospitalares, procedimentos ambulatoriais e hospitalares eletivos.

| Valor total da parceria (R$)

Valor da parcela repassado (R$)

Valor da parcela comprovadamente
utilizados (R$)

1.270.044 00 140.000,00 140.000,00
Valor da aplicag&o financeira (R$) Contrapartida (R$) Saldo a Aplicar (R$)
0,00 0,00 0,00

Relacao detalhada das atividades e metas estabelecidas:
As atividades desenvolvidas sé@o as constantes do relatorio.

As atividades realizadas, alcancaram as metas esperadas, proporcionando um beneficio social obtido em razédo
da execucéo do objeto até o periodo, com base nos indicadores estabelecidos e aprovados no plano de trabalho.

Em relac3o a analise dos documentos comprobatérios das despesas apresentados pela organizagao na prestacgéo de
contas:

( x ) De acordo com o previsto no plano de trabalho aprovado

( ) Parcialmente de acordo com o previsto no plano de trabalho aprovado. Justifique.

( ) Em desacordo com o previsto no plano de trabalho aprovado. Justifique.

( ) De acordo com as normas da Instrucdo Normativa, previstas nos capitulos Vil e IX

( ) Parcialmente de acordo com as normas da Instrugao Normativa, previstas nos capitulos Vil e IX. Justifique.

(Y Em desacordo com as normas da Instrucdo Normativa, previstas nos capitulos VIl e IX. Justifique.

| Despesas de Custeio, mediante pagamento de Salarios, pagamento de medicos plantao e sobre aviso e outras

Relacao de bens ou servigos adquiridos

despesas de manutencgao.

| No caso de realizacéo de auditorias, faga uma analise dos relatorios das mesmas, bem como das medidas tomadas

Foram realizadas auditorias? ( ) Sim (x ) Nao

em decorréncia dessas auditorias.

| Conclusao Final |

Com base nos documentos apresentados e pelos beneficios sociais alcangados pelo Termo de Colaboragao, o parecer @
pela APROVACAQO

Deste modo, recomendamos a ( ) aprovagao ( x ) aprovagdo com ressalvas ( ) reprovagao da presente prestacao de

| contas |
| Data MARCIO SALVADOR
21/07/2021 Membro da Comissao \""‘C: »..";; \}Q\\\
Data SIMONE SARTOR ' < -
21/07/2021 Membro da Comissao
Data WAGNER DE BRITO U\) ; a2l
210772021 Membro da Comissao Q&\*
. 0&%\ &L o




PREFEITURA MUNICIPAL DE VITOR MEIRELES
ESTADO DE SANTA CATARINA

PARECER CONTABIL

Considerando a analise ao processo de prestagao de contas apresentada
pela ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI, referente ao repasse do
Termo de Colaboragao n.° 003/2021, no valor de R$ 140.000,00, empenho n°® 787 de
30/06/2022, pago em 30/06/2022, em conformidade com a Lei 4.320/64, e a Instrucao
Normativa TC — 14/2012, o setor de Contabilidade constatou que a entidade
apresentou a prestacdo de contas de acordo com as normas vigentes.

Considerando todos os quesitos analisados o Parecer & pela
APROVAGAO, da prestacdo de contas da ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI — AHAM.

E o parecer.

Vifor Meireles/ SC, 20 de Julho de 2022.

LUIS CARLOS BQING
tador
CRC 23.187/0



PREFEITURA MUNICIPAL DE VITOR MEIRELES
VITOR MEIRELES-S.C

-

ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI

Rua: Leandro Meneghelli, 123 - Centro
Cep: 89.148-000 - Vitor Meireles - Santa Catarina
Email: ahamvm@gmail.com.br - Fone (47) 3258-0222

PRESTACAO DE CONTAS:
RECURSOS RECEBIDOS EMPENHO

Prefeitura Municipal de Vitor Meireles

Protacnln H_Q_LI },_:'gr;____-
(_/ 4_____’7’:) Recehic: ¢ 3 Jub 2022
/’/ lﬂ) - ﬂ\‘
| _ J o u.__g:‘.\ VU Zimi ) —

Vilmar MOFQ“GL::;;\L' Aiss. do Responsavel
Presidente da Al
Gestao 2021/2023
~PE-736.091.379-¢




DECLARACAO

Declaro de acordo com o artigo 49 da Resolugdo TC-16/49,que os
recursos recebidos foram regularmente empregados aos fins a que se
destinavam, de acordo com a lei, cuja prestagao de contas consta todos
os documentos de despesa e estao legiveis e devidamente assinados pelo
presidente da entidade.

Vitor Meireles/SC 15 julho de 2022

N
Vilmar Morghenroth
PRESIDENTE
Gestdo 2021/2023

Vilmar Morghenroth
Presidente da AHAM
Gestao 2021/2023
CPF:?36.091.379-91



PREFEITURA MUNICIPAL DE VITOR MEIRELES

1-PRESTACAO DE CONTAS

1.1-IDENTIFICAGAO DA ENTIDADE:

NOME DA ENTIDADE: Associacao Hospitalar Angelina Meneghelli
CNPJ n. 95.952.321/000100

EMPENHO :787 Data depodsito 30/06/2022
1.2Demonstrativo dos Gastos- TC-28

1.3-Extrato Bancario e copia de cheques;

1.4-Declaragdo dos recursos recebidos:

Vitor Meireles/SC, 15 de julho de 2022

P

e

Vi_Imar Morghenroth

PRESIDENTE
Gestdo 2021/2023

Vilmar Morghenroth
Presidente da AHAM
Gestao 2021/2023
CPF:736.091.379-91



DECLARACAO DE PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS

VITAL SAUDE SERVICOS MEDICOS LTDA, inscrita no CNPJ n? 04.356.640/0001-90, neste ato
representado por LEOMAR TADEU TOLFO, declara para os devidos fins de direito que os servigos
executados conforme Nota Fiscal de Servigo n° 304 em favor do Associagao Hospitalar Angelina
Meneghelli foram prestados, pessoalmente, pelo sécio da empresa, sem concurso de empregados ou
de outros contribuintes individuais, atendendo, dessa forma, aos requisitos dispostos na Instrucdo
Normativa RFB n2. 971/2009.

Declara ainda ter ciéncia que, a inexisténcia dos requisitos supracitados ocasionara a reten¢ao
imediata de 11% (onze por cento), referente a incidéncia de contribui¢do previdenciaria de cada nota
fiscal emitida. Por fim, declara ainda ter conhecimento de que a auséncia da presente declaragao, no
momento do recebimento das notas fiscais, permitird que o imposto citado seja — igualmente —
retido.

Vitor Meireles, 30 ju/n_ho de 2022

- O
ETOR CLINKC
ZORE 0 C Us1e

— 7
Leomar Tadeu Tolfo
S6cjo Administrativo

/

/



MES E ANO

ANEXO TC - 28

JUNHO de 2022

ORDENADOR DA DESPESA: MarceloSadlowski

ENTIDADE BENEFICIADA: Associagdo Hospitalar Angelina Meneghelli

ENDEREGO: Rua Leandro Meneghelli, 123

|CEP: 89148-000

RESPONSAVEL: Vilmar Morghenroth

CPF: 736.091.379-91

NOTA DE EMPENHO 787

30/06/2022 valor R$ 140.000,00
PROJETO ATIVIDADE 2021 memronTe: 10200
ORDEM DE PAGAMENTO 1017 (34,06/2022 valor R$ 140.000,00

HISTORICO FIEL DA FINALIDADE: Repasse financeiro, destinado especificamente pa

ra a manuten¢ao da entidade

Associagdo Hospitalar Angelina Meneghelli, conforme termo de colaboragdo 002/2021
DOCUMENTO
NUMERO Data HISTORICO RECEBIMENTOS PAGAMENTOS
30/06/2022|FUNDO MUNICIPAL RS 140.000,00
11 30/06/2022 |CRISTIAND DA CUNHA LUIZ RS 3.027,92
30/06/2022|iSABEL 8. MORGHENROTH RS 3.782,74
30/06/2022|10SE DA CRUZ RS 1.853,96
30/06/2022|REGINA DA COSTA OLIVEIRA RS 3.764,49
30/06/2022 |MARLI DE ALMEIDA RS 2.218,10
30/06/2022 |MARLON SILVINO MENEGHELLI RS 1.370,42
30/06/2022|MARIA IZABEL JUSTINO DA SILVA RS 2.179,49
30/06/2022 |TANIA EICKEMBERG RS 358,44
30/06/2022|iNSS 06/2022 RS 3.763,41
30/06/2022 [DARF 06/2022 RS 1.008,52
30/06/2022|FGTS 06/2022 RS 3.153,37
20479 30/06/2022 [IMPEL DISTRIBUIDORA NF 20479 RS 183,80
670 30/06/2022 [IMPEL DISTRIBUIDORA NF000670 RS 370,06
18972 30/06/2022|CUNHA TECNOLOGIA NF18972 RS 98,90
70590 30/06/2022|CUNHA TECNOLOGIA NF70590 RS 11,00
30/06/2022|TIM 06/2022 RS 92,01
30/06/2022 |CASAN 06/2022 RS 598,32
30/06/2022|VIGILANCIA SANITARIA 06/2022 RS 1.440,00
4474 30/06/2022 |CONTABILIDADE BOING RS 400,00
12 30/06/2022 [ESTERIS SERVICOS MEDICOS NF 12 RS 10.323,50
30/06/2022|TARIFA RS 5,50
12 30/06/2022 |DARF IRRF NF 12 ESTERIS SERV. MEDICOS RS 165,00
12 30/06/2022 |DARF CSLL NF 12 ESTERIS SERV. MEDICOS RS 511,50
304 30/06/2022|LTT SERVICOS MEDICOS NF304 RS 61.002,50
304 30/06/2022|DARF IRRF NF 304 LTT SERVICOS MEDICOS RS 975,00
304 30/06/2022 |DARF CSLL NF 304 LTT SERVICOS MEDICOS RS 3.022,50
30/06/2022|IDEIAS SOLUCOES CONTABEIS NF 5946 RS 1.818,00
30/06/2022 |RECISAO MARI LOCH RS 4.573,75
30/06/2022|FGTS MARLI LOCH RS 605,14
30/06/2022|PAULO R. DE MELO NUNES RS 561,97
30/06/2022|GISLAINE KALESKI IGNACZUCK RS 1.212,00
5260 30/06/2022 [ROMEM GASES NF 005260 RS 900,00
482 30/06/2022|DPMED ASSISTENCIA TECNICA RS 940,00
30/06/2022 [VANIA M.DOS S. TAVARES RS 1.611,08




30/06/2022 |RAQUIELA U.M.MAIBERG RS 2.779,95
10,566 30/06/2022|PRO HOSPITAL NF 10.566 RS 78,00
10,565 30/06/2022|PRO HOSPITAL NF 010.565 RS 635,00
30/06/2022 |JAMILE RIBEIRO DOS SANTOS RS 3.231,44
30/06/2022 |ELENIR ESTEVAM RODRIGUES RS 2.871,68
30/06/2022|LUCIANA AMARAL RIBEIRO RS 1.853,96
30/06/2022|INSS 06/2022 RS 935,15
4027 30/06/2022 |SUPERMERCADO 12 DE MAIO NF4027 RS 99,99
29648 30/06/2022 [SUPERMERCADO MORETTI NF29648 RS 580,68
29647 30/06/2022|SUPERMERCADO MORETTI NF29647 RS 320,72
4060 30/06/2022 |SUPERMERCADO 12 DE MAIO NF4060 RS 6.285,81
1761 30/06/2022 |PANK INFORMATICA NF1761 RS 574,00
4,080 30/06/2022|MKM EQUIPAMENTOS NF 004.080 RS 349,70
6663 30/06/2022|MARCIO MORGHENROTH EIRELI -PANK NET RS 588,00
122236 04/07/2022|GTA GESTAO AMBIENTAL NF 122236 RS 312,41
04/07/2022ISS GETAL 06/2022 RS 16,44
244 06/07/2022 |EZEFARMA LIDER POPULAR NF 000.244 RS 35,00
243 06/07/2022|EZEFARMA NF LIDER POPULAR 000.243 RS 25,11
5.453 07/07/2022|MEDCALBLU NF 00005453 RS 379,00
07/07/2022|TARIFA RS 5,50
07/07/2022|SUPERMECADO 12 DE MAIO DEVOLUCAD 99,59
4069 08/07/2022|SUPERMECADO 1° DE MAIO NF 4069 RS 240,06
VALORES TOTAL RS  140.000,00 | RS 140.000,00

Vitor Meireles, 15 de julho de 2022

s
. =

Vilmar_ﬂ;ﬂ-orghenroth
Presidente AHAM

Vilmar Morghenroth
Presidente da AHAM
Gestao 2021/2023
DE728.091.379-91




Extrato de Conta Corrente

Instituicdo Financeira: 133

Agencia: 2038-9
Conta: 665-3

Saldo Disponivel: RS 0,00

Consulta Posigao Consolidada em 08/07/2022
08:25:54 Periodo de 30/06/2022 a 08/07/2022

Data

30/06/2022

30/06/2022

30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022

30/06/2022

Histdrico
Saldo Anterior

PIX CREDITO DE: SC 421935 FMS CUSTEIO SUS

TRANE‘:F. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D CRISTIANO JUNHO - C/C 8.669-

0

TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D ISABEL JUNHO - C/C 8.663-0
TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D JOSE JUNHO - C/C 8.661-4
TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D REGINA JUNHO - C/C 8.666-5
TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D MARLI JUNHO - C/C 8.665-7
TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D MARLON JUNHO - C/C 8.659-2
TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D MARIA IZABEL - C/C 8.660-6
TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D TANIA JUHNO - CIC B.664-9
DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING 20380030062200477

DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING 20380030062200484

DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING 20380030062200495

PAGAMENTO DE TITULOS - IB 20380030062200511

PAGAMENTO DE TITULOS - IB 20380030062200515

PAGAMENTO DE TITULOS - IB 20380030062200527

DEBITO DE ARRECADAGOES CV - |B 20380030062200544

DEBITO DE ARRECADAGOES CV - 1B 20380030062200548

DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING 20380030062200555

TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D CONTAB. - C/C 4.387-7

TED DEBITO - CANAIS ELETRONICOS 001 5438 44019901000109 ESTERI

Valor
RS 0,00

+R$ 140.000,00

-R$§ 3.027 .92

-R$ 3.782,74
-R$ 1.853,96
-R$ 3.764,49
-R$ 2.218,10
- RS 1.370,42
-R$ 2,179,49
-R$ 358,44
-R$ 3.763,41
-R$ 1.008,52
-R$ 3.153,37
-RS$ 183,80

- RS 370,06
-R$ 109,90

- R$ 92,01

- R$ 598,32
~RS 1.440,00
- RS 400,00

- R$ 10.323,50



30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/08/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
i0/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022

30/06/2022

30/06/2022

30/06/2022

30/06/2022

30/06/2022
30/06/2022
30/06/2022
D4/07T/2022
04/07/2022
06/07/2022
07/07/2022
07/07/2022
07/07/2022

08/07/2022

TARIFA TED - CANAIS ELETRONICOS 001 5438 44019901000108 ESTERI -R$ 5,50

DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING 20380030062200588 - R$ 165,00
DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING 20380030062200600 -R$ 511,50
PIX DEBITO PARA: LTT SERVICOS MEDICOS EIREL - R§ 61.002,50
DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING 20380030062200629 - RS 975,00
DEBITO DE ARRECADACOES - INTERNET BANKING 20380030062200642 -R§ 3.022 50
PIX DEBITO PARA: IDEIA SOLUCOES CONTABEIS E - RS 1.818,00
PIX DEBITO PARA: MARLI LOCK -R§ 4.573,75
DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING 20380030062200714 - R$ 605,14
PIX DEBITO PARA: PAULO RICARDO NUNES DE MEL - R$ 561,97
PIX DEBITO PARA: GISLAINE KALESKI IGNACZUK -R$ 1.212,00
PIX DEBITO PARA: ROMEN COMERCIO DE GASES IN - R$ 900,00
PIX DEBITO PARA: DPMED ASSISTENCIA E COMERC - RS 940,00
PIX DEBITO PARA: VANIA MARISE DOS SANTOS TA -R$ 1.611,08
PIX DEBITO PARA: RAQUIELA ULLER MENEGHELLI -R§ 2.779,95
PIX DEBITO PARA: PROHOSPITAL SUL COMERCIO D - R$ 78,00
PIX DEBITO PARA: PROHOSPITAL SUL COMERCIO D - RS 635,00
PIX DEBITO PARA: JAMILE RIBEIRO DOS SANTOS -R§ 3.231,44
PIX DEBITO PARA: ELENIR ESTEVAM RODRIGUES -R§ 2.871,68
PIX DEBITO PARA: LUCIANA AMARAL RIBEIRO -R$ 1.853,96
PAGAMENTOS EFET. VIA GERENCIADOR PAGAMENTO DE GPS -R§ 93515
TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D Transferencia SUPERMERCADO -R$ 99,99
1 DE - C/C 736-6

TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D Transferencia SUPERMERCADO - R§ 580,68
MORET - C/C 2.368-3

TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D Transferencia SUPERMERCADO -R$ 320,72
MORET - C/C 2.366-3

TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D Transferencia SUPERMERCADO - RS 6.285,81
1DE - CIC 736-6

PIX DEBITO PARA: MKM EQUIPAMENTOS PARA ESCR - R$ 574,00
PIX DEBITO PARA: MKM EQUIPAMENTOS PARA ESCR -R$ 349,70
PIX DEBITO PARA: MARCIO MORGUENROTH EIRELI - RS 588,00
PAGAMENTO DE TITULOS - 1B 20380004072200657 ~-R$ 312,41
DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING 20380004072202120 -R$ 16,44
PIX DEBITO PARA: LIDER POPULAR -R$ 60,11
TED DEBITO - CANAIS ELETRONICOS 001 0095 10944321000106 medcla -R$ 379,00
TARIFA TED - CANAIS ELETRONICOS 001 D095 10944321000106 medcla - R$ 5,50
TRANSF, ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D PAGO - C/C 736-8 +R$ 99,99
TRANSF. ENTRE CONTAS DE TITULARIDADE DIFERENTE-D PAGO JUNHO - C/C 736-6 - R§ 240,06
(=) Saldo R$ 0,00
{+) Limite de Crédito RS 0,00
{-) Juros Acumulades RS 0,00
() Juros de Adiantamento R$ 0,00
(-} Débitos Pendentes RS 0,00
(-} IOF RS 0,00
(=) Saldo Disponivel p/ Saque R$ 0,00
(+) Saldo Blogueado 24 hrs R§ 0,00

(+) Saldo Blogueado + 24 hrs Re N NN



(<} Saldo Blogueio Judicial RS 0,00

() Saldo Bloqueado MED RS$ 0,00
Saldo Bloqueado Empréstimo RS 0,00
Cheque Especial Taxa Mensal 0,00 %
Cheque Especial Taxa Anual 0,00 %
(=) Saldo Total RS 0,00

Ndmero Autenticacao:

*Podem existir movimentos passiveis de compensacgdo durante o dia.



RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 89148-000
CNPJ: 95.952.321/0001-00

84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI

RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO

VITOR MEIRELES / SC

Referente ao més de Junho/2022

Cdédigo  Nome do funcionario
56 CRISTIANO DA CUNHA LUIZ

c.C:

CBO :2235-06 11 ENFERMEIRO
Admissdio 01/12/2015 CPF 031.041.889-55 PIS 128,76658.72.2 CTPS 04507977 00004-0

CODIGO | DESCRIGOES

REFERENCIAS

PROVENTOS

DESCONTOS

5 | Saldrio Mensalista

Adicional Insalubridade

Faltas ndo Justificadas Dias

30,00

3.090,95

Totais 3.855,87 827,95
SALARIO LiQuipo R$ 3.027,92
Salério base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
3.090,95 3.470,28 3.470,28 277,62 3.144,85
Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo.
/ / Assinatura do funcionario: =

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING



Transferéncia Interna

Comprovante de Transagao

Emissao

Instituigo Financeira

Transferéncia entre contas

30/06/2022 08:32:31
133
Autenticagio
Conta Origem
Agéncia Destino
Conta Destino
Valor

Identificagio

NSU 20380030062200442

Agéncia 2038-3 Conta 665-3

20380030062200442

000.665-3 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANG
2038

008.669-0 - CRISTIANO DA CUNHA LUIZ

RS 3.027,92

CRISTIANO JUNHO

A transacio acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200442



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 89148-000 VITOR MEIRELES / SC

CNPJ: 95.952.321/0001-00 Referente ao més de Junho(2022
Cddigp  Nome do funcionario c.c
59 ISABEL BORGHESANG MORGHENROTH CBO :2523-05 7 AUXILIAR ADMINISTRATIVO
Admisséo 01/03/2017 CPF 983.581.899-15 PIS 170.55207.25.6 CTPS 00660815 00022
CODIGO | DESCRIGOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS

5 | Salario Mensalista 30,00 3,737,19

¥

Adicional Insalubridade

] Totais 4,530,59 747,85
SALARIO LiQuino R§ 3.782,74
Saléario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
3.737,18 4.530,59 4.530,59 362,44 4.060,14
Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo. =
i I Assinatura do funcionario:

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING



Transferéncia Interna

Comprovante de Transagao

Emisséio

Instituigio Financeira

Transferéncia entre contas

30/D6/2022 08:35:13 NSU 20380030062200450
133 Agéncia 2038-9 Conta 665-3

Autenticagdo 20380030062200450

Conta Origem 000.665-3 - ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANG

Agéncia Destino 2038
Conta Destino 008.663-0 - ISABEL BORGHESANG MORGHEN
Valor R$ 3.782,74

Identificagéo ISABEL JUNHO

A transacdo acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidaria: 08006424800

hash: 20380030062200450



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 89148-000 VITOR MEIRELES / SC

CNPJ: 95.952,321/0001-00 Referente ao més de Junho/2022
Cddigo  Nome do funcionario c.C:
61 JOSE DA CRUZ CBO:3222-30 6 TECNICO DE ENFERMAGEM
Admissdo 01/04/2017 CPF 310.311.619-53 PIS 10B.27376.88.7 CTPS 00057797 00313
CODIGO | DESCRIGOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS

5 | Salario Mensalista 30,00

dicion

1.436,62

Adicional Noturno 287,32

] Tolals 2.017,34 163,38
SALARIO LiQuibo RS 1.85396
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
1.436,62 2.017,34 2.017,34 161,38 1.853,96
Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo. =
/ ! Assinatura do funcionario:

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING



Transferéncia Interna

Comprovante de Transagao

Emissdo

Instituigéo Financeira

Transferéncia entre contas

30/06/2022 08:37:21 NSU 20380030062200454
133 Agéncia 2038-9 Conta 665-3
Autenticagao 20380030062200454
Conta Origem 000.665-3 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANG

Agéncia Destino 2038

Conta Destino 008.661-4 - JOSE DA CRUZ
Valor RS 1.853,96
Identificagao JOSE JUNHO

A transacdo acima foi realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200454



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17  89148-000 VITOR MEIRELES / SC
CNPJ: 95.952.321/0001-00 Referente ao més de Junho/2022
Cadigo  Nome do funcionario c.C:
31 REGINA DA COSTA OLIVEIRA CBO :2235-05 5 ENFERMEIRA
Admiss&o 04/01/2010 CPF 000.145.950-36 PIS 127.06321.69.7 CTPS 00005028 00060
CODIGO | DESCRIGOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salério Mensalista 30,00 3.335,92

Responsabilidade Técnica 580,00

667,18

| Totais 5.156,66 1.39217

SALARIO LiQuIDO R$ 3.764,49
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
3.335,92 5.156,66 5.156,66 412,53 4.036,59

Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo.
/ ! Assinatura do funcionério: 2
Sisterna de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING




Transferéncia Interna

Comprovante de Transagao

Emissédo

Instituigéo Financeira

Transferéncia entre contas

30/06/2022 08:39:52 NSU 20380030062200458
133 Agéncia 2038-9 Conta 665-3

Autenticagdo 20380030062200458

Conta Origem 000.665-3 - ASSOCIACAD HOSPITALAR ANG

Agéncia Destino 2038
Conta Destino 008.666-5 - REGINA DA COSTA OLIVEIRA
Valor RS 3.T64,49

Identificacao REGINA JUNHO

A transagio acima foi realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria; 08006424800

hash: 20380030062200458



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIQ
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 89148000  VITOR MEIRELES / SC
CNPJ: 85.952,321/0001-00 Referente a0 més de Junho/2022
Cédigo  Nome do funcionario c.C:
11 MARLI DE ALMEIDA CBO:5132-20 4 COZINHEIRO(A)
Admissdo 10/01/2001 CPF 767.561.659-88 PIS 170.20676.71.3 CTPS 00075308 00015
CODIGO | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 30,00 1.467,08
101 | Adicional Insalubridade g 293,40
60 | Gratificagbes 385,55
9151 | LR. 7.50 ' 2547
Totais 2.446,00 227,99
SALARIO LiQuiDO RS 2.218,10
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
1.467,08 2.446,08 2.446,00 195,68 224357
Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo.
¥ Assinatura do funcionario: i

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING



Transferéncia Interna

Comprovante de Transagao

Emissao

Instituig#o Financeira

Transferéncia entre contas

30/06/2022 08:41:39 NSU 20380030062200460
133 Agéncia 2038-3 Conta 665-3

Autenticagéo 20380030062200460

Conta Origem 000.665-3 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANG

Agéncia Destino 2038
Conta Destino 008.665-7 - MARLI DE ALMEIDA
Valor RS 2.218,10

Identificacao MARLI JUNHO

A transagdo acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200460



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 177  89148-000 VITOR MEIRELES / SC

RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO

Férias Adicionais Folha

Férias Folha

CNPJ: 95.852.321/0001-00 Referente ao més de Junho/2022
Codigo  Nome do funcionrio cC:
74  MARLON SILVINO MENEGHELLI CBO:2234-05 12 FARMACEUTICO
Admissdo 21/02/2020 CPF 099.882.609-03 PIS 210.61560.63.7 CTPS 08785832 00003-0
cODIGO | DESCRIGOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 22,00 1.274,00

[ Totais 221117 840,75

SALARIO LiQuiDO RS 1.370,42
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
1.737,28 221117 221117 176,89 1.370,42

! !

Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo.

Assinatura do funcionario;

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING




Transferéncia Interna

Comprovante de Transagao

Emissao

Instituigéo Financeira

Transferéncia entre contas

30/06/2022 08:43:00
133
Autenticagio
Conta Origem
Agéncia Destino
Conta Destino
Valer

Identificagdo

NSU 20380030062200461

Agéncia 20389 Conta 665-3

20380030062200461

000.685-3 - ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANG
2038

008.659-2 - MARLON SILVINO MENEGHELLI
RS 1.370,42

MARLON JUNHO

A transagao acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200461



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 89148-000 VITOR MEIRELES / SC

CNPJ: 85.952.321/0001-00 Referante ao més de Junho/2022
Codigo  Nome do funcionario cC:.
75 MARIA IZABEL JUSTINO DA SILVA CBO :5143-20 15 SERVICOS GERAIS
Admissdio 07/05/2020 CPF 083.091.689-00 PIS 207.02360.18.4 CTPS 01978667 00003-0
CODIGO | DESCRIGOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS

5 | Salario Mensalista

30,00 1.335,14

| Totais 2.375,06 195,57
SALARIO LiQuiDo R$ 2.17949
Salério base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
1.335,14 2.375,06 2.375,06 180,00 1.989,90
Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo.
! [ Assinatura do funciondrio: -

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING




Transferéncia Interna

Comprovante de Transagao

Emisséo

Instituigho Financeira

Transferéncia entre contas

30/06/2022 08:44:27 NSU 20380030062200462
133 Agéncia 2038-9 Conta BE5-3

Autenticacio 20380030062200462

Conta Origem 000.665-3 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANG

Agéncia Destino 2038
Conta Destino 008.660-6 - MARIA IZABEL JUSTINO DA S
Valor R$ 2.179,49

Identificagéao MARIA IZABEL

A transagao acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200462



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 89148000  VITOR MEIRELES / SC
CNPJ: 95.952.321/0001-00 Referente ao més de Junho/2022
Cédigo  Nome do funciondrio c.C:
66 TANIA EICKENBERG CBO :5132-20 4 COZINHEIRO(A)
Admissio 01/03/2019  CPF 029.468.439-55  PIS 129.75439.72,7 CTPS 00046679 00028-0
CcODIGO | DESCRIGOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 6,00 327.96
3105 | Férias Folha . 24,00 131182
3249 | Férias Adicionais Folha 24,00 234,72
9101 | LN.S.S. ' 7.2936 - 28,20
9153 | LR. Férias Recolhido ) 7.50 34,15
[ Totals 2.448,69 2.080,25
SALARIO LiQuiDo RS 358,44
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
1.639,78 2.448,69 2.448,69 195,89 358,44
Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo.
f Assinatura do funcionario: =

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING



Transferéncia Interna

‘Comprovante de Transacao

Emissdo

Instituig@o Financeira

Transferéncia entre contas

30/06/2022 0B:48:58 NSU 20380030062200471
133 Agéncia 2038-9 Conta 665-3

Autenticagio 20380030062200471

Conta Origem 000.665-3 - ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANG

Agéncia Destino 2038
Conta Destino 008.664-9 - TANIA EICKENBERG
Valor RS 358,44

Identificagéo TANIA JUHNO

A transagao acima fo realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200471



Receita Federal

Documento de Arrecadagao

de Receitas Federais

GNP Razao Sotial
95.952.321!0001-0[3 [ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI

)

Periodo de Apuragdo Data de Vencimanto Nimero do Dosumento Papat oats dosuireits até
Junho/2022 20/07/2022 07.16.22180.5088505-3 m
rObsewacOea
N° Recibo Declaracdo: 50000060102728 Valor Total o Degumetito
| 3.763,41
Composi¢ao do Documento de Arrecadagaoc
Codigo Denominagao Principal Multa Juros Total
ilgg2 CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 3.763, 41 3.763, 41
81 CP SEGURADDS - EMPREGADDS/AVULSO
PA:BE/2022 Vencimento:28/87/2022
Totais 3.763,41 3.763,41
N SENDA (Versao:5.1.1) Pagina: 1/1 20/06/2022 14:44:32 5

85850000037 1 63410385222 3 010716221800 50885053891 0

Documento de Arrecadacgao de Receitas Federais

[ 85850000037 1 | | 63410385222 3 | [ 010716221800 | [ 508850538910 |

(8 DT T

CNPJ:
Namero:
Pagar até
Valor:

AUTENTICACAO MECANICA

§5.952.321/0001-00
07.16.22180.5088505-3
20/07/2022

3.763.41

Pague com o PIX




Pagamento

Comprovante de Transagao

Emissiio

Instituigao Financeira

Pagamento de arrecadagao

30/06/2022 08:52:14
133
Cédigo de Barras
Autenticagdo
Data/Hora
Operacao
Data do Pagamento

Valor do Pagamento

NSU 20380030062200477

Agéncia 2038-9 Conta 665-3

B5850000037634103852220107162218050885053891
20380030062200477

30/06/2022 B:52:14

DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING
30/06/2022

RS 3.763 41

A transagdo acima foi realizada mediante a senha via Internet Banking
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200477



Aprovado pela INRFB n® T36/2007

1* Via

MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

Documento de Arrecadagio de Receitas Federais

(02 PERIODC DE APURAGAD

30/06/2022

03 NUMERO DO CPF OU CNPJ

95.952.321/0001-00

04 CODIGO DA RECEITA

DARF 0561
05 NUMERO DE REFERENCIA
(01 NOME / TELEFONE
84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA 06 DATA DE VENGIVENTO
MENEGHELL 47- 3258-0222 20/07/2022
DARF IR Todos 07 VALOR DO PRINCIPAL
1.008,52

DARF valido para pagamento até 20/07/2022 08 VALOR DA MULTA
Domigilio tributénio do contribuinte: D -00
VITOR MEIRELES 09 VALOR DOS JUROS E / OU
NAO RECEBER COM RASURAS ENCARGOSTN. -1.026468 0,00
Auto-Atendimento Versho 4.43,49,B047 - opgho 1 - DLL versio 1.4 10 VALORTOTAL 1 008,52

85690000010-5 08520064220-6 11959523210-7 00105612181-5 11 AUTENTICACAQ BANCARIA (Somente nas 1*e 2" vias)

LT

e - — - — cortar nastn finha

Apravado pela INRFB n" 7382007 2* Via

MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

Documento de Arrecadacao de Receitas Federais

{2 PERIODO DE APURAGAQ

30/06/2022

03 NUMERD DO CPF OU CNPJ

95.952.321/0001-00

04 CODIGO DA RECEITA

DARF 0561
05 NUMEROQ DE REFERENCIA
01 NOME / TELEFONE
84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA 06 DATA DE VENCIMENTO
MENEGHELL 47- 3258-0222 20/07/2022

DARF IR Tados 07 VALOR DO PRINCIPAL

1.008,52
DARF valido para pagamento até 20/07/2022 08 VALOR DA MULTA
Domicilia tributaric do contribuints: 0,00
MTOR e e (09 VALOR DOS JUROS E / OU
NAO RECEBER COM RASURAS ENGARSQSL - .01 0,00

Lt imanii 04.43.49. GRS v 10 VALOR TOTAL

Auto-Atendimento Verso 4.43.49.8047 - opgBo 1 - DLL versio 1.4 1.008.52

85690000010-5 08520064220-6 11959523210-7 00105612181-5

I

AU

11 AUTENTICAGAQ BANCARIA (Somente nas 1° e 2% vias)

— =_ Comar nasta inha

[ DARF emitido em duas vias. Recorte nas linhas pontilhadas e efetue o pagamento na rede bancaria aulorizada.J




Pagamento

Comprovante de Transagao

Emissiio

Instituigio Financeira

Pagamento de arrecadagao

30/06/2022 08:54:58
133
Cdédigo de Barras
Autenticagio
Data/Hora
Operacao
Data do Pagamento

Valor do Pagamento

NSU 20380030062200484

Agéncia 20389 Conta 685-3

85690000010085200642201195952321000105612181
20380030062200484

30/06/2022 B:54.58

DEBITO DE ARRECADACOES - INTERNET BANKING
30/06/2022

RS 1.008,52

A lransagdo acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 08008424800

hash; 20380030062200484



FETS

FUMNDO DE GARANTLA DO TEMPG UE SERVICO

GERADA EM 29/06/2022

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
- 14:40:52

GFIP - SEFIP  B.40

01-RAZAQ SOCIAL/INOME

02-DDDITELEFONE

ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL (0047)32580222
03-FPAS 04-SIMPLES 05-REMUNERAGAO 06-QTDE TRABALHADORES 07-ALIQUOTA FGTS
639 1 39.417,20 14 8
08-COD RECOLHIMENTO | 08-1D RECOLHIMENTO 10-INSCRIGAO/TIPO (8 11-COMPETENCIA 12-DATA DE VALIDADE
115 017980-9 95.952.321/0001-00 06/2022 07/07/2022
13-DEPGSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15-TOTAL A RECOLHER
3.153,37 0,00 3.153,37

**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/07/2022**

858900000310 5337017982203 707666050890 595232100010

AUTENTICACAO MECANICA

FGTS

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS

GERADA EM 29/06/2022 - 14:40:52

FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO D SERVICO
GFIP - SEFIP 8.40
01-RAZAO SOCIAL/NOME 02-DDD/TELEFONE
ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL (0047)32580222
03-FRAS 04-SIMPLES 05-REMUNERAGAQ 06-QTDE TRABALHADORES 07-ALIQUOTA FGTS

639 1 39.417.20 14 8
08-COD RECOLHIMENTO  |09-ID RECOLHIMENTO 10-INSCRICAQ/TIPO (8 ) 11-COMPETENCIA 2-DATA DE VALIDADE

115 017980-9 95.952.321/0001-00 06/2022 07/07/2022

13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15-TOTAL A RECOLHER
3.183,37 0,00 3.153,37

**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/07/2022**

858900000310 533701792203 707666050890 595232100010

N

AUTENTICAGAO MECANICA




Pagamento

Comprovante de Transagao

Emissao

Instituicio Financeira

Pagamento de arrecadagao

30/06/2022 09:00:43
133
Cédigo de Barras
Autenticagéo
Data/Hora
Operacao

Data do Pagamento

Valor do Pagamento

NSU 20380030062200485

Agéncia 2038-9 Conta 665-3

85890000031533701792207076660508959523210001
20380030062200495

30/06/2022 9:00:43

DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING
30/06/2022

R$ 3.153,37

A transagdo acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200495
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VENDA DE MERCADORIA/PRODUTO 342220116346579 - 09/06/2022 16:10:26 ‘
INSCRICAD ESTADLAL INSCRICAG MUNICIFAL [n\'s::'m\'!nri ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT CNPL/CPF 1
- 258076046 : 000000 25.250.340/0001-00
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME 'TAZAD SOCIAL TCNPITCPF ]m\'t A DA EMISSAL y
IASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI ' 95.952.321/0001-00 | 09/06/2022
[ENDERECU TOAIRRU 7 DISTRITO CEP DATA DA SATDAENTIRAD
Leandro Mencghelli, 123 | Centro 89148-000 iis 09/06/2022
MURICTFIG UF T FONE/FAX TINSCRICAD ESTADUAL THORA DA SAIDA ENTRAD
Vitor Meireles — SC | 4732580222 1 L 1ei10:12
FATURA /DUPLICATA
SNuip i
‘Vene 07:07:2022
Nz ke RS 183,580
CALCLLO DO IMPOSTO
|='.v-.=_ PECALT T¥ I\"Gi_"’\ ALOR DO UM S ]Ilast DL CALCICMS AT :‘:‘ALl'!BtIHlk'hlii’. BST. V. IMIY IMPOR I'M.‘.‘l)?\' UMS LiF REMET V. FUP UF DEST. qﬁ.\l,lm DO RS i\' TOTALPRODLTON
0,00 000, 0.00, 0.00, 0.00, 0.00 0,00, 0,00, 183,80

VALUK DO SRETE [\ ALUR DOSEGURD  |DESOONTD T(Il.ll’HA_b DESPESAS | VALUR TUTAL LM T\ CMS U DEST. V. TOT. TRIM IVALOK DA CUFINS |V TUTAL DA NOUTA
| 0,00 o 0,00, 0,00/ 0.00] 0,00 0,00, 0,00 183,80
IRANSPORTADOR ! VOLUMES TRANSPORTADOS ===
(NG - AT AD SOCTAL FRETE COLIGO ANT [PLACA DD VEICLLO UF CNPYCRF
, 3-Praprio por conty do Rem ‘
[EWIERELD MUNIETIHO UF INSURICAD ESTADUAL |

[IUARTIDAE EaPRCIE lMAI‘-‘.C,’\ NUMERAC AL PESO BRUTO TPESO Liguipo
| ——— | J— ]

DADOS DUS PRODLUTOS ) SERVICOS
e = T ALT T =0 T
|L ODIGE PRODUTE BESCRICAO DO PRUDUTY  SERVICU NOMSIL [OCSUSN | crop | UN QUANT \L*"q“;“ ‘1’3%‘\‘1‘ ‘l;‘ng:“ “&a‘:\\ ' ‘J-{:\,L\"Lﬂ |‘-\|;I-‘-'-"- AL !
WOO0 |LIXEIRA PEDAL 15 LITROS BRANCO 30229000 0101 | 5102 | UN 20000 eo00u0] T3S0 o0 I I T T
BRALIMPIA | |
el REFI], PERFECT MOP RRANLO '[*H‘_rﬂsovu_('. 0101 | 5102 | UN 2000G| 22,9000/ 45,50 .00 .0 Uit | 1
|
| I [
1 1 | |

|

|
CERJIFICO PARA O DEVIDOS FINS !
QUE| O MATERIAL [E OU SERVICO
FO! |[PREGTAND PARA A AHAM _ '

10k {dORA_

VITCR MEIRELER

isabel B. Morghenfotn
Administrativo da AHAM

| | Gestao 2021/2023
| | QoF:983,581.88915
l | ]

|
!

