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SANTA CASA

Ouro Fino, MG 08 de junho de 2026.

OF. COOF

DE: Casa de Caridade de Ouro Fino

A Prefeitura Municipal de Ouro Fino.

Quro Fino = MG.

Assunto: Prestacao de contas convénio N© 002/2026.
Sennores,

Segue anexa a prestacao de contas da 52 parcela do convénio N2 002/2026, referente ao

periodo 01/05/2026 a 08/06/2026, com o seguinte contetido;

« Relatorio 01- Execugdo da receita e despesas;

s Relatorio 02- Execugao financeira;

¢ Relatorio 03- Relagdo de pagamentos efetuados;

e Relatorio 04- Relatdrio de atendimento;

¢ Relatorio 05-Quadro de pessoal técnico e de representantes legais;

* Relatorio 06- Cumprimento do objeto do convénio;

¢ Comprovantes legais das despesas realizadas, devidamente quitados;

e Extrato de movimentagdo da conta bancaria vinculada ao convénio.
Atendendo assim a clausula 72 do citado convénio, damos quitagdo a 52 parcela recebida.

Atenciosamente. o RIDADE DE OURO FINO

UPF 345.461.976-91

Casa de Caridade d
Carlos Francisco d
CPF 345.461.976-91

Presidente do Conselho de Administragio.

ro Fino
antos E Souza

RUA 13 DE MAIO 2054 — FONE: (35) 3441-1059 CEP: 37570-000 OURO FINO - MG
CNPJ:23.020.456/0001-19



'PROPONENTE:

PRESTACAO DE CONTAS

RELATORIO 1 - EXECUCAO DA RECEITA E DA DESPESA

. CASA DE CARID_A-DE DE OURO FINO - .__._i CONVENIO
i_PERI'OD_O_: 01/05/2026 3 08105/25; o ' 002/2026
S REC—E_I'i';"__ o - ] S DES;E_SA
- Descrigao ] VA_L'_O_R_(R$) - - Descri¢do VALOR lR$) |
Repasse da Prefeitura em 05./05/2026 _ : 90.000,00Servigos P;‘iérdicos e custeioc em :gér_aT ‘ 115 27_0 37_l|
Repassé da Prefeitura em 03/06/20;6 Q0.000,00 . B 0:095
Rendimentos de aplicagio fivanicelias 746,79 0»00_5
| . T oo
" - ) 0,00
i ) o 0,00
- 0,00
h - _ 000
_____ : 0,00
- ) o o 0,00
Sald; Inicial em Banco -;%.337,63 Saldo Final em Banco 192.814,05
TOTAL: 308._084,42 TOTAL: 308-084,@

Local e Data:

Quro Fino, 08 de junho de 2026.

‘Representante Legal:

Carlos Francisco dos Santos e Souza

Assinatura:

OURO FINO |
antos e Souza ‘
ghselho de Administracdo

%(Jtﬂ"ﬂ#b .481.976-81



PRESTACAO DE CONTAS

RELATORIO 2 - EXECUCAO FINANCEIRA

CASA DE CARIDADE DE OURO FINO

;PROPONENTE: cowvﬁmb _
:PERI'ODC-}:— _ -01/05/-2_&5-08/06/202_6— ______ | S B 002/2026

—  EXecUGROFINANCERA(RS) -
_ - ACAO - o I Tal_;; F_l;a:lizado no Peric;gﬁ ] Valor Realizadogs ;er;d_o _ '
| Ne R Des_crigﬁo | Etapa]! Conc. Conv. Tota[_ Conc. Conv. |} Total '
01 Servicos Mé_dicos e custeio em geral |‘ 05 | 115.270,37 115.270,37' 360.354,07 N 350.;4,67_!‘.
02 - | | 0,00 “ 0,00/
03 _ I _ 0,00 O_,E]U_;
I | _omw
05 i 0,00 D,GOI;
06 | 0,00, 0,00
07 _ I ) 0,00 —Cﬁla ‘
08 B — | - 000 | 0,00
= — o)
10 o | R | 0,00 0,-03‘
_. |
Total ‘ 115.270,37 0,00, 115.270,37 | 360.354,07 0,00 360.354,0?|l_
= . — }
;ILocaI eData:  Ouro Fino, 08 de junho de 2026. : AB '
!rRepresentantEM .L'rr-g?I: Car]os Francisco dos Santos e Souza W c i J