\ )

‘ | |
|

| |
| |

DADOS ADICIONAIS : ;
OINFORMACOES COMPLEMENTARES ' '  [RESERVADO AD 1ISCO
Il Contribuinte: [Vend - 1 -ELIEZER PEDRO DIAS] {28 DIAS] [Pedido - $3891 1.

Inf. fisco: "EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL" "PERMITE O APROVEITAMENTO DO

ICREDITO DE ICMS NO VALOR DE RS 5.55

CORRESPONDENTE A ALIQUOTA DE 3.02%, NOS TERMOS DO ARTIGO 23 DA LC 123" - "EMPRESA |

[OPTANTLE PELO SIMPLES NACIONAL" "NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DEISS L 1P1

CONFORME LC 1232006." - CONFERIR A MERCADORIA NO ATO DA ENTREGA, NAO ACEITAMGS

INEVOLUCAO. -

Faggrping gr D02 Y e 16 101 20 Molaaoli (it o mvglonod oo fr)




Instrugdes para Impresséo

Imprima em impressora jato de tinta ou laser em qualidade normal ou alta (ndo use modo econdmico),

Utilize folha A4 (210 X 287 mm) ou Ca#é (216 X 279 mm) @ margens minimas & esquerda e a direita do formulario.

Corte na linha indicada. No rasure, risaus, iure ou dobre a regido onde se encontra o cédigo de barras. ). , y
Caso tenha problemas para imprimir o codigo de barras, copie a sequéncia numérica abaixo e pague no caixa eletronico ou internet banking:

Linha Digitavel:23790.36706 90000.191024 99008.204309 7 90380000018380

T S 2 _“ ___________________________________________

mﬁdesm 237-2 23790.36706 90000.191024 99008.204309 7 90390000018380

Bonafcidrio Aghncla | Cédig Cedante Esphai Quantidads Nossa Nimam

UNICA SECURITIZADORA DE CREDITOS SA 0367 / 820431 R$ 001 000019102990

Nimern do Documenta CPF /TNPS Vancimenio Valor Documneno

20479/001 ‘ 07/07/2022 183,80

{1 Descontes | Abalimantos (-1 Outras Deduries [+) Mora ( Multa {+} Qulros Acrescimos (=) Valor Cobrado

ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI - 95.952.321/0001-00

Demonstrativo Autenticagio Mechnica

....... T T T T R O Y L Y T K T e P o T N X B T T R T e N Tt TSt RS T YT oY el i
Bradesco I 237-2| 23790.36706 90000.191024 99008.204309 7 90390000018380

Local de Pagamento vancimanto

Pagavel em qualquer banco até o vencimento 07/07/2022

Benefcianio

Agencia | Cédigo do Cedents

UNICA SECURITIZADORA DE CREDITOS SA 0367/82043-1

Cata Do documento n* go documento Espécie Doc. Aceile Oats Processsmento Noksa Nimaro
09/06/2022 20478/001 DM NAO 09/06/2022 000018102990
Una ga Banca Carlalrn Espécie Cuantidads Valor Documento (=) Valer do Documento
09 R$ 001 183,80 183,80
I coes (Texio de R do Cedente) {-) Desconio | Abatimento
Apds o vencimento, cobrar encargos de R$0,61 por dia de atraso.
(=) Dutras Dedugdes
(+) Mora / Mults

(+} Outros Acrescimos

{=) Valor Cobrade
Sacado
ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI - 95.952.321/0001-00
Leandro Meneghelli 123 - Centro
89148-000 - VITOR MEIRELES - SC o Balia

SocaaoriAvalisia

AMC COMERCIO DE PRODUTQS DE LIMPEZA LTDA - 25.250.340/0001-00 .

BRI

iCa = Ficha de C

Cona na inha panliibads




Pagamento

Comprovante de Transagao

Pagamento de boleto

Emissdo 30/06/2022 09:04:45
Instituigdo Financeira 133
Banco
Linha digitdvel
Autenticago
Data/Hora
Operacao

Banco Cedente
Beneficidrio

Pagador

Data Vencimento
Valor Documento
Valor Total

Aviso:

NSU 20380030062200511

Agéncia 2038-9 Conta 665-3

237-Banco Bradesco S.A,
23790367069000019102499008204309790390000018380
20380030062200511

30/06/2022 9:04:45

PAGAMENTO DE TITULOS - 1B

BCO BRADESCO SA,

18102051000190-UNICA SECURITIZADORA DE CREDITOS SA

95952321000100-ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELL

07/07/2022
R$ 183,80
R$ 183,80

PREZADO COOPERADO! A EFETIVAGAO DO PAGAMENTO
OCORRERA MEDIANTE VALIDAGAO DOS DADOS DO BOLETO POR
PARTE DO PAGADOR. EM CASO DE CANCELAMENTO OU
DEVOLUGAO DESTE TITULO, SERA NECESSARIO A VERIFICAGAO,
JUNTO AO SACADOR OU INSTITUIGAO EMISSORA DO BOLETO,
QUANTO A FORMA ADEQUADA PARA PAGAMENTO. NAO HA
OBRIGATORIEDADE DESTA INSTITUIGAO NA DEVOLUGAO DO
VALOR SEM O DEVIDO CONSENTIMENTO E REPATRIAGAO POR
PARTE DO SACADOR OU INSTITUICAO FINANCEIRA EMISSORA
APOS O PAGAMENTO EFETIVADO.

A transagao acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200611



HAEMVICAL A e BT R

DANFE

Documento Auxiliar da Nota |

Fiscal Eletrnicn

| 0-ENTRADA

L AVEDISTRIBUIDORA ATACADISTA LTDA
RUA: CELSO RAMOS, |13 - FUNDODS |
CENTRO - s8440-000
Imbuig - $C Fone/Fax; 473333307x

I - SAIDA
N 000.000.670

Série 001
Falha 171

1]

* IUATACTRRAMAC MRy

CHAVE DE ACESSO
4222 0642 8806 2300 U146 5500 1000 0006 7010 0000 8OT0

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

[NATUREZA DA OFERACAO

VENDA DE MERCADORIA/PRODUTO

<

342220116136070 - 09/06/2022 13:42:44

TNSLRIG A ESTADUAL

|_ 261213539

INSCRICAD MUNITIPAL

000000

AL

TINSCRICAD ESTADUAL DO SUBST TRIBUT

UNTFCPF

! 42.880.623/0001-46

DESTINATARIO - REMETENTE

www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autonizadors
TROTOCOLO DE AUTORIZAUAD DE LSO

NUME / RAZAL SOCTAL TCNPY: CPF — JDATA DAEMISSALY -
IASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI l 95.952.321/0001-00 09/06/2022 _|
[FNDEREGTY BAIRRU | DISTRITO CEP DATA DA SMDAMENTRADA
Leandro Meneghelli, 123 Centro 89148-000 09/06/2022 ‘
LTSI UF mea.-' FAX TINSCRICAD ESTADUAL THORA DA SAIDA/ENTRADA
Nitor Meireles .SC 4732580222 l ) 13:42:34

FATURA / DUPLICATA

{Num nmJ ~

Veng 07/07/2022

e RS 370,00,

CALCULO DO IMPOSTO

BASL L CALE . 1M 0, l\ ALOR DO NS THASL DL CALE. IOMS ST, [VALOK D0 ICMSSURST. | V. IMIT |Hi'l‘?RT.'\|:faﬂTi' 1CMS UF REMET V. FCP UF DEST. T\"AI.DR 0 PIS TV TOTAL RO !l"“
0,00, 0,00 0,00 0,00, 0,00, 0,00 0,00 0,00 370, ﬂ(‘t

W AL DO RETE i AL LY [TH hL o |lJJ;RI."UNTlJ TOUTRAS DESPESAS VALUR TOTAL 1 l\" IUMS LF DEST. V. TOT. TRIB, VALDR DA COEINS |\ TOTAL DA NOTA =)
I 0.00( 0,00, [},DUJ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ] 370,06/
TRANSPORTADOR | VOLUMES TRANSPORTADOS
[NONME RAZIO SOCIAL rRE‘.’E TCODIGO ANTT ]Pmm DO VEICULO UF GNP/ CPF

LAV F DISTRIBUIDORA ATACADISTA LTpA  |FFroprio por conta do Rem . 42.880.623/0001-46

I-hl] 1 H J\.ll MUNICIPIO UF l'\&L“lL Al BST '\'JL Al

RUA: CELSO RAMOS Imbuia SC |

UANTHIALE ESPECIE
! l

Jxr\m"..\"

INUMERACAD

A

:[?-&su BALTO - T
A

PESU LI Ty

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

T oy i = P pre= e (T =T | i VALOR | VALOR [ VALOR | B.CALC | VALOR | VALOR | ACN) ALIQ
Lll.’lL-i_-E{l‘.I?l-li. DESCRICAO DU PRODAITO ! SERVICD | NOMSH OTSOSK| CFOP | UN QUANT UNIT TOTAL . 1OMS 1CMS I 1(:\!.:- i
‘ HRY !'iItAL-iS'AN PESIN, ACIDO PERACETICD JROSSA29 | ol [ Si02 | UN o LUOO0O| 2089000 20890 00 0,60 (300 (RIS

15863450
LRATH MAXIT H-2700 LAV 220804 SKG amenive | 0101 5102 | UN * 1L0000] 161,1600 161,16 l],UCI. 0,00 0,00 AI]]

INS ' ‘

= ~T ,-f\l_)(‘. .

oa A0S |

| CERTIFICO PAZA S 28 AT e lIGO

QUE O * |
FOI Prl '

‘ VITOR M ’ | ‘

i |B J

DADGS ADICIONALS

INEORMAC TS COAMI'L EMENT ARES

Inf. € unmhunme [Vend - | -ELIEZER PEDRO DIAS] |28 DIAS] [Pedido - 47366 |.

Inf. Nseo:

|[CREDITO DE ICMS NO VALORDE RS 11,18

"EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL"™ "PERMITE O APROVEITAMENTO DO

[CORRESPONDENTE A ALIQUOTA DE 3.02%, NOS TERMOS DO ARTIGO 23 DA LC 123" - "EMPRESA
|f..!P'I'.-\N'TE PELOSIMPLES NACIONAL" "NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE 1SS L 1PL

CONFORME LT 12372006."
DEVOLUCAD, -

- CONFERIR A MERCADORIA NO ATO DA ENTREGA. NAG ACEITAMOS

WRsst:u\u\nu A FISCO

|
|

{igpre e vom P22 i 1342582 Melowy (kA mudeng i com b}



Instrugoes para Impressao

Imprima em impressora Jato de tinta ou laser em qualidade normal ou alla (ndo use modo econdmico),

Utillze folha A4 (210 X 297 mm) ou Carta (216 X 279 mm) & margens minimas a esquerda e a direita do formulario,

Corle na linha indice 2. Néo rasure, risque, fure ou dobre a regido onde se encontra o codigo de barras.

Caso tenha problemas para imprimir o codigo de barras, copie a sequéncia numeérica abaixo e pague no caixa eletronico ou internet banking

Linha Digitavel:23790.36706 90000.191024 92008.204304 9 90390000037006
Valor: 370,06

Bradesco 237-2 23790.36706 90000.191024 92008.204304 9 90390000037006
Aglncia | Cidige Ceianis Espéw Crantidade Nosss Nurmorg
0367 / 820431 R$ 001 000019102923
Mumers do Documarnta CHE L ENPY Vanclmanto Valor Documanto
670/001 07/07/2022 370,06
11 Dhedemintos | Abatireiios 113 Quttras Dedurdes (+) Mora { Muha {+) Dutros Aotestimos (=) Valor Cobrado
Sacamo
ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI - 95.952.321/0001-00
Peniensirative Autentiomg s Mhacan oo
............................................................................ Lot na linh pant iy
Bradesco | 237-2I 23790.36706 90000.191024 92008.204304 9 90390000037006
Local dw Pagamenta Vencimanto
Pagavel em qualquer banco até o vencimanlo 07/07/2022
Benaliciarn Agencia / Cédige do Cedenle
0367/82043-1
Diats Do garumenty n* do docurento Enpécis Doc Areiin Daln Processamenta Nosso Nimero
09/06/2022 670/001 DM NAO 09/06/2022 000019102823
Uso'oo Baace: Carntmma Especie Duantdadte Vahse Docurmanip {=} Vaie do Documento
09 R$ 001 370,06 170,06
Irntivges {Tealn de Fesponsalsdade do Cedente] (-) Dascointn | Ataliments
Apos o vencimento, cobrar encargos de R$1.23 por dia de atraso.
(-} Dutres Dedugben
{+) Mora | Mulza
(#} Oultos Acrastimon
(=) Valor Cobrada
Shcwou
ASSOCIACAQO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI - 95,952.321/0001-00
LLeandro Meneghelli 123 - Centro
89148-000 - VITOR MEIRELES - SC i ks
Sl LAV EDISTRIBUIDORA ATACADISTA LTDA - 42 880.623/0001-46 oo Machinion - Freiw e o

AR

Cofte fil Wine ponmineda



Pagamento

Comprovante de Transagao

Pagamento de boleto

Emissdo 30/06/2022 09:06:39
Instituigdo Financeira 133
Banco
Linha digitavel
Autenticagao
Data/Hora
Operacao

Banco Cedente
Beneficiario

Pagador

Data Vencimento
Valor Documento
Valor Total

Aviso:

Agéncia 2038-9

NSU 20380030062200515
Conta 665-3

237-Banco Bradesco S5.A.

23790367069000019102492008204304930390000037008

20380030062200515

30/06/2022 9:06:39

PAGAMENTO DE TITULOS - IB

BCO BRADESCO S.A.

18102051000190-UNICA SECURITIZADORA DE CREDITOS SA

950852321000100-ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELL

07/07/2022
R$ 370,06
RS 370,06

PREZADO COOPERADO! A EFETIVAGCAO DO PAGAMENTO
OCORRERA MEDIANTE VALIDAGAO DOS DADOS DO BOLETO POR
PARTE DO PAGADOR. EM CASO DE CANCELAMENTO QU
DEVOLUGAO DESTE TITULO, SERA NECESSARIO A VERIFICAGAO,
JUNTO AO SACADOR OU INSTITUIGAO EMISSORA DO BOLETO,
QUANTO A FORMA ADEQUADA PARA PAGAMENTO. NAO HA
OBRIGATORIEDADE DESTA INSTITUICAC NA DEVOLUGAQ DO
VALOR SEM O DEVIDO CONSENTIMENTO E REPATRIAGAO POR
PARTE DO SACADOR QU INSTITUICAO FINANCEIRA EMISSORA
APOS O PAGAMENTO EFETIVADO.

A transacgao acima foi realizada mediante a senha via Internet Banking.
Quvidoria: 08006424800

hash; 20380030062200515



CNPJ 16.941.682/0001-77

Recebemos os servigos constantes na NFS-e niimero 18972, emitida por CUNHA TECNOLOGIA EM TELEFONIA LTDA -

Myt Megrre: 19422

DATA Identificagiio e assinatura do recebedor Data de Emisso: 27/06/2022
Valor Liquido: 98,90
: oo : Numero da Nota
Prefeitura Municipal de Rio do Sul 18993
Secretaria Municipal da Fazenda Data/Hora da Emissdo
27/06/2022 07:48
Codigo de Venificagao

Nota Fiscal Eletrdnica de Servigos - Série NFS-€ | 010145701 604168220230627062030946822

PRESTADOR DO SERVICO

CNPI:  16.941.682/0001-77 Inscrigdo Municipal: 1492
Razio Social: CUNHA TECNOLOGIA EM TELEFONIA LTDA

Endereco: RUA VISCONDE DE MAUA, 371, SALA 1

Bairro: CENTRO CEP: 89.160-000
Municipio: RIO DO SUL UF: SC
E-mail: nfe@cunhatecnologia.com.br Telefone: 3521-2064

TOMADOR DO SERVICO

CPF/CNPIJ: 95.952.321/0001-00

Inscrigdo Municipal:

Nome/Razio Saocial;

ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGUELLI

Enderego:

LEANDRO MENEGUELLL 17

Bairro: CENTRO

Municipio: VITOR MEIRELES
E-mail: ahamvm(@gmail.com

CEP: 89.148-000
UF: SC
Telefone: (47) 3258 0222

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Uéd.Servigo / Descrigho [ viunic [ Qd [ viiBruo | Acréscimo | Desconto | V1 Liguido [ Bese1ss | anig | viiss
14.01 - CONTRATO DE MANUTENCAO - TELEFONIA DIGITAL
98,90 | 98,90 0,00 0,00 98,90 9890  2,00% 1,98
TOTAIS
PIS COFINS INSS IR CSLL Acrescimos; 0,00
RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 Descontos: 0,00
Valor Bruto da Nota: RS 98,90 VALOR LIQUIDO DA NOTA: RS 98,90

Base de Calculo
RS 98,90

Valor de 1SS
RS 1,98

Natureza Operagiio: Tributagio no municipio

Municipio Prest.:  4214805-R10 DO SUL

1SS Retido: Nao
Valor ISS Retido: 0.00

OUTRAS INFORMACOES

}D‘;:' P&q‘::il.r IDNF=A3615 IDCL-4680 [IDEmpd NemNF 190422 Seric:S1 Lote 0 NumiPS:0 DifEnv: 277062022 07-49 04 VorEmite0 1124 OpaIPM SerieNFSe |

-

Protnf 51 19422

JERTIFICO PARA U3
E O I-;",_'w;l . = ; A

B/

2t oAz

) PRE

HTOR ME!

< NEVIDOS FINS
& OU SERVIG

0

A AHAM

Val. Aprox. Tributos: RS Federal:13,30 Municipal:4,64 FONTE:IBPT




INTERIP TECNOLOGIA LTDA - EPP

Nota Fiscal de Servico de Telecomunicacio

CNPJ: 18.220.100/0001-99 Via Unica
= Endereco: Avenida SANTA CATQRINJ‘“. 1187 SALA Inscrl;Eo-E_stadual: 257097716
X 808 BALNEARIO 8B075-500 ﬂuﬁanopolls sC CEP: 88075-500
J'__JE]‘f‘la": financeiro@interip.com.br Telefone: (48)4052-9002
J 19 Site:www.interip.com.br
Servigo de Telecomunicagio
Nota: 70590 - Série: U
: ELO 22
Cliente: ASSOCIAGAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHE o o
CNPJ/CPF: 95.952.321/0001-00 Natureza: Prestacio de servico
I.E./RG.: ISENTQ de comunicacio a n&o
Endereco:RUA SANTA 17 RUA LEANDRQ MENEGUELLI - SAGUG ittt
pEi: FALMEUE - €56 33;“%‘(’:““ Data Emissdo: 23/06/2022
Municipio: Vitor Meireles - UF: 30:
Telefone; 4732580222 - Email: financelro@cunhatecnologia.com.br ::';Eﬁg::;ﬁg%;::?gé:gzz
Valor a Pagar: 11,00
SEQ Discriminacgdo dos Servicos CFOP BCICMS Aliq ICMS Valor Total
| [MENSAL NUMERO DID 4732580222 5307 11.00 25,00 11,00
Valor Total () 11.00
Calculo do Imposto
Base de Caleulo do ICMS Valor do ICMS Valor Aproximado dos Tributos
11,00 2,75 0,00
Reservado ao Fisco | situacdo do Documento Fiscal
2F57.0018,3839.F6EB.F129.A847.0E82.164D ACEITA
Observacao
Empresa optante pelo Simples Nacional. NAQO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS, DE ISS E DE IPI .
FATURA N@ 79760 - NF N° 70590

CERTIFICO PARA OS DEVIDOS FINS
’_}UL ‘: £ OU SERVICO
FOL P LA ﬁ-[‘iA'M
VITOR Wic.

43,06 2682
(O

Isabel B, Morghenroth
Administrativo da AHAM




WsSICOOB | 756-0|

Recibo do Fagador

Loca| de Pagamenic

PAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA ATE O VENCIMENTO

m«_‘ﬂcwmﬁﬂhﬂt\ﬂ L

Benafckio
CUNHA TECNOLOGIA EM TELEFONIA LTDA, RUA VISCONDE DE MAUA, 371, RIO DO SUL/SC CNPJ: 16841682000177 3034/22051-5
Diata do Dacumahio Numaro do Documernia g Eaphcw Dot Acaits Datn Processamanio Wosso Numeto
23/06/2022 5100001942201 DM N 23/06/2022 0033205-5
Parcala | Piano Carlairs Espécin Moada Qilantidads Nl 3
1 RS e
) Dascardo | Apalimanio

Inntrptae: Texio de Responsabiidade do Ceoents

NAQ DISPENSAR JURCS DE MORA

COBRAR MULTA DE R$ 2,20 APGS O VENCIMENTO
COBRAR JUROS DE MORA DE R$ 0,15 AO DIA
PROTESTAR 7 DIAS APOS O VENCIMENTO

[y Cuatras Dadicias

[+) Maora | Multa

[#) Cliitrers Aoresimos

) Valor Cobrada

o ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGUELLI
LEANDRO MENEGUELLI , 17 CENTRO
89148000-VITOR MEIRELES-SC

Swucador 7 Avnlista

GCOD DE BAIXA

CPF/CNPJ: 95952321000100

¥sicooB | 756-0|

‘|l

Lecai ds Pagamento

PAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA ATE O VENCIMENTO

Benaficidric

CUNHA TECNOLOGIA EM TELEFONIA LTDA, RUA VISCONDE DE MAUA, 371, RIO DO SUL/SC CNPJ: 16941682000177

in/Cisdigo do Beneficiaro

3034/22051-5

Data do Documanta Numer do Dovurmenis Do Espécie Doc Acein Data Processaments Nasso Numaio
23/06/2022 $100001942201 I DM N 23/06/2022 0033205-5
Partela  Plana Crers Espeom Moedn Chiantidade Vadol
1 R$ L i
Ges Texto o it da Caxiania (-} Dbsconta / Abatimens

NAO DISPENSAR JUROS DE MORA

COBRAR MULTA DE R$ 2,20 APOS O VENCIMENTO
COBRAR JUROS DE MORA DE R$ 0,15 AQ DIA
PROTESTAR 7 DIAS APOS O VENCIMENTO

{1 Cutrmn Dedugles

{+] Mom J Muks

{*] Outrois Actésomon

] Valor Cobraoo

o ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGUELLI
LEANDRO MENEGUELLI , 17 CENTRO
89148000-VITOR MEIRELES-SC
Sacadr | Avalisls COD. DE BalxXA

CPF/CNPJ: 85952321000100

75691.30342 01022.051500 03320.550019 8 950410000010990

'SICO0B | 756-0|

I'_— Autenlicagio mecAnica ———I

Local de Pagamena

PAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA ATE O VENCIMENTO
Beneficana AptrciaTodigo do Beralcidno
CUNHA TECNOLOGIA EM TELEFONIA LTDA, RUA VISCONDE DE MAUA, 371, RIO DO SUL/SC CNPJ; 16941682000177 3034-/11200-3
Data dg Documantn HNumero do Documenio g, Espiicie Doc. Acuita Data Processamenio Nesso humera
23/06/2022 S100001942201 I DM N 23/06/2022 0033205-5
Parcala / Plano Catieira Enpécie Mosda Ouaniidada Vo
1 RS |
Ingtnugtes! Texio de Responsabilidade do Cadente {-) Dascants | Abstimanta
NAQ DISPENSAR JUROS DE MORA
COBRAR MULTA DE RS 2,20 APOS O VENCIMENTO 8 b b
COBRAR JUROS DE MORA DE R$ 0,15 AD DIA
PROTESTAR 7 DIAS APOS O VENCIMENTO A
(+] Qutros Acrédscimos
=1 Valor Cobradn
— ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANGELINA MENEGUELLI CPF/CNPJ: 5952321000100
LEANDRO MENEGUELLI, 17 CENTRO
89148000-VITOR MEIRELES-5C
Salador | Avaista cOD DE BAIXA

JNCHA VAR TR

mechnica ——]

Ficha de Compensagao



Pagamento

Comprovante de Transagao

Pagamento de boleto

Emissdo 30/06/2022 09:09:29

Instituigdo Financeira 133
Banco
Linha digitavel
Autenticacdo
Data/Hora
Operacao
Banco Cedente
Beneficidrio

Pagador

Data Vencimento
Valor Documento
Valor Total

Aviso:

NSU 20380030062200527

Agéncla 2038-9 Conta 665-3

T756-Banco Cooperativo do Brasil S/A - Bancoob
75691303420102205150003320550019690410000010990
20380030062200527

30/06/2022 9:09:29

PAGAMENTO DE TITULOS - 18

BANCOOB

16941682000177-CUNHA TECNOLOGIA EM TELEFONIA LTDA

95852321000100-ASSOCIACAC HOSPITALAR ANGELINA
MENEGUELL

09/07/2022
R$ 109,90
RS 109,90

PREZADO COOPERADO! A EFETIVAGAD DO PAGAMENTO
OCORRERA MEDIANTE VALIDAGAO DOS DADOS DO BOLETO POR
PARTE DO PAGADOR, EM CASO DE CANCELAMENTO OU
DEVOLUGAO DESTE TITULO, SERA NECESSARIO A VERIFICAGAO,
JUNTO AO SACADOR OU INSTITUICAQ EMISSORA DO BOLETO,
QUANTO A FORMA ADEQUADA PARA PAGAMENTO. NAO HA
OBRIGATORIEDADE DESTA INSTITUICAO NA DEVOLUGAO DO
VALOR SEM O DEVIDO CONSENTIMENTO E REPATRIACAO POR
PARTE DO SACADOR OU INSTITUICAO FINANCEIRA EMISSORA
APOS O PAGAMENTO EFETIVADO.

A transac¢ao acima fo) realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200527
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N* G Iaantficagie di 9o

TIM5.A
Rua Santos Somiva,1520-2 Andor
tsfreltg - Flarmnopolis - 50
NPL 02421 42110012-74 - 1 E; 253951311
CNPJ da Matriz 02.421.4200001-11

21 04315, DOOCO001643 =

CTGE FLORIANOPOLIS SC PL7
ASSOCIACAOHAM

R LEANDRO MENEGHELLI 17

01643 30 030822

Pdgina 1de 2

RS 92,01

VENCIMENTO
15/06/2022

EMISSAO: 01/06/2022
POSTAGEM: 03/06/2022

FATURA DE PAGAMENTO: 4731973218
REF: JUN/22 PERIODO 25/04/22 0 24/05/22
CPFICNPL: 95952321000100

CLIENTE, 7.1852336

SABUGUEIRO E
89148-000 - VITOR MEIRELES - &C DEB. AUTOMATICO: 00000009152232849011
IR R ICIOOO | KO T8 NI TP TIO T

20 IMPORTANTE PARA SUA EMPRESA

Desde 06 da Novembro de 2016 folincluido o digito 3 & frente dios nimeros celulares dos DDDs 41, 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 51,
53, 54 e 55 possande ao formato: (DDD) S xxk. Mais informagdas em www.tim.com.br/nonodigito.

Nosso atendimento: *144 do seu TIM ou 1056 de qualguer telefone.

it

‘-sr:-\m |

17116 - PAG. SPOOL. 2503923178

=
o]
20
22
£o
WY ; @ <5
M DEBITO AUTOMATICO CONTA DIGITAL TIM (WWW.MEUTIM.COM.BR) (%
3 o
: 58
Cadostre sua conta no débito automatico « Baixar e imprimir 2° Via de Conta + Realizar pagomentos online o
de seu banco utilizendo ¢ nimero de 2 s i
identificacdo neste boleto « Alterar data de vencimento Visualizar contas dos Gltimos meses 5;
» Acessar graficos ovangados ag
o
& Q082 e
|sabel B. M°’3 AHAM
Gestao 202112
CPF:083.581.899°
ridlte @itpilime e 27 Via do swa fatura no ated exclucive do site waww. titn.corm by
: : T I M Para sub (pmodidode; codasiie Ui caita erh débitg outomitico, em seu bonco, utiiirando o numen de ldemtificogos Pdfato neste
balate. Para mials informagdey, ligue paio o centrod de atendimento TIM
NOME DO CLIENTE
ASSOCIACAOH AM AUTENTICAGAOQ MECANICA
IDENTIFICAGAQ DE DEBITO AUTOMATICO MES DE REFERENCIA | DATA DE EMISSAC | DATA DE VENCIMENTO VALOR
000000091522328430-11 JUN/2022 01/06/2022 15/06/2022 R$ 92,01

B4670000000-9 | [92010109011 -5 | [D0&73197321-2

| {BO152232849-2 |




Pagamento

Comprovante de Transagao

. Convénio - Banco Cooperativo do Brasil - Bancoob

38/06/2022 89:15:59
COMPROVANTE DE PAGAMENTO

ORIGEM DA OPERACAD

| CRESOL CENTRAL BRASIL
| COOP. 802038 - CRESOL VALE

Conta/DV: 665-3
Cliente: ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

TIM CELULAR - @109

Codigo de Barras: 8467000800009 920101098115
0084731973212 801522328492

Forma de Pagamento....ARRECADACAQ ELETRONICA COM
FATURA/GUIA DE ARR

Autenticacdo: 8300009985978586

OUVIDORIA BANCOOB 8808 646 4001
SAC 8800 123 4567

A transagdo acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.