Assinatura:




PRESTACAO DE CONTAS

RELATORIO 3 - RELACAO DE PAGAMENTOS EFETUADOS

PROPONENTE CASA DE CARIDADE DE OURO FtNO CONVENIO

:PER!ODO 01/05/2026 a 08/06/2026 002/2026
CREDOR PAGAMENTO ,
‘N RazRosocAL CNPJ/CPE | N°DOC | DATA | N2DOC | VALOR(RS) |
| 01 ALEXANDRE PIOVESAN SERVICOS MEDICOSLTDA 31.994.796/0001-79| 83 | 08/05/2026 50801 |  2.100, 00|
02 'HIAGO ANTUNIS NEUROLOGIA LTDA ) B 49.577.753/0001-53 84 | 08/05/2026 50802 |  12.512,00
|03 GILBERTO O M JUNIOR ASSISTENCIA MEDICA LTDA - | 32.919.895/0001-59| 34 | 08/05/2026 50803 |  12.700,00|
04 SOUZA & BAGANHA LTDA i 22.390.889/0001-01) 497 | 08/05/2026 50804 | 7.490,00,
|05 RENNO SERVICOS MEDICOS LTDA 32.145.929/0001-03| 99 | 08/05/2026 50805 |  2.907,47
| 06 |MCM COMERCIO DE MATERIAIS CIRU RUGICOS LTDA EPP ) 57.994.154/0001-63| 10598 | 19/05/2026 | 51901 1.350,00
| 07 |MCM COMERCIO DE MATERIAIS CIRURUGICOS LTDA EPP 57.994.154/0001-63| 10600 | 19/05/2026 51902 1.590,00
| 08 |R7 PRO HEALTH LTDA B 61.153.738/0001-83 21  |11/05/2026 51103 | 1.962,40
09 |CLINICA MEDIC MATOS LTDA - - 28.206.627/0001-12] 48 | 11/05/2026 51104 4.467,26/
10 |RICARDO FONSECA COSTA - B 32.216.530/0001-68| 38 | 12/05/2026 51202 |  8.490,00,
|11 |SUPERMED COM E IMP DE PROD MED E HOSPT LTDA 11.206.099/0004-41| 984907 | 12/05/2026 51203 |  1.451,52
| 12 |PEREZ SERVICOS MEDICOS LTDA - ~ | 42.281366/0001-26 13 | 14/05/2026| 51401 | 2. 12.992,00
|13 CARLA CASSIANA SOUZA BUENOLTDA ~ | 41.404.774/0001-65| 87 | 15/05/2026 | 51501 | 9.384,00
14 MCM COMERCIO DE MATERIAIS CIRURUGICOS LTDAEPP 57.994.154/0001-63| 10570 |11/05/2026| 51101 |  1.350,00
|15 MCM COMERCIO DE MATERIAIS CIRURUGICOS LTDA EPP | 57.994.154/0001-63| 10571 |11/05/2026 51102 | 1.590,00
16 MCM COMERCIO DE MATERIAIS CIRURUGICOS LTDA EPP 57.994.154/0001-63) 10597 | 19/05/2026 51903 1.750,00.
17 |MCM COMERCIO DE MATERIAIS CIRURUGICOS LTDA EPP | 57.994.154/0001-63| 10599 | 19/05/2026 51904 | 2.300,00
18 [FGTS ) - \ | | 20/05/2026 | 52001 38.271,85
| TOTAL 114.658,50

rocal e Data:  Ouro Fino, 08 de junho de 2026.

'Representante Legal: Carlos Francisco dos Sa ntos e Souza




PRESTAGAO DE CONTAS

RELATORIO 3 - RELACAO DE PAGAMENTOS EFETUADOS

'PROPONENTE CASA DE CARIDADE DE OURO FlNO |

01/05/2026 a 08/06/2026

—_— S = < . —

PERIODO

CONVEN[O i

002/2026 i

CREDOR o |

PAGAMENTO

o] RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA

N° DOC | VALOR (R$) |

DARF - IRRF 23.020.456/0001-19 03/06/2026

60301 149,24

| 20 |DARF - CSLL/COFINS/PIS/PASEP 23.020.456/0001-19 | 03/06/2026

60302 462,63

611,87

—
Local e Data: Ourc Fino, 08 de junho de 2026.

|Representante Legal: Carlos Francisco dos Santos e Souza

Assinatura:




PRESTACAO DE CONTAS

RELATORIO 4 - RELATORIO DE ATENDIMENTO

e - =

PROPONENTE CASA DE CARIDADE DE OURO FINO '! CONVENIO
e ES— _ :

'PERIODO: 01/05/2026 a 08/06/2026 | 002/2026

Ngi NOME DO BENEFICIARID Ne DE REGISTRO] INGRESSO | DESLIGAMENTO

|
01 Conforme relat;ao em anexo.