ERTIFY
JUE
:Cr‘ ;

JITOR MEIF

Companhia Catarinense de Aguas e Saneamento

CNPJ: 82.508.433/0001-17

casamn FATURA DE AGUA | ESGOTO

AGENCIA: VITOR MEIRELES
END: RUA GERMANQ POSSAMAI,

TELEFONE: 0800 643 0195

OUVIDORIA CASAN: www.casan.com.briouvidoria

TABELA TARIFARIA

MATRICULA MES / FATURAMENTO VENCIMENTO
oﬁgﬁfass : - 06/2022 g ~05/07/2022
LOCALIZACAO 781.825.021.0420.01 | DATA APRESENTAGAO 03/06/2022
NOME CRFICNPJ
Proprietario: ASSOC HOSP ANGELINA MENEGHELLI 95,952,321/0001-00
Usuario: ASSOC HOSP ANGELINA MENEGHELLI 95,952.321/0001-00
ENDERECD SiTUACKO [1]e] FATUR%MENTO
ENTREGA NC IMOVEL
R. LEANDRO MENEGHELLI, 17 - SABUGUEIRO TVERO DO HIORGMETRG
CEP 89148000 MUNICIPIO VITOR MEIRELES B17C003889
MAIOR VOLUME 008 ULTIMOS 6 MESES (m) 72 HISTORICO
VOLUME MEDIO DOS UL TIMGS & MESES (m) 47 DATA DA LEITURA MES [ AND COCORRENCIA LEITURA (m?) VOLUME (m")
VOLUME MEDIO DIARIO {m”) 2,48 & j 5 3
UNIDADES POR CATEGORIA 0570572022
_ﬂié‘- COM IND PUB TOTAL vasoqsz2022 TR
Goo ono aon 00 ] 03/03/2022 =
0x/02/2022 7 1=
Numem SEQUENCIAL 412 :
G51-600.001 1053681332206 12 2 LIDO 2369 Gl
DESCRIGAD DOS SERVIGOS FATURADOS

01 CrauIta YivD

FHELRNT 3G S

INFORMACAD DA QUALIDADE DA AGUA DISTRIBUIDA - 0ECRETO PRES. w°  440k08

RESIDENGIAL VALOR FATURA
FAXAVOLUME  Reme || SERVICCS PARCELAS LOR FATURADO
TARIFA FIXA DE DISPONIBILIDADE DE INFRAESTRUTURA - AGUA 181,44
FATURAMENTO VOLUME/CONSUMO - AGUA 416,88
NAO RESIDENCIAL
THD1 RE 30,2400
FADXA VOLUME  R$/m?
1 10 4,4500
HATOR 10 12,4%30
TOTAL DA FATURA TRIBUTOS TOTAL A PAGAR
= = P15 (1,65%) "8 5,87
598,32 COFINS (7, 60%) RS 45,47 598,32

PORT. CONSOLIDACAD N*S17 M8 - ANEXD XX « PORT. ESTADUAL N* 421116 {Significados no verse)

1 - CARAGTERIS TICAS FISICO-OUIMIGAS 2- CARACTERISTICAS MICROSIOLOGICAS
':";:‘:"‘:T:RO& AMOSTRAS | PRON SIWTMS | REALIZADAS | EM CONFORMIDADE Il ArameTROS (aMosTRAS| eRoN'sit7Ms | ReALizADAS i BRI
TURBLDEZ ; 3 T AL
: 3 COLTFORMES TOTAIS
FLUOR q A q
ia andlinmes = Saty nfor o T s o
il HaA Lt =
1.3 4 aplitadn ne faturamento &=’ 0T/2022, conforzs autvrlzacic
OUVIDORIA AGENCIA REGULADORA: ARIS: 0800 648 9191 - ouvidoria@aris.sc.gov.br
SEQUENCIAL LOCALIZAGAD DATA DE VENCIMENTO
105961332206 781.825.021.0420.01 =0 20
USQO CASAN MATRICULA MES DE FATURAMENTO VALOR A PAGAR
05961335 06/2022 598,32
(55 BANED SEQUENCIAL VALOR A PAGAR
105961332206 598,32

o DEVIDOS FINS
= o SERVICO
AHAM

e]o} &Q_ij_}u
. v

826100000056 983200130000 000000010595 613322067620



Pagamento

Comprovante de Transagao

Convénio - Banco Cooperativo do Brasil - Bancoob
3@/06/2822 @9:18:39
COMPROVANTE DE PAGAMENTO

ORIGEM DA OPERACAQ
CRESOL CENTRAL BRASIL

¢ COOP. P@2038 - CRESOL VALE

Conta/DV: 665-3
Cliente: ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CASAN CIA CATARINENSE DE AGUAS E SANEAMENTO SC

Codigo de Barras: 826108000056 983200130000

0e0LBEB10595 613322867620

Forma de Pagamento....ARRECADACAO ELETRONICA COM
FATURA/GUIA DE ARR

Autenticacao: 83008089985978536

OUVIDORIA BANCOOB 0866 646 4001
SAC @s8ee 123 4567

A lransacac acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.
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TTTANO DE SANTA
CAVARINA

J

il

I

85680000014-8 40000024220-8 42001856656-2 80000056221-8

5.952.321/0001-00

02 Numero S@T
220420018566568

ELE | CNPJ | CPF | Renavam | RG

Nome/Razdo Social
|IASSOCIACAQ HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI

03 Codigo Receita Rt'?ceita '
5622 Muiltas da Vigilancia Sanitaria - SES -
04 Documento I0S Referéncia/Parcela 05 Vencimento
212000157682022 Junho/2022 30/06/2022 |
SECRETARIA DE ESTADO nformacdes Adicionais 07 Principal !
DA FAZENDA - 1.440,00
DARE-SC s 5
Nocumenta de Arrecadagdo de | 09 Juros |
Receitas Estaduals | 0,0q
10 Correcdo Monetaria 5 OJ
= 11 Total a Pagar _1.
Sistema de Administragdo = = 1‘“0’0‘!’
Tributdria | Autenticacdo Mecanica
|
; R »
=mssmssscssasssscssanmans e L L e L L L e Ll - 'H‘m
1LE [ CNPJ | CPF | Renavam | RG 2 Numero S@T }
5.952.321/0001-00 20420018566568 |'
INome/Razdo Social I
ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI
ESTADC DE SANTA 03 Codigo Receita  Receita
CATARINA 5622 uitas da Vigilancia Sanitaria - SES ,
04 Documento 05 Referéncia/Parcela PS Vencimento d
DARE-SC 212000157682022 Junho/2022 30/06/2022 -
Nocumenta ae Arrecadacio ge  informacgdes Adicionais i07 Principal
Kuceitas Fetaduals 1.440_.005
Jﬁ | 08 Multa =
|..-':.:. '§ E’ il I — 0' |
- g 09 Juros ==
sistema de Administracdo — 0'99[
Tributéria 10 Correcdo Monetaria . 'I
11 Total a Pagar ]
‘ 1.440,00
. Autenticacao Mecanica
P
----------- ' -.:-_---l---a------------------—u-----------un-h-----a--n-u.-----.--u--------u------un.------.----------:uav----n%
01 LLE | CNPJ | CPF | Renavam | RG 02 Numero S@T ]
1 |
ESTADO DESANTA  Do:292:321/0001-00 220420018566568
CATARIN [Nome/Razic Social
ATARINA ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI i
03 Codigo Receita  Receita i
5622 Multas da Vigilancia Sanitaria - SES |
04 Documento 05 Referéncia/Parcela 05 Vencimento =
212000157682022 ~ Junho/2022 50/06/2022
Informacdes Adicionais 07 Principal ...i
| ~ 1.440,00
08 Multa |
SECRETARIA DE ESTADO ' 0,00/
DA FAZENDA ‘09 Juros —
DARE-SC | | - 0,00
i | [10 Correcdc Monetaria |
| Bacuments de ..erecadacﬁn de | i 0,00
Racalras Estaduais | 11 Total a Pagar
i 1.440,00

sistema de Administracde
Tritugaria

i

Autenticacao Mecanica

j KEARO000014-8 4D000024220-8 42001856656-2 80000056221-8

| LT L TR TR TR R



Pagamento

Comprovante de Transacao

Emissio

Instituigio Financeira

Pagamento de arrecadagao

30/06/2022 09:20:38 NSU 20380030062200555
133 Agéncia 2038-9 Conta 665-3
Cadigo de Barras B85680000014400000242204200185665680000056221
Autenticagio 20380030062200555

Data/Hora 30/06/2022 9:20:38

Operacao DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING
Data do Pagamento 30/06/2022
Valor do Pagamento RS§ 1.440,00

A transagdo acima fol realizada mediante a senha via Internat Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200555



6 W00 OpejHLS '0INDAE QJUBLINDOQ

Razdo Secial

Prefeitura Municipal de Vitor Meireles
Secretaria da Administragdo e Finangas

ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELI

CONTABILIDADE BOING
CONTABILIDADE IRMAQOS BOING LTDA Numero da NFS-e
CNPJ: 19.581.475/0001-47 aa7a
o dade  SANTA CATARINA, 2165
:ﬁgh CEP: 89148-000 - Bairro: CENTRO
. " Municipio: VITOR MEIRELES - SC
Telefone: (47) 32580140 Situagao
Email: cadastroboing@hotmail.com Emitido
Insc. Municipal: 647
Nota Fiscal de Servico Eletronica - Série NFS-e
Autenticidade
Estado de Santa Catarina 0199770000447215

Data Emissdo

29/06/2022

wi[feat T

CPF/CNPI
95.952.321/0001-00

Hora Emissdo

10:29:07

Enderego Namero Complemento

LEANDRO MENEGHELLI 123

Bairro CEP Cidade - Estado
89148-000

SABUGUEIRO

m

VITOR MEIRELES - SC
R =

e

GBI Op SOPEP B GOUEG Bp JOPIAIBS Ol E3NELICINE OEIEAES

Servigo Quant. Unid. Vir. Unid. Local Prest. Aliquota Sit. Trib. Vir. Trib. Dedugdo Vir. ISSRF
1718 1,00 Und 400,0000 9977 22942 % NTIFx 400,00{ 0,00 0,00
Descrigdo do Servigo:
Henoréario Contabil 06/2022
Base de Calculo Valor ISSQN Valor [SSRF Desconta
400,00 SIMPLES NACIONAL 0,00
IR INSS CSLL COFINS
0,00 0,00 0,00

1718

Descrigdo dos subitens da lista de servigo em acordo com Lei Complementar 116/03
- CONTABILIDADE, INCLUSIVE SERVICOS TECNICOS E AUXILIARES

Legenda do local da prestagio do servigo
9977 - VITOR MEIRELES - SC

Qutras Informagdes
NTIFx - Nao Tributada - IS

e no Decreto 8.264/2014

S regime Fixo.

- Fonte: IBPT.

Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Nacional.
Nao gera direlto a crédito fiscal de IPI

A veracidade das informagdes declaradas na NFs-e podem ser consultadas no site: .
Valor aproximado dos tributos: Federais RS 53,80 (13.4500%), Estaduais RS 0,00 (0.0000%), Municipais RS 14,80 (3.7000%), com base na Lel 12.741/2012

(1718) Servigo ndo tributdvel nc municipio do prestador. O ISSQN é devido no municipio onde o servigo foi prestado.
Autorizagdo para emissdo de Nota Fiscal de Servico Eletrénica: 2/2014 de 31/01/2014.
A data de vencimento do 1SS quando o mesmo for devido no municlpio do Prestador: 20/07/2022.

CERT!FIC&_“ PAR
QUE O e
FOI PR

VITOR Nic| it Q

A0S DEVIDOS FINS

Isabel B, Merghenfeth

Administrati
Gestao

202112023

CPF:983.581.899+15

Software FiscalWeh- IPM Sistemas - Protegido por Lei,



Transferéncia Interna

Comprovante de Transagao

Emissao

Instituigio Financeira

Transferéncia entre contas

30/06/2022 09:24:53
133
Autenticagio
Conta Origem
Agéncia Destino
Conta Destino
Valor

Identificagio

NSU 20380030062200565

Agéncia 2038-9 Conta 665-3

20380030062200565
000.665-3 - ASSOCIACAD HOSPITALAR ANG
2038

004.387-7 - CONTABILIDADE IRMADS BOIN
RS 400,00

CONTAB.

A transago acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.
Duvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200565



Esta nota fiscal nao fol assinada digitalmente.

Péagina 1/1

MUNICIPIO DE JARAGUA DO SUL

oosSECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Numero do RPS  |Numero da nota

12

Data da emissao da nota

29/06/2022 09:22:20

Data do fato gerador

29/06/2022 09:22:20

Cadigo de verificagao

NRISXQGSY

PRESTADOR DE SERVICQOS

Nome fantasia: ESTERIS SERVICOS MEDICOS
Nome/Razao social: ESTERIS SERVICOS MEDICOS LIMITADA
CPF/CNPJ:44.019.901/0001-09
Enderego: R JONES CHIODINI Numero: 137 Bairro: JARAGUA ESQUERDO CEP: 8B9253-428
Complemento; CASA 01
Municipio: Jaragua do Sul
E-mall: gerencia.ubf@gmail.com

Inscrigdo municipal:

UF:SC

Site:

Inscrigdo estadual:

Telefone:(47) 3308-4375

Celular:(47) 99773-4411

TOMADOR DE SERVICOS

Nome fantasia:

CPF/CNPJ: 95.952.321/0001-00

Inscrigdo municipal:

Nome/Razao social: ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELI

Inscrigao estadual:

Enderego: Rua LEANDRO MENEGHELLI Numero: 123 Bairro: Sabugueiro CEP: 83148-000

Complemento:
Municipio: Viter Meireles UF:sC
E-mail: Telefone: Celular:
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Valor unitario Qtd  Valor do servigo Base de calculo (%) ISS
Dra Jacqueline , , 11.000,0000 1,0000 11.000,0000 11.000,00%3,00= 330,00
Repasse referente servigos médicos prestados
Forma de Pagamento
Parcela Vencimento Tipo Valor (R§) Parcela Vencimento Tipo Valor (R$) Parcela Vencimento Tipo Valeor (R$)
1 A vista 10.323,50
RETENCOES FEDERAIS
PIS/PASEP COFINS INSS IR CSLL Outras retengoes
R$ 71,50 R$ 330,00 R$ 0,00 R$ 165,00 R$ 110,00 R$ 0,00
Valor bruto = R$ 11.000,00 Valor liquido = R$ 10.323,50

Cadigos dos servigos:
04.01 - Medicina e biomedicina.
CNAE:
8630-5/99 - Atividades de atengao ambulatorial nao especificadas anteriormente

Desc. condicionado(RS) Desc. incondicionado(R$) Dedugdes(RS) Base de calculo(RS) Valor ISS(RS)

0,00 0,00 0,00 11.000,00 330,00

OUTRAS INFORMAGOES

Situagéo desta NFS-e: Normal

Natureza da operacdo: Tributagdo no municipio
{Situagdo tributaria do ISSQN: Normal
lLocal da prestag3o do servigo: Vitor Meireles

Esta NFS-e foi emitida com respaldo no Decreto 11.169/2016

\Valor aproximado do tributo federal - R$ 1.479,50 (13,45%), estadual - RS 0,00 (0,00%), municipal - R$ 232,10 (2,11%) , com base na
ILel 12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT

Verificar autenticidade

S FINS
. pEVIDOS FIN

SERTIFICO PARA OS i SpRVICO

QUE O \ “ Th A AHAM

|sabel B. Morghenroth
Administratj\{q da AHAM

. -~




Transferéncia Eletrénica Disponivel

Comprovante de Transagao

TED

Emissao 30/06/2022 09:27:50 NSU 20380030062200575
Instituigio Financeira 133 Agéncia 2038-9 Conta 665-3
Autenticagdo 20380030062200575

Data/Hora 30/06/2022 9:27:50

Banco 001-Banco do Brasil S.A.
Agéncia (Sem Dv) 5438
Conta 707007
Nome / Raziio Social ESTERIS SERVICOS MEDICOS
Cpf/ Cnpj 44,019.901/0001-09
Finalidade CREDITO EM CONTA CORRENTE
Valor R$ 10.323,50

Identificagdo 001 2038 44019901000109 ESTERI

A transagdo acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 0B006424800

hash: 203B0030062200575



< Documento de Arrecadagao
Receita Federal de Receitas Federais

(CNPY Razan Social

| 95.952.321/0001-00/ |ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI

Perioda da Apuragdo Data de Vencimento Namero do Documento AR R doBUrE e
30/06/2022 20/07/2022 07.01.22180.4395019-1 m

’Gbser\'a;ﬁ-?!x

ESTERIS SERVICOS MEDICOS NF12

r Total do Documanto

| Sicalc Contribuinte - 9977 - SC

Composi¢ao do Documento de Arrecadacio

Cdédigo Denominagdo Principal Multa Juros Total
1788  IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 165, 00 165, 06
@6 IRRF - REMUNERAGAQ DE SERVICOS PROFISSIONAIS PRESTADOS POR PJ
PA 86/2022 Vencimento 28/87/2022
Totais 165,80 0,88 8,00 165, 88
N SENDA (Versfio:5.1.1) Pagina: 1/1 29/06/2022 10:04.5?_/
85800000001 1 650003852223 010701221808 43950191462 6 AUTENTICAGAO MECANICA
Documento de Arrecadagao de Receltas Federals Pague com o PIX
[ 85800000001 1 | [ 65000385222 3 | [ 010701221809 | [ 439501914626 | CNPJ 95.952.321/0001-00 Lor

|

I

Il

|

1

i

|

l

|

\H

Namero: 07,01.22180.4385019-1
Pagar até: 20/07/2022

Valor 165,00



Pagamento

Comprovante de Transagao

Instituigio Financeira

Pagamento de arrecadagao

30/06/2022 09:31:30 NSU 20380030062200588
133 Agéncia 2038-9 Conta 665-3
Cédigo de Barras 85800000001650003852220107012218043950191462
Autenticagdo 20380030062200588

Data/Hora 30/06/2022 9:31:30
Operacao DEBITO DE ARRECADACOES - INTERNET BANKING

Data do Pagamento 30/06/2022

Valor do Pagamento RS 165,00

A transagdo acima foi realizada mediante a senha via internat Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200588



. Documento de Arrecadacgao
Receita Federal de Receitas Federais

CNRJ Razdo Sacial
95.952.321!0001-00J [ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI ]

Periodo de Apuragio Data de Vencimento Niumero do Documents
[ SDIOGIZDZZJ [ 20!07!2022] ( 07.01.221 80.4395028-0]

Observagdes

ESTERIS SERVICOS MEDICOS NF12

Pagar aste documenta até

Sicalc Contribuinte - 9977 - SC

Composigao do Documento de Arrecadacio

Cédigo Denominagdo Principal Multa Juros Total
5952  RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV 511,58 511, 50
67 CSLL/COFINS/PIS/PASEP - RETENGAQ DE CONTRIBUIGOES SOBRE PAGAMENTOS DE PJ A PJ] DE DIREITO PRIVADO
PA 06/2022 Vencimento 208/07/2822
Totais 511,50 8,08 8,80 511,56
\__SENDA (Versdo:5.1.1) Pagina: 1/1 29/06/2022 10:05.01 _/)
85840000005 1 115003852223  D10701221809 439502807416 AUTENTICACAO MECANICA

| 85840000005 1 | [ 11500385222 3 | [ 01070122180 9 | [ 43950280741 6 | CNPJ: 95,952.321/0001-00
Nimero: 07.01.22180,4395028-0

A =
Valor: 511,50




Pagamento

Comprovante de Transacgao

Emissao

Instituig8o Financeira

Pagamento de arrecadagao

30/06/2022 09:34:47 NSU 20380030062200600
133 Agéncia 20389 Conta 665-3
Cédigo de Barras 85640000005115003852220107012218043950280741
Autenticagado 20380030062200600

Data/Hora 30/06/2022 9:34:47
Operacao DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING

Data do Pagamento 30/e/2022

Valor do Pagamento RS 511,50

A transagao acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200600



VITAL SAUDE LTDA e
VITAL SAUDE LTDA

CNPJ: D4.356.640/0001-90 304

RUA SANTA CATARINA, 3126 -sala 2

CEP: 89148-000 - Bairro: PALMITOS

Municipia: VITOR MEIRELES - $C Situagdo
Insc. Municipal: 794 Emitido

Nota Fiscal de Servico Eletronica - Série NFS-e

Autenticidade
Estado de Santa Catarina 0199770000447245
m Prefeitura Municipal de Vitor Meireles
Secretaria da Administragdo e Finangas Data Emissio Hora Emissio
29/06/2022 11:38:08

Razdo SOcIaF CPF/CNP)

ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELI 95.,952.321/0001-00
Endereco Numerp Complemento
LEANDRO MENEGHELLI 123

Bairro CEP Cidade - Estada

SABUGUEIRO 89148-000 VITOR MEIRELES - SC

Servigo Vir. Unid. Local Prest. Aliquota Sit. Trib. Dedugio Vlr. ISSRF
402 1,00 Und 65.000,0000 9977 3.5000 % Tl £5.000,00 0,00 0,00
Descrigao do Servigo:
SERVICOS MEDICOS PRESTADOS 05/2022
Base de Cdlcula Valor |SSQN Valor ISSRF Desconto el
65.000,00 2.275,00 0,00 0,00}
IR INSS CSLL COFINS
§75,00 0,00 650,00 1.950,00

"oMlDILNYY OP SOPEP 8D OOUBY B JOPIAISS ou EONBLIOINE OEYEARID LICO OIS 'CINDas OJUBWINO0

Descricdo dos subitens da lista de servico em acordo com Lel Complementar 116/03

402 - ANALISES CLINICAS, PATOLOGIA, ELETRICIDADE MEDICA, RADIOTERAPIA, QUIMIOTERAPIA, ULTRA-SONDGRAFIA, RESSONANCIA MAGNETICA,
RADIOLOGIA, TOMOGRAFIA E CONGENERES

Legenda do local da prestagdo to servigo
9977 - VITOR MEJRELES ~ 5C

Outras Informagbes

Ti - Tributada integralmente.

{402) Servico Tributado no municipio do prestador.

Autorizagdo para emissio de Nota Fiscal de Servigo Eletrénica: 10/2017 de 12/09/2017.

A data de vencimento do ISS quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 20/07/2022.

A veracidade das informagdes declaradas na NFs-e podem ser consultadas no site: .

Valor aproximado dos tributos: Federals RS 8.742,50 (13.4500%), Estaduais RS 0,00 (0.0000%), Municipais RS 1.371,50 (2.1100%), com base na Lej
12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT,

Banco CEF

Agéncia 4441

Conta 00300000551-0

Valor Liguido a Receber: 61.002,50

Software FiscalWeb- IPM Sistemas - Protegido por Lel.

FO! | ai@b_fﬂ_,

VITOR
7 ——

J—
Isabel B, Morghenroth

PARR

L‘\C‘; ‘_.._



CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **,952.321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: LTT SERVICOS
MEDICOS EIRELI

CNPJ **.356.640/0001-*"
Instituicao: CAIXA ECONOMICA
FEDERAL

Agéncia: 4441 Conta:
3000000000000551-0

Dados da transacao

Valor: RS 61.002,50

Data: 30/06/2022 - 09:37:48

Descricao: dr leomar

ID/Transacao:
E07320890202206301237DFVDx0K9tWI

falecom@cresol.coop.br



. Documento de Arrecadagao
Receita Federal de Receitas Federais

ENFJ Razio Social
[95.952.3213‘0001 -OOJ [ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI ]
Periodo de Apuragho Data de Vencimanio Numero do Documento Fagar esta documanio até
30/06/2022 20/07/2022 07.01.22180.4738599-5
rOts&r:an:&s
RETENGOES NF304 VITAL SAUDE LTDA  VmiorToial o Bousmanis
|Sicale Contribuinte - 9977 - SC 975,00
Composicao do Documento de Arrecadagao
Cédigo Denominagéo Principal Multa Juros Total
1768 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR PJ 975, 00 975, 00
86 IRRF - REMUNERAGAD DE SERVICODS PROFISSIONAIS PRESTADOS POR PJ
PA 96/2822 Vencimento 28/07/2822
Totais 975, 08 8,08 8,00 975,60
\ SENDA {Versdn:5.1.1) Pagina: 1/1 28/06/2022 12 U:!:3d
858000000097 750003852220 010701221809 47385995362 0 AUTENTICAGCAO MECANICA

Documento de Arrecadaqao de Receltas Federals

[ 858000000097 | [ 750003852220 | [ 010701221809 | [ 473859953620 | CNPJ: §5.952.321/0001-00
Nimero: 07.01.22180.4738599-5

R EIE T —
Valor: 475,00




Pagamento

Comprovante de Transagao

Pagamento de arrecadagao

Emissdo 30/06/2022 09:40:53 NSU 20380030062200629
Instituigde Financeira 133 Agéncia 2038-9 Conta 665-3
Cdadigo de Barras 85800000009750003852220107012218047385995362

Autenticagao 20380030062200629

Data/Hora 30/06/2022 9:40:53

Operacao DEBITO DE ARRECADACOES - INTERNET BANKING
Data do Pagamento 30/06/2022
Valar do Pagamento RS 975,00

A transagio acima fol realizada mediante a senha via Intermet Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200629



de Receitas Federais

s Documento de Arrecadacgao
@ Recerta Federal

CNPJ Razso Social
[ 95.952.321/0001 -00] LASSOC!ACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI

J

Parfode de Apuragan Data da Vensmento Numero do Documan!
[ 3“"“5"20@ L 20!07!2022} 07.01.22180.4738646-0 g

L]

Pagar estn documenio até

20/07/2022

((.'Jb:mrv.!unus
RETENGOES NF304 VITAL SAUDE LTDA Valar Total do Doecumanta
| Sicalc Contribuinte - 9977 - SC
Composi¢ao do Documento de Arrecadacao
Codige Denominagdo Principal Multa Juros Total
5052  RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A PJ DE DIR PRIV 3,822, 50 3,022, 58
07 CSLL/COFINS/PIS/PASEP - RETENCAQD DE CONTRIBUIGOES SOBRE PAGAMENTOS DE PJ A PJ DE DIREITO PRIVADO
PA BE/20822 Vencimento 28/07/20822
Totais 3.822,50 8,08 @, 08 3,822,586
N SENDA (Versao:5.1.1) Pagina: 1/1 28/06/2022 12:03:33 )

85830000030 0 22500385222 7 01070122180 9 47386460046 2

[ 85630000030 O | [ 22500385222 7 ] [[010701221809 | | 47386460046 2 |

WAHRMMELAD T WA

CNPJ:
Numero:
Pagar até:
Valor:

AUTENTICACAO MECANICA

95.952.321/0001-00
07.01.22180.4738646-0
20/07/2022

3.022.50

Pague com o PIX




Pagamento

Comprovante de Transagao

Emissao

Instituigdo Financeira

Pagamento de arrecadacao

30/D6/2022 09:43:37
133
Cédigo de Barras
Autenticagéo
Data/Hora
Operacao
Data do Pagamento

Valor do Pagamento

NSU 20380030062200642

Agéncia 20389 Conta 665-3

85830000030225003852220107012218047386460046
20380030062200642

30/06/2022 9:43:37

DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING
30/06/2022

RS 3.022,50

A transagao acima foi realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidorla; 08006424800

hash: 20380030062200642



&

PREFEITURA DO MUNICiPIO DE CIANORTE N® da Nota - Serie
0000005946 - 1
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

Aurenticidade

FYC5-MM2

A
gt

Data de Emissao ....:28/06/2022 17:31:06
Competéncia (Serv.):06/2022 Prestacdo de SERVICO ....: 2B/06/2022
* PRESTADOR DE SERVICOS

Razio Social.: IDEIA SOLUCOES CONTABEIS EIRELI ME
Nome Fantasia: [DEIA SOLUCOES CONTABEIS
CPF/CNPJ....: 13.407.249/0001-68 CCM: 1543800 IE: N
IDEIA Enderego....: AVENIDA MARAJO,174 SALA 02, ZONA DE ARMAZEM - cep: 87207008

sorugors Municipio.....  Cianorte UF: PR
Email........: Telefone: 44-3629-4960 Celular:
TOMADOR DE SERVICOS

Razio Social.: ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI
Nome Fantasia: ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI

CPFICNPJ...... 95.952.321/0001-00 CCM: IE:

Enderego....:. R LEANDRO MENEGHELLI,17, CENTRO - cep: 89148000

Municipio.....  Vitor Meireles UF:SC

Email........: fernanda.candido@ideiasolucoes.com  Telefone: 4732580222 Celular:
DISCRIMINAGCAO DOS SERVICOS Pagina 1 de 1

SERVICOS CONTABEIS - Certificacac/Registro Org. Publico - CEBAS (Asses)

OBSERVACAQ PARA PAGAMENTC ATE O VENCIMENTO:
Chave PIX para pagamento 13407249000168 o F\Ni"

Razao social: IDEIA SOLUCOES CONTABEIS EIRELI - oARADS DE\‘F.\'QS?;m:mQ o

CNPJ: 13.407,249/0001-98 {.‘,ERT\; 100 P AL £ OU SF ’” A

ou Dados Bancarios: @JE ob RN I :

748 - Sicredi col PR -';:2(3?4

0718 Agencia '

46.741-2 Conta Corrente JITOR h

Ref. Jul/2022 - Vencto. 30/06/2022 ’
s enrot

Trib aprox R$ 244,52 Federal e R$ 82,72 Municipal Fonte: IBPT/empresometro.com.br - B391D4 \ B. M AHP\M

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

Frocesso executado por: 18.228.38.215
Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal através Situagao de Tributagao
do site: www,cianorte.pr.gov.br Trifutada no Prestador

Valor aprox. dos tributos.

Municipais : R$ 0,00
Federais :R$ 0,00

Cédigo do SERVICO
1719 - CONTABILIDADE,INCLUSIVE SERVIGOS TECNICOS E AUXILIARES.
I.N.S.S. (R$) I.RENDA (R$) |PIS (R$) COFINS (R$) | CSLL (RS) OUTRAS DEDUGOES (R$)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Os valores acima referem-se as retengoes de tributos administrados pela Unido, sendo de responsabilidade do

Prestador e NAQO implicam na base de Célculo
Deducgao de Materiais | Subempreitada (R$) | Base de Calculo (R$)|Aliquota (%) | Valor do ISS (R$) | Valor Total da Nota (R$)
0,00 0,00 1.818,00 - - 1.818,00

VALOR LIQUIDO DA NOTA = R$ 1.818,00




CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOL VALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952.321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: Ideia Sclucoes
Contabeis Eireli Me

CNPJ **.407.249/0001-"*
Instituicao: COOP SICREDI UNIAO
PR/SP

Agéncia: T18 Conta: 46741-2

Dados da transacao

Valor: RS 1.818,00

Data: 30/06/2022 - 09:49:19

Descricao: Candido junho

ID/Transacao:
E07320890202206301249bXdb28adLAN

falecom@cresol.coop.br



I g T T

01 CNPJ/CEI 02 Razao Social/Nome

95.952,321/0001-00 B84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI
03 Endereco (logradouro, n®, andar, apartamento) 04 Bairmo
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 CENTRO

08 CNAE
8610101

07 CEP
89148-000

05 Municipio
Vitor Meireles

10 PIS/PASEP

08 CNPJ/CEI Tomador/Obra

RUA AFONSO ZESCHAU, 123

11 Nome
133.19110.72.0 87 - MARLILOCK
12 Endereco (logradouro, n°, andar, apartamento) 13 Balrro
CENTRO

28/02/1974 GERTRUDES LOCK

21 Tipo de Contrato
1 - Contrato de trabalho por prazo indeterminado

14 Municipio 15 UF 16 CEP 17 CTPS (n®, série, UF) 18 CPF
Vitor Meireles sC 89148-000 23359-00025 /SC 024.597.589-60
19 Data de Nascimento 20 Nome da Mae

22 Causa do Afastamento
Despedida sem justa causa, pelo empregador

23 Remuneracdo Més Ant, | 24 Data de Admissao 25 Data do Aviso Prévio | 26 Data do Afastamento 27 Cad. Afastamento
R$ 1.921,94 03/03/2022 22/06/2022 22/06/2022 SJ2
28 Pensao Alim. (%) TRCT | 29 Pensao Alim. (%) FGTS | 30 Categoria do Trabalhador
0,00 % 0,00 % 01 - Empregado
31 Cédigo Sindical 32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral
82.624.982/0001-57 / SINDICATO EMPR EST SERV SAUDE BLUMENAU

Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Salde de 17 /dias Salario ¥ 53 Adicional de insalubridade
(liquido de 5 ffaltas e DSR) RS 658,78 | 52 Gratificacdo R$ 0,00 40,00 % R$ 430,32
63 13° salario proporcional 65 Férias proporcionais 4/12 68 Tergo constitucional de
2 av0e RS 645,14 ol RS 645,14 térias RS 215,05
Sy = 70 13° saldrio (aviso prévio 71 Férias (aviso prévio
69 Aviso prévio indenizado R$ 1.93541 indenizado) RS 161,28 indenizado) R$ 215,04
72 Percentagem RS 0,00 ri#miaalgno do i SnssTora R$ 0,00 | 95 Outras verbas R$ 0,00
98 Muita do art. 476-a, § 5°,
da CLT RE009
DEDUCEES_ —
| Desconto Valor Desconto Valor Desconto Valor
105 Empréstimo em " . . 112.2 Previdéncia social 13°
consignaggio R% 0,00 | 112.1 Previdéncia social RS 271,93 salério RS 60,48
114.2 IRRF sobre participacéo
114.1 IRRF R$ 0,00 nis RIS ol tesuliadas R$ 0,00 | 115 Outros descontos R$ 0,00




CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952.321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: MARLI LOCK

CPF ***.597.58%-**

Instituicao: CAIXA ECONOMICA
FEDERAL

Agéncia: 3880 Conta:
1288000000890553207-0

Dados da transacao

Valor: RS 4.573,75

Data: 30/06/2022 - 09:52:54
Descricao: marli Lock

[DfTransa¢ao:
E073208902022063012523IspSyLibr5

falecom@cresol.coop.br



22/06/2022 16:16

Formulario - GRRF

GRRF - Guia de Recolhimento Rescisdrio do FGTS
Guia para recolhimento individual

FETS

FUBIGO O GaRANTIA DO TEUPG DE SEAVICD

Identificador: 17325863859523214

Dados do Empregador

CNPJ/CEI/CPF; 95.952.321/0001-00
Bairro: CENTRO

Razdo Social: ASSOC HOSP ANGELINA MENEG
Logradouro: RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17

Cidade: VITOR MEIRELES UF: SC CEP: 89148-000
Contato: VILMAR MORGHENROTH Fone: 47 32580140
FPAS: 639 Simples: 1 CNAE:

Tomador de servico CNPJ/CEL: Nome:

wod AgsH

Dados do Trabalhador

Nome: MARLI LOCK

PIS/PASEP: 13318110720 Admissao: 03/03/2022 Categoria: 01

Data Nascimento: 28/02/1974 Data Opgao: 03/03/2022 CTPS: 0023359-00025

Movimentagao: 22/06/2022 - I1 Avisa Prévio: 1 Data Dissidio/Acordo: 00/00/0000

Informagoes Financeiras

Mé;::ct;ggr 4 | Més Rescisdo ﬁ‘:;gn?éaégﬁj Multa Rescisoria
Remuneragao/Saldo 0,00 3.830,93 0,00 746,69
Deposito 0,00 306,47 0,00 298,67
JAM 0,00 0,00 0,00 0,00
Encargos 0.00 0.00 0.00 0.00
Contrib. Social 0,00 0,00 0,00 0,00

Valor devido ao Trabalhador: 605,14

Cabem ao trabalhador os valores de Depésito e JAM

I

2

1

20630173258

4

63859523214 6

Total a recolher: 605,14

Data de validade:30/06/2022
N&ao receber apés Validade

nticagio Mecdnica

HAPRIMR

dobre agui




Pagamento

Comprovante de Transagdo

Emissao

Instituigdio Financeira

Pagamento de arrecadacao

30/06/2022 09:56:09
133
Codigo de Barras
Autenticagao
Data/Hora
Operacao

Data do Pagamento

Valor do Pagamento

NSU 20380030062200714

Agéncia 2038-9 Conta 665-3

85880000006051402392022063017325863859523214
203B0030062200714

30/06/2022 9:56:09

DEBITO DE ARRECADACOES - INTERNET BANKING
30/06/2022

RS 605,14

A transagfo acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380030062200714



CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ; **.952.321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: PAULO RICARDO
NUNES DE MELLO

CPF ***.734.920-"*

Institulcao: BANCO SANTANDER
(BRASIL) S.A.

Agéncia: 3798 Conta: 1060391-1

Dados da transacao

Valor: RS 561,97

Data: 30/06/2022 - 10:00:34

Descricao: Paulo junho

ID/Transagao:
E07320890202206301300gxaUdRE2po(

falecom@cresol.coop.br



CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coocp: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952.321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: GISLAINE KALESKI
IGNACZUK

CPF ***.493.479-""

Instituicao: COOPERATIVA DE
CREDITO ALTO VALE DO ITAJAI -
SICOOB ALTO VALE

Agéncia: 3034 Conta: 20936-8

Dados da transacao

Valor; RS 1.212,00

Data: 30/06/2022 - 10:02:50

Descricao: Gislaine

ID/Transacao:
E07320890202206301302rS8CUW3pP

falecom@cresol.coop.br



Oxigas Gases Industria

is NOTA FIscAL °U°°P

Romen Comércio de Gases Industriais LTDA.

Rua Vitorio Ropelato, 241 - Tabodo E_SMDA D ENTRADA SERIE 02
RIO DO SUL : SANTACATARINA  — 08 Do
Fone: (47) 98814-6314 - CEP 89160-362 07.971.675/0001-27 e
NATUREZA DA OPERAGAG CFOP I5C ESTATAIAL DO SUBSTITUTD TRIBUTARID NSCRIGAD ESTADUAL # "“':‘.ﬁ EmésrteRenginie

LA’Z’QA /Q.ﬂn Fow ) I S Jav 255.176.511 mM}\Eﬁ%ﬁ?m
DESTINATARIO { REMETENTE

(NOME | FRAZAC SOLIAL GNP CRF [ oATA DA EMISSAD

ASSOcal MoSt Argplius  PMEne gtisll

oy

¢

/(O pnéiecdés

ENDERECO BARRO { DISTRITD
Lsand o mynsghel!-
MUSICIPD FONE ) Fax UF INSCRICAD ESTADUAL HORA DA 2AIDA

>C / S L(-vq‘&"

DATA DA SAIDAENTRADA

'DADOS DO PRODUTO y/ Zup. I€-£4 - D2

o0 DESCRIGAO DOS PRODUTOS oNu |cuasse | MPE | csr | unioape |quantioape| vaomummamio | pesc VALOR TOTAL ,c"““%
Oxigénio Comprimido cLl1omf1072] 22 | 25 [o9 | o | 50 | Dpan Joa e
Oxigénio Comprimido CL| Tm¥ |1072| 2.2 | 25 ’

Oxigénio Comprimido Cl.[3m® |1072| 2.2 | 25
Oxigénio Comprimido CL] 1m* |1072| 2.2 | 25
Acelileno Dissolvido Cl| 9kg |1001| 2.1 | 239
Acetileno Dissolvido Cl.| 1kg |1001| 2.1 | 239
Gas Comprimida N.E. Cl| 7m® [1956( 2.2 | 20
Gas Comprimido N.E. Cl.[10m*|1956( 2.2 | 20
Argdnio Comprimido Cl.| 7m® |1006| 2.2 | 20
Argbénio Comprimide CL{10m?11006| 2.2 | 20
Dioxido de Carbono Cl|25kg|1013| 2.2 | 90
1_:9 ‘&me% = 4O 95
Foo. oo
;:Au:m_o DO IMPOSTO
[ BASE DE CALCULO D} [OMS VALOR D3 ICMS BASE DE CALGULD 1EMS SUBSTITLICAD VALOR D) FOMS SURSTITLIGAG VALORTOTAL DOS PRODUTOS
900 o=
VL 3R D0 FRETE VALOR DO SEGURD QUTHAS DESPESAS ACESSORIAS VALDR TOTAL DO 1™ VALGR TOTAL DA NDTA
Y0 .o

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

1 - EMITENTE

2 - DESTINATARIO / A &6/ SC,
- UrF

NOME # RAZAQ S0CTAL FRETE #OR CONTA FILALZA B0 VEIDULD UF CNFU T CPF

ENDEREGO MALINIC TP

INSCRICAD ESTADUAL

QUANTIDADE ESPERE TMARTA NUMERD

PESQ BRUTD FESO LIGUIDO

DADOS ADICIONAIS - INFORMACOES COMPLEMENTARES

m’“"'-"‘-“’:’m”x.tam. 393?°d\7/

28012800= x M =

DOCUMENTD EMITIDD POR ME OU EPF
CIPTANTE PELD SIMPLES NACIONAL™ "NAD GERA
DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS E DE ISS°
28042100= x 38 6= TRANSPORTE DE VASILHAME VAZIO. ISENTOD

CONFORME ART. 2, INGISO VIl A E 5 Dh3ERe]

RESERVADO A(Q
'

ERTIFICO PARA OS DEVIDOS FINS
QUE O MATERIAL E OU SERVIGO
FOI PRESTANDO PARA A AHAM

. Morg hERMBA

- MIAANA




CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952.321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario. ROMEN COMERCIO DE
GASES INDUSTRIAIS LTDA

CNPJ **.971.675/0001-**

Instituicao: BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 276 Conta: 27729-0

Dados da transacao

Valor: RS 900,00

Data: 30/06/2022 - 10:05:50

Descricao: oxigénio junho

ID/Transacao:
E073208%02022063013059CjksWkFSUE

falecom@cresol.coop.br



Recebl da empresa DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA & NFS-e N2 482
NF5-e descriminada ao lado

Data do Recebimento Identificagdo e Assinatura do Recebedor Cad. Autenticidade
8291738320203320069820230615062022527409

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E .
HOSPITALARES LTDA Numere da NFS-e
DPMED - COMERCIO E ASSIST. DE EQUIP. MEDICOS-HOSPITALAR 482
CNPJ; 33.200.698/0001-48
RAFAEL ROSSA - SALA 01, 290 Situacdo
CEP: 89.163-512 - Bairro: FUNDO CANOAS Emitida
Municipio: RIO DO SUL - SANTA CATARINA .
D M E Telefone: (47) 98818-5531 - Celular: (47) 98818-5531 - Whatsapp: (47) Vg
R W 0VE B W 00155531 o
Email: contato@dpmed.com.br Autenticidade
Insc. Municipal: 171612 Insc. Estadual: 0
Nota Fiscal de Servigo Eletronica - Série NFS-e
Identificador
8291 7383 2020 33200698 2023 0615 D620 2252 7409
ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO DO SUL
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACRO E FAZENDA
Data Fato Gerador Data/Hora Emissdo
15/06/2022 15/06/2022 14:54
TOMADOR DO SERVICO
Nome/Razdo Soclal CPF/CNP)
ASSOCIACAD HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELI 95,952.321/0001-00
Enderago Nimero Complemento
LEANDRO MENEGHELLI 123 NAO INFORMADO
Bairro CEP Cidade - Estado
SABUGUEIRO 89.148-000 Vitor Meireles - SC
DESCRICAO DOS SERVICOS PRESTADOS
Servico Local Prestacdo | Aliquota | Situacdo Trib. Valor Servigo Desc, Incondic, Valor Dedugdo Valor IS5
1401 8291 | 2,0215% | Tl 940,00 0,00 0,00 18,00
Descrigdo do Servigo: Manutencao preventiva e corretiva de 01 concentrador de oxigenio
INVACARE
Valar Total Desconto Dedugio Base de Calculo 1SSaN
940,00 0,00 0,00 940,00 15,00
ISSRF IR INSS CSLL COFINS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
PIS Outras RetencBes Total Trib. Federals Valor Liquido
0,00 0,00 0,00 940,00
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
DADOS PARA PAGAMENTO

CEF /OP. 003 / AG, 0423 / CC 6481-0 ou BB / AG 0276-3 / CC 66911-3 ... PIX CNPJ 33200698000148

Descricdo dos subitens da Lista de Servigo em acordo com a Lel Complementar 116;'.63

1401 Lubrificagdo, limpeza, lustragio, revisdo, carga e recarga, conserto, restauragao, blindagem, manuten¢io e conservagio de maquinas, veiculos,
aparelhos, equipamentos, motares, elevadores ou de qualquer objeto (exceto pecas e partes empregadas, que flcam sujeitas ao ICMS).

Legenda do Local de PrestagSo do Servigo
8291 Riodo Sul

Outras Informagdes

Tl - Tributada Integralmente
(1401} Servigo tributado no municipio do prestador

Contribuinte enguadrado como Simples - Homologado de 155 ou IS5 em regime estimado/fixo
Autorizagio para emissio de Nota Fiscal de Servigo Eletronica: 186/2019 de 16/05/2019 00:00:00

A veracidade das informag@es declaradas na NFS-e podem ser consultadas no site:
https://riodosul.atende.net/autoatendimenta/servicos/consulta-de-autenticidade-de-nota-fiscal-eletronica-nfs-e

A data de vencimento do |55 quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 25/07/2022

Valor aproximado dos tributos: Federals R5126,43 (13,45%), Estaduais R50,00 (0,00%), Municipais R544,09 (4,69%), com base na L.ei 12.741/2012 e no
Decreto 8.264/2014 - FONTE IBPT

Modelo aprovado pelo DECRETO N? 2073, DE 20 DE SETEMBRO DE 2010,

CERTIFICO PARAOS ng'%‘;%:gg isabel B. Morghenroth
QUE C st —E; - A AHAM Administrativo da AHAM
FO! PRESYAN T DARA : Gestao 2021/202

=, f 009 — —mm mma AAA AE



CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952,321/0001-"*
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: DPMED ASSISTENCIAE
COMERCIO DE EQUIPAMENTOS
MEDICOS E HOSPITALARES LTDA
CNPJ **.200.698/0001-**

Instituicao: BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 276 Conta: 66911-3

Dados da transacao

Valor: RS 940,00

Data: 30/06/2022 - 10:09:33

Descricao: dpmed

ID/Transacao:
E07320890202206301309yZwLcS5HEC!

falecom@cresol.coop.br



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL!

RECIBO DE PAGAMENTQ DE SALARIO

RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 VITOR MEIRELES / SC
CNPJ: 95.952.321/0001-00 Referente ac més de Junho/2022
Cédige  Nome do funcionério C.C:
15  VANIA MARISE DOS SANTOS TAVARES CBO:3222-30 6 TECNICO DE ENFERMAGEM
Admissio 01/11/2003 CPF 814.381.179-49  PIS 134.85038.72.4 CTPS 04032479 00001-0
CODIGO | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 29,00 1.403,06
148 | Trignio 9,00 130,63
216 | Faltas ndo Justificadas Dias 1,00 62,52
9101 | INSS. 7,9609 139,35
] Totals 1.87547 264,39
SALARIO LiQuipo R$ 1.611,08
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
1.451,44 1.750,43 1.750,43 140,03 1.611,08

!

Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo.

/ Assinatura do funciondrio:

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING



CRESOL

Instituicéo: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952.321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: VANIA MARISE DOS
SANTOS TAVARES
CPF**381.179-""

Instituicao: COOP V. ALTO VALE
Agéncia: 115 Conta: 18446-2

Dados da transacao

Valor: R$ 1.611,08

Data: 30/06/2022 - 10:13:00

Descricao: Vania junho

ID/Transagao:
E07320890202206301312qM5xfPe1zcC

falecom@cresol.coop.br



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 88148-000 VITOR MEIRELES / SC

CNPJ: 95.952.321/0001-00 Referente ao més de Junho/2022
Cédigo  Nome do funcionario C.C:
64 RAQUIELA ULLER MENEGHELLI MAIBERG CBO:3222-05 16 TECNICO DE ENFERMAGEM
Admissao 06/11/2018 CPF 036.636.239-98 PIS 129.92294.72.3 CTPS 04871570 00005-0
CODIGO | DESCRIGOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS

5 | Salario Mensalista 30,00 2.807,99

Totais 3.101,39 321,44
SALARIO LiQuiDo R$ 2.779,95
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
2.807,99 3.101,39 3.101,39 24811 2.441,05
Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo.
i { Assinatura do funcionario: —

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING




CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOL VALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952.321/0001-*"
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario. RAQUIELA ULLER
MENEGHELLI MAIBERG

CPF ***.636.239-*"

Instituicao: COOPERATIVA DE
CREDITO DE LIVRE ADMISSAO DE
ASSOCIADOS DO PLANALTO
CATARINENSE SICOOB
CREDIPLANALTO SC/RS

Agéncia: 3084 Conta: 130250-7

Dados da transacao

Valor: RS 2.779,95

Data: 30/06/2022 - 10:15:04

Descricao: raquiela junho

|D/Transacao:
E073208902022063013141MRbcgISIML

falecom@cresol.coop.br



| Documento Auxiliar da

PROHOSPITAL SUL COMERCIO DE MAT. MEDICOS E | NOTA FISCAL ELETRONICA [ [ Hmmmmlmm

S—— T

VeBATEA 4222 0605 0773 4600 0101 5500 1000 0105 5610 0440 9756

R e )

N® 000.010.566 =
Rua Tuiutl, 165 Sala 04 E 05, 165 2 . | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Centro - Rio do Sul - SC S ER IE: 1 www.nfe.tazenda.gov.br/portal
~ CEP: 89160-045 Fone: (47)3522-7474 FOLHA: 111 ou no site da Se!az Auiorlzadora
' o - T [ POTIOMO OF ATTDRALAD OE 150 == e
VE_NDA CONSUMIDOR — — _ - 342220115884339 09!06:2022 09:46:45
INELRICAD FETADLAL INST EST 0O BUBS ! IMUTARD [
254.410.693 = - . 05.077.346/0001-01
DESHN&TAHJD '‘REMETENTE ) - . - =
SONE RAZAT SOUAL T T — OAT4 OE Eatssd
_ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGUELLI B - 95.952. 321 *0001 00 09!06,'2022 |
|RUA LEANDRO MENEGUELLI, 123 _ _ ~ [CENTRO 89148-000 | 09/06/2022
MLITWL FONEFAX WF | INSERIAD E5T Ju:w. WARA DE SAILA
Vitor Meireles - . |(47)3258-0222 SC | 09:48:26
FATURA-DUPLICATA = B
|60 n9/07/2022 RS 78.00
= o L - i —
Y e S ——————— = —— —
0,00 0,00/ 0,00 0,00 2572 78,00 |
AW O FRa T TN DO FEANT CESCONTOY — T | CUTRAS CESPEZAS 4GS SS0RAS FALOS DO v VALDH TOTAL 04 NOTA
0,00 000 000 geol 000 ?B.OOJ
rmi':.rspcnmpomvowmes TRANSPORTADOS —— = = "=°"= R ST S T PR B Ve T
A EMPRESA - | 8-Tr.prop Rer| [O_KFQOB? SC 05_QZ7_‘£4_6£0001 01_
RUA TUIUTI, 165 - SALA 04 Rio do Sul sc 254.410.693
TOEANTOALE | TaFECE T T Twaemagis Bl T S
|1 'CAIXA _— — o — - i S— _ J0‘000‘ 10,000
DADOSDGPRODUTOFSERVIQG - = — . S ey B
:gg,'g;: BESUHICAD 00 ARB0UTGSERVICO [ wowsn Jesom | wor [ ono [ awnr [ SRS | ST ‘-, o | e | e RS |v;;‘,gsg;|
678 |ELETRODO COM GEL ADULTO COM 50 LT |90181100 0101 5102‘ Un | 3| 26,00/ 78,00] 0,00 000| 000‘ 0| 0| 2572
28121S06AAAA ]
CERTIFICO PARA OS DEVICOS FINS
QUE O MATERIAL E OU SERVIGO
FOI PRESGT 3y PARA A AHAM
VITOR MEIKE Lo
|sabel B, MorDhG“"’;‘h
Administrativo d3 A
Gestao 202112023
CPF:983. 581.899-1 15
CALCULO DO ISSGN . ) =
ST IO V-LM.M.L | «ALOR TOTAL D08 SERVEOS SASE DE DALTLOD OO H.ﬁ"rlcjs —— VALOS DO S50N
47161 '
nnofs,:;ar%r”omrs e e — = S
CUMENTO EMITIDO POR M.E. OU E.P.P. OPTANTE PELO SIMPLES NAGIONAL NAQ | " " *Fee

GERA DIREITO A CREDITC DE ICMS E DE ISS BANCO DO BRASIL - BCO- 001 - AG-
0276-3 - C/C - 487.305-X PERMITE O APROVEITAMENTO DE CREDITO ALICOTA 3,07% I
PIX - 05.677.346/0001-01 Val Aprox Tributos : R$ 25,72 (32.97%) Fonte:IBPT.



CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOL VALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952.321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario. PROHOSPITAL SUL
COMERCIO DE MATERIAIS
MEDICOS E ODONTOLOGICOS
EIRELI

CNPJ **.077.346/0001-**

Institulcao: BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 276 Conta: 487305-0

Dados da transacao

Valor: RS 78,00

Data: 30/06/2022 - 10:20:28

Descricao: prohospital

ID/Transagao:
E07320890202206301320h7JCaxHhEH4

falecom@cresol.coop.br



| IDENTIFICAGAO DO EMITENTE | DANEE
| | Documento Auxiliar da
PROHOSPITAL SUL COMERCIO DE MAT. MEDICOS E | NOTAFISCAL ELETRONICA
| ODONTOL. LTDA EPP TEAMAPA  [{| [ cHAVEDEACESSO =1
100 = | 4222 0605 0773 4600 0101 5500 1000 0105 6510 0440 8965
N2 000.010.565
Rua Tuiutl, 165 Sala 04 E 05, 165 2 - Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Centro - Rio do Sul - SC SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
CEP: 89160-045 Fone: (47)3522-7474 FOLHA: 111 ou no site da Sefaz Autorizadora
TNATLREZR DA OBE RAGAD = FROTOCCLD DE AUTOREAGAD DE Lsg
VENDA CONSUMIDOR - - 342220114324963 07/06/2022 15:47:09
| eSEAGAT E5TADLA | #EC EST DO SUEST TR TARNY Y
[ 254.410.693 | - 05.077.346/0001-01
Dﬁﬂ{ﬁ:ﬁ&OIREMETENTE = = CNPACHFWEsTangwm. ——— ‘GaTA OF EMSSAO |
ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGUELLI 95.952.321/0001-00 07/06/2022
ENDENEGD FrEssEEE 73 "DATA DE SATAENTRADA
RUA LEANDRO MENEGUELLI, 123 CENTRO 5 89148-000 07/06/2022
MGTIEIRID FONE FAK o NGCAICAD E5 TADLAL TIORA TE SATDH,
Vitor Meireles |g (47)3258-0222 —[SC ]— 15:51:41

Fa TURA#DUPL!CA TA

001 07/07/2022  R$ 635,00 ‘ ‘
|

| —

CALCULO DO IMPOSTO

BASE OF CALOLL O 00 AOME VALCIH 00 (OME BASE DF CALCLICO DO ICMS SUBSTITUIGAD | VALOR DO ICMS SUBSTITUGAD VAL ARFROCMADD DOS THIGUTOS VALOR TOTAL DO PACAITOS —|
| 0,00 0,00 0,00 0,00 245,55 635,00
VAT DO FRETE VALOR [0 SEGLRG DESCONTO “OUTRAS DESPESAS ACESSORAT | vALOR DO+ VAL TOTAL OA MOTA
000 0,00 000] 0,00 0,00 635,00
@?ﬂo HTADO&?OLUM_ES TR‘N&EDH“DOS FRETE POW CONTA | DODIGO ANTT PUACA DO VEGLLO | OF | CNPJCP —]
A EMPRESA 3-Tr.prop Rem| OKFS067 SC 05.077.346/0001-01 |
| Entiemies e — NGO INSCRGAC ESTADUAL
RUA TUIUTI 165 - SALA 04 | Rio do Sul SC 254.410.693 __'
TUANTDAL | MARCA AUBERATAC PESCBRUTO PEED LA
17 CAixa PROHOSPITAL 11 0000  [0000 |
DADOS DO DO PRODUTO/SERVIGO : S Sl R D : =
,.';?J?J'Sf'ﬂ UESCRIGAC UO PRODUTOSERVIEO [ newsn Tcsﬁsn l—r:Fov | UKID. | GUANT -[un#ﬂ::o | Yom e “'It*um VALOR m | ATV ;'u:‘c"l
F;sas jC_irR_PA PARA COLCHAD 188X0,88X0,12 couavw}sgassueolmm 51020 Un | 5 127.001 635,00] 0.00] 00_0r 000 0 [ 0 245,55,
iLT 08338 |
f . ' |I I i I -I ._I
CERTIFICO PARA OS DEVIDOS FINS
QUE O "I [=RIAL E QU \..EHVN;,C
FOI PRESIANDG PARA A AHAM
VITOR MEIRELES O_}_@ {5' Q_ 1
Isabel B. Morghenroth
Administrativo da AHAM
Gestap 2021/2023
CPF:983.581.899-15
CALCULO DO ISSON . —
| NSEAEAD MUNITIFAL VALOR TRTAL 05 SERVIZOS BASE DE A CUN O D05 ZEAVVOE VALOR OO S50
l 47161 l F i
GADDS ADICIONAIS

r DOCUMENTO 'EMITIDO POR M.E. OU E.P.P. OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO l
GERA DIREITO A CREDITO DE ICMS E DE ISS BANCO DO BRASIL - BCO- 001 - AG-

0276-3 - C/C - 487.305-X PERMITE O APROVEITAMENTO DE CREDITO ALICOTA 3,07%
| PIX - 05.077.346/0001-01 Val Aprox Tributos : R$ 245,55 (38,67%) Fonte:IBPT,

RESEAVADO AQ FSCO




CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOL VALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952,321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: PROHOSPITAL SUL
COMERCIO DE MATERIAIS
MEDICOS E ODONTOLOGICOS
EIRELI

CNPJ **.077.346/0001-**

Instituicao: BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 276 Conta: 487305-0

Dados da transacao

Valor: RS 635,00

Data: 30/06/2022 - 10:22:15

Descrigao: pré hospital

|D/Transacao:
E073208902022063013220KAWVéafGE1

falecom@cresol.coop.br



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 89148-000 VITOR MEIRELES / SC
CNPJ: 95.952.321/0001-00 Referente ao més de Junho/2022
Cddigo  Nome do funcionario C.C:
84 JAMILE RIBEIRO DOS SANTOS CBO:2235-05 5 ENFERMEIRA
Admiss@o 26/10/2021 CPF 045.860.965-00 PIS 203.36035.24.6 CTPS 06545060 00003-0
CODIGO | DESCRIGOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 30,00 3.257,55
e
9101 | LN.S.S. 4,6937 166,67
Totais 3.550,95 319,51
SALARIO LiQuiDo RS 3.23144
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
3.257,55 1.190,54 3.550,95 28407 3.384,28
Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo.
/ { Assinatura do funcionario: X

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING




CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOL VALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952,321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: JAMILE RIBEIRO DOS
SANTOS

CPF ***.860.965-**

Instituicao: BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 5438 Conta: 6951-5

Dados da transacgao

Valor: RS 3.231,44

Data: 30/06/2022 - 10:34:10

Descricao: Jamile junho

ID/Transacao:
E07320890202206301334hTJ3j177MFwU

falecom@cresol.coop.br



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17  89148-000 VITOR MEIRELES / SC
CNPJ: 95.952.321/0001-00 Referente ao més de Junho/2022
Cddigo  Nome do funcionario c.C:
81 ELENIR ESTEVAM RODRIGUES CBO:2235-05 5 ENFERMEIRA
Admissdo 28/07/2021 CPF 078.406.174-25 PIS 200.39791.75.5 CTPS 00057883 00087-0
CODIGO | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 30,00 2.800,00
s o —— T —)
9151 LR. 15,00 8935
Totais 3.261,39 389,71
SALARIO LiQuiDOo R$ 2.871,68
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
2.800,00 3.261,39 3.261,39 260,91 2.961,03
Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo.
/ ! Assinatura do funcionario: =

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTAEBILIDADE BOING




CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELL!

CNPJ: **.952.321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: ELENIR ESTEVAM
RODRIGUES

CPF ***.406.174-**

Instituicao: BANCO BRADESCO S.A.
Agéncia: 3212 Conta: 1008816-0

Dados da transacao

Valor: RS 2.871,68

Data: 30/06/2022 - 11:50:34

Descricao: elenir

ID/Transacao:
E07320890202206301450e1uqCV8soSI|

falecom@cresol.coop.br



84 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17  89148-000 VITOR MEIRELES
CNPJ: 95.952.321/0001-00

RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO

/sC

Referente ao més de Junho/2022

Cdédign  Nome do funcionario C.C:
85 LUCIANA AMARAL RIBEIRO CBO:3222-30 6 TECNICO DE ENFERMAGEM
Admissao 08/02/2022 CPF 058.835.349-37 PIS 206.01198.16.0 CTPS 00588353 4937
CODIGC | DESCRIGOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS

5 | Salério Mensalista

30,00

1.436,62

Totais 201734 163,38

SALARIO LiQuiDo R$ 1.853,96
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
1.436,62 2.017,34 2.017,34 161,38 1.853,96

! !

Declaro ter recebido o valor liquido deste racibo.

Assinatura do funcionario;

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - CONTABILIDADE BOING




CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952.321/0001-**
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: LUCIANA AMARAL
RIBEIRO

CPF ***.835.349-""

Instituicao: BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia: 5357 Conta: 7431-4

Dados da transacao

Valor: RS 1.853,96

Data: 30/06/2022 - 11:53:26

Descricao: Luciana junho

ID/Transacao:
E073208902022063014530xCPuYN3pjh

falecom@cresol.coop.br



/

-0 ento 4308
3 MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS 3.~ Codiao do Pagaren
@ INSTITUTO NAGIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS 4 - Competéncia 0612022
E A Sl GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS i 122.903.295/0062-
1 - Nome ou Razéo Soclal / Fone / Enderago & —Vakr do IS8 55 15
ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI
R LEANDRO MENEGHELLI 17 7-
SABUGUEIRO - VITOR MEIRELES - SC - 89,148-000 =
2 - Vencimento: 30/06/2022 g - Valor de Outras Entidades 0,00
m;%’ﬂﬁ'“ 10 - ATM/Multa & Juros 0,00
Ambito: Administrativo
Reemis3o da parcala 052 com Data de Vencimento Original am 30/06/2022
Pagével em qualquer agdneia bancaria até o vencimentn, X 11-Total 935,15
0 IDENTIFICADOR CONSTANTE NO CAMPO 5 NAD DEVE SER ALTERADO.

-

12 - Autorizaglo Bancéria

Emitido pela Secretaria da Receita Federal do Brasil em 10/06/2022 &s 10h28.

30/06/2022

gj Transagoes Pendentgs

Pagamento de convénios/titulos com #ébito em ¢

SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

30/66/2022 - AUTOATENDIMENTO
2501102501

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

- 12,33.07

6oe2

MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL

INSTITUTO NACIONAL DO SEGURDO SOCIAL
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

CLIENTE: COOP CRED VITOR MEIRELES

AGENCIA: 2501-1 CONTA: 11.965-2

CODIGO DO PAGAMENTO 4308
COMPETENCIA 06/2022
IDENTICADOR 12290322500528
DATA DO PAGAMENTO 30/86/2622
VALOR DO INSS 935,15
VALOR OUTRAS ENTIDADES 0,60
VALOR ATM/JUROS/MULTA 0,00
VALOR TOTAL 935,15

DOCUMENTO: 0630804

AUTENTICACAO SISBB: B.394,F15.A47.044.133

CENTRAL DE ATENDIMENTO BB

4004 0001 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
08060 729 6001 DEMAIS LOCALIDADES

CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

SAC

0800 729 0722

INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS,

OUVIDORIA
0800 729 5678
RECLAMACOES NAD SOLUCIONADAS NOS CANAIS



RECEBEMOS DE SUPERMERCADD 1 DE MAIO O8 PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DESTE DANFE INDICADD A LADQ Embisdo 22/06/2022 Valor Total 88,80

NF~e Destinalinia; ASSOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL! [ ASSOC HOSPITALAR ANG | - RUA LEANDRD MENEGHELL| 17, CENTRO - VITOR MEIRELES f SC
DANFE
Nr 4027 DOCUMENTO AUXILIAR DA -
Série 1 NOTAFISGAL ELETRONICA  paTa DO RECEBIMENTO IDENTIFIGAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR
Edge § - wew adgesistemas.com br Sentinela; 1.13 - 1138 (14/06/2022 17:03)
SUPERMERCADO 1 DE MAIO g bt
SUPERMERCADO 1 DE MAIO EIRELI EPP oL AR D
RUA SERAFIND VENDRAMI, 55 - CENTRO
CEP B9148-000 - VITOR MEIRELES | SC Nr 4027
Fone (47)3258-0343 | Sérle 1
mercadopmain@hotmail.com Eg:m"' @ “CHAVE DE AGESSO
i e 14222 0603 2479 1400 0140 5500 1000 0040 2715 0059 0051
NATUREZA DA GPERAGAD | Consulta de autenticidade na portal nacional da NF-e
DEVOLUCAQ DE VENDA | www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
CNFY INS?HJCQD ESTADIJAL DO SUES%'IU’TD TRIBUTARID W i - _-POIR;')_‘IUCD LC DE AUTORIZADAD DE USD
03.247.914/0001-40 2537 67415 342220125315101 22/06/2022 09:08:09
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME ¢ RAZAD SOCIAL aNpdiCRF T GATADAEMISSAD
ASSOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI 95 9‘52 321!0001-Q@§& . 22/06/2022
ENDERECO — ' BAIRRO/DISTRTD CER " DATA SAIDA | ENTRADA
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 CENTRO 89148-000 22/06/2022
MUNICIPID = FONE / FAX e wF INSCRIGAD ESTADUAL " HORA DA SAIDA
VITOR MEIRELES SC 09:08:27
FATURA

[ NUMERG VENGIMENTO VALOR NOMERD T VENGIMENTO VALOR NUMERG T VENGIMENTD VALOR

CALCULD DO IMPOSTO

BASE DE CALCULOD DO ICMS | VALOR DO ICMS BASE DE CALCULD DO ICMS ST VALGR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTODS
99,99 17,00 | 0,00 0,00 99,99
WVALOR DO FRETE VALCOR DO SEGURO | OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALDR DO 1PI DESCONTD VALDR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 99,99
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NCME | RAZAD SOGIAL FRETE POR CONTA PLACA DO VEICULG  uF GNPJ I CPF
— Pa——— 9 - Sem Frete
" ENDEREGO T MUONICERID T CODaNTT UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE = MARCA NOMERO PESD BRUTO PESC LiQUino
1 \ 1 0 0

UADOS DOS PRODUTOISERVIGOS ) =
coDIGO DESCRIGAD DOS PRODUTOS / SERVIGOS NCM CFOP CST|UND GQUANT  WRuNIT |vaLorToTAL B EALE | VALOR | VALOR .:;'f"s ‘;‘F
7888955019238 GARRAFA TERMICA VERONA 1,8L PFRETA T96170010 1202 000 |UND 1 9989 9589 9999 1700 000 17 0O

CRRTIY | (1 PR 2A ON F'L\}"{J('I I'IN‘:\
['.':;.ll'.'- ~ofaaTERSL £ OU “:ERV'I‘,;O
FOI PARA A AHA

VITOR MEIRE __.,@;-E’é’ [ ?L

A Y |

\sal WO
Agministeo ) 120293 15
08358188
CADOS ADICIONAIS
MD-5: 80618283025 T5416T00M7 b5 db2a RESERVADD AD FISCO

Referenta CF: 338208/4 13/06/2022 NF: 3897/1/55 13052022
Ref. Cupom Fiscal: 338208/4



Transferéncia em
30/06/2022

Autenticagao
20380030062201988

Conta Origem
000.665-3 - ASSOCIACAC HOSPITALAR
ANG

Ageéencia Destino
2038

Conta Destino
000.736-6 - SUPERMERCADO 1DE
MAIO EP

Valor
RS 99,99

Identificacao
Transferencia SUPERMERCADO 1DE



' P AlaembAan

RECESEMOS DF SUPERMERCADY MDEETTI LIDA -
0S5 PRODUTOS CONSTANTES DA ROTA FISCAZ INDICADA AD LADO =
K. 00002%E48
BATA DE RECENIMENTO IDENTIFICAGAS E ASSINATURA DO RECEEEDOR SERIN |
TALOZ 580,68
- = ®m m om m m m o m m m om m e om @ @ e o @m m @ m om o w m om m e @ e e @ = W om e ® = o=
Decumento Auxiliar
LTDA da Nota Fiscal
Eletrénica
) CHAVE DE ACESSO
RUA: SANTA CATARINA, 2398 1 - Baftpa 4222 0684 1486 7500 0172 5500 1000 0296 4811 6710 4231
BAIRRO CENTRC 2 - ENTRADA
3 35 b =LES = 8C . "
VITOR MEIRZLE = ne, 000029648 Consulta de avtenticidade ng portal naclonal da HE-e
CEP 89148-200 e wwi.nfe. fazenda.gov.br/portal ou nn slte da Sefaz
ZERIE d 22 3
Telefone: (47)32580168 roLsa 01702 AREOT ZarEe
HATUREZA DA OFERACAC PROTOCOLO DOE AUTURIZACAD DE UsD
34222013%1737399 30/06/2022  10:37:13
VENDA MERCADORIAS PDVS
TRSCRITAD ESTADUAL TNSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIBUTARIO CN RS '
| . = |
250276992 84.148.675/0001-72 |
EOTINAT —
MOMES HALAG SOCTAL CNEUL/CRE DAYA DA EMISSAY
ASSOC HOSP ANGELINA MENEGHELLI 85.952.321/0001-00 30/06/2022
FNDERECO BATRRO/DISTRITO QEF IRATA Saltn/Emrsgio
RUA LEANDRO MENEEGHELLI,17 CENTRO B8000-000(30/06/2022
MUNICIRIO FONE/FAX 1T INSCRICAO ESTADUAL HORA CE Satoa |
VITOR MEIRELES (47)0 sC ISENTO 10237513 [
FATUBA/DUFLICATA
SASE OF CALCULO DO IONS VALOK D0 TOMS PASH DE CALTULD 0O TOMA &7 VALOR DO ICM5 SUBSTITUICAG VALOH "OTAL D3OS PP =
453,64 64,45 0,00 0,00 581, 8%
VALOR DD FRET VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSSRIAS|VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOZA FISCAL
c,00 0,00 L2, 0,00 0,0C 580, 68
FRETE POR CONTA cOR. ANT FLaca vE i3 |
A= ERlrEdE
I = CESTIMATARIY
ENDEREGD MUKICTIPIO UF
r
CUANTIDADE ESPECIE MARCA NOMESD PESO BRUTO
57,20 1,00
{ [} 43 CESSRICAS DO PMILTNARERVICOS NOMS S 3T CEGP | UNIDASE | QUANTIONDE | V. INITARIO V. T0TAL B, TDMs Y. 108 v e ALICUZTA i
1cus
7 | BROSOLIS Un 07041000 040 | 58239 uN 1,000 7,99
45 | REFOLHD Un 070430402 040 | 5329 uN 1,000 5,94 |
&1 | CENDURA ki 07061000 040 | 5929 #a 1,260 5,90 |
i | BATATA ka ESCOVADH ORANEL 07019000 040 | 929 K 1,935 10,95
57 | EOUVE FLOR Un 97041000 040 | 5823 uy 1,000 7,94
312 | PALETA ROVIMA kg 5/0830 02033000 00p | 5926 KG 2,252 83,10 12,00
£40 | MOMATE kg SALAUETE nr020000 a30 | sa2s KG 0,784 3,17
12596 | MASS2 CATIA 3kg BENGALA 1ep2igen 021 | 5929 UN 1,000 15,67 12,00
1695 | ESPONIR SCOTCH-BRITE C/Fd MULTIDED DF GECEILAN 00 | 5929 TH 1,000 7,38 17,00
4453 | Pa HIE MILT C/12 20m TRIPLA 48181000 200 | 5929 UN 1,000 172,83 17,00
4833 | SOBRRECOXA 800g 1OF 02071400 320 | 5929 s 4,000 339, 5¢ L 00
Sall | EXT EIEFANTE 1109 FOTE 20029000 200 | 5329 UN 2,000 10,38 17,00
5765 | SACO LIX0 PLUHES 30L C/53 KOLO 33232110 200 | 5529 UK 1,000 15:89 17,00
B38| LAVA BOUPAS PO _oMO 1.oky LAVAGEM ZERFEIT| 34075000 gug [ 5524 i 1,000 22,35 17,00
234903 | OLEOD SO0A:SOYA 300ml 15075011 pon_| 5929 UN 2,008 19,98 12,00
23 FEAMENTD FOYAL 250g EM PO 21023000 | Q00 | 5929 N 3.0RR .49 17,00
23 GAL DIANA lka REFINADO 25010020 000 | 5929 uN 1,000 2, 98 12,00
23 DOCE S0HO LEITE QLIVETRA 3604 19019020 oo | seze UM 1,000 7,25 17,00
3 FRETHER: MILHED ALTO VALE 1kqg GROSSA 11022000 029 | 5929 o 1,030 12,00
[T ARROZ PERUCHI Sxg PARBOILIZADC 10062020 020 | 5929 M 1,000 12,00
4 CAMELAR BOSTA E SABOR 25¢ 70 ospezooe | oob | se29 Y 1,000 17,00
25030 | BARAS YPE 900gq C/5 NEUTRC 34011800 00Q |sse2s oM 1,000 17,00
25727 | ACUCAE ALTO ALEZGRE Skg 17619900 Q00 5925 UM 1, bog 12,00
26605 | OVEES vERMILHOS DUZIA 04072100 J4p | 5928 1 2,000
25073 | VINAGRE HEINIG 300m) 22000000 e | 5329 UN 1,008 2,12 0,26 312,00
INSCRICAD HMUNICTRAL VALOR TOTAL DOE SERVIGOS BASE DE CALCULC B9 E3SEN VALOR DO TSIN
| 3
' ADICIONALS o5 UEVIDQS FilNO |
INFORMACDES COMPTLEMENTARNS A r1m Jo i ' ~
Refazante aa ECE: 10 MOM.FAR.: EPIZ1410 589 MI~%: SKS]HELCERHI2IA4SEERYAIERAACEIAL CE Tu?ﬁitj Rﬁf OU %ER\“("J
i vandedar: jnda cunabal, amiic gho o pagammntos cheirgfa ¥ista, TranpatiOnAAOT: E. s 5 Pﬂ
TAL VITOR MuIME
Waloe ansowimate doa treibdesar Ped. RO 4, 14 15.888), Esc. 30 &F, 30 (11, T7%) & wun. (kS 0,00 (0,063 Foxim: 1G0T




RECEREMOS DE SUPERMERCADG MOREYTT LTDA

05 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AD LALG o J::DZIJMQ

DATA OF RECSRIMENTO ICENTTFICAZAD E ASSINATURA QO RECEREDOR SERZE 1

VALOR IEE RS TR EE

SUPERMERCADO MORETTI DANFE
Documento Auxiliar
LTDA da Nota Fiscal
Eletrénica

= - CHAVE DE ACESSO
RUA: SANTA CATARINA. 23138 1 - SATDA 4222 0684 1486 7500 0172 5500 1060 0296 4811 §710 4231
BAIRRO CENTRO T = ENTRALA | 1 i
VITGR/ MEIRELES = SC n°e. 000029648 Consulta de actenticidade no portal nacional da NF-a
CEP BH148-200 SERTE 1 wwiwunife, fazrenda.gov.br/portal on no site da Hefy
fr . e AN autorizadora
relefone: (47)32580168 FOLHA 02/02
NATUREZA DA OFERACAD FROTOCOLO DE AUTORIZAGAC DE USD
VENDA MERCRDORIAS PDVS 342220131737399 30/06/2022 10:37:13
SNERICAD ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SURST. 1RIBUTARIC NP
250276992 84,148.675/0001-72
I TARLO
NOME FRAZAD SOCIAL CRE/ORY DATA DA EMISSAG !
ASSOC HOSP ANGELINA MENEGHELLT 95,952.321/0001-00 30/06/2022 |
FENRERECD BEIRFS/DISTEITO CFE DATA 5.&:\"34?-24'.‘_'.4-‘,1
RUA LEANDRO MENEEGHELLI,17 CENTRO AR000-000|30/06/2022 .
¥ORICIFIO FONE/ FAX uE INSCRICAD R3TADUAL RORA OE SAITR
VITCR MEIRELES (47)0 SC ISENTO !10:37:13

EATUNA/DUVLICATA

AhsEsahE e e R TR

FrerwaEvae rhssaEsvey

L e

ehbesaidban

berasmrnan

TevrRreene Apassr

Seanssadnd drrams et

BASE DE zALCULD DO TCMS VALCGH D@ TCMS

Rk xRk ko

H ko ok ok ok ok ok kR

BASE OE CALCULC De TeM3 ST

TR ETATE A

VALOR: TETAL DA5 PRODUTOS
LB R R

VALOR: PO 1CMS SURSTITUICAC
bk ok ek kR

VALSR DE SESURD
kkhkhkdkhkrkExw

VALOR 0O FRETE
ok ok ook ok ok ok e ok ok

DESCONTO QUTRAS DESE.

ek ko ok oo &

ACESSORIAS
*okok ok koA ko k

Ip:
IR R R R R

WVALOE DO VALOHR TOTAL DA ROTA FISCAL

PR

R R R R A R A R R W ok ke b e ek e e R ok o o b ek e e e e ke

FRETE FOR CONTA
0 - DUTENTE

: DESTINA

ctp PLACA VETCULG | UR m

ook ok w | e

Ci
EEE AR RS ST

. ANTT

ENUERE
it'*tt*ii‘ﬁ’