02|

03

04

05

06

07

08

09

10

11

12

Local e Data:  Ouro Fino, 08 de junho de 2026.

Representante Legal:  Carlos Francisco dos Santos e Souza




PRESTACAO DE CONTAS

RELATORIO 5 - QUADRO DO PESSOAL TECNICO E DE REPRESENTANTES LEGAIS

CONVENIO

PROPONENTE: CASA DE CAR!DADE DE OURO FINO
PERIODd_ __01;65/2026 a 08/06/—2026 - 002/2025
N2 o o _NI;);‘II;_ a | DOCU_MENTO R. 0rg._l;’-|;.urv CARGO/FUNEQ-(;_ _ENTRADA ‘_;;lD_;
E C-;c-)_s_F_ran;usco dos S;ntos e SOl;Z_a - | 345.461.976-91 Ih - _—_;es Con‘slﬁm {)1/01/2023 1 i
02 Renan Rc;ano Renno.(;sta 1 0_94_.891.956—69 R CRN 82474 Meéd. Dir. Técnico ‘ 1—0/—0;;20?2“—“—— |
03 !Marco Tilio Martins Andrade - 105.0?7.456-63 CRM 74235 Coord. Méd. Anest. | 11/12/2020 -
04iRaqueI Santos de Freitas_ : :’ 124 593.226-82 = Coren 503042 | Resp Téc. Enferma. | 01/09/2015 .
05 Ana Paula Richard Z_étula 015.438.486-05 | CRF 34200-MG | Resp. T..éc‘ Farmacia | 17/05/2022 |
_ 06 |Omni Servicos Contabeis Ltd_a (CNPJ: 59.026.237/0(502—75) 5_9656237000275 Esc. Contabil 01/0115024 o
07 |Alexandre Piovesan Nien_donga 050.653.286-09 CRM 73848 Coord. Méd. Cir. Ger. | 01/06/2018 ) i
08 |Med Clin Mariense | 13.776.600/0001-57 Coord. Méd. Pediatria e Obst 13/01/2025
- ! S I i - =
| I L . _ o
11 ‘ ‘_ o
12 ~ _ -
Local e Data:  Ouro Fino, 08 de junho de 2026.
Rej Carlo—s Francisco dos San';os e Souza Assinatura:

IRepresentante Legal:




PRESTACAO DE CONTAS

RELATORIO 6 - CUMPRIMENTO DO OBJETO

EPROPONENTE: CASA DE CARIDADE DE OURO FINO

CONVENIO

'PERIODO: 01/05/2026 a 08/06/2026

002/2026

— e B et -

-:DESCRIC&O DO CUMPRIMENTO DO OBJETO:
r

Servigos prestados nas clinicas: médica, cirdrgica e ortopédica, anestésica, pedidtrica, ginecologica, urgéncia e emergéncia, despesa com pessoal e
encargos de equipe, assistencial, administrativa e de apoio.

l
|Local e Data:  Quro Fino, 08 de junho de 2026.

|
AE——

CARIDA QURC FINO

3 dos Santos e Souza
) Conselho de Administragao |
/"  /CPF345.461976-91 |

; Representante Legal: Carlos Francisco dos Santas e Souza Assinatura:




05/06/2026, 09:056 Banco do Brasil

63320509001882951
Emitir comprovantes (versao antiga) 05/06/20285 09:06:54

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DD BRASIL

@5/86/2026 - AUTOATENDIMENTO - £9.06.54

2205400205 eee1

Comprovante Pix

CLIENTE: CASA C OURO FINO
AGENCIA: ©205-4 CONTA: 31.107-3

] ==

SOBRE A TRANSACAO

...... [ L L L R TS L LT L TS

1D: E0GOP00RE20260436173158153991883
CNP] DO PAGADOR: 23.020.456/0001-19
VALOR: R$25.000,00
TARIFA: R$i6,00
DATA: 36/@4/2826 - 14:32:09