A LS SR = &3

MUNICIPIO
*hkwhkdk ko kxx

| ur INSCRICAD ESTADUAL 1
| ®

| ok ok oA ok koW ko

LOADE ESFECIE MARCA NONEZC ¢ LIQUIDO I
S e R R R R R L e L2 R RS 2R S LB A LR R E RS FhkE TR R TR
J
ool PHEDL DESCHICAD pO rm'll.dlif\":‘r'-’ull\'n’ll:.ﬁs KL/ gn Tat erol | INICADE | QUANTITADE VoDEITARLO Y. TOTAL = 1emMs V. ICME L7 ¢ & !
DETHHSENTE YPE 400m| CLEARR CASE 3q025000 | Jop [49%0] gn 3,080 2,85 ]
CAFE MELITTA 200a PUCCING TRADICTONAL apo1i2pe | agp [se2s| oM 1,907 19, 18 1
CAFH TRAS CORACOES 5003 TREBICIONAL gatizion | oop [sa2e] w 2,030 19,45 ]
ACUA SANI Q-ROM 5L 2B285611 | oop |8e2s]| uN 1,000 14,49 |
FILME FVC BOMEACK 28cmidalm asz0gden | oop |s92s] o 0 10,28
DESTH STRANDO. S0L 21 LAVANDA 60694 % | 900 [5026] mw 1,000 3,19 ]
SCBINA PLAST BOMPACK 8kg ©/100 35Xasew 39232580 | sop [s928] o 1,000 13, %8 8
LEITE AURORA 11 INTEGRAL gac1z0100 | 220 [s92s] ww 12,040 4,73 32,83 1
[ /10 CIDREIRA ogo2s000. | app [5928] uw 1,000 5,43 5,48
I t5q C/10 MACA/CEAVO/CANELA oso2i000; | 300 [s9xe]| uw 1,000 5, 55 &§,53
[
CALLULD DO_I§SQN ———a
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TCOTAL DOS SERVICOS VALDR DO

DADOS ADICIOMALS
(THPORMAQOES COMPLEMENTARES




Transferéncia em
30/06/2022

Autenticacao
20380030062202081

Conta Origem
000.665-3 - ASSOCIACAO HOSPITALAR
ANG

Agéncia Destino
2038

Conta Destino
002.366-3 - SUPERMERCADO MORETTI

Valor
RS 580,68

Identificacao
Transferencia SUPERMERCADO MORET



RECEBEMOS DE SUPERMERCADD MORETTI LTDR Ty
08 PRODUTOS CONSTANTES DA HOTA FISCAL INDICADA ARC LADD - T e
5 COOD23E4
TATA DE RECEZEIMENTO IDENTIFICAGAD B ASGINATURA 00 BECESEDOR SERLE 1
VALOR 320,72
- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

RUA:
BATRRO
VITOR MEIRELES

CEP 831

SANTA CATARINA,

Talefone:

2398
CENTRO

= 8C
4B-000

(47)32580168

LTDA

b
2

SERIE
FOLHA

- SATDA
ENTRADR

ne, 000029647

01/01

1

DANFE
Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrénica

[URTRATAIR MR R IR

CHAVE DE ACESESO

4222 0684 1486 7500 0172 5500 1000 0296 4712 7100 B459

Consulta de autentlcldade no portal nacional da NF-=2
www.nte.fazenda.qov.br/partal
autorizadora

ou'ne site da

Jefaz

NATUREZA DA OFEPACAD

FROTCCOLO DE AUTORIZACAD DE UsD
342220131731272  30/06/2022

10:33:19

VENDA MERCADQRIAS PDVS
TNECRIGAD ESTADUAL INSC.ESTACUAL DO SUEST.TRIBUTARIO CHPJ
250276992 84.148.675/0001-72
NOME/RAZED SOCIAL CHEJ/CPY | oATA
ASSOC HOSP ANGELINA MENEGHELLI 95.952.321/0001-00 30/0 022
MDERECD SAIRRO/DISTRITO CER FATA A
- n
RUA LEANDRO MENEEGHELLI, 17 CENTRO 88000-000{30/06/2022
MDHICIFID FUNE/ FAX ur INSCRLGAG ESTANIAL HoRs DE SATLA
VITOR MEIRELES (47)0 5C ISENTO 10233219
FATURA/DUFLICATA
CALCULO DO INPOSTO
BASE 2B CALCULD DO ICMS VALOR TD TCM8 BASE DE CALCULD DD ICMS 8T VALGR DO ITMS SUBSTITUIGAD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
269,44 40,13 0,00 0,00 320,72
VALOR DO+ FRETE VALOR PO SEGURG BEITONTD OUTRAS DESF. ACESSORIAS|VALOR DO IPFI VALOR TOTRL A NOTA FISCAL
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 320,72
.Nmut/ﬂﬁzﬁo.azE}Ah FRETE POR CONTA C4D. ANTT [PLACA V ur CHPI/CBF
T - EMITENTE
g 3
ENDIRELO MURICIPIO UF INECRIGAC ESTALUAL
r
QUANTIDARE ESFECIE MARCA NUMERS
28,54
N3G, CESCEICAD DO TRCCITO/SERVICOS NOMJ B CFT CFOP | DEIDATE | COANTISADE | V.UKITARIO . V. Icws Vo IED ZLIMGTS
ToME 43
7 | BROCOLLS Un DT041000 040 |'5323 ux 1,000
ABACAXT Un 08043008 340 | 5923 UN 1,000
TOMATE kg 07020000 240 | 5829 G 1,195
CEROUBA ko 0I0E1000 240 | 5829 oG 1,295
CUCA ESPECIAL AMENDOIM k3 - 13058030 o200 |5929 BG 0,860 19,63 ;35 17, 00
LOMBO BOVING kg G/0BS0 ATEM P20 3009 gng (55924 K 1,494 37,30 a4,48 12,04
CUCA ESPECTAL COCO kg - 190550890 000 [ 5928 G 0, 6496 14, 53 F L0080
PRESUNTO RONATIZ 400g FATIADO 160249505 0og | 59245 (g3 1,000 3,89 1,68 7,00
EXT ELEFANTE 3iCg POTE 20029003 000 | F9zs UH 14 A4 4,83 B2 1T A0
SAL MARTER lkg REFINADO 2500020 00 | 5925 UN 103G 237 0,24 12,00
OLEQ SOJA S0¥A 300ml 15075021 000|582 N 1.000 T, 89 0,82 120
FERMENTO ROYAL 250q FM PO 21023000 o0d | 5928 N 1,030 B.28 1,41 17,40
POCE SORO LEITE OLIVELRA 3609 15019020 000 | 5929 UN 1,000 G, 96 1,18 17,00
SABAD YPE 300g C/5 NEUTRO 34011300 gga 592y UH 1,000 12,99 2L 17, 60
ARAOZ DALFDVO Skg SARBOILIEADO 10063011 D20 | 5923 UN 1,630 8,74 1, G5 12,00
MASSA ROSANE 1kg CASEIRO N*3 020 |'5925 UN 1.000 B, 04 B2 12,00
ACUCAR ALTO ALEGRE Skg ooy | w428 o L, 000 17,48 i.15 iz, 00
EAERINUA TRIGH ORQUIDEA Skg Lititorn pRp [ 592s tN 2,000 19,23 3,31 12,00
AGUA SANI Q-BOM 5L 28249011 oo | 5823 U 1,008 13,27 2,26 17,00
QUETTS SCHOTTEN 400g COLONIAL FATIADO B40kR1050 ono | 5323 L] 1,000 14,88 1,80 12,00
PAFEL T.INTER P&l C/1000 BRANCO A4B1A2000 goQ | 5923 UN 4,000 8,62 $,00
CEZIN GTRANDO 501 21 LAVANDA AROAGY:S pop | se29] o©w 1, 000 1,36 17,00
CETERGENTE GIRANDO 5CL S00m] MACA 34025000 oDo | 5929 L 2. 000 B85 T, 00
;

INSCRICRD

MUNICIPAL

VALOA TOTAL DOS SERVICOS

BASE CE cALcule Do

50N

COMPLEMENTARES

ri In¥y cox
5 WEIRE

Fad.

Mine PAN. : ERI2 SIDLGOO0COCEEIL CUPOM:

Al

FIEE] b

MU~5: E213002

29,94 {12,455 = Mur. BRI C.00 (0,00%)

AD FIS

IEFT

FO! PRE

VINTENTY W

CERTIFICO P

ARA OS DEVIDOS FINS
QUE O MATERIAL E OU SERVICO

\NO PARA A AHAM

SR 6= 199




Transferéncia em
30/06/2022

Autenticacao
20380030062202138

Conta Qrigem
000.665-3 - ASSOCIACAO HOSPITALAR
ANG

Agéncia Destino
2038

Conta Destino
002.366-3 - SUPERMERCADO MORETTI

Valor
RS 320,72

Identificacao
Transferencia SUPERMERCADO MORET



WWMW|D€MMPWTW CONSTANTES DESTE DANFE INDYCADO AD LADC EmissSio SV0E7Z022 Valor Totsl 628581
sC

F-e Destnatido: ASSOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI | ASSOC HOSPITALAR ANG ) - RUA LEANDRC MENEGHELLI, 17, CENTRO - VITOR MEIRELES /
4060 DANFE

r DOCUMENTO AUKXILIAR DA

érie 1 NOTA FISCAL ELETRONICA | DATA DO RECERIMENTO | IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DC RECEBEDOR

Edhe Sistemas - www.edgesistemas.com.br Manager. 1,13 - 1385 (15/06/2022 19:42) \

| CONTROLE 00 FISCO
SUPERMERCADO 1 DE MAIO DANFE
SUPERMERCADO 1 DE MAIO EIRELI EPP f ettt ek
RUA SERAFINO VENDRAMI, 55 - CENTRO
CEP 80148-000 - VITOR MEIRELES | 5C iNr 4060
Fone (47)3256-0343 5"‘“ 1 !

marcadopmalo@hotmail.com 1 5.(“ CH.AU'E DE ACESSC
\ ,,,._1,,‘ 4222 0603 2479 1400 0140 5500 1000 0040 6012 4052 3303
WAFUREZA DA OPERAGAD ¥ a " Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-
D TA F!SCAL DE CUPOM FISCAL www.nfe.fazanda gov bi/partal au 1o site da Sefaz Autorizadora
Y i =Rk ]amﬂowmmmmum = PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO o

(13.247.914/0001-40 342220132031359 30/06/2022 14:36:28

R AT A TWETENTE —= - i 1 DATA GA EMISSAD
A SOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI ) : ) 30/06/2022
T T BAJRRO | ISTRITO = 2 | DATA SAIDATENTRADA -
R A LEANDRO MENEGHELLI 1? EENTRO | 89148-000
PG ) Ra— T T T T FONETFAR TNSCRIGNG ESTADUAL T T HORATASAIGA
VITOR MEIRELES | 'sc,
VENCIMENTO VALOR NOMERD VENCIMENTO VALGR NUMERD VENGMENTO VALOR
AIICULD DO IMPOSTO e
BASE OF CALCLLO DO ICMS | VALOR DO I0M5 | BASE DE CALCULO DO ICMS ST | WALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTDS
Y| | I 0,00 0,00 0,00/ B - 0,00
vaLPR DO FRETE T VALOR DO SEGURO | OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IP1 DESCONTO
0 .00, 0,00 0,00 0,00 0,00! :
RANSPORTADOR | VOLUMES TRANSPORTADOS i
OME | RAZED S0CIAL . FRETE PDR CONTA PLALA DO VEICULD UF CNPJ | CPF
.9 - Sem Frete . _
i MUNICIPIO 0 ANTT UF | INSC TADUAL
e —— i ——— Y = o e [ e
DADE | ESPECE ] MARCA T NOMERO PESO BRLTO PESC LiQUiDo
___________ 654 = e | 404 gis = 1D
S DOS PRODUTO/S cbs = — .
DESCRIGAD DOS PRODUTOS | SERVIGOS | Newm |cFoe CST| UND | QUANT | VLRUNIT lvaLOR ﬂ:um.l amcum lvm-wmi! | Vﬁmﬁéﬂ_
23889 | PAC INTEGRAL GAEL 19059010 ]5929 040 [UND | 1 780 | o 000 000 000 /S | 0D
7894036089117 EXTRATO TOMATE ELEFANTE 310G 20029000 (5929 | 040 | UND 1 4,98 4,98/ 0,00 0,00 000 IS | 00
14389 | OVO DE GALINHA DZ 04072900 |5929 | 040 | UND 1| 899 455 Do, 0P8 000 IS | 00
6394 | BETERRABA 07069000 {5829 | 040 | KGS 22 5.15) 11,58 000 000 000 IS |00
10| TOMATE | 07020000 5829 | 040 |[KGS | 291 4.&9| 14,25 000, 000 000 IS 0O
aﬂz PILHA DURACELL AL 6/2 PQ AA 85081019 (5828 | 040 | UND 1 11,99 11,98 000 0,00 0,00 1§ | 0.0
BANANA CATURRA 06039000 (5829 | 040 | KGS 1,245 2,69 3.34 000 000 00O IS | 0o
:m'.ooss FARINHA DE TRIGO NORDESTE 5KG 11010010 15928 | 040 | UND | 1 19,69 18,82 0, 000 000 IS 00
80400063 | MARGARINA DELICIA CREMOSA 1 KG 15171000 5828 | 040 |UND 1 18,99 18.99/ 0, 000 000 IS 0D
4508200041 | ACUCAR ALTO ALEGRE 5KG 17019900 5928 | 040 | UND 1 22,88 | 2289 0.0 000 000 15 | 00
4922 ALFACE 07051900 (5929 | 040 | UND 1 259, 2,59 0,00/ u.ggl 0,00 1S |u_u
22869 PAD INTEGRAL GAEL 18059010 (5028 | 040 | UND 1 7,50 7,50 000 000 000 IS |00
9589016215 | CAFE CABOCLO EXTRA FORTE 500G 09012100 040 |UND | 1 12,89 12,89 000 000 n,gg 15 | o0
8900215 | DETERGENTE LOUCA YPE 500 ML MACA 34025000 040 | UND 1 1,89 1,88 0, 0,00 000 IS 0D
F05140221 | COPO DESCARTAVEL TOTAL PLAST TRASP 180 ML C/100 UND 39241000 5929 | 040 | UND 1 8,49 8.49) 0,00 000 000 IS | 0.0
DETERGENTE LOUCA YPE 500 ML MACA 34025000 (5828 | 040 | UND 1 2,88 2,88/ 000 000 000 IS |00
3104| REPOLHO 07048000 |5923 | 040 | UND 3,58 10,77, 000l 009 000 IS | 00
12| BATATINHA 07019000 [5929 | 040 | KGS 3 3,99 12,94 000 000 000 IS |00
AGUA SANITARIA TA BOA LOURC 5LT 28289019 5929 | 040 |UND 1 12,49 |2,49| 0, 000 000 IS |00
010916 | CAFE CABOCLO TRADICIONAL 500G 09012100 (5828 | 040 |UND 1 12,80 12,89 0,00 0,60/ c.ggJ 1§ | 0.0
198905913 SABAO EM BARRA YPE 180G NEUTRO 34011900 (5929 | 040 UND 1 380 3,98! 000l 000 080 1S 090
PAQ INTEGRAL GAEL 18059010 (5929 | 040 UND 7,50/ 2250 000 000 000 IS 080
0055 FARINMA DE TRIGO NORDESTE SKG 11010010 (5923 | 040 UNDJ 1 22,69 2259 000 000 000 IS |00
4922 | ALFACE 07051900 040 |UND 1 2,49 2,49 0, u.oo| 0,00 IS | 0.0
14359 | OVO DE GALINHA DZ 04072900 (5929 | 040 |UND 4 8,99 35,95! 0,00 0,00 u‘uo| s | 0.0
7896104992470 | PAPEL HIG MILI FOLHA DUPLA 30M C/18 ROLOS 48181000 [5929 | 040 |UND 1 19,89 1988 o, 000 000 IS5 00
539 MAGG! CALDO GALINHA 114G 21041011 040 |UND 1 389 389 000 000 000 IS | 0.0
PAD GAE 10059010 | 040 |UND 1 7.50 7,50| 0, 0,000 0,00 15 | 0.0
12519&4? FARINHA DE TRIGO ORQUIDEA 5KG 11010010 040 |UND 22,78 22,78 0,00 0,00 u.co| I8 00
lBATA‘I‘INHA 07019000 |S0629 [M.KGS :m?l 4,29 14.88] oool 000 000 IS |00
17| EXTRATO TOMATE ELEFANTE 310G 040 | UND | 1| 338 338 000 000 000 IS |00
MAR DELICIA CREMOSA 1 KG 15171000 (5828 ' 040 |UND 1 1893 18,99 0,00, 000 000 IS 00
789 Tmiss DOCE BANANA MOSER 900G 20079910 (5929 | 040 |UND 1 13,88 13,88 000 0,00 0,00 1S | 0.0
B 5| CAFE CABOCLO EXTRA FORTE 5006 08012100 |5928 | 040 |UND 1‘ 16,89 15,39[ 0,00 n,ﬂu| 0,00, 1S | 0.4
asunsna FLAN NEILAR 40 G BAUNILHA 21068021 15829 | Gda | UNOD | 1 2.48 2.4 0, 000  opol 18 | 0.0
01320485 QUELIO MUSSARELA Tovnz FATIADO 400G 04061010 (5929 | 040 |UND 1 20,99 20,99 0, 000 000 IS 00
7836418303047 | SACO LIXO MULT! FORTE 100L 39212110 (5828 | 040 UND 1 14,99 14,09 000 00y 000 IS |00
7BOBIIEB4 DESINFETA NTELIDURCAFLORDELAVANBALE!TQSG FIhg 38089419 040 | UND 1 8,69 8,69 0,00 0.00] o.on‘ 1S | 0o
7891 7101521[ OLEOC DE SOJA SOYA 800 M. | 15078011 |5829 | 040 | UND 1| 10,99 10,99] 0.00 0000 000 15 | 00
DADOSY ADICIONAIS
MO-5: 808186830250 7541670037305Mbdb2a | RESERVADO AD snsca AR
Periodo §los Cupons: 20/05/2022 a 24/06/2022 8 DEVIDC 15 FIND
GO Ff :\}\ J | SE q\nqo
Ref. Cugm Fiscal: 340163/4 / 345863/4 /342027/4 /347619/4 / 331457/4 | 343857/4 | 34966774 CER TIFICU 1AL ou LM
Trib aprck RS: 804, RS$: 838,15(Est) R$: 0,00(Mun) Fonte; 2
e s Wy o QUE 0 “' a PARA A Nj C

FOI PRE i

\savel B, VURET AW
Aomm"""“?f%nozs

B ]




RECEBEMOS DE SUPERMERCADO 1 DE MAIO OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DESTE DANFE INDICADD AQ LADO Emissla 30082022 Valor Toml: 828581
NF-e DANEE Destinatirio: ASSOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI { ASSOC HOSPITALAR ANG | - RUA LEANDRC MENEGHELLI, 17, CENTRO - VITOR MEIRELES 1 5C
Nr 4060 DOCUMENTD AUXILARDA | = B
F érie 1 NOTA FISCAL ELETRONICA | naTa D0 RECERMENTD | IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

ETn Sistemas - www.edgesistemas.com.br Manager; 1.13 - 1365 (15/06/2022 19:42)

SUPERMERCADO 1 DE MAIO | DANFE '
SUPERMERCADO 1 DE MAIO EIRELI EPP {TOCUMENTO AlIAR W‘
RUA SERAFINO VENDRAMI, 55 - GENTRO
CEP 89148-000 - VITOR MEIRELES | SC |Nr 4060
Fone (47)3258-0343 | Série 1
mercadopmaio@ 0-Entrada

hatmail.com | | CHAVEDEACESSO

| m&-mu 422 @03_24_79_149_0_0140 5500 1000 0040 6012 4052 3303

w0 Consulta de autenticidade no pnnsI nacional da NF-e
N TA FISCAL DE CUPOM FISCAL |  www.nfe.fazenda.gov.briportal ou no site da Sefaz Autorizadora
! o ! I7  PROTOGOLO DE AUTORIZAGAD O USO = TR

342220132031359 30/06/2022 14:36:28

TINSCRIGAQ ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARI

.247.914/0001-40

“J|| DATA DA EMISSAD

30/06/2022

e T _lwm.r:ﬂimna'_ — | DATA SAIDA | ENTRADA
R A LEANDRO MENEGHELLI 17 FENTRO 89148-000 |
— = e —— T TRGRETRAX T TR INSGRIGKG ESTADUAL T HORADASABA =
VITOR MEIRELES | Iscl
VENGIMENTO VALOR W;.IM_ETIQ VENCIWENTD VALOR NUMERD ] VENGIMENTO VALOR |
"CALEULG DO MPOSTO .
BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS | BASE DE CALCULG DO ICMS 8T | VALOR DO ICMS ST | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
{000 TR e OO e
VALQR DO FRETE | VALDRHOSEBURO ]oumansﬁmmmm |—V1I.QRDOIPI DESCONTO
0'00, _ 0,00 0,00/ 0,00
SPORTADOR | VOLUMES TRANSPORTADOS
1 RAZAD SOCIAL | FRETE POR CONTA |PLM‘:ADOVEICULG | UF
s 9 - Sem Frete :
{ | MUNICIPIO |C¢DAN1T
S B - - =2 [NOMERG | PESDBRUTO T | Pesoliauiod =
654 | —————— 404 ] SO 0
DOSPRODUTO/SERVICOS e e s
l DESCRIGAD DOS PRODUTOS / SERVIGOS NCM  |cFOP/CST|UND | QUANT | VIRUNIT -\mI.OR'I'U‘rAI.J "icc!g""‘ | VLR | aen Jﬁgﬂl‘;ﬁ
mcmmom.smmnosmemaa — mnznoo §828 040 UND 1 589 589 000 00d GO0 5 00
REPOLHO 1 040 | UND 1 388/ 3, 000 000 000 IS |00
umww 5928 | D40 | KGS 1.4-B| 4.2B| 6.34 D.ﬂ D.DD] 0,000 1S 0D
| le} 07048000 (5929 | 040 | UND 1 388 198 o, 0,080 004 1S |00
PAPEL HIG PLUBS 16 ROLOS 60 MTS mmono 5629 | 040 | UND 1 19.89) 18,08 000 000 000 IS 00
SAL DIANA FINO 1KG 040 UND 1 2,99 298 0,00 000, 000 IS | 0.0
caPo PLAST TRANS COPOSUL 180ML C/100UN asz«uuu cm UND 1 8.73| 6.79| 0! 0,00 000 1S 0.0
1 12,89 12,89 0, 000, 000 IS |00
31o| L TOALHA DAMAS INTERFOLHA BRANCO PCTE GOM 1000 |4s1moa |ﬂmlu4o UND | 1 14es 49 opo 000  0o0 IS | oD
azscorm DE POLVILHO mﬂas 5006 som sm unn 1 11,89 1189 00 000 000 IS 00
040 |KGS 2,17| 578 12,56 0.00 000 000 1S |00
BATA'HNHA ummonu nzs 040 | KGS 3,93 3,99 15,68 000 000 000 IS |00
?822 001193525 FERMENTO BOLO ROYALQSOG 21023000 5820 | 040 |UND 1 988 8,88 0,00 D.Dﬂ‘] ﬂ.ﬂﬁl IS5 |00
TE 5006 06012100 5929 | 040 |UND | 1 16,89 16,89/ 0,00 000 000l IS 00
?895 34500248 MACARRAQ ALETRIA ROSANE £00 GR 18021100 5829 | 040 |UND | 1 5.99| 509 0.0 Q.00 0,00 15 | go
GARINA DELICIA CREMOSA | KG 15171000 5929 | D40 [UND ¥ 18,98 l&.BQl 0,00 0,00 000 IS ' 0.0
DE LINHA DZ | 72900 15828 | 040 |UND 3 3.99| 26,97 0,00 0,00/ 0,00 15 [ 0.0
ALHO DA CASA 5629 | 040 |UND | 48g 489 o 008 000 IS | 0D
02009| COPO PLAST TRANS COPOSUL 180ML C/100UN 39241000 (5923 | 040 |UND 1 6.79 8.7 0. 000 000 IS |00
2| AGUA SANITARIA TA BOA LOURO 5LT 26209019 15929 | 040 | UND ] 12.4a| 12.49 0,00 000 000 IS 00
BATATA DOCE 07019000 6820 | 040 |KGS| 4315 1,08 6,59 000 000 000 IS |00
EXTRATO TOMATE ELEFANTE 310G 20029000 |5929 | D40 UND‘ 489 4,89 0,00 0,00! 0.00| 15100
PN’EL HIG PLUBS 16 ROLOS 80 MTS 48181000 5929 | 040 | UND 19.59| 19,99 0,00 0,00 0,00 1S | 0.0
2| BATATA DOCE | 07019000 (5929 | 040 | KGS 3445 1,98 6,85 0,00 0.001 0,00 IS | 00
BI60BG099 ||Ex1'RATo TOMATE ELEFANTE 310G 20029000 |5929 | 040 | UND 4,89 4,89 0,00 0,00 000 IS | 00
; 411:2099 COPO PLAST TRANS COPOSUL 180ML C/100UN 39241000 5929 | 040 | UND | | 5.79| 6,79 0,00 000 000l IS | G0
massumm AGUA MINERAL SANTA CATARIMA 20 L 22041000 (5829 | 040 | UND 3 11,98 35,57 000 000 000 1S |00
2 aeuasmmmn BOA LOURO 5LT 28289019 [5929 | 040 UND 1 12‘4n_| 12,49 0,00 000 000 IS 00
14| CHUCHU | 07108000 (5829 cuolms. 3.76 299 11,24 u.uo! 000 000 S | 0D
TR960: 503911?‘|, EXTRATO TOMATE ELEFANTE 310G 20029000 (5929 040 | UND 1 339 3,39 0,00: 0,00 0,00 is | 00
2| BATATA DOCE 07019000 (5928 | 040 | KGS 4u;J 198 7.97| 000, 000 o000 IS ! 0.0
7896547400083 | AGUA MINERAL SANTA CATARINA 20 L | 22011000 (5828 mu\unn 11,98 23,98 0, 000 000 15 00
7896746202004 | GELATINA NEILAR ZERO LVA 126 UVA 21068029 (5928 | 540 | UND 1 3,48 3.49 0, 000 000 IS 00
21125 MIOLO DA PALETA 02013000 (5925 | D40 | KGS 1.sos| 34,99 | 52,5| 000 000 000 1S |00
7896048900208 | DETERGENTE LOUCA YPE 500 ML NEUTRO . 34025000 (5929 M‘UND 1,89 189 O.Dﬁl 0,00, 0,00 15 00
5 14011 LEI‘EETEHRAWAIN E L 04012010 5928 040 |UND 1 548 5,49i 0, 0,00 U,DOI s |U.U
19021600 6928 | 040 | UND 1 2688 26,80 n.uoa 000 000 i8 |00
O1B| PAPEL TOALHA DMS INTERFDLHA BRANCO PCTE COM 1000 48182000 040 | UND k' 1389 41,971 0, U.DDi 000 IS 00
| | 07051900 5928 | 040 UND | 1 259 2,58 nfgﬂ 0,00 o0 1s | 0.0

DADOS ADICIONAIS. - .
MD-5: 80818683025 7541670037305 MdbZa | RESERVADO AQ FISCO

Panodo ds Cupons: 20/06/2022 a 24/06/2022 |

Ref. Cupgn Fiscal: 340163/8 / 345863/4 / 342027/4 [ 347619/ | 341497/4 | 343057/4 | 349667/4 |
Trib aprox] R$: 804,38(Fed) RS: 838, 16(Est) RS: 0,00(Mun) Fonte:




REGEBEMOS DE SUPERMERCADO 1 DE MAID 08 PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DESTE DANFE INDICADO AD LADO Emissaa:10/0612023 Valor Total: 8.285,81
Destinatirio; ASS0C HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI { ASSOC HOSPITALAR ANG |- RUA LEANDRO MENEGHELLL 17, CENTRO -VITOR MEIRELES / 50

Wi DANFE
Nr 4060 BOGUMENTO AUXILIAR DA | = = P =
NOTA FISCAL | paTA DO RECEBMENTO IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Féria 1

E#a Sistemas - www.edgesistemas.com.br Manager: 1,13 - 1365 (15/06/2022 19:42) '|

DANFE SRR Thn
SUPERMERCADO 1 DE MAIO
SUPERMERCADO 1 DE MAIO EIREL) EPP POSUMENLD ALK IAROA
RUA SERAFINO VENDRAMI, 55 - CENTRO |
CEP 89148-000 - VITOR MEIRELES | SC }Nr 4060 |
Fone (47)3258-0343 = Série 1 l, UL i il i
. | CHAVE DI
! H’,l;‘;_,,,,, 4222 0603 2479 1400 0140 5500 1000 0040 6012 4052 3303

Consulta de sutenticidade no portal naclonal da NF-e
www.nfe.fazanda.gov.briportal ou no snte rh Ssl'az Amomdora

£2A DA OPERAGAD
N TA F!S CAL DE CUPOM FISCAL

" TINSCRIGAG ESTADUAL 0O SUBSTITUTO TRIBUTARIO
.247.914/0001-40 |

PRQTW)LBI* MJTU!IZAQ&DDE USB

342220132031359 30/06/2022 14:36:28

Lo

—

DATA DA EMISSAD

30/06/2022

A== = — TBARROIOSTRITD “DATA SAIDA TENTRADA
R A LEANDRO MENEGHELLI 17 CENTRO 89148-000 _ )
———— T e T [UF [ INSCRIGAGESTADUAL T FIORA DA SATDA
VITOR MEIRELES | SC|
VENCIMENTO VALOR NOMERD VENCMENTO VALOR NUMERD VENCIMENTO VALOR (
CALFULO DO IMPOSTO = ,
BASE DE CALCULD DO ICMS | VALOR DO ICMS | BASE DE CALCULO DO ICMS ST | WALOR DO ICMS ST | VALOR TOTAL DOS PRODUTDS
£ - 0,00 0,00 e e 9001 6.285,81
VALQR DO FRETE 0 00| VALOR DO SEGURD mmmm | VALDR DO 71 DESCONTO B .
0,00 0,00 0,00 0,000k
:nA!In!c[:a.:L i " | FRETE POR CONTA |PLacaDoVEICULD | UF | CNPJ/OPF
9 - Sem Frete | el .
I MUNICTFIO 'S80 ANTT TR | INSCRIGAD ESTADUAL
: |
— TEsbEGE 1 M = [wOMERO | PEsosRuté PESOTIUING
654 | i 404 0 o
DOS PRODUTO/SERVIGOS = ’ s i
DESCRIGAC DOS PRODUTOS / SERVIGOS [ new |c|=urlca'r|uun| auanT | iR Ui &wa'mm.' sg Jl wo _] YALOR 'gg_l‘,'_;:f_
396F40802316 LAVA ROUPAS PO GOTA LIMPA HARMONIA SKG 34025000 5920 040 UND 1 18,89 18,89 0,00 0,00 000 IS 0.0
SR460T0%A | FILME BC HIPERUANSZBCH X 180 Sy 229 | 049 | 1 28 e i BN K|
B B v | ") " - L)
8415414011 LETTE TERRA VIVA INTEGRAL 1L 04012010 [5929 | 040 |UND 1 549 549 o.ﬁ oo0 0,00 IS |00
m"m?lgaam TOMATE ELEFANTE 310G 90039000 (9629 %\%E 3 ;'?3" 5%;' 0% 000 g'%l S |3-3
8964 11 g 4 i x A ;i
5405140221 | COPO DESCARTAVEL TOTAL PLAST TRASP 180 ML G100 UND 39241000 |sm Ml_UND| 1 8,48 8,49 0,00 000l 000 1S | 0.0
e SR S e wncwoe (ERREREE 0 8 TE OB B ML(E
SACO LIXO MULTI FORTE C/10 30LT 39232190 (5629 | 040 |UND | 1 3.98| 309 oo 00l o'.anl & oo
RS prosss cslae L Rt oo tm am g%
ALFACE |urua1ouu 5929 | 040 unn‘ 1 240 2.48 0, 0,00 00 IS | 01
NOURA 1000 040 |KGS 2n 3,99 10,81 0, 0,00 0,00 IS | 0.0
§ S it ed - - B
COXA SOBRE 02071400 (5920 | 040 |KGS|  B8.48 7.8 67.79 000l 000 000 IS |n.'n
SACO LIXO MULTI FORTE 1 38232110 (5828 | D40 | UND 1 1449 14,489 o, o00 000 1S |00
TBAED 8900203| DET‘ERGENTE LOUC.»\YPE 50D ML NEUTRG 040 | UND 1 1.89 1,88 0 0.00 0,00 i8S | 0.0
PErpd i A i I B
|FAR:NHAQETRJGO ORQUIDEA SKG 11010010 |5329 | 040 | UND 1 79 175 oool oo 000 IS | 00
'ATA DOCE 19000 |5928 | D40 | KGS 1,535] 1.99| 3,05 000 000 000 1S | 0,0
it useLARg s e i
FARINHA DE TR 11010010 |5529 | 040 | UND . 19,99 1998 000l 000 o000 18 |0
| Acua 'SANITARIA TA BOA LOUROD SLT 28280019 (5928 | 040 | UND 2 1248 2498 .00 u.mﬁ 0,00 1§ |00
9540 | DESINFETANTE LIO URCA LAVANDA 2T PR - ggame 5929 o4b H'»}'g :i ‘3'%' 13'33' 333] S'EEI g'%! fg Igg
E-41) 4 | ¥ ‘) " " ! | 1
ol QAL LU oE OIS, sons e En ) B oM fm te e e
3 | : S G 0B SwE o
GELATINA NEILAR 30G MORANGO 21068029 (5929 | 040 | UND i 1,89 1,8 000 000l 000 IS | 00
4922\ ALFACE 07051900 lm UND 3 1.89 597 o, 000 0,00 IS |00
789641p819247 | FARINHA DE TRIGO ORQUIDEA SKG 11010010 (5928 | 040 |UND i1 22 22,79 000 000 000 IS 00
690018 chELTOALHh DAMAS INTERFOLHA BRANCO PCTE COM 1000 ‘W}am 5028 l% Iilgg - ao:sl 1;.33 1aigg oog  goo 0% 1S 09
| MASSA SEMOLA CARACOLINHO CASAREDO 1KG 18021800 (5828 | 040 | UND ’ ] 6,69 s:aal 0,00 n.'no| DI% IS | 0.0
1\HHN3RE HEINIG 800ML 90000 (5928 | 040 | UND 1 338 3.39 0% 0,00 0,00 IS | DD
UCHU 07108000 |'Em 040 KGSl 2‘,91| LSQI 5,4!| o I 0, D.Dﬂi IS | 0.0
|
DADOS ADICIONAIS ,
MD-5: 808§ BeA3025e7 5416700317 3b5Mdb2a RESERVADD AD FISCO

Perindo doks Cupons: 20/05/2022 a 241062022 |
Ret. Cupor

h Fiscal: 34016344 | 3458634 [ 342027/4 /34TE19/4 [ 341497/4 | 3430574 | 3496674 |
Trib aprox

5. 804, 38(Fad) R$: 838,15(Est) RS: 0,00(Mun) Fonte:




RECEBEMOS DE SUPERNERG!DG 1 DE MAIO 08 PRoDu‘l’as.'sERwooa CONSTANTES DESTE DANFE INDIGADO AD LADO Emisada: 30/06/2022 Valor Total: £.285 81
¢ ASSOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL

NF‘e DANFE 1| ASSOC HOSPITALAR ANG ) - RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17, CENTRO - VITOR MEIRELES /SC
Nr 4060 DOCUMENTO ALXILIAR DA . - -
Bérie 1 NC'T" FISCAL ELETRONICA || DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ £ ASSINATURA DO RECEBEDOR
|
Efge Sistemas - www.adgesistemas.com.br Manager: 1.13 - 1365 (15/06/2022 19:42) .
SUPERMERCADO 1 DEMAIO | DANFE

SUPERMERCADO 1 DE MAIO EIRELI EPP l“”“”":gm AR “"

RUA SERAFINO VENDRAM|, 55 - CENTRO Nr 4060

CEP 89148-000 - VITOR MEIRELES \ SC | r

Fone (47)3258-0343 Séne 1 _

mercadopmaio@hotmall.com ‘ e cmvs OE ACESE0

| Mdm" 4222 0603 24?9 1400 0140 5500 1000 0040 6012 4052 3303

NATUREZA DA OPERAGAO

NDTA FISCAL DE CUPOM FISCAL

[ 78

3.247.914/0001-40

www.nle fazenda.gov.br/portal ou no site da Safaz Autorizadora

| PRQTOCOLO DE ALTORIZAGAD DE USO

342220132031359 30/06/2022 14:36:28

[INSCRICAG ESTADUAL DO SUBSTITLITD TRIBUTARIO] Ik

{RAZAD SOCIAL " DATA DA EMISSAD
A$S0OC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI 30/06/2022
ENDEREGO = h T [BAIRROJDISTRITO. m?asnlmramm g
R A LEANDRO MENEGHELLI 17 CENTRO 89148 000 |

— L . —— [ WSCRIGAO ESTADUAL T HORADABAIDA
V OR MEIRELES i | SC|
VENCIMENTO VALOR NUMERD VENCIMENTD VALOR NUMERD VENCIMENTO VALOR
4
CAICULO 0O IMPOSTO
DE CALCULO DO iCMS VALOR DO iCs | BASE DE CALCULO DO ICMS ST | VALOR DO ICM5 8T VALOR TOTAL DOS PRODUTDS
0,00 Lol . 0/0] — 0,00 6.285,81
VALOR DO SEGURD ‘mmmm VALDR DO iP DESCONTO
0,00 0,00! 0.00| 0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS . : el = o i Tt
'9 - Sem Frete | | —
| NMUNICEFIG | cOD ANTT | OF TNSCRIGAD ESTADUAL =
| |
_| ESPECE | W{‘:A -— I MERG | PESOBRUTO SE | PESO \Wlauibo -
654 | 404 0 0
DADPS DOS FRODUTO/SERVIGOS = Pt S . =
DESCRIGAQ DOS PRODUTOS / SERVICOS ] nm ’W!mr!m' QUANT | VLRUNT |VALoR wm. ai_c%sc_ “‘MJ “,';,‘_m__ﬁg_.“ﬁo
MACARRAQ ALETRIA ROSANE 500 GR 18021100 5828 040 UND 1 589 598 000 0,00 000 1§ 00
34| COXASOBRECOXA [nznr14oo 5929 [m|mg| wn:l 1;,33[ ?3%3‘ gggl g% g‘% 18 | 09
Ak 500G 5924 | | ! ¥ 00 Bl DU 2
aoF424100456| COPO PLAST COPOSUL CAFE S0ML 98241000 (9629 | 048 | UND 1 2.5 2; 000 000 000 IS 00
4922| ALFACE ‘ummo ‘snza 040 | UND 1 1.99| 1,08 o0 Do 000 1S | 0o
1223;{1; MG;EDEGAED%%()ZINI-M ULTRAGAZ 13 KG 27111810 5839 %| Hﬁg] 1 10 maa.a 3"3 200 g% 18 gg
TRANS COPOSUL 180ML | 39241000 040 | UND 1 6,78 6,79 0,0 000 000 18 |00
?ﬂ 1 ZI‘"JEDDB COPD PLAST TRANS COPOSUL 180ML C."‘IOUUN g‘?ﬁ;}g‘:{g 6628 wlk‘gg‘ < ?1' g,;g| g.;; 3,00! g.gg| E,?‘Il# E | gg
34025000 (5929 | 040 | UND ":'\ 2,89 280/ 0.0 0 0,00 15 | 0.0
’ 176 DE FOLVILHO DARGS 5000 19059020 5929 Ml.unu 1 1180 1788 o.g °'('%| 0,00 IS |n.a
789 rnsamam | GELATINA NEILAR ZERO MORANGO 126 21060029 (5829 %[um\ ] 3431 348 . 0,00 g.ggl 18 | ag
\amm 5629 | 040 | UIND 1| 4249.| 4.49| 0,0 000 000 IS | 00
5394 | BETERRABA | 07069000 |5929 | 040 |KGS| 1,825 5,89 10,74 0,0 u'oo| o.uol IS | 00
1el4359) OVO DE GALINHA DZ 04072900 (5829 | 040 | UND 1 B8g/ 8.98| 0, oo0 g0 1S | Qo
76 o! PAPEL TOALHA DAMAS INTERFOLHA BRANCO PCTE COM 1000 48182000 {5928 | 040 | UND 1 1388 1389 0, 000 000 IS 06
7 000117 | EXTRATO TOMATE ELEFANTE 3106 20029000 (5929 | 040 | UND 1 ¢,39| 489 000 000 000 IS |00
7 016215 CAFE GABOCLO EXTRA FORTE 500G | 09012100 5929 | 040 | UND 1 138 13,69 0,0 0,00 000 1 | 00
: ClRsaEEIo s ore s mas s e 1 Em Mk i oam ek o
780706301137 GELATINA NEILAR 30G LIMAO 21068029 15823 | 040 | UND 1| 1Iss| 189! 0000 000 000 I3 | 00
I TIGUAGMGNTromewcoroTecon o it s 0| 1w e d om oM e o
7690013| PAPEL TOALHA DAMAS INTERFOLHA BRANGO 48182000 (5923 mlunn) | 1499 149g 0 000 000 1S | 00
36104292470 PAPEL HIG MILI FOLHA DUPLA aoM /18 ROLOS 44181000 5829 | 040 | UND 1 2888 2899’ 0.00f 000 000 IS |06
06Da00 16215 CAFE GABOCLO EXTRA FORTE 09012100 (5929 | 040 (UND 1 1688 16,88 g, 000 0o 1§ | 0.0
g e clano e Bamimgady ) 4B 4n @ o e b
| AGUA SANITARIA TA BOA LOURO 5LT | 28289019 5629 | 040 | UND 1 12.48 12,48 0,00 0,00] ninu| |00
|AGUASANITAR#A TA BOA LOURD 5LT 28269019 (5929 | 040 UND| 1 12,49‘ 12,49| 0,00 0,00 poal 18 00
e BRI T — i B O
80400063 MARGARINADEUCM CREMOSA 1 Ki | 15171000 (5928 | 040 'UND 1 18,89 1&'99] 0,00 n:un‘ o:oc| IS 00
8 e Smtilseus 1 2 i fm Mg
00083, MARGARINA DELICIA CREMOSA 1 KG | 15171000 {5928 m]uno 18,89 18,95 0,00/ 02381 o‘au! IS |n_'n
saacsss4| SAPONACEOQ CREMOSO SANOL 200ML CITRUS |34nzsum ‘nza 040 (LUND 1‘ 9,59 9,50| n_cn| 000 000 IS 00
a:mo#mmoms s
MD-S: Bp818eB30256 75416700317 3b5Mbdb2a RESERVADQ AO FISCO
ParodoHos Cupons: 20/05/2022 a 24/08/2022

Rel. Cuf
Trib aprdg

om Fiscal: 340163/4 [ 345063/4  342027/4 | 347T619/4 | 341407/4 | 343057/4 | 349667/4 [
x R$: B04,38(Fed) RS: 838, 16(Es!) R$: 0,00(Mun) Fonte: ~




NF-e
Nr 4060
Sére 1

ge Sistamas - www edgesistemas.com.br Manager: 1.13 - 1365 (15/06/2022 16:42)

RECEBEMOS DE SUPERMERCADC 1 DE MAID OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DESTE DANFE INDICADO AD 1ADQ Emissdo; 30/06/2022 Valor Total: §.285.81
Dastinatario: ASSOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL| { ASS0C HOSPITALAR ANG |« RUA LEANDRO MENEGHELLL 17, CENTRO - VITOR MEIRELES | SC

DANFE

OOCUMENTC AUXILIAR OA e 2% .
NOTA FISCAL ELETRONICA | DATA DO RECEBIMENTO | ENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

)
SUPERMERCADO 1 DE MAIO | DANFE
SUPERMERCADQ 1 DE MAIO EIRELI EPP Im”m‘”’“"‘ “"
RUA SERAFINO VENDRAMI, 55 - CENTRO
CEP 89148-000 - VITOR MEIRELES \ SC Nr 4060
Fona (4713258-0343 | Série 1 LI
mercadopmaio@hotmail.com i ‘;-';E:m’ cmve DEACESSD e
i' Pigina 5 de11 4222 0603 2479 1400 01_40_559(20_00_(_}0_49 6012 @5_213{13 L
Natureza o cperAGAD = ) T T Gonsulta de autenticidade no porial nacional da NF-e
TA F|SCAL DE CUPOM FISCAL | www.nfe.fazenda.gov.briportal au no site da Sefaz Autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USC

342220132031359 30/06/2022 14:36:28

1| DATA DA EMISSAD
30/06/2022

L - _ O - ——
| DATA SAIDA | ENTRADA

T L e e s Y T CER
R LEANDRO MENEGHELLI, 17 leNTRO 189148-000 | '
TVIT's (T B e =S _: FONEFAX .\I:I_F"_'i: INSCHIGRD ESTADUAL = HORA DA SAlDA = =
[ i
R MEIRELES | SC|
i — |
VENCIMENTO lw.mn J NUMERQ VENCIMENTO J VALOR NUMERQ VENCIMENTO VALDR
CALQULO DO IMPOSTO 3
BASE DE CALCULD DO ICMS | VALOR DO ICMS l BASE DE CALCULO DO ICMS 5T | VALOR DO ICMS ST | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1 000] 000 000 .
VALOH DO FRETE [ vaLoR po seGuRO | OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO P " pEscowTo
0,00 0,00 0,00! 0,00
TRAN ; TRANSPORTADOS 2 '
NOME RARzImgsocw‘ VRIS | FRETE POR CONTA | PLACA DO VEICULD uF CNPJIEPF
'9 - Sem Frete | ' pp—
ENDEREGO ; MUNICIFIO (G50 ANTY OF | INGCRIGAD ESTADUAL
|
ey | |Gy S— i S | -— e L — e i == > E;
QUANTEAGE Tea#&.z | | NUMERD | PESOBRUTO [ TPESG LIoUing
Sl e Bhall = o] I 404 0 0
DADOS POS PRODUTO/SERVICOS — m—
_codeo | DESCRIGAD DOS PRODUTOS / SERVIGOS [ newm Imp[c515m| auant | VR UNIT hmunmm' R il B J.&%J_hlg?
31 07049000 5 3,89 11,5? D00 000 000 IS 00
’Zl aATmNHA 07019000 5929 |n40 1«351 2,6‘95| 2.99| 7.751 0.0 6oy 000 IS ! 00
78910 1 GA GALI‘NJ-m 114G ztwaul 040 |UND, 1 389 3,88, 0, 0000 0,00 IS | 0.0
!. XA 02071400 5929 | 040 | KGS 954 7,99 76,22, D, 000 000 IS 00
§267| PAQ FRANCE | 19012000 15628 040 KGS | n.zas| 13,48 | 387 0.00! 0,00 000 IS ' 00D
|Pm ALCAL PALITO AAA C 4 | 85061019 5929 | 040 | UND | 1 2188 21,96 0, 0,00, 0,00 IS | 0.0
7886374920052 | AGUA SANITARIA TA BOA LOURD 5LT 28289019 5820 | 040 | UND | 1 1248 12,49 0, 000 000 IS | 00
_| 12287| ORELHA DE GATO VO ROSA K 040 |UND 1 10,00/ 10,00’ 0,00/ 000, 000 15 | 0.0
7894080400 il gt.:awmneucu CREMOSA 1KG l,;g}rmou £020 l m UND | : A] ts.gg| 1a,gg| g.ﬂ g.gg; g.%‘ irg ' g.g
UCH! 08000 5920 KGS 2,81 1 5.60/ . ; 00 IS | 0.
7896408032627 | MASSA SEMOLA RIGATONE CASAREDO 1 [wuzmu 040 |UND | 4 8,99/ 8,08 oo, 000l 000l 18 4o
7808021p 1a| FARINHA DE MILHO GROSSA ALTOD VALE TKG | 11022000 |582¢ (040 (UND | 1 6,20/ 6.29 0,00 0,00 0,00 1S | 00
_ || Amm DOCE | 07019000 (6920 (040 |KGS | 4,135 1,98 8,23 0,00 0,00 0,00 IS | 0.0
7856706P00SEE | FLAN NEILAR 40 G CHOCOLATE 21088021 Jm 040 uml 1 248 2,49 0,00; 000l 000 18 |00
cs,aou ‘umwm 5928 | 040 (KGS 1,41 394 562 o.ocﬁ 0,00 0,00 IS | 0.0
mmH PAO INTEGRAL GAEL 19050010 (5029 | 040 | UND | 1| 7.50( 7.50 0,00 000, D00 IS ' 00
__|18679| CARNE MOIDA RESFRIADA | 02023000 15929 | D40 ) KGS 2,502 28,99 72,53 0,00 0,00, o0 IS | 00
789618340 SAPONACEO CREMOSO SANOL 200ML CITRUS 34025000 5829 MLUNL‘J‘ 1| 8,49 8,45 o, 000 000 15 | 00
oerandeoy 13| TOMATE 07020000 15929 | 040 | KGS | 2,86 5,89 | 16,84 a, 000 000 IS | 0D
7896036009117 TO TOMATE EI.EFANTE 1106 20029000 (5929 | 040 | UND | 1 488 4,89 0, 0,00 0,00 IS |00
7395551010[ PAPEL TOALHA DAMAS INTERFOLHA BRANCO PCTE COM 1000 48182000 (5929 | 040 | UND | 1 14,88 14,99 u.ﬁ 000 000 IS | 00
|uu5uo SCHOTTEN PRATO FATIADO 400 GR 04061030 15829 | 040  UND | 1 19,68 19,64 0.00 000 000 IS | 00
7896088500215 | DETERGENTE LOUCA YPE MACA [ 34025000 (5628 | 040 UND 1 1,88 1,88 0,00 u.gg 0,00 IS | 0.0
?assms 009| COPQO PLAST TRANS COPOSUL 1BOML C/100UN 39241000 (5929 | 040 |UND 1‘ 6,79 8.79 n.uu] 000 Q00 IS | 00
78967063p0529| AMIDO DE MILHO MAISCERTA 500 G | 11081200 5929 040 | UND 1 7,49 7,48| 0,00 0,00 0,00 15 00
cm'.‘ GA D DE COZINHA ULTRAGAZ 13 KG l:zr111mn [5329 040 | UND 2 130,00 00| 000 0000 000 IS |00
nsncm 1621 OLEO DE SOJA SOYA 800 ML | 15079011 m‘m UND 1 10,99 10,08 n.ad 0.00 000 1S | 00
7806036049117 | EXTRAT! TOMATE ELEFANTE 3106 20029000 [um 040 | UND 1 99| 4,89 0,00! 0000 000 IS | 00
7808021840085 | FARIN nE RDEBTE |11a1nnm 5929 ( 040  UND | 1| 19,90/ 19,99, 0,00 0000 000 IS |00
7898008740174/ PALITOS DE POLW.HO LU | {8929 | 040 | UND 1 8.29| 8.29 a, 000 000 IS | DO
78085051 w D TOTALPD\STTRASP 180 ML C/100 UND asmmou 5929 | 040 | UND | 1 8,48 §,49 000 000 000 IS |00
2880 | PAO INTEGRAL 19059010 5929 | 040 | UND 1l 750! 7.50/ 0,00i 0,00/ 0,00 IS | 0.0
7898352760207 ALHO DA CASA 07032090 (5829 | 040 | UND 1 4,89 4,89 0,00 000 000 IS |00
7898068900215 | DETERGENTE LOUCA YPE 500 ML MACA 025000 (5829 | 040 | UND | | 259 2,59, ogof  0be 000 15 (00
?aasmassﬁoasekm NEILAR 6G 12119010 15929 | D40 | UND| 1 225! 235l 0, 0,00 000 IS 00
7898915419071 LEITE TERRA VIVA INTEGRAL 1L 04012010 (5928 | 040 | UND 1 549 5,48 0.00| 000, o000 i€ oo
7847 §303| BISCOITO DARGS AMANTEIGADO 500 G ||musmzu 5929 | 040 | UND 1 11,80 11,89 0,00 0,00 0,00 IS | 0.0
78885051 2z1| COPO DESCARTAVEL TOTAL PLAST TRASP 180 ML C/100 UND 39241000 5829 | 040 | UND 1 758! 754l o, 000 0,00 IS | 0D
7896934608248 MACARRAOC ALETRIA ROSANE 500 GR | 19021100 )mn 040 | UND| 1 598 5.88| 0,00 000 o000l is | 0@
I . i | ]
DADOS ADIGIONAIS ;
MD-5: B0818s43025e754167003(73b5Mbdb2a RESERVADO AD FISCO

Ref. Cupom Fif
Trib sprox R$:

cal: 34016374 [ I458G63/4 [ 3420274 / 34T019/4 / 341437/4 | 343957/4 [ 349667/4
B04,38(Fed) RS: 838,15(Est) RS 0.00({Mun) Fonte:

l
|
|
|
|
|




RECEBEMOS DE SUPERMERCADO 1 DE MAIO OS PRODUTOS/SERVIGOS CONSTANTES DESTE DANFE INDICADO AQ LADO Emissso 30/08/2022 Vaio: Tolhl 5785 81
NF“G DANFE : ASSOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL] | ASSOC HOSPITALAR ANG ) - RUA LEANDRO MENEGHELL, 17, CENTRO - VITOR MEIRELES / ST
Nr 4060 DOCUMENTO AUXILWRDA | =
Série 1 NOTA FISCAL ELETRONICA | BATA DOREcERMENTO | IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Edge Sistemas - www.edgesistemas.com.br Manager: 1.13 - 1365 (150872022 16:42)

SUPERMERCADO 1 DE MAIO DANFE
SUPERMERCADO 1 DE MAIO EIRELI EPP HOEHMENTA RUKLAR “*
RUA SERAFIND VENDRAMI, 55 - CENTRO
CEP 89148-000 - VITOR MEIRELES | SC Nr 4060
Fane (47)3258-0343 5"'59 1
mercadopmaii@hotmail.com 1&‘“ CHAVE DE ACESS0
Plgimsun: 14222 0603 2479 1400 0140 5500 1000 0040 3012 4052 3303

cortauna de auiunrlnidnde ne purtal na:.lenal da NF«s

REZA DA OPERAGAD '
| www,nfe.fazenda.gov.briporial ou na slta da Sefaz Autarizadurs

TA FISCAL DE CUPOM FISCAL

|wscamssrmoosuummmmm . INSCRICAD EX

T

PRGTOWLODEMORWD‘EUSO

Ref, Cuf

Trib apbx RS: 804,38(Fed) RS: 838, 15(Es!) RS: 0,00(Mun)

pom Fiscal: 340163/4 | 345863/4 / 342027/4 | 34761944 /341497/4 | 343957/4 | 349667/4

Fonte:

(13.247.914/0001-40 342220132031359 30/06/2022 14:36:28
STINATARIO/REMETENTE “TE DATA DA EMISSAG
SOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI 30/06/2022
Ei T BARAG/DISTRITO DATA SAIDA | ENTRADA
R A LEANDRD MENEGHELLI 17 bENTRO | 89148-000 |
R "l.!'—"—ic!oesnnuu ) T HORA DA SAIDA —_—
Vi OR MEIRELES . |SC| ,
VENCIMENTO VALOR NUMERD VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALGR
CULO DO IMPOSTO
E OE CALCULO DO ICMS | VALOR DO lcws | BASE DE CALCULO DO ICMS ST | VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
e 0,00 000} ____0,00] — 0,000 6.285.81
VAJOR DO FRETE | VALOR DO SEGURO " OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALORDO 1P| DESCONTO :
L 0,00 0,00| 0,00 0,00 0,00
mﬁfmm}‘m\'&u il | FRETE POR CONTA |PLacADOVEICUILO [ UF | GNPJ/CPF
9 - Sem Frete | | )
i T} TMINEEIG TCOD ANTT UF | INSCRIGAD ESTADUAL
| |
T GUANTIDADE — | EsPECIE _] MARCA - [ NOMERD — | PESGBRUTO [ PEs@Liauioa
] 1
) | - S m—— =4 : 404 0 - 0
'DADPS DOS PRODUTO/SERVIGOS : el e T TR b
~ ponico. DESCRIGAC DOS PRODUTOS [ SERVIGOS [ u: |cror| cst | une | cumr | AT | R &LOE\_‘?T_&L_L EL,G“&_"L_"ME“__”“ “_‘E'f_
7896540002316 LAVA ROUPAS PO GOTA LIMPA HARMONIA 5KG 25000 5926 040 UND 1 28,99 2996 0,00 0.00 0, IS 00
7846706300055, OREGAND NEILAR 686G 12113010 5!?9 040 | UND 1 225 2.25| o 0,00/ 0,00 IS 0.0
TREES5TER0019 | PAPEL TOALHA DAMAS INTERFOLHA BRANCO PCTE COM 1000 040 | UND 14,99[ 14,99 0.0 0,00 0,00 Is |. 0.0
3a! ?MDD 5929 040 | KGS | 9?’9' 9,88 96 82 0 0, 000 18 IG.G
BEH424102008 | COPO PLAST TRANS COPOSUL 180ML C/H100UN 000 (5920 | 040 | UND 6,78 a.m 0,00 0, CLDO| 15 |00
BE000251539 | MAGGI CALDO GALINHA 114G 21N1D11 5928 | 040 IJND‘ 1 3,89 3.&G| 0,00 0,00/ 0,000 IS [ 0.0
BN 0002515381 MAGGI CALDO GALINHA 114G 21041011 5929 040 | UND 1 3.39| 3,88/ 0,00 0,00 0,00 1S [ 0.0
49418302026 | SACO LIXQ MULTI FORTE C/10 30LT 5829 | 040 | UND 1 3,68 3,99 0} mDol 0,00 IS | 0.0
511124 ARROZ PERUCHI! 5KG mmw 040 | UND 1 20,99 20,89 0, 0,00 0. IS |00
131&65 FARINHA DE TRIGO NORDESTE 5KG 11010010‘ 040 |UND 1 19,59 !S.BB( 0, 0,00 000 IS 0D
13710068 PAD DE LINHACA 2 DE SETEMBRO 400G 19068010 |5929 | 040 | UND 1 s,49| 8,48 0y 0,00 0,00 IS | 0.0
10241 CARGA DE GAS DE COZINHA ULTRAGAZ 13 KG 27111910 15829 | 040 ' UND ‘Ii 130,00 130,00 0,00 0, 0, IS | 00
140221 COPO DESCARTAVEL TOTAL PLAST TRASP 180 ML C/100 UND 39241000 040 | UND 1 8,48 8,49 0, 0.00] 0,00 IS | 0.0
|CENOU‘RA ‘0?0510& 5820 | 040 | K 2,165 4,99 ‘ID.BD‘ 0,0 0,00 000 IS DO
EO016216 CAFE CABOCLO EXTRA FORTE 500G 09012100 /5929 | 040 | UND 1! 16,89 16,80/ 0,00 0,00 0,00 IS | 0.0
39| COXA SOBRECOXA | 02071400 15929 | 040 | KGS | 701 7.98 63.20 0, 800 000 IS | D0
1AGUASANITARM TA BOA LOURO 5LT 28289018 5629 | 040 | UND 1 12,49 12,49 0,00 0,00 000 IS 00
T CR 1KG 15171000 {5829 | 040 I.IND] 1 13,98 13,99 0,00 0,00 000 IS | 0D
027910018 SAL DIANA FINO 1KG 25010020 (5928 | 040 | UND 1 299 2,89 0, IJ.OIJ| 0,00 1S [ DO
892| PAO DE AIPIM GAEL 19058010 (5529 | 040 | UND 1 8,50 8 0/ 0.00 O IS | 00
5980 PILHA DURACELL ALCAL PALITO AAAC 4 B5061019 |5929 M!UND 1 21,99 21, 0, 0.00 000 1S | DO
18302026 SACO LIXQ MULTI FORTE C/10 30LT | 15529 | 040 | UND 1 398 3,99 0, 000 000 IS ‘u.u
359, OVO DE swumnz 04072800 5929 | 040 | UND 1 8,93/ 8,89 ¥ u.un‘ n,m| IS | 0.0
21125| MIOLO DA PALET, 02013000 (5920 | 040 | KGS 1,302 34,89 45‘55| 0 0,00 o0l IS | 00
99117 | EXTRATO OMATE ELEFANTE 3106 20029000 [5829 | 040 | UND 1 3,39 3.39| 0, 0,00 0,00 IS | 0.0
§ HIPERMAIS ZBCM X 15229 | 040 | UND 1] 0.&8‘ 6,69 0, 0,00 000 IS | DO
38638203 SA/ [ LIXO PLUBS PWROLAO 151 100UN 39232110 (5529 | 040 | UND 1 14,99 14,99 0, IJ.UIJ‘ 0,00 I8 ‘ 0.0
?BG 07101621 OLEC' DE S0JA SOYA 800 ML 15078011 (5928 | 040 | UND | 11,98 11,09 0, 0,00 0,00 18 | 0.0
: 0 ALETRIA ROSANE 500 GR 19021100 (5928 | 040 | UND 1 599 5, 0, 0,00 0, IS |00
3 4102009 COPO PLAST TRANS COPOSUL 180ML C/100UN 359241000 040 | UND 1 6,78 6, 0, 0,00 000 IS | 0.0
14: 07108000 (5829 | 040 | KGS 3,24 2,99 9,68, 0, 0,00 0,00 1S ‘ 0.0
14359 OVO DE GALINHA DZ 04072800 5829 | 040 | UND 1 8,99 8,89 0, O,UD| 0,00 IS | 0.0
?5945511124 ARROZ PERUCHI 5KG 10062010 (5823 | 040 | UND 1) 20,93 2088 o, 0,00 000 IS | 0.0
056404717 | DESINF.LIQ. UHGRLA\'ANDA LV2LT PG1BLT 38089419 {5926 | 040 |UND 1 8,25 8, 0, 0,00 D.DO| IS 00
CATARINA 20 L 22011000 15829 | 040 (UND 2 11,99 23,08/ 0, 0,00 000 IS 0O
$!ﬂ7‘9 CARNE MOIDA ESFR 02023000 /5929 | 040 | KGS 4,642/ 28,99 134,57| 0, 0,00 D,ggl IS | 0.0
?Eﬂ 18303047 | SACO LIXO MULTI FORTE 100LT 30232110 (5829 | 040 | UND 1 14,49 1449 0 0, 000 1S | 00
78 788001 8‘ PAPEL TOALHA DAMAS INTERFOLHA BRANCO PCTE COM 1000 48182000 |5829 | 040 | UND 1] 14,98 14 0. 0,00 000 IS 00
140207 | COPO DESCARTAVEL S0ML TOTAL PLAST 100 39241000 | 1M‘UND 1 2.25| 2,25 0,0 a.wl 0,00 IS | 0.0
1 - - 1 - 1 |
DADCE ADICIONAIS -
MD-5; 168830258 b2a RESERVADO AD FIECO
Perlodd dos Cupons: 20/05/2022 a 24/06/2022



RECEBEMOS DE SUPERMERCADD 1 DE MAID 08 PRODUTOSISERVIGOS CONSTANTES DESTE DANFE INDICADO AQ LADO Erss#io 30/0812022 Valor Total: 526581

NF-e Dastinatitio: ASSOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL| [ ASSOC HOSPITALAR ANG ) - RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17, CENTRO - VITOR MEIRELES / SC
060 DANFE
Nr 4 DOGUMENTO AUXILIAR DA | s . o .
Bérie 1 NOTA FISCAL ELETRONICA | naTA DO RECERIMENTO | IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR
|
I
Edge Sistemas - www.edgesistemas.com.br Manager. 1.13 - 1365 (15/06/2022 18:42) i

| R —
SUPERMERCADO 1 DEMAI0 | DANFE |

SUPERMERCADO 1 DE MAIQ EIRELI EPP ll"""”';‘g"m"”,;}*c"k“““

RUA SERAFINO VENDRAMI, 55 - CENTRO \Nr 4060 |

CEP 88148-000 - VITOR MEIRELES { SC Vi | .

Fone (47)3258-0343 k& - Ll LB s

mercadopmalo@hotrmall.com | 0-Entrada CRAVE DE ACESS0

| erany (4222 0605 2479 1400 0140 §500 1000 0040 6012 4052 3303

NAUREZA DA OPERAGAC ] { Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-g
N )TA FiSCAL DE CUPOM FISCAL | www.nfe.fazenda.gov.briportal ou no site da § Sefaz Autorizadora

Nl | INGCRIGAQ ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARID PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USO
0B.247.914/0001-40 ! 342220132031359 30/06/2022 14:36:28
NOME :mgé'f‘ TE i T OATA DA EMISSAD
ASBOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI _ 1/00 __Soanes
ey —— — ————————— —————————— e CEP | DATA SAIDA / ENTRADA
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 CENTRO 189148-000
wNRE T TEoNEIfRX  [UF | WSCRIGADEATADUAL | HORADAARA
VITOR MEIRELES | _ : ' SC!
LM VENCIMENTO VALOR NUMERQ VENCIMENTO VALOR NUMERD ] VENCIMENTO VALOR 1|
|. |
" CALCHLO DO IMPOSTO == = : .
BASE PE CALCULO DO ICMS | VALORDOICMS |' BASE DE CALGULO DO ICMS 8T | VALOR DO ICMs 8T | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0 00_;__ 0,00/ . (J_,DQ__{T Lt
VALORDO FRETE | vamesEsuuo | DUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 161 " pESCONTD AL
0 00 0,00 0,00! 0,00 0,00
TADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS : m— ._ SEuiiie |5
g - Sem Frete | — -
——wcPo lmm IO | WACRIGRD ESTADUL
A e !—biu"m——l"'“"‘l'_ﬁ's'ﬁ'éhﬁ'm' T T PEsOUGUDO
| I '
,___._§§.4_lL._ e e b = g o___ . .9
S PRODUTO/SERVIGOS = =
DESCRIGAO DOS PRODUTOS | SERVIGOS ! NeM chﬂﬁm QuUANT | J-wnuwn vm:mj_(:lall "'c:;'c ‘_';‘“'“m: T UiLE?H “L:!'oal“:;,'?
798305140221 COPO DESCARTAVEL TOTAL PLAST TRASP 180 WL /100 UND lammu%l w UnD 1 “1;‘5.31 % gge o o w0
5 LOUCA?P!E% ML MACA 34025000 (5929 mlwn[ 1 a.as 283 0] 000 0,00 IS | 0.0
TOMA | 040 |KGS| 258 3s] 1698 O ggol 000l 18 |00
0016 | PAPEL HA DAMAS INTERFOLHA BRANCO PCTE COM 1000 1 Isa29 m‘uunl 1) 14991 14,98 0, 000, 0,00 IS |00
SACO LIXO MULT} FORTE 100LT ( 39232110 (5928 | 040 | UND | 1 e 14:49, 0, 000 000 IS | 00
| BISCOITO DAR 15823 | 040 | UND 11,88 1189 000/ 000 000 IS |00
OUGA YPE 500 ML MACA 026000 |5929 mJum! 1) 288/ z.sa 000 000 000 IS | 0.0
5 DE GALINHA 1 152G 21041011 (5928 | 040 |UND | 1l 479 479 o 000 000 IS | 00
7896024910015 SAL DIANA FINO 1KG 1 5929 | 040 | UND | 1 2,89 2,98 ooo om0l ool IS | B
7896708801977 | GELATINA NEILAR ZERQ ABACAX| 126 21059029 5829 | 040 | UND 3.45 3,45/ 0, 000 000 IS | 00
7898376520052 AGUA SANITARIA TA BOA LOURO 5LT 28289019 5929 | 040 |UND | 1l 8.aa| 899 0. 000 000l IS | 00
7898015 ITE VIVA INTEGRAL 1L 04012010 5929 m1u~n-t 1 548 5,48/ 0.0 000 000 IS | 00
7595015800065| ARROZ DALFOVO BRANCO 1KG 10063021 /5924 | 040 | UND 4 429 420 u.g 000 0,00 IS ! 00
7896424 u:oual, COPQ PLAST TRANS COPOSUL 180ML C/100UN 38241000 S92 (040 |UND( 1 618) 878 o000 000 00 1S | 00
21125 MIOLO DA PALETA 02013000 5828 | 040 Kssl 19821 28,89 5725 0, 000 000 IS |00
3| CEB 07031019 (5928 | 040 | KGS 17851 49| 830, 0, 000 000 IS | 00
789642402000 COPO PLAST TRANS COPQSUL 183ML CI00UN 39241000 (6829 | 040 | UND | 1] 6,79, 875 000, 000 000 IS | 00
12| BATATINHA 07018000 (5929 | D40 | KGS 477 388 1903 0, oo 000l 1S | 00
64| BISCOITO BISLAU ROSQUINHA DE COCO 700G 19053100 (5020 | 040 unn| 1 13,98 1398 000 000 000 IS | O
2026, SACO LIXO MULT! FORTE G/10 30LT 39232190 (6929 m!um 1 389 3,99, o000 o00c 000 1500
117| EXTRATO TOMATE ELEFANTE 310G 20029000 (5829 | 049 | UND 1 338, 333 000 000 000 IS |00
B2634| MASSA SEMOLA CARACOLINHO CASAREDO 1KG 18021800 /5824 | 040 | UND 1 6.69 6,59 0, 000 000 IS | 00
0915[ CAFE CABOCLO TRADICIONAL 500G 09012100 D40 | UND 1 1288 12.89| L S | 00
oy B A - S T A
7898121341188 CREME DE LEITE LACTOVALE 330G | 04022130 15920 | 040 | UND 9 es| 958 0 D00 000 IS | 00
| LA 07031019 (5929 | 040 KGS| 1715 398 6,84 0,0 000 000 I8 |00
4358 | OVO DE GALINHA DZ [murzmn Hma 040 |UND | ':'1 8,00 899 0,00) 000, 000 IS5 |00
TREG027TO 18[ SAL DIANA FING 1KG 25010020 15629 | 040 |U‘ND ‘I] 2,88/ 2,89 0,00 0.00, 0‘% 15 | 0.0
7898557690015 PAPEL TOALHA DAMAS INTERFOLHA BRANCO PCTE GOM 1000 | 48182000 040 | UND 1) 14,95 14,59 000f 000 000 i8S | 00
TR S LA s oM A o mmidte L0 A8 e Mmoo omu
78985385077 EM P/ R PLUBS PACK 35X48 7KG 040! . ] 1348 13,48 000 000 000 IS |00
T e chmm s o I R
7804 18402he3 | LENTE INTEGRAL 1L anzowl 040 | UND | 42 Bas| 7788 000 000 000 IS |00
TH8108040 083| MARGARINA DELICIA CREMOSA 1 KG 15171000 lE!'EB 040 UNDi 1.| lB.BEI ‘lB.QQI O.Wi 0.00] IJ.DD"I s | 0.0
i |
MD-5: B0B1 025675408700317 3b5tbdb2a | RESERVADO AQ FISCO

Ref. Cupom Figcal: 340163/4 / 345863/4 | 342027/4 | 347619/4 1341487/4 (3430574 | 34986714
(B04 38(Fed) RS: 838,15(Est) RS: 0,00{Mun) Fonte:



40 DANFE
r 4060 DOCUMENTO AUXILARDA | N
e 1 NOTA FISCAL ELETRONICA | DATA DO RECEBIMENTO

Destinatdrl: ASSOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI { ASSOC

SUPERMERCADO 1 DE MAIO 08 PRODUTOS/SERVIGOS CONSTANTES DESTE DANFE INDICADO AQ LADOC Emissdo 30/08/2022 Vakor Total: 6.285 51
HOSPITALAR ANG ) - RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17, CENTRO - VITOR MEIRELES / SC

| IDENTIICAGAD E ASSINATURA DO REGEBEDOR

Edge Sistemas - www.edgesistemas.com.br Manager: 1.13 - 1365 (15/06/2022 19.42)