PAGO PARA: Santa Casa Ouro Fino
CNPJ: 23.020.456/0001-19
CHAVE PIX: doacoes*santacasaourcfino.org.br
INSTITUICAO: 00368385 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: @7e8 - CONTA: 1292¢00@ee5784053112
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor maxime de R$1@,80. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 36/04/2@26 - 14:32:10

DOCUMENTO: ©43681

AUTENTICACAC SISBB: 7.DE9,.DSE.212.ADA,CA43
Central de Atendimento BB

4004 BE@1

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

B8ea 729 @722

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

ouvidoria

08B0 729 5678

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

atendimento a deficientes auditivos ou fala
#8090 729 @988

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

Transagao efetuada com sucesso por: JEOO1066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.

https:/fautoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. htmi?v=3.1 5.5#template/~2F consultas~2FB69-1.bb



ALEXANDRE PIOVESAN SERVICOS MEDICOS LTDA - FHEARARR RN

CNPJ: 31,994.796/0001-79 Numera da NFS-e Situagdo
ALBERTD DE BARROS COBRA - 480, sala 211 83 Emitida
CEP: 37.553-459 - Bairro: NOVA POUSO ALEGRE

Municipio: POUSO ALEGRE - MINAS GERAIS Tipo
Insc. Municipal: 89946 - Insc. Estadual: Preenchido

Nota Fiscal de Servico Eletrénica - Série NFS-e

Idantiﬂcadur
62 0260 57
. ESTADO DE MINAS GERAIS
J,‘ ; PREFEITURA MUNICIPAL DE POUSO ALEGRE
mynse  SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
Data Fato Gerador Data/Hora Emissdo
08/05/2026 08/05/2026, 13:39
TOMADOR DO SERVICO
Nome Fantasia
Nome/Razio Social CPF/CNPJ
CASA DE CARIDADE DE OURO FINO 23.020.456/0001-19
Endereco Niumero Complemento
RUA 13 DE MAIO S/N NAO INFORMADO
Bairro CEP Cidade
CENTRO 37.570-000 Ouro Fino - MG
Pais Telefone Email
Brasil - BR - 1058 N3o Informado Nao Informado
DESCRICAC DOS SERVICOS PRESTADOS
Local Unidade Quantidade Desc. |  Valor
Servigo Aliquota i Valor Unidade Valor Servigo i Valor 1SS
Prestacio Servigo Unidade Incondic. | Dedugdo
40101 4919 2% Un 1 R$2.100,00 2.100,00 0,00 0.00 42,00
Natureza da Operacaa: Exiglvel
Descrichio do Serviga:
Prestacdo de servigos medicos
Valor Total Desc. Incondicional Dedugio Base de Cilculo ISSQN
2.100,00 0,00 0,00 2.100,00 42,00
ISSRF IR INSS CSLL COFINS
0,00 0,00 0,00 0.00 0,00
PIS Outras RetengBes Total Trib. Federais Desc. Condicional Valor Liquido
0,00 0,00 0,00 0,00 2.100,00

Descrigao dos subitens da Lista de Servico em acordo com a Lei Complementar 116/03.
40101 - Medicina.
8630502 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizacio de exames complementares

Legenda do Local de Prestacdo do Servico
49189 - Oura Fino

Dutras Infarmacdes

(40101} Servigo tributado no municipio do prestador

Contribuinte enquadrade como Homologado de 1S5 ou IS5 em regime estimado/fixo

A veracldade das informacg@es declaradas na NFS-e podem ser consultadas no site:
soalegre.atende.n toatendimento/servl onsulta-de-autenticida
5 9[}80 217 1994796202505?3 741

A data de vencimento do 155 quando o mesmo for devido no municlplo do Prestador: 15/06/2026

Valor aproximado dos tributos: Federals R$282,45 (13,45%), Estaduals RS0,00 (0,00%), Municipais R559,64 (2,B4%), com base na Lel 12.741/2012 e no
Decreto B.264/2014 - FONTE IBPT

Chave de Acesso NFS-e Nacional
31525011231994796000179000000000008326050000000004