NA

BN.I

SUPERMERCADO 1 DEMAIO | DANFE

SUPERMERCADO 1 DE MAIO EIRELI EPP
RUA SERAFINO VENDRAMI, 65 - CENTRO
CEP 88148000 - VITOR MEIRELES \ 8C

Fone (47)3258-0343
marcadopmain@hatmail com

OPERAGAD
N TA FISCAL DE CUPOM FISCAL

247.914/0001-40 |

DESTINATARIO/REMETENTE
T RAZAD SOCIAL

A SOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI

TINSCRIGAD ESTADUAL DO SUBSTITUTD TRIBUTAR

lnou.ruem AUXILIAR ml
NOTA FISCAL
INr 4060 ;
| Série 1 I
[ ? _SE’:‘,? " CHAVE DE AGESSO
| Pagine B da 11 42.‘22 0603 2479 1400 0140 5500 1000 0040 6012 4052 3303

| COnnuTta de wlenﬂﬂdada no pnrtal nacianal da NF-g
www.nfe fazenda gov briportal ou no snts da Sefaz ﬁu!nnzadora

mrmnnewmm SOBE IJEO

342220132031359 30/06/2022 14:36:28

| GEP

T e e e — T BAIRRO / DIETRITO. DATA SAIDA / ENTRADA
R A LEANDRO MENEGHELLI 17 CENTRO 89143 000
NP e = TUFGNEIFAX WP | INGCRIGAO ESTAGUAL " FiGRA DA SAIDA =
VITOR MEIRELES ( |SC|
FA —
VENCIMENTO VALOR NUMERC VENCIMENTO VALOR NUMEROQ I WVENGIMENTO L VALOR
CALEULG DO IMPOSTO -
BaSHDE CALCULO DO ICMS © VALOR DO ICMs | BASE DE CALCULO DO IGMS ST | VALOR DO ICMS ST | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
000/ ) —— oea = . 000y __6.28581
FRETE i VALOR DO SEGURO |oumsmmmesnnm | VALOR DG 1P DESCONTO 5 AR
0,00/ 0,00, 0,00, 0,00 0,00("
PORTADOR { VOLUMES TRANSPORTADOS | TR 1 SRR OF
d { RAZAO SOCIAL |PLACA |
9 - Sem Frete | |
— WONICIFIO TG0 ANTT T [ UF [ INSCRIGAGESTADUAL
| {
| |
— T T T espEciE T ] MARca = [WMERG | PESGBAUTD - | PESOUGUBO T
654, | e — 404 o 0
DOS PRODUTO/SERVIGOS
D05 PROX 1= _ e e
_epeo | DESCRIGAD DOS PRODUTOS / BERVIOS | wem  [orop cst|uno | quant | wruwr l,m.mrom' 9@;‘: | “g‘;:J e el
7896066404717 DESINF.LIQ.URCA LAVANDA LV2LT PG1.8LT 38089419 5928 040 UND 1 8.25 825 000 000 000 IS 0D
78980P8710161| ROSQUITA POLVILHO LUNA 906 | 18059080 /5329 | 040 | UND | 1) 7,58 rso[ D,00 n.@ 0,00 IS | 0.0
7896 mgggil g&E%DHLIXOMULﬂFORTECHDWL | 39232110 |snzn,%-unnl ”;J g.ggll ngg g.w g‘ml 00 E |3'3
7690018 PAPEL TOALHA DAMAS INTERFOLHA BRANCO PGTE COM 1000 48182000 (5928 | 040 | UND 1 14'50 14,99 9, 000 000 iS | 04
094| PRESUNTO COZIDO BONATTI sozmul 040 |UND 1" 1:.49" 1245 000l 0o Opq IS |00
RAO ALETRIA ROSANE 500 GR | 18021100 (5828 | 040 |UND 1l 599 590! 0, o.ou] 000 IS 00
mswi FARINHA DE TRIGO OR SKG 11010010 5829 | 040 |UND 1 2m 22,79 0,00 000 0ol IS |00
13 SABAO EM BARRA YPE 180G NEUTRO | 34011800 5926 | 040 | UND 1l 358 389 o, 000 000 IS | 00
4902 | ALPAGE [emamliaies wm am, B E WM AR
mml CARNE MOIDA RESFRIADA | 040 |KGS| 1,854 28,89 53,74 000 gna  obd I8 |80
5 14011| LEITE TERRA V'IV# INTEGRAL 1L 04012010 5629 | 040 | UND 1 548/ 5,49 0, 9'00'| U'Bi}l IS | 0.6
| 19021100 |5820 | 040 | UND 1 5,09 588! 0,00 0,00 0,00 S |00
15504] EXTRATO TOMATE OLEZGUG 6 040 | UND 1 339/ 335 0, 0 0.001 1S | 0.0
LEITE | 04012010 5826 | 040 | UND | 12| 4,88 58,68/ Q. 000 000 iS | 00
4822 ALFACE 1800 | 040 | UND 3 1,92 5,97, opol wooo 000 IS |00
]swouxo MULTI FORTE 30 L 39232110 5029 | 040 | UND 1 1448 | 14,49 opd 00 000 IS | 00
cAFEcAaocLo TRADICIONAL 500G 09012100 (5925 | 040 | UND 4 12,89 1285 000 o 0,00 IS | 0.0
538| OLEO SOJA COAMO S00ML 15078011 5928 | 040 | UND 1 11,00/ 198 0! 000/ OO IS | 0.0
M'OLQ DA PALETA 1 5923 040 KGS| O, 34,98 34,95] 000, 000 000 IS |00
15|ﬂET'ERGENTELDUCAYPESUDMLMACA ]'.HIIIZSNCI 'ms MD[UNB 1% 2531 2.59 1] IJIICI! 0,00/ IS | 0.0
1015215 OLEQG DE SOJA SOYA 800 ML | 15079011 {5929 g40 | UND 1 11,99 | 11:93 0.0 000 000 IS 0.0
SO o mamin o 1 g gk om m im0
| . 89 I X 00 15 | 0.
| DOCE RITTER 400 G 20079410 (5829 | 040 [UND 1 1048 10,49 0. 000 000 IS | 00
| ARRCZ PERUCHI 5KG 10062010 ‘ma 040 (UND 1 2099 20,98/ 0, 000l 0og IS | ae
PALITO MADEIRA GABOARDI C/80 44210900 (5829 | 040 | UND 1l 0,83 0,09 0, 000 000 IS | 00
DETE TE LOUCA YPE 500 ML NEUTRO 25000 040 (UND 1| 188 1,89/ 0 000 000 18 |00
2?094 PRESUNTO COZIDO BONATTI 400 G II 16024300 55929 |D‘0 UND 1 12.48]' ‘!2.49| 0, O.Dﬂl 000 15 00
2488 I CHINES MACA CRAVO E CANELA 10 G | O8029000 (2828 | 48 | UND 1 26 7+ 0 ol s
y 48| : : 1 ¥
| DESINF.LI.URCA LAVANDA LV2LT PG1,8LT | 38089419 5629 | 040 | UND | 1| ag a5 ol g 000 is |00
1024| DOCE DE FRUTAS TIA NICA 800 G BANANA 20071000 15829 | 040 | UND | 1! 14,98 14,991 o EI,DD| 000 18 | 0.0
14m1| tE.TEmmWilmeﬁitit '?‘nﬁlglﬁ 5829 %J{ﬂgl‘ :l sﬁ[ 2’33* 3 3'% 3‘% fg SE
TO ALEGRE 5KG | 17019800 (5029 040 | UND | 1 22,80/ 2289 0 alw| 0,00 15 | 00
7896098 21sl DETERGENTE LOUCA YPE 500 ML MACA 240 | UND 1 2,59 259 000 o000 0,00 IS | 0.0
i | |
lcnpomrcomsm SOML | 39241000 ‘sszs 040 | UND 4l 2.25 2:25| 0, 000  0oo IS | 0.0
] I 1
DADOS ACIONAIS ;
MD-5: 5081 f67003173bSMdb2a AESERVADD AD FISCO

Perindo dos| Wm:zm

Ref. Cupom

Trib aprox FS: 804,38(Fed) RS: B38,15(Esl) R$: 0,00(Mun) Fonte:

al: 340163/4 / 345863/4 / 342027/4 [ 347619/4 /341487/4 [ 343957/4 | 349667/4



RECEBEMOS DE SUPERMERCADO 1 DE MAIO OS PRDDUTGW CONSTANTES DESTE DANFE INDICADQ AD LADO Emiss5o:30/D8/2022 Valor Tota! 8.265,81

NF-B DANFE Destinatirio: ASS0C HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL| { ASSOC HOSPITALAR ANG ) - RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17, GENTRG - VITOR MEIRELES /60
Nr 4080 DOCUMENTO AUXILIAR DA | = e =
Eérie 1 NOTA FISCAL ELETRONICA | naTA Do RECERIMENTO | IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

]
1

Edge Sislamas - www adgesistemas.com.br Manager: 1.13 - 1365 (150672022 19.42)

[
SUPERMERCADO 1 DEMAI0 | DANFE E
SUPERMERCADO 1 DE MAIO EIRELI EPP i NOTAFISOAL |I
RUA SERAFIND VENDRAMI, 55 - CENTRO |Nr 4060 ||
CEP 89148.000 - VITOR MEIRELES \ SC |56na1 5

Fone (47)3256-0343 A
marcadopmaio@hatmail,com I 1_&{“ 1 |“GHAVE DE ACESSO

LT gt l4222 0603 2479 _1_409 0140 5500 10;_19 0040 6012 4052 3303

NAJUREZA DA OPERAGAD Consulta de aulenticidade no portal nacional da NF-8
TA F|SCAL DE CUPOM FISCAL | wwiw.nfe fazenda.gov.br/portal ou no site da Sa!af Autorizadora
. = pROTOCOLD DE AUTORIZAGAD DE USO

342220132031359 30/06/2022 14:36:28

DATA DA EMISSAD

|| T INSCRIGAG ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIEUTARIO
.247.914/0001-40 |

DEJTINATARIO/IREMETENTE
RAZAO SOCIAL

ASSOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI i ~ 30/06/2022
= ——————————— s DATA SAIDA | ENTRADA
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 CENTRO 9148~OOOJ -
e L N WNSCAIGADESTAGUAL | HORADASAIOA
VITIOR MEIRELES { ]SCﬁ
VENCIMENTD VALOR NUMERO VENCIMENTD ] VALOR NUMERD VENCIMENTOD VALOR
!
L DO IMPOSTO ; i
BASEDE CALCULO DO ICMS | vALOR B0 (oM | BASE DE CALGULD DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST | VALOR TOTAL DOS PRODLTOS
_ — 0,00 | 0,00 0,00! Do 6 285 81
VALCK DO FRETE T VALOR DO SEGURO | OUTRAS DESPESAS ACESSORWS | VALOR DO IP) DESCONTO
: 0.00| 0,00 0,00, 0,00 0,000
,R‘Ja'mmmi._mums PNELALD | FRETE POR CONTA Fmamvs?cmu | UF | ENPJICPF
9 - Sem Frete |
| N a
T MUNICIFID TCOD ANTT = UF"_'TT'G_C*EW ESTADUAL
— —ce —— o= e e . ) N e
‘ouaNhoADE = |- BePECE. - 71 MARCA I NOMERG T EesgeRlTo " PESD LIGUIBo
|
==t &%54 S L = — 404 o 0
DADOYDOS PRODUTOVSERVIGOS —— — — s
B.CALC VALOR | VALOR |ALIQ | ALIQ
_Speo | DESCRICAODOS PRODUTOS/SERVIGOS —J—E’ﬂwl oumr [ wirunr [vason orac| SS° [ VAR | VA" [0
7806439402164 BISCOITO BISLAL ROSQUINHA DE COCO 700G 19053100 5820 040 UND 1 13,98 13,99 000 000 000 I8 00
2| BATATA DOCE | 67018000 | 040 |KGS| 3,385 2,58/ 8,76 u‘ooi 000 000 IS | 0.0
e o s e e EEmEmdl o & @ o e
45002 lmmmnaom 500 GR | 19021100 13928 | 040 |UND | 1| sesl 599 000 oo o000 18 00
500538 | OLEQ SOJA COAMO 800ML | 16078011 040 | UND 1 1198 11.99| oo0f 000 000 IS |00
00208300001 | ACUCAR ALTO Al EGRE BG | 17019800 (5528 | 040 | UND 1 2288 2289, 0, 000l 000 IS | 00
m1 2zzm| ESPONJA SCOTCH BRITE DUPLA-FACE L4P3 53053080 5928 | 040 | UND | 1l 798| 7.89 ogol 000 000 I§ |00
narsleciet) SOSTS SR oanos o e ) IR 0@ oE n R
5414011 | LEITE TERRA VIVA INTEGRAL 1L | 0012010 2828 | 040 | NG | 1 bag| 549 0,00 goo 0,00 1S |00
| g7oe1000 |5929 040 |KGS| 2,58 3,08 10,28 ool 000 000 1S | 00D
541102009 CORO PLAST TRANS COPOSUL 180ML C/100UN 30241000 5625 | 040 | LND. 1 81s| 879  poy 000 Do0 IS | 00
- SEMOLA R 1 040 1 8,98 8,38 Doo| 000 0,00 IS | 00
R”l MASSA SEMO RIGATONE CASAREDO 1KG m\soul ' | 00 IS
D0BE432| SABAO EM PO BRILHANTE LIMPEZA TOTAL SH 800G 34025000 Ism 040 | UND | 1 1198 1408l o, 000 0,00 IS |00
414011 LEITE TERRA VIVA INTEGRAL 1t 04012010 15929 | 040 12] 4,89 58,68 000l 000 000 IS 00
spest PAPEL TOALHA DAMAS INTERFOLHA BRANCO PCTE COM 1000 48182000 5024 | 040 | UNG i 149 1499 0. 000 000 IS |00
u;gg:; MARGARINA CREMOSY 1KG ds171000 (5929 8929 040 | UND I 1399 0.0 g.uu! 088 S | 00
| SEnEcon mEEEie o] B 9 8 B B8
+ . A i A I 0
. 2! BATATA DOCE 07018000 5928 | 040 (KGS 4.7 189/ u,aﬁ o}ﬂ 0.00 000 1S | oo
7896094 wml DETERGENTE LOUCA YPE 500 ML MACA 34025000 (5928 | 040 |UND | i 258 2,50 000 000 00O IS |00
CHUCHU 07108000 ]5929 040 | KGS 4,225/ 2,89 12,21 0,00 000 000 IS 00
14m| OVO DE GALINHA DZ 04072300 15923 | 040 | UND 4 889, 35,96 ooo 000 000 IS |00
7400083, AGUA MINERAL SANTA CATARINA 20 L | 22011300 gsm 040 | UND 3 N 3597 0 000 000 IS |00
& GELATINA NEILAR 30G LIMAD ; 040 | UND 1 1,88 1,89| 0.0l 000 000 IS |00
Q52175 ACHOCOLATADO NESCAU LT 370G lmunuuuo (5929 (040 | UND b 529, 5,29 0, 0,000 0,00 IS | 0.0
7RO IAE PAPEL HIG PLUBS 16 ROLOS 60 MTS lassmo (5829 D-l-ﬂ]UND 1 2,78 2279 0,0 0,00 0,00 18 00
i BRI oo covon | st 68 G811 e MR B2 i@ om ime
4 14, 4 ! ; g
9B | SAEA%PO IJREDAGI.MXX 5&8:!%1.\4’ GRATIS 100GR 1KG || l D40 J UNE'I 1 6,789/ 6,79| 0,00 O,Dﬂi D.g s I 0.0
14358 OVO DE GALINHA | Bkenaat o %i%\ b 3’3%1 2133! gin glgg{ g:ou{ 3 | 20
7806934400248 ALETRIA ROSANE 500 GR | 19027100 (5928 | 040 |LIND | 1 59| 599 0, 000 0001 IS | 00
3.1'.!475 SACO LIXO MULT! FORTE 100LT 39232110 (5929 | 040 | UND 1 14,48 14,48 0,0 D,DO! 000 1S5 00
78885805 40221 COPO DESCARTAVEL TOTAL PLAST TRASP 180 ML C/100 UND 39241000 (5928 miuunl 1| 49| 845 0, 0,00 0,00 IS | 00
7886706401984 | GELATINA NEILAR 12G ZERO 21065028 5829 | 040 | UND| 1 3,49/ 348! oog ool aool IS | 00
DADOS ACJCIONAIS
MD-5: 808188830250 75416700317 3b5Mdb2n REBERVADC AQ FISCO

Ret. Cupom [iscal; 3401634 / 345663/4 [ 342027/4 | 34TE19/A [ D41457/4 | 34395744 | 3406674
Trib aprox RE:; B04,38(Fad) RS: 838,15(Est) R$: 0.00(Mun) Fonte:

I
|
|
,|
|
l
[
ﬁ



RECEBEMOS DE SUPERMERCADO 1 DE MAIC 08 PRODUTOS/SERVIGOS CONSTANTES DESTE DANFE INDICADO AG LADG Emissin 30082022 Valor Tolal, 6,265 81

F-e DANEE Dastinntario: ASSOC HOSPITALAR ANGEL INA MENEGHELLI { ASSOC HOSPITALAR ANG ) - RUA LEANDRO MENEGHELLL, 17, CENTRO - VITOR MEIRELES ) SC
¢ 4060 DOCUMENTO AUXILIAR DA | ~ sl . : . -
ie1 NOTA FISCAL ELETRONICA | DATA DO RECEBIMENTO | IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Edge Sislemas. - www.edgesistemas.com.br Manager: 1.13 - 1365 [15/06/2022 18:42)

SUPERMERCADO 1 DE MAIO | DANFE
SUPERMERCADO 1 DE MAIO EIRELI EFP |mmmm 9"‘1
RUA SERAFINO VENDRAMI, 56 - CENTRO 5Nr 4060
CEP 88148-000 - VITOR MEIRELES | SC : |
Fone (47)3258-0343 l Série 1 ] _

io@hotmail.com |l 3‘3&“‘ | CHAVE DE AGE550 T ————
| ematoan 42220603 2479 1400 0140 5500 1000 0040 6012 4052_3§03
NATLREZA OA OPERAGAD - = g ‘Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-8
NG ITA F ISCAL DE CUPOM FISCAL | www.nfe.fazenda.gov.briportal ou no site da Sefaz Autorizadora
i [ I INSCRIGAD ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO DAL L PROTOCOLO DEAUTORIZAGAG DEUSD. =

3.247.914/0001-40 | ﬁ 342220132031359 30/06/2022 14.36:28

' DATA DA EMISSAD
AS OC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI 30/06/2022
e |W DAT!S&!D‘!EM =R
i I
RU LEANDRO MENEGHELLI 17 CENTRO 89148-000
== = e e T -"m—“@r ThTsc—m(‘Io_EsTmuAL == ]I, Hmﬁl_s.ﬂ[—‘.\l_
VITOR MEIRELES | |sC|
VENCIMENTO VALOR NUMERC VENCIMENTO VALOR NUMERD [ VENGIMENTO VALOR
|
CALCLO DO IMPOSTO =
BASE OF CALGULO DO iCMS I VALOR DO ICMS | BASE DE CALCULQ DO ICMS ST | VALOR DO ICMS ST [ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
ot R . ogsl _ _______©pe) . ogod 620581
VALOR PO FRETE i VALOR DO SEGURO | QUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1P DESCONTO - WALOR TOTAL D %
0,00 0,00/ 0,00, 0,00
RTADOR / vouumzs TRANSPORTADOS ; :
SOCIAL | FRETE POR CONTA | PLACA DO VEICULD
9 - Sem Frete | .
TENDER T MUNICIFID ) TGOD ANTT | UF T INSER i7 =
| ) |
QUANTIqABE T esPecE | lt MARCA = [MOMERO | PesoeAuTD T “Peso Lioliso
__} 654 == | - | 404 0
DADOS HO& PRODUTOISERVICOS T
cooko | DESCRIGAC DOS PRODUTOS / SERVIGOS J| HCM |:Faallm1jmn GUANT | VLR UNIT wu.omm.ul “"““’ | ""L““ (
78983352277 FARI umnemzum.mumnm - 11041200 5920 040 UND 1 4,99 409 apﬁ_“'“a'.“uﬁ 000 1S 00
14011 | LE(TE TERRA VIVA INTEGRAL 1L 04012010 5929 040 [UND | 1) 549 5‘9| 0, 000 000 IS |00
3104 | REPOLHO 07048000 040 | UND il 398 3.99 0 000 000 IS 00
| CAFE CABOCLO EXTRA FORTE 500G 09012100 m 040 | UND | 1 13,68 13,69 o, 000 000 IS | 0.0
| CAFE CABOCLO EXTRA FORTE 500G 09012100 (5628 | 040 | ND | 1 16,88 | 16,881 0, 000 000 IS (00
DESINF LIQ URCA LAVANDA LV2LT PG18LT 38089419 (5929 | 040 | UND ! 4,99 4,99 0, 0,00, 0,00 IS 00
1978 BISCONTO ROSCA DE GOC0 CASARELO 850 -y i“"‘“ 040 | UND i n%® f% oo 0o 000 8 (60
5439 11 11,79 a, 000 000 IS oD
1u241lcmmnemsnscoaumuummz 13KG [ 27111810 Lssas M‘LFND 1) 130,00 130,00/ 0,00 000 000 1S |00
i 3 PEL T INTERFOLHA BRANCC PCTE COM 1000 | 48182000 5929 | 040 | UND | 1 1388| 13,59 0, 000 000 IS OO
18] FARINHA DE MILHO GROSSA ALTO VALE 1KG 11022000 5926 | 040 | UND | 1 5.68| 5,89 0, 8000 000 IS |00
7896424 mtmmrm COPOSUL 180ML C/100UN | 39241000 040 |UND | 1 6,79 6,79/ 000 000  00gl IS | 09
18| PALETA SUINA | 02032200 (5829 (040 |KGS|  2.704! 888 2403 0 000 000 IS | 00
19| BISTECA SUINA 02031900 (5920 | 040 |KGS | 3502 9,89 3552, 0 000 000 IS |00
7608557680019 PAPEL TOALHA DAMAS INTERFOLHA BRANCO PCTE COM 1000 48182000 5929 | 040 | UND | 1 14,99 14,96, 0.00 cgol o000l 15 | 0D
7898557640018 PAPEL TOALHA DAMAS INTERFOLHA BRANCO PCTE COM 1000 48182000 _lms_m]unn- i 1498 14,98] 0,00 000 000 IS | 00
| 39241000 (8928 | 040 | UND | 1 879/ 6.79 0, 000 000 IS (00
9117| EXTRATO TOMATE ELEFANTE 310G 20 | 040 | UND 1 499 496 0 0,00 000 IS | 00
TRANS UL 1B0ML CH00UN | 29241000 040 UND‘ 1 6,79 6,79, 0,00 000 000 1§ | oo
CREMOSA 1 KG 15171000 (5929 | 040 | UND 1l 18.88) 18,69 o.g 000, 000 1S |00
359| OVO DE GALINHA DZ 04072900 040 |UND | 3| 899 26.97| 0, 0,000 000 IS | 00
Z PERUC 10082010 5529 1 040 | UND | 1 2099 20,95 0,00 0,00/ 009 IS | 00
789753550R610, RISCOITO DE POLVILHO DA 19059020 040 [ UND 1 1189 11,89 0, o00 000 1500
nemuummsm 152G 21041011 /5929 | 040 (UND | 1l 4,78 479 0, 000 000 IS |00
0 DE Dz 04072800 040 | UND 1l 8,98/ 8,99/ i U.WJ. 0,00 1S | 0.0
oummmnmm 100LT 39232110 (5929 | 040 s.mo’ 1 14,99 | 14,99 0, 000 00g IS |00
| PAG INTE 19058010 (6928 040 | UND 2 7,50} 15,00 0, 0000 000 IS | 0.0
ACE 07051500 5929 {040 {UND | 4 190, 7,60/ 0. 000 000 IS 00
11124| ARROZ PERUCHI 5KG | 10062010 '5925 | 040 UND| 1 20,99/ 20,89 0,00 ogo| oo0f is | oo
4| PALITO MADEIRA GABOARDI! C/B0 | 44218900 (5829 | 040 | UND 1l 0,98 0,88 0 0,00 0,00 IS [ 0.0
B, FERMENTO FAQ FLEISCHMANN 500G | 21021080 5929 | 040 |UND 1 2599 25849 o) 000 000 IS 00
18| PAPEL TOALHA DAMAS INTERFOLIM BRANCO PCTE COM 1000 5829 | 040 | UND 1 13,99 13,89 0,00/ 0,00l 000 8 | 00
11| LEITE TERRA VIVA INTEGRAL 1L | 04012010 |5928 | 040 | UND 12} 549, 65,88 o, 0000 000 IS |00
BAS | PAO INTEGRAL GAEL | 18058010 [5929 M]UND 1 T7.50) T,Sd' 0, 0‘00| 0, ] | 0.0
5 SACO LIXO MULTI FORTE C/10 30LT | 38232180 5829 | 040 | UND 1 3,98 34| 0 000 000 IS | 00
95 ARROZ DALFOVO BRANCO 1KG 10063021 040 | UND 1 4,29 4,29 0,00 000 000 IS |00
441| ACUCAR ALTO ALEGRE 5KG | 17019900 |5928 n«:!uun 4 18,98 18,59 0, 000 000 15 00
467 MARGARINA CREMOSY 1KG ( 15171000 5829 | 040 | UND 1 e 1304l 0, 000 000 is | 010
10| BISCOITO DE POLVILHO DAROS 500G 119059&29 ,m!mlmo 1 1188 11,89 [ o0 opg is | 00
{ | |
Lc ALY
MD-5: BOB1Be8: 75416700317 3b5ba02a RESERVADO AQ FISCO

|
|
|
|
!
|
[



NF-e
Nr 4060
Série 1

-

TUREZA DA

EMOE DE SUPERMERCADO 1 DE MAIO O PRODW IQNEFNI@}S CONSTANTES DESTE DANFE INDICADO AD LADO Emissiio 300872022 Valor Total 6.285 59
D FE gfliszlﬁhMMMMLM“MHWWTMMI-W%MEWLQ 'I?.CENTRO'WTORIIE{'R!:‘LES-' sC
SOCUMENTO AuxiAR Oa | o _ e
NOTA FISCAL ELETRONICA | DATA DO RECEBIMENTO | IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

|
| :

- Www.edgesislemas.com.br Manager: 1,13 - 1365 (15/08/2022 18:42)

SUPERMERCADO 1 DE MAIO ANFE | Giiiois paitao
SUPERMERCADO 1 DE MAID EIREL| EPP '““‘“"..%’%1%"“‘“ Dﬂ]l
RUA SERAFINO VENDRAMI, 55 - GENTRO |INI' 4060 [
CEP 89148-000 - VITOR MEIRELES | SO _ I|
Fone (47)3258-0343 | Sérig 1 J L L
io@hotmail.com | t!l.ganzda E’ | CRAVE DEAGESSG—— — RN NN
i Pagina 11 de11 [5_222 0603 2479 1400 0140 5500 1000 09426012 4{052 _3_:-1[_)3_

M OPERAGAD | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
TA FISCAL DE CUPOM FISCAL www.nfe.fazenda.gov.briportal ou no site da Sefaz Autoﬁz_adora_ .
L I — m'écmsu?mﬁs'u'ﬁﬁﬁm:o W_ﬁ_ﬁ_%ﬁ?w} P —=—
.247.914/0001-40 | i 342220132031359 30/06/2022 14:36:28
o ?W E | DATA DA EMISSED
ASSocC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL| 30/06/2022
. —— BARRG T DRTRITG teen DATASADATENTRADA
RUA LEANDRO MENEGHELL), 17 CENTRO 1 89148-000 |
31 gl 2 T oNETRRY O T INeCRIAS B TABGAT — ——————— 7 HORA DA BAIDA -
VITOR MEIRELES_ | | SC|

VALOR |

ULC DO IMPOSTO = ) : )
ECALEULDDDW | VALOR DO ICMs || l&S.E.DEG‘.LClN.QmICMSS‘T : VALOR DO ICMs ST [ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 000f = 000, _6.28581
"VALORoGFRETE "] VALoRDO sEcuRD i OESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO i DESCONTO VAL e
: 0,00 0,00, 0,00/ 0,00
N ;mRngDDst "IWLUMES TRANGPORTADDS | FRETE POR CONTA |PACADO velcio ' up
9 - Sem Frete |
= %o MUNICIFIG — - [COD ANTT B
| |
. NYOAGE [ ESPECE T ] MARGa — [TNOMERD | PESD BRUTH G
. 654 — ) SRR 0 5
DADOS Eos—ﬁﬁ:ib‘rﬁséﬁiﬂgﬁs = = - = = = ==
= i [ = _\_H‘___-_\_r_‘_-—__ﬁ_‘ﬁ__*_-ﬁ\___\ﬁ"_‘_'ﬁ- tonrel BCNE TS C | VALOR T QILET;\UQ_AEQ—
..... I [ - DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVIGOS WM eroe CET-&“L'ML‘IE”“T‘” cMs | iows | WP ljcvs | Py
78065 ALTO ALEGRE 5KG 17019900 5828 040 UND 1 2289 22,89 0,00 0,00 000 IS Do
7898 INHA DE POLVILHO SALGADA LILIBEL 80G | 18063100 (5925 ( 040 |UND | 1) 5,49 5.4g| 0 000 000 IS l0g
7896412819247 | FARINHA DE TRIGO ORQUIDEA 5KG 11010010 (5929 | 040 | UnD 1! 278 2279 0, 000 000 IS |09
12| TINHA | 97018000 Lsszs:mixcs 432 399 17.23 0, 0000 gpo IS (00
7896746301120 | GELATINA NEILAR 30G MORANGO | 21088029 m{m1wn 1 1,88 1,85/ 0 000 000 IS | oo
789866414011 | LEITE TERRA VIVA 1L | 04012010 (5829 | 040 | UND | 12 4,69 58,68 0, 000 0,00 1S | gp
78954 § | SACO LIXO MULTI FORTE 15 L7 15 LT 39232110 5829 | 040 | UnND 1 15,88 1599 0,00 000 000 IS |0
| AUA SANITARIA TA BOA LOURO 51T | 26283019 5825 | 040 UND | 1 8,99/ 8,99 0,00 0,000 000 15 |0
789100015604 | EXTRATO TOMA E 20029000 [5829 | 040 | UND | 1| 3,39 3,34 200 00%  oloo 1S | gp
7891 78| ESPONJA SCOTCH BRITE DUPLA-FACE L4p3 68053090 (5629 | g4 UND | i 859 698 000/ 000 oo 15 | o
8384| BETERRABA 07068000 040 | KGS | 1,83 525 10,13 000 000  pog 15 | 0.0
7886561400093 | AGUA MINERAL SANTA CATARINA 20 (_ 22011000 040 (UND | 2l 118s 2398/ 0.00 000 009 15 | g0
7896104892470 PAPEL M1 MiLI FOLHA DUPLA 30M /18 RoLOS 48181000 15628 | 040 | UND | 1 19589 18,85 000 000 000l IS | 0p
89016215 | CAFE CABOCLD FORTE 500G | 08012100 5928 | 040 | UND | 1l 12,89 12,89, 0ooi 0000 ool s | pp
DADOS IS i
MD-5: 8081 0250754167003(73b5mab2a | ReservADQ Aa Fisca
Periado dos ns: 20/05/2022 a 24/0812022 I‘
Ref. Cupom 340183 /3458634 /34202714 1 3478194 /34149714 134395774 1 349887/ |
Trib aprax. RS|804,38(Fed) RY: 838,15(Est) R$: 0,00{Mun) Fonte



Transferéncia em
30/06/2022

Autenticagao
20380030062202361

Conta Origem
000.665-3 - ASSOCIACAO HOSPITALAR
ANG

Agéncia Destino
2038

Conta Destino
000.736-6 - SUPERMERCADO 1DE
MAIO EP

Valor
RS 6.285,81

Identificacao
Transferencia SUPERMERCADO 1 DE



PANK INFORMATICA R
MKM EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO LTDA SR SIS
CNPJ: 09.088.616/0001-30 1761

RUA SANTA CATARINA, 2677 - SALA 02

CEP: 89148-000 - Bairro: CENTRO

Municipio: VITOR MEIRELES - 5C

Celular: {47) 99029356

Insc. Municipal: 522 Insc. Estadual: 0000000255473940

Situagao
Emitido

‘oinbas ojuawn>og

Nota Fiscal de Servico Eletronica - Série NFS-e

Autenticidade
Estado de Santa Catarina 0199770000448805
Prefeitura Municipal de Vitor Meireles
Secretaria da Administragdo e Finangas Data Emissda Hora Emissiio
30/06/2022 15:14:13

Razdo Secial CPF/CNPI
[ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELI 95.952.321/0001-00
Enderego Numero Complemento
LEANDRO MENEGHELLI 123

Bairro CEP Cidade - Estado

SABUGUEIRO 89148-000 VITOR MEIRELES - SC

Servigo Quant. Unid. Vir. Unid. Local Prest. Aliguota Sit. Trib. Vir. Trib. Dedugdo Vir. ISSRF
107 1,00 Und 574,0000 9977 2.1700 % TI 574,00 0,00 0,00
Descrigao do Servigo:

Servigos prestados referente a manutengdo de equipamentos em geral.
Referente a servigos técnicos prestados.

OHIDIINGY Op SOPEP 8 COLEBG 8D JOPIAISS OU BIBWIOINE OBIBABID 10O OpRLD

Base de Cdlculo Valor 1SSQN Valor ISSRF Desconto
574,00 SIMPLES NACIONAL 0,00 0,00
IR INSS csLL COFINS
0,00 0,00 0,00 0,00

Descrigdo dos subltens da lista de servigo em acordo com Lei Complementar 116/03

107 - SUPORTE TECNICO EM INFORMATICA, INCLUSIVE INSTALAGAO, CONFIGURACAO E MANUTENCAO DE PROGRAMAS DE COMPUTAGAD E BANCOS
DE DADOS

Legenda do local da prestagao do servigo
9977 - VITOR MEIRELES -5C

Outras Informagdes
TI - Tributada integralmente.

Documenta emitido por ME ou EPP aptante pelo Simples Nacional,
Nao gera direito a crédito fiscal de IPI

(107) Servico ndo tributavel no municipio do prestador. O ISSQN & devido no municipio onde o servico foi prestado.
Autorizacdo para emissdo de Nota Fiscal de Servico Eletrénica: 5/2013 de 23/01/2013.

A data de vencimento do 1SS quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 20/07/2022.

A veracidade das informages declaradas na NFs-e podem ser consultadas no site: .

Valor aproximado dos tributos: Federais RS 77,20 (13.4500%), Estaduais RS 0,00 (0.0000%), Municipais RS 19,00 {3.3100%), com base na Lei 12.741/2012
e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT.

Software FiscalWeb- IPM Sistemas - Protegldo por Lei.

CERTIFICO PARA 08 DEVIDOS FiINg

QUE O MATERIAL E OU SERVICO

' - VICO

FOI PRE: " PARA A AHKM
ViToR etsc.:s 300 ¢ 34~ Isabe! G. ivinrghenroth
Administrativi da AHAM

Gestdo 202112023
—l . CPF:983.581.899-15



®

ESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **,952.321/0001-*"
Agéncia: 2038 Conta; 665-3

Dados do destinatario

Destinatario. MKM EQUIPAMENTOS
PARA ESCRITORIO EIRELI

CNPJ **.088.616/0001-**

Instituicao: COOPERATIVA DE
CREDITO DE LIVRE ADMISSAO DE
ASSOCIADOS DO PLANALTO
CATARINENSE SICOOB
CREDIPLANALTO SC/RS

Agéncia: 3084 Conta: 107919-0

Dados da transacao

Valor: RS 574,00

Data: 30/06/2022 - 15:53:55
Descricao: panknet
ID/Transacao:

E07320890202206301853svs48xDcAl)

falecom@cresol.coop.br



RECEBEMOS DE MKM EQUIFPAMENTOS PARA ESCRITORJO EIRELI EPP OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF_e
ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 30/06/2022 VALOR TOTAL: RS 349,70 DESTINATARIO: ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA

MENEGHELLI - RUA LEANDRD MENEGHELLL, 017 CENTROQ Vitor Meireles-SC N® ﬂlll] 004 080
k———-—-—-—-—-—-—-—w—-—- . 0 .
DATA DE RECERIMENTD IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR %

Série 001

J

[ IDENTIFICATAQ DO EMITENTE D F E
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

MKM EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO EIRELI EPP 0- ENTRADA B

CHAVE DE ACESSO

Rua SANTA CATARINA, 2677 - SALA 2 1-SAIDA
CENTRO - 89148-000 - 00 0130 55 040 8019 0308 8387
Vitor Meireles - SC Fone/Fax: 4732580446 N 000.004.080 42229605 9886 1600 - _3 S01609 3 -
Série 001 Consulta de nutenticidade no portal nacional da NF-e
| Fotha 171 www nfe_fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USO ]

{ Venda por emissao de Cupom Fiscal 342220132084464 - 30/06/2022 15:07:53
INSCRICAD ESTADUAL INSCRICAOQ ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT Jc'.\:p;
255473940 ] 09.088.616/0001-30 -

DESTINATARIO / REMETENTE

PGME TRAZAD SOUIAL CNP1/ CPF DATA DA EMISSAD l
ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLIL 95.952.321/0001-00 30/06/2022
ENDERELO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDAENTRADA
RUA LEANDRO MENEGHELLIL, 017 CENTRO 89148-000 30/06/2022
[MUNIC PIO UF FONE/ FAX Imscmﬂo ESTADUAL HORA DA SAIDAENTRADA
Vitor Meireles SC 4732580222 b 15:07:00
CALCULO DO IMPOSTO
ram-‘. BECALC. DO CVS [ VALOR DO ICMS BASE IE CALC [CMES T ]V.\! OR D0 ICME SURST. |V IMP, IMPORTACAO [V, ICMS LIFREMET,  [VALOR DO FCP JVALDR DO PIS TV. TOTAL PRODU IUS]
0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0, 00 0,00 0,00 349,70
|:‘.=.1 OR DO FRETE VALOR DO SEGURQ |DESCONTO OUTRAS DESPESAS |VALORTOTALIFI |V, ICMS UF DEST. V. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS | V. TOTAL DA NOTA ]
0,00 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 69,94 0,00 349,70
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO LF ONPI/CPF
(9) Sem Frete
A A
ENDERECD MUNICIPIO UF TNSCRICAD ESTADUAL ]
QUANTIDADE ESPECIE l,wmca NUMERACAD ]PESD BRUTO ]’rr‘:&(\ LIQUIDO ]
DADOS DOS PRODLTOS /| SERVICOS
- TOESID . : # VALOK | VALOR | BCALC | VALOR [ VALDR [ALI il
ICODIGO PRODLTON DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCMSH | orcsT | crop | on | QUANT el I e o ALOR | ALIQ: | ALig i |
B0O09 gIA..RT. DE TINTA COMP. COM HP i64XL Preto FOV3IIA 84439923 [ 0102 | 5929 | UN 1,0000(  189,9000 189,90 11, 03 1, 0y 0,00] 0,00 000
" 197 |CARTUCHO 664 PRETO 7777 7777777 TRa439933 | 0102 (3929 |\ UN [ ©~ 2,0000] ~ 79900] 159,80] " 0700] _ ~0.00| _ 000[0,00 ] 000 _
CERTIFICO PARA O8 DEVIDOS
QUE O MATERIAL E QU SE
FOI PRESTAND P
VITOR MEIRELES, i
o rol\n
O M
isape! WO i
Aomns B0 02112023,
Gestao 81 §99-1
.083.581
cPF:
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AD FISCO )
ECF Ref.: madelo; 21 ECF:2 COO27677
Inf. Coninbuinte: |-DOC.EMITIDO P/ME OU EPP OPTANTE P/SIMPLES NACIONAL
TI-NAD GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE TP] [MD3: 0BORBSDODAEEGDOABF2RTTDOAFAAY0D [Trib Aprox, RS 58,05
Fed - RS 11,89 Est - RS 0,00 Mun / Fonte:TBPT/empresome BI91D4|NF vinculads ao CF 27677
Emuwl do Destinatino; ahamvm(agmail.com
Valor Aproximsdo dos Tributos : RS 69,94




CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952.321/0001-"*
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario. MKM EQUIPAMENTOS
PARA ESCRITORIO EIRELI

CNPJ **.088.616/0001-**

Instituicao: COOPERATIVA DE
CREDITO DE LIVRE ADMISSAO DE
ASSOCIADOS DO PLANALTO
CATARINENSE SICOOB
CREDIPLANALTO SC/RS

Agéncia: 3084 Conta: 107919-0

Dados da transacao

Valor: RS 349,70

Data: 30/06/2022 - 15:55:53

Descricao: mkm equipamentos
ID/Transacao:
E07320890202206301855378 TTgKWMg|

falecom@cresol.coop.br



| Recabemas da-MARCIO MORGUETRGTH EIREL{ EPP os produlos constantes na Nota Fiseal Indicada a0 Indo, Destinatania! ASSOCIACAD HOSPITALAR Data de Emissho
ANGELINA MENEGHELL! - Rua Laandro Manegusfl, 17 - CENTRE - Vitar Mairsles/SC sonezoz2| | NFe N°® 0000006663
Data do R o Assinalura do Valor Total da Nota Série 001
588,00
Corttrale do Fisco
DANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Ebatronica
Saida: 1 E
Entrada: 0 Chave da Acasso
MARCIO MORGUENROTH EIRELI EPP - PANKNET N® 0000006663 4222 D603 5106 6500 0133 5500 1000 0066 6317 9997 5008
Rua 7 DE SETEMBRO, 2315 - LOJA - CENTRO Série 001 Coneuilie 9 de portal da NFs
£9157-000 - Witmarsum - SC - Fona/Fax: 47 3358 0287 Folha 1/1 www.nife fazenda. gov.briportal ou no sis d2 Sefaz autorizadora
Natureza de Gparagho Prolocole de Autorizacio
Venda a vista 342220132082470 - 30/06/2022 - 15:06:42
|nmerigdo Extndunl Imsrigha Estadunl Sub, Tributdria CNPchﬁ
253960398 03.510.665/0001-33
Destinatario /| Remetente
Noma(Razao Socisl CNFJIGPF Dty de Emissao
ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI 95.952.321/0001-00 30/06/2022
Endereco Baimo/Distit cER Data Saida/ Entrada
Rua Leandro Meneguelli, 17 - CENTRO 89148-000 30/06/2022
Muricipia Fone UF Inscrgio Extnoual Hora Saida/Enfrada
Vitor Meireles 47 3258 0222 SC 15:05:00
Fatura
N ds Juphcats [T u-hlu‘nm wencmoenia vmlvaw Varomesin \-w]vmm POnCImaNG variar | W o licats areeTaran Vainr
001 30/06/2022 588,00
Calculo dos Impostos
Base de Calculo 10 (CMS |vdoruo|cus Base Cale. 0o IGMS Subs. Vakor o ICMS Stibs. Valot Aprox. dos Trits, (IBPT) Valor Toml dos Produtos
0,00 0,00 0,00 0,00 182,92 588,00
Valor do Frata Valol do Seguro Descont Out. Desp, Acassor. Valkor do iP1 alkor Deson, Valor Total da Nota
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 588,00
Transportador / Volumes Transportados
Razdo Socl Frele par Conta Codligo ANTT Placa Veicuke  [UF  [CNPUGPF
9-Sem Transporte
Endereco Muniaipla uF Inncrighn Estadunl
Quanfidade ‘]&lm Marca Nuramsdc rew Bruto Peso Liguain
Dados dos Produtos
csT L.
Cod. Prod Dwacriso Sos Produts NowsH CFOR| Med Quantidage | Vir. Unitirio | Vir. Desconts | Vie, Totsl BC kmw Vir,ieme Vir. 7 “: ‘“ ;‘:ﬂ":
895 S50 ART TECHNOLOGY 240GE 65235190 0102 |5102| UN 1,0000 419,0000 (.00 413,00 0.00 000 0,00| 0,00 140,32
78 FONTE ATX 12 PXI00DNG C CABQ K-MEX, B5044021 | 0102 [5102] UN 1, 0000 163.0000 L00 183,00 £.00 .08 g.o0) 000 260
Dados Adiclonais
Infarmagptes Camplamaniares Informagdes Adicionals do Fisoo
I-DOC.EMITIDO P/ME OU EPP OPTANTE P/SIMPLES NACIONAL
I-NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI
MDS: 0BOBBBDYD4EEBIDABF2877DB4FEA90D1
Trib Aprox. R$ 141,76 Fed - RS 41,16 Est - R$ 0,00 Mun / Fonte:IBPT/empresome DIE24F

CERTIC s
(}Eglg 0 PARA OS DEVIDOS Fing
for Pp\:ﬁ: .,-E...'_J-‘l!_ E Ou S"f‘?\.»"lgr‘:

. PARA A AHAM
VITOR MeIke.« 20 /ey

.
————

\sabel B. Morghenroth

ministrativo da AHA
e Gestao 202112023

CPF:983.581 .899-15

3




CRESOL

Instituicao: 133 - Cresol
Coop: 2038 - CRESOLVALE

Pagamento Pix

Dados do pagador

Cooperado: ASSOCIACAO
HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELLI

CNPJ: **.952.321/0001-*"
Agéncia: 2038 Conta: 665-3

Dados do destinatario

Destinatario: MARCIO
MORGUENROTH EIRELI

CNPJ **.510.665/0001-"*

Instituicao: COOPERATIVA DE
CREDITO DE LIVRE ADMISSAO DE
ASSOCIADOS DO PLANALTO
CATARINENSE SICOOB
CREDIPLANALTO SC/RS

Agéncia: 3084 Conta: 108545-0

Dados da transacao

Valor: RS 588,00

Data: 30/06/2022 - 15:59:46

Descricao: Marcio morghenroth junho
IDfTransacao:
E07320890202206301859mTméyMjKpPI

falecom(@cresol.coop.br



MUNICIPIO DE BLUMENAU Numero da Nota Fiscal
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA - 122236
DIRETORIA GERAL Série E
DIRETORIA DE RECEITA Data Emissao: 01/07/2022
NOTA BLU i
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E Cenrificagao:
— DADOS DO PRESTADOR 7B024EC3F

Noma/Razéo Social: GTA GESTAO AMBIENTAL LTDA

Nome Fantasia; GTA GESTAO AMBIENTAL LTDA

CNPJ/CPF: 04,813.163/0001-44 Insc. Municipal: 70681 Insc. Estadual:

Enderego. MARTIN LUTHER NI

Balrro: VICTOR KONDER Compl.: SALA 312

Municipio: BLUMENAU UF: SC CEP: 89012-010

E-mall: financeiro@getal.com.br Telefona: 4733400780

Pais:  BRASIL ——

DADOS DO TOMADOR
Nome/Razao Social: ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI
CNPJICPF: 95.952.321/0001-00 Insc. Municipal: Inse. Estadual
Entdereco: RUA: LEANDRO MENEGHELLI N T
Bairro: CENTRO Compl.:
Municipio: VITOR MEIRELES UF: SC CEP: 89148-000
E-mall: ahamvm@gmail.com Telefone:
Pais: BRASIL . Nif:
DISCRIMINAGAO DO SERVICO
SERVICOS DE TRANSPORTE, COM COLETA £ DESTING FINAL DOS RESIDUOS DE SERVICOS DE SAUDE - RSE REF. JUNHD/2022
RESIDUOS DE SERVICOS DE SAUDE RS 328,85
VENC. 1507/2022 RS 31241
VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 60,28 (18,33%) FONTE IBPT
DISPENSA DE RETENCAC DE INSS NOS TERMOS DO ARTIGO 148, V E VI DA INRFB 971/2008
VALOR BRUTO DA NOTA R$ 328,85
Valor Total das Deducdes: | Desconto Incondicionado: |Desconto Condicionado: Base de Célculo Aliguota: Valor do 1SS:
i R$ 0,00 R$ 0,00 RS 328,85 5,0000% RS 16,44
PIS: % COFINS: % INSS! % IR % CSLL: % Outras Retengoes.
R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00
Valor Aproximado dos tributos RS 0,00 VALOR LIQUIDO DA NOTA RS 312,41

ENQUADRAMENTO DO SERVICO

Atividade: 7.09 - Varrigao, coleta, remogao, incineragdo, tratamento, reciclagem, separagao e deslinagao final de lixo, rejeitos e oulros residuos qualsquer.

OUTRAS INFORMAGOES

Local do Recolhimento:  VITOR MEIRELES/SC Da
Tributagao:  Tributagdo por Faturamento (Variavel)

Més de Competéncia:  07/2022
Recaolhimento:  Retido na Fonte
CNAE: 4930203

3 17:52:25
N° RPS| 122236
Série RPS: E

Obs=rvaghes:

Impresso em: 04/07/2022 as 08:17:45 O conteudo deste documanto fiscal é de inteira responsabilidade do emissor

Recebijemos) de: GTA GESTAO AMBIENTAL LTDA
Os servigos constanies nesla Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica.

/ f

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA
Numero: 122236

Cerlificagao
Byia Assinalura do Recebedor 7TBO24ECAF
g FINS
k05 'Q'E\PD'O V\QO
eayriCO PARAEE "oy SER
r;"_::t O MATERVH E'-. A P\Hf‘\w)?r
F oV PRE
VITOR M-

P lml’-ﬂhenrot'.n



BENEFICIARIO:

GTA - GESTAO AMBIENTAL LTDA (CNPJI: 04.813.163/0001-44)
Avenida Martin Luther, 111, Victor Konder

Blumenaw/SC — 89.012-010

RECIBO DO PAGADOR

Nome do Pagador

ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI (CNPJ:

Data de Vencimento
15/07/2022

Valor Cobrado

@arideh 32 1/000 1 {Mpécie Doe.
09 DM

N do Documento

00122236

Data Processamento

04/07/2022

Valor do Documento

R$ 312,41

Agéncia / Codigo do Beneficidrio
0333/0643330-8

Nosso Namero

09/00000060268-2

Bradesco

Autenticagdo Macimca

I 237-2 | 23790.33307 90000.006024 68064.333005 1 90470000031241

Local do Pagamento

Pagave! preferencialmente na Rede Bradesco ou Bradesco Expresso

Vencimento

15/07/2022

Beneficidrio

GTA - GESTAO AMBIENTAL LTDA (CNPJ: 04.813.163/0001-44)

Agéncia / Codigo do Beneficidrio
0333/0643330-8

RS

Data Documento | N* do Documento Espécie Doc. Aceite Data Processamento Nosso Numero
04/07/2022 122236 DM N 04/07/2022 09/00000060268-2
Uso do Banco cip Carteira Moeda Quantidade Valor (=) Valor do Documento

R$ 312,41

Informagies de responsabilidade do beneficidrio

Apds o vencimento Mora dia R$ 0,10
Apos o vencimento, multa de 2,00 %

(=) Desconto / Abatimento

(=) Outras Dedugdes

(+) Juros / Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador

Vitor Meireles/SC — 89, 148-000

ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI (CNPJ: 95.952.321/0001-00)
RUA: LEANDRO MENEGHELLLI, 17, CENTRO

Cdodigo de Baixa

A A

Autenticacio Mecinica

FICHA DE COMPENSACAO



Pagamento

Comprovante de Transagao

Pagamento de boleto

Emissdo 04/07/2022 08:58:42
Instituigio Financeira 133
Banco
Linha digitavel
Autenticagio
Data/Hora
Operacao
Banco Cedente

Beneficidrio

Pagador

Data Vencimento
Valor Documento
Valor Total

Aviso:

NSU 20380004072200657

Agéncia 2038-9 Caonta 665-3

237-Banco Bradesco S.A.
23790333079000000602468064333005190470000031241
20380004072200657

04/07/2022 B:58:42

PAGAMENTO DE TiTULOS - 1B

BCO BRADESCO S.A.

04813163000144-GTA GESTAO AMBIENTAL LTDA

95852321000100-ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA
MENEGHELL

1510772022
RS 312,41
R$ 312,41

PREZADO COOPERADO! A EFETIVAGAO DO PAGAMENTO
OCORRERA MEDIANTE VALIDAGAO DOS DADOS DO BOLETO POR
PARTE DO PAGADOR. EM CASO DE CANCELAMENTO OU
DEVOLUGAO DESTE TITULO, SERA NECESSARIO A VERIFICAGAO,
JUNTO AO SACADOR OU INSTITUICAO EMISSORA DO BOLETO,
QUANTO A FORMA ADEQUADA PARA PAGAMENTO. NAO HA
OBRIGATORIEDADE DESTA INSTITUIGAO NA DEVOLUGAO DO
VALOR SEM O DEVIDO CONSENTIMENTO E REPATRIAGCAO POR
PARTE DO SACADOR OU INSTITUIGAD FINANCEIRA EMISSORA
APOS O PAGAMENTO EFETIVADO.

A transacdo acima foi realizada mediante a senha via Internet Banking.
Quvidoria: 08006424800

hash: 20380004072200657



PROCESSO
4026/2022

Municipic de

VITOR MEIRELES - SC
IMPOSTO SOBRE SERVICOS

PROTOCOLO DE ENTREGA NOTIFICACAO

Declara haver recebido o contetdo canstante deste protocolo de entrega.

CONTRIBUINTE
ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELI

CPF/CNPJ: 95.952.321/0001-00 CADASTRO UNICO: 33928

ENDERECO DO CONTRIBUINTE
RUA LEANDRO MENEGHELLI , 123

SABUGUEIRO
89.148-000, Vitor Meireles - SC

NOME LEGIVEL DO RECEBEDOR

DADOS DO PROCESSO
PR P AL Py MOTIVOS DE DEVOLUCAO RUBRICA E MATRICULA DO
4026/2022 Imposto Sobre Servigos CARTEIRO

Data de Emisséo Data de Vencimento Valor Total do Processo [2] Mudou-se Recusado

04/07/2022 22/08/2022 16,44 Endereso Insuficiente [E] Nao procurado
Obsarvaghes Nao existe o nimero Ausonte

ISS NOTA 122236 [4] Desconhecido Falocido

[5] outros
i | : Local de Pagamento Parcela Ventimento
- Municipio de Vitor Meireles Caixa Econdmica Federal, Lotérica, Cresol, Banco do Brasil, Sicoob UNICA 22/08/2022
|Parcala Vencimanta Outras Informagiies Cadante Agéncia/Cad. Cadente

UNICA | 22/08/2022

Aghntis! Cod. Cedenta
4783

Informagéo de Baixa
2022 4026

(=) Valor Documento
16,44

|-} Dascontos/Abatimantos
0.00

{+) Coregdo

[+) Multa

{#) duros

(=) Valor Cobrado

Langameanio
4026/2022

Servigo: Imposto Sobre
Servigos

1ss 16,44
Total 16,44
ISS NOTA 122238

AUTOMATICAMENTE EM DIVIDA ATIVA.

Para pagamentos apos o vencimento aplicar

- Multa Diaria de 0,2% limitada a 2,00%

- Juros de 1,00% por més, nao fracionado, acumulativo
Para pagamento via PIX, utiize o QR Code.

MUNICIPIO DE VITOR MEIRELES - SC 4783
Data Emisséio Langamanto Espécie Acelle Informacio de Baixa
04/07/2022 4026/2022 oM N 2022 4026
Cartaira Espécie Mosda Quantidade Moeda Valor Mosda (=] Valor da Documento
Outras R$ 16,44
[Apas euta 0o, apicaTree regras 09 valonss aEpecicas de divida alva (-)Descontos/Abatimentos
Instrughes: {a cargo do Cedente) 0,00
DOCUMENTO DE ARRECADACAO DE (+) Corregan
RECEITAS DIVERSAS
NAO RECEBER APOS 31/12/2022, APOS {+) Mutta
ESTA DATA TODOS 0OS DEBITOS NAO o s
* uros

(=) Valor Cobratia

Sacado

Cadonie

MUNICIPIO DE VITOR MEIRELES - SC

ASSOCIACAD HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELI
CADASTRO UNICO: 33928

CPF/CNPJ: 95.952 321/0001-00

|Sacado

MENEGHELI

ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA

i
| QUITADOS SERAO INSCRITOS
:'
E

- - - Ficha Campensacss | Aumnicacdo We-ines - - -

81690000000 0 16444783202 7 20822202200 5 00000004683 9

(A




Pagamento

Comprovante de Transacao

Emissao

Instituigéo Financeira

Pagamento de arrecadagao

04/07/2022 12:45:29 NSU 20380004072202120
133 Agéncia 20389 Conta 665-3

Cddigo de Barras 81690000000164447832022082220220000000004683

Autenticagao 20380004072202120
Data/Hora 04/07/2022 12:45:29
Operacao DEBITO DE ARRECADAGOES - INTERNET BANKING
Data do Pagamento 04/07/2022
Valor do Pagamento R$ 16,44

A transagao acima fol realizada mediante a senha via Internet Banking,
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380004072202120



[mmmme, AUIOSS0TVigos Consiantes da Mot Fiscal nocads 30 Bao I NF-e i
Identificagio o Assinatura do Recebedor. 1 No. 000.000.244
SERIE 001
. : DANFE 1
dentificacao do Emitente | cocuwerosusnuson | O RO et

EZEFARMA LTDA

SANTA CATARINA, 2335

CENW& = 2:3;;@“ T;:Zd;;i;ﬁ;ﬁw 2500 0105 5500 1000 0002 4410 0031 0809

g:mmass sC No. 000.000.244

4732580493 SERIE 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

FL 11 www,nfe fazenda.gov. br/pertal ou no site da Sefaz
Natureza da Operaglo Protocolo de autorizaghe de uso.
LANCTO RELAT C.FISCAL 342220136609042 06/07/2022 15:53:47
[ Inscrigho Estadual Mnse Estadual do Sust Trbutano: Tcnrs
261325434 L 43651925000105
Destmt&rioﬁemetame
Nome/Razio Socia CNPJICPF. lnm do Emissio
ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL 85952321000100 0610712022
Enderego: Baimo/Distrito. CEP! Data da Entiads /Salde. |
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 CENTRO 89148000 L 06!0?!2022
Fone/Fax UF Inscrigdo Estadual Hora da Sakda

lVlTOR MEIRELES 4732580222 I SC I I 15:53:41]
Fatura:
[ Fatuma No. Vancimento Valor Fatura No Varsimento Vaior Fatura No. Vencimanto Valor Fatura No. | Vencimento Vakr
Calculo do Imposto:
Base de Calulo do ICMS Valor do ICMS Base de Cdicuio ICMS Substtuigaa, | Valar do ICMS Substituigho: T Valot Totai dos Produtos: =%

0,00 o 00 0,00 0.00 39,90
Valor do Frote. Valar do Seguro Outras Valor do 1P, Valor Tolal da Nota
[ 0,00 ooo] " 4 goT ooL 0,00 35,00

Transpertador/Volume Transportados:

(Rarao Socal ~ YFiete porconta | Cédige ANTT Lman do Velcuks I uF Tcupmw j

Endeteto’ Municipio UF Inserigo Estadual’
[ Quantidade ! Espécio: Marcs: | Numesagdo Peso Brutn Peso Liquido
Dados do Produte/Servigo:
&d.l’!eﬂl— Descrigao dos Produtos ¢ Servigos T MCMISH I ol ICFOPQuanhﬂMI Ve, Unit I_\ﬂr Dese Iwr TnmrBC ncmsl Vir fCMSIW Pl I‘ acus] % 1P ]
57291 CARVAD VEGETAL 500MG 60CAPS 44025000 0102 5940 1,00 39,980 4,50 35,90 0,00 0,00 0,00
\D\@S t’“\lb

CERTIFICO PARA 0&‘ Jt\' stRwCO
QUE O M PTE“‘N

ol pR} ~crannd “I--P'& AHAM
FQil 6
l
JITOR v
m——
Calculo do ISSQN: Vi
[mmomm Ivam Total dos Servicos [Basn de Caloulo do 185QN Ivum do ISSQN: J

Dados Adicionais:
Informages Complomentares ] ‘I

DOCUMENTD EMITDO POR M 00 PP OPTANTE PELO SIMPLES NAGIONAL (LC 123720081 NAD GERA DIRETTD A
S Mlees Sl RNT0Z B85 1) NF 28251



[Recebemas de EZEFARMA LTDA 05 produtos sarvicos consiines da Hot Fiscal ndicada 8o bdo " NF-e j
Identilicagdo e Assinaturn di Recebedor No. 000'000'.243
L SERIE 001 |
_ : ~ DANFE
dentitcagao do emitente | occuerro s | A1 I NNV TN IR R
EZEFARMA LTDA
SANTA CATARINA, 2335 0 - ENTRADA arr
oo i R i ([l ih;zzdo;:; ;nsw 2500 0105 5500 1000 0002 4310 0031 0780
59148000 No. 000.000.243
4732580492 SERIE 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FL 1/1 www . nfe. fazenda gov.br/portal ou no site da Sefaz
Tatweza da Operagso Frotocolt 0o aUTonZaga0 G \50
LANCTO.RELAT.C.FISCAL 342220136607600 06/07/2022 15:52:53
Inscricao Estadual Inse Estadual do Sust. Tributario! CNPJ
261325434 43651925000105
Destinatario/Remetente:
Nome/Razdo Social CNPNCPF Data da Emissao:
ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL 1959523210001 00 I 06!0?:’2022
(Enderago Baimo/Distrito cep Data da Entrada | Salda
(RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 _ CENTRO 89148000 06/07/2022
Mum:‘ 5! Fona/Fax Yur i insericlo Estadual: Hara da Saida
VITOR MEIRELES 4732580222 SC I I :52:48
Fatura
( Fatura No. Vencimento Valor Fatura No. | Vencimanto Valor Fatura No Vanaimento Valor Fatura No. | Veng Valor
001 06/07/2022 2511
\
Calculo do Imposto:
(Base de Calkulo do ICMS: Valor do |CMS Base de Calctle ICMS Substituicao. | Valer do ICMS Substituicao Valor Total dos Produtos i
0,00 0,00 ; l 25,11
Valor do Frete: Valor go Seguro Desconte; Outras Desp. Acessdrins: Valor do IP Vislot Total da Nota:
il 0,00 0,00 0 OQL 0,00 0,00I 25,11
Transportador/Volume Transportados:
rinzm: Social: Y Froto por corta: | Codigo ANTT Placa do Veicuke: UF ICNP.JJCPF 4
Endereco; Municipio! UF Inscricio Estadual:
Cuantidade Esptowe Marca Numeragho Peso Bno: Paso Liquide
J
Dados do Produto/Servigo:
ﬁ:odProdI Descricio dos Proditos o Servigos I MNCM/SH IUEULLCFDPIMIO‘BWMI Vir Unit, LU'II Desc I_\.nr Tetal IEC iCMSI\ﬂr ICMS I Vir IP1 I‘t ||:‘.MSI 'lln]
27945 METILDOPA 250M3 30CPR 30049015 0102 59492 25,11 a,00 25,11 0,00 0,00 6,00
Lote: 2P4505 Qtd.: 1.00
v
vﬁi‘: au::;:-w:::: 83 ] ( lb [:F_V'DGS FINDS
CERTIFICL P \RA - py SER RVICO
QUE O V'7 A AHAN" -
FOL P
VITOR Mc !
nrOth
mabe\ B. MO"Q"‘:&W
e Gestao 2021:2033
CPF:083.581.899-1
Caiculo do ISSQN: %
Inscricéo Municipal: I\J‘nbr Total dos Servigos Iﬂnse de Calcule do 1ISSAN TUahf do ISSON, J

Dados Adicionais:

{i Compt
T T me reomets €S MAMDNAL [LC 12300061 NAQ GERA DIRETTO A ]
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Nimero da Nota

BLUMENAU Data ¢ Hora da Emissdo
06/07/2022
Cadigo de Verificagio
Nota Fiscal de Servicos Eletronica - NFS-e C3ADBF1ES
Competéncia Namero do RPS Nimero da NFSe substituida Pagina
07/2022 0000.00000005478 0000.00000000000 171

PRESTADOR DE SERVICOS
Nome / Razio:  MEDICALBLU EQUIPAMENTOS MEDICOS E HOSPITALARES EIRELI

C'PF /GNP 10.944.321/0001-06 Inserighio Municipal: 86991
Enderego: Ernesto Schadrack, 105 Agua Verde - CEP: 89042-220
MEDICALBLU Complemento: Telefone;  3041-0669
A Mo rosaraases Munigipio: Blumenau UF: 8C  E-mail financeirof@ medicalblu.com.br
TOMADOR DE SERVICOS
Nome / Razdo; ASSOCIACAO HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI
CPF/{CNPJ, 95,952.321/0001-00 Ingerigio Municipul;
Endercgo Rua LEANDRO MENEGHELLI, 17 CENTRO - CEP: 89148-000
Complemento: Telefone: 3258-0222
Municipio: Vitor Melreles UF: SC E-mail, ahamvm{@gmail.com

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

QTh, DESCRICAQ VALOR UNITARIO TOTAL

1,0000 ENSATO/CALIBRACAO REF: 02 299,00 S ERTEIT DADA A = \
1,0000 LAUDO TESTE ELETRICO ==(SERVICO) 80,00 CERTIFICO PARA O8 DEV!DOS FINS

QUE O hiaTI E OU SERVICO
FATURA\DUPLICATAS FOI Pl A A AHAM
VENCIMENTO: 06/08/2022 i
VALOR: 379,00 VITOR bl O(C? /
OBSERVACOES:

DADOS BANCARIOS PARA DEPOSITO (IDENTIFICADO EM NOME DE (ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI)Dw -

v
\sabel B. Morghenroht.l n

\inistrativo da
BANCO DO BRASIL \ AGENCIA: 0095-7 \ CONTA CORRENTE: 124.290-3 Pdr:,estao 202112023

CPF:983.581.899-15

PS. APDS 0 DEPO"GITO ou TRANSF‘EHENCIA FAVDR ENVIAR 0 CDMPROVANTE POR E-MAIL: FINANCEIRO@MEDICALBLU COM.BR OU POR FAX: (47)

Codlgc de Classll'cat,au do Servzcu
14.02 - Assisténcia técnica.

TRIBUTOS FEDERAIS

PIS (R§) COFINS (RS) IMPOSTO DE RENDA (R$) INSS (R$) CSLL (RS)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Detalhamento de Valores - Prestador dos Servigos Outras Informacgdes Cilculo do ISSQN devido no Municipio

Valor dos Servigos 379,00 Natureza da Operagao Valor dog Servigos 379,00
(+) Desconto Incondicionado 0,00 1 - Tributagio no municipio {-) Dedugdes permitidas em Lei 0,00
(<} Desconto Condicionado 0,00 (=} Desconto Incondicionado 0,00
(=) Retengdes Federais Regime Especial de Tributagio (=) Base de Caleulo 379,00
(<) Outras Retengies 0,00 pempresério ¢ Empresa de Pequeno Porte (M(x) Aliquota (%) 5.00
(-} 188 Retido 0,00 ISS a reter: Nio
(=) Valor Liquido 379,00 ﬁ:;‘i‘:::;‘::i“ﬁi‘::l’““' ;‘ﬂ“; (=) Valor ISS 18,95

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 379,00

OUTRAS INFORMACOES
DADOS BANCARIOS PARA DEPOSITO (IDENTIFICADO EM NOME DE (ASSOCIACAQ HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI)):

BANCO DO BRASIL Y AGENCIA: 0095-7 CONTA CORRENTE: 124,290-3

PS.: APOS O DEPOSITO OU TRANSFERENCIA FAVOR ENVIAR O COMPROVANTE POR E-MAIL: financeiro@medicalblu.com.br OU POR FAX: (47)
3041-0669Empresa do SIMPLES Nacional. Servigo efetuado na cidade de Blumenau, nio cabivel retengio de [SS,

= Data @ Hora da Impresado: 06/07/2022 16501:34 PH Eys -




Transferéncia Eletrénica Disponivel

Comprovante de Transagdo

Emissao

Instituigao Financeira

TED
07/07/2022 09:00:19
133 Agéncia 2038-9
Autenticagao 20380007072200680
Data/Hora 07/07/2022 9:00:19

Banco

Agéncia (Sem Dv)
Conta

Nome / Razio Social
Cpf ! Cnpj
Finalidade

Valor

Identificagdo

001-Banco do Brasil S.A.

a5

1242903

medclalblu

10.944,321/0001-06

CREDITO EM CONTA CORRENTE
R$ 379,00

001 2038 10944321000106 medcla

A transagdo acima foi realizada mediante a senha via Internet Banking.
Quvidoria: 08006424800

hash: 20380007072200680

NSU

20380007072200680

Conta

665-3



DECLARACAO

Venho através declarar que ouve um erro de pagamento na nota de n2 4027 do
mercado 12 de maio no dia 30/06/2022 mas que o mesmo transferiu o valor de 99,99
de volta para a conta da Associagao como confere o extrato e o comprovante .

Segue comprovante

Isabel B. Morghenroth



07/07/2022 17:14 Cresol internat Barking

Transfteréncia Interna

Comprovante de Transagao

Transferéncia entre contas

Emissao 07/0712022 17:13:25 NSU 20380007072203486
Instituigio Financeira 133 Agéncia 20389 Conta 736-6
Autenticagao 20380007072203486
Conta Origem 000,736+6 - SUPERMERCADO 1 DE MAIO EP
Agéncia Destino 2038
Conta Destino 000.665-3 - ASSOCIAC AD HOSPITALAR ANG
Valor R$ 99,99
Identificagaa PAGO

A transagdo acima fol realizada mediante a senha via Interne! Banking
Ouvidoria: 0BD0B424800

hash 20380007072203485



RECEBEMOS DE SUPERMERCADQ 1 DE MAID OS5 PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DESTE DANFE INDICADO AQ LADC EmissSc 07/07/2022 Valkr Total' 240.08

NF-e Destinataria: ASSOG HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELL] { ASSOC HOSPITALAR ANG | - RUA LEANDRO MENEGNELLI, 17, CENTRGD - VITOR MEIRELES / 5C
DANFE

Nr 4069 DOCUMENTO AUXILIAR DA

Série 1 NOTA FISCAL ELETRONICA | DATA DO RECEBIMENTO IBENTIFIGAGAC E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Edge Sistemas - www.edgesistemas.com br Manager: 1,13 - 1365 (15/06/2022 18:42)

SUPERMERCADO 1 DE MAIO | DANFE
SUPERMERCADO 1DE MAIO EIREL| EPP [ AR A
RUA SERAFIND VENDRAMI, 55 - CENTRO
CEP 89148-000 - VITOR MEIRELES | SC Nr 4069
Fone (47)3258-0343 Série 1

0-Entrada

..... praiog@hotmail.com ; II] GHAVE DE ACESSO
Pagns 1 de1 4222 (0703 2479 1400 0140 5500 1000 0040 6918 8338 0920
NATUREZA DA CPERAGAG Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-
NOTA FISCAL DE CUPOM FISCAL www.nfe.fazenda,gov.br/portal ou ne site da Sefaz Aulorizadora

NP | INSCRIGAG ESTADUAL DO SUSSTITUTO TRBUTARID INSCRIGAD EST) PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USD
03.247.914/0001-40 , 253 342220137785041 07/07/2022 18:06:02
DESTINATARIO/REMETENTE )
NOME ! RAZAD SOCIAL ‘CNRY { GPF DATA DA EMISSAC
ASSOC HOSPITALAR ANGELINA MENEGHELLI 95.952, 321!0001-00 07/07/2022
ENDERECD e —— ~ BAIRRO | DISTRITO T icep | DATA SAIDA/ ENTRADA
RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 CENTRO 89148-000
MUNICEI0 ' 2 ' FONE | FAX T uF | INSCRIGAD ESTADUAL " HORA DA SAlDA
VITOR MEIRELES | SC|
FATURA — .
NUMERC VENCIMENTO VALOR NUMERD VENCINENTD VALOR NUMERD | VENCIMENTO | WVALDR
1M 06/08/2022 240,08 | |
" CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO 1GMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
— 0,00 ....000, 0,00 N 0,00 240,15
VALOR 0O FRETE VALOR 10 BEGURD QUTRAS DESPESAS ACESEORIAS  VALOR 0O IPI DESCONTO | VALDR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,09F e 240,06
WNSPORTMDR ! \’ULUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SO0 | FRETE POR CONTA | PLAGA DD VEIGULD  UE GNP CPF
9 -Sem Frete
~ ENDEREGO S —— = T UMuNERe R nCOD AH'I'T UF | INECRIGAD ESTADUAL
T GUANTIDADE ESPECIE PR MARCA :"l'\li.l—iﬂ_l’lﬁ = PESO BRUTD PESO Linuino
=l e—— 7 0 0
DADOS DOS PRODUTO/SERVIGOS S —— e — -— e
coDIzo [ DESGRIGAQ DOS PRODUTOS / SERVIGOS | wem  |eror csT ump (QUANT  VIRUNIT |VALOR TOTAL pr el e =l pniak
7808376520656 ALVEJANTE SEM CLORD LOURO ALVISH 5L 34025000 (5829 040 UND 1 2293 2288  000] DOD 000 IS 00
7896088300215 ' DETERGENTE YPE PILOUCA SD0ML MACA 34025000 5929 040 UND 1 2,85 2,89 0.00 0,00 000 IS 0B
30| COXA SOBRECOXA 02071400 5928 040 KGS 15,28 9.89 151,11 000l 000 000 IS 00
7891150081147 | SABAO EM PO OMO 1,6KG 150G GRATIS | 34025000 5929 040 UND 1 2499 2499 0.00 0,00 000 5 00
7898376920052 | AGUA SANITARIA TA BOA LOURC 5LT 28289013 5828 040 UND 1 12,48 1249 ELWJ 0,00 000 IS 0D
TBOE088900215 DETERGENTE YPE P/LOUCA 500ML MACA 34025000 5829 040 UND 1 2,88 288 0.00¢ 0.00 000 IS 00
7896412819247 FARINHA DE TRIGO ORQUIDEA SKG 11010010 5829 040 |UND 1 2.7 2279 0.00 0.00 000 IS 00
FINE
CERTWICO PARA OS DEWD‘-‘O[LF){VN :
M ATE P'.Al E ou Yo -
QE ?\__*_ = .lan ,'_‘\ ‘AM
FOI PRE A 87,
VITOR Miziisk
1
DADOS ADICIONAIS A
MD-5: B08 18830256 7541670037305 Mdb2a RESERVADD AD FISCO

Periodo dos Cupons: 0T/0T/2022 5 DT/0T/2022

Rel. Cupom Fiscal' 3534114
Trib aprox R$: 34 00(Fed) R§: 32,12(Es1) RS 0,00(Mun) Fonte



Transferéncia Interna

Comprovante de Transagao

Emissao

Instituigho Financeira

Transferéncia entre contas

08/07/2022 08:24:14 NSU 20380008072200431
133 Agéncia 2038-9 Conta 665-3

Autenticagido 20380008072200431

Conta Origem 000.665-3 - ASSOCIACAO HOSPITALAR ANG

Agéncla Destino 2038
Conta Destino 000.736-6 - SUPERMERCADO 1 DE MAIO EP
Valor RS 240,06

Identificagéo PAGO JUNHO

A transaglo acima fol realizads mediante a senha via Internet Banking.
Ouvidoria: 08006424800

hash: 20380008072200431



] RUA LEANDRO MENEGHELLI, 17 CENTRO-VITOR MEIRELES

CNPJ 95.952.321/0001-00

CNES-2377659

RELATORIOS DE ATIVIDADES JUNHO DE 2022

A.HAM

Mac-Média e Alta Complexidade

Sequéncia | Procedimento Cédigo Quantidade | CBO
01 CONSULTA 03.01.06.00.96 655 255125
02 MEDICACAO 03.01.10.00.12 332 322205
03 OBSERVACAOQ 03.01.06.00.29 31 225125
04 REMOCAO DE CERUME | 04.04.01.02.70 225125
05 INTERNAGCAO 17
06 EXTRACAO DE UNHA 04.01.01.00.58 255121
07 DEBRIDAMENTO 04.01.01.00.15 225125
08 COVID-19 03.03.01.02.23 08
09 ELETROCARDIOGRAMA | 02.11.02.00.36 23 225125
10 CISTO CEBACEO 04.01.01.00.74 1 225125
TOTAL 1077
PAB-PISO DE ATENCAO BASICA
SEQUENCIA PROCEDIMENTO | CODIGO QUANTIDADE | CBO
01 SUTURA 04.01.01.00.66 09 225125
02 CURATIVO 03.01.10.02.84 14 223505
03 DRENAGEM 04.01.01.00.31 01 225125
04 NEBULIZACAO | 03.01.10.01.01 11 225505
05 RETIR. PONTOS | 03.01.10.01.52 02 223505
TOTAL 37

Obs.Os registros encontran-se arquivados na A.H.A.M

-

Vilm

enroth

Presidente da A.H.A.M

Yiimar Morahenroft

Vitor Meireles, 30 junho de 2022