Responsavel pela Emiss3o: 2246287 - ALEXANDRE PIOVESAN SERVICOS MEDICOS LTDA



08/05/20286, 14:33 about:blank

5I5BB - SISCEMA DE INFORMACOLS BANCO DO BRASIL
0B/05/2026 - AUTOATENDIMENTO - 14,34.28
0205400205 0001

Comprovante Pix

CLIENTE: CASA C QURC FINO
AGENCIA: 0205-4 CONTA: 31,107-3

SOBRE A TRANSACAC

- - - -

1D0: EODGOOOOOZO?GDSO51?3403361204553
CNBEJ DO PAGADOR: 23.020.456/0001-18
VALOR: R52.100,00
TARIFA: R&0, 00
DATA: 08/05/2026 - 14:34:24
DESCRICAO: NF 83

PAGO PARA: BAlexandreé Piovesan Servicos Medices
CNEJ: 31.994.796/0001-78
CHAVE PIX: 3199479000179
INSTITUICAO: 00000000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 0205 — CONTA: 0000a000000000275174
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacio pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximeo de R510,00. O valor definitivo
podera ser consultade no BBDEJ.

e B -

Notificacao enviada em: 08/05/2026 = 14:34:24

DOCUMENTQ: 050801
AUTENTICACRO SISBB: 2.C7F.07A.4DC.F40.415

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

SAC BB

0800 729 0722

Informacces, reclamacoes, cancelamento de produ=
tos e services.

Ouvidoria

Q800 729 5€78

Reclamacoes nao solucionadas nes canais
nabituals agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0BOD 729 0088

Informacoes, reclamscoes, cancelamento de cartac
e outros produtcs e servicos de OQuvidoria.

about:blank




HIAGO ANTUNIS NEUROLOGIA LTDA - ***##2v*

CNFJ: 49.577.753/0001-53 Nimero da NFS-e situagio

CIOMARA AMARAL DE PAULA - 217, SALA 110 84 Emitida

CEP: 37.553-006 - Bairro: DOUTOR JOSE ALFREDO DE PAULA

Municipio: POUSO ALEGRE - MINAS GERAIS

Insc. Municipal: 102382 - Insc. Estadual: Tipo

Telefone: (37) 3371-4763 - Celular; (37) 99921-4951 Preenchido "y
&g;gn lglgagg

Nota Fiscal de Servigo Eletrdnica - Série NFS-e

Identificador
5049 D805 2612 1412 3104 9577 7532 0260 5739 741
agre  ESTADO DE MINAS GERAIS
§@:i PREFEITURA MUNICIPAL DE POUSO ALEGRE Wﬁﬂl Mﬂl IN IIWIN 'WMWIM N IIKMHW
SECRETARIA MU

NICIPAL DE FINANGAS

Data Fato Gerador

Data/Hora Emiss&o

08/05/2026 08/05/2026, 12:14
TOMADOR DO SERVICO
Nome Fantasia
Nome/Razdo Social CPE/CNP)
CASA DE CARIDADE DE OURQ FINO 23.020.456/0001-19
Enderego Namero Complemento
RUA 13 DE MAIO 2054 NAO INFORMADO
Bairro CEP Cidade
CENTRO 37.570-000 Quro Fino - MG
Pals Telefone Email
Brasil - BR - 1058 N&o Informado N&o Informado
DESCRICAO DOS SERVICOS PRESTADOS
: Local Unidade Quantidade " Desc. Valor
Servigo Prest Aliquota Valor Unidade Valor Servige Valor 155
agio ! Servigo Unidade Incondic. Dedugdo
40101 5049 E 2.01% Un 1 R$12.512,00 i 12.512,00 0,00 0,00 251,49
Natureza da Operagdo: Exigivel
Descrigdo do Servigo:
Referente aos atendimentos no Ambulatorio de Especlalidades - més de Abril/2026
Valor Total Desc. Incandicional Dedugdo Base de Caleulo 1ssaQN
12.512,00 0,00 0,00 12,512,00 251,49

ISSRF IR INSS CSLL COFINS

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

PIS Outras RetengBes Tetal Trib. Federais Desc. Condicional Valor Liquido

0,00 0,00 0,00 0,00 12.512,00

Descrigdo dos subitens da Lista de Servico em acardo com 2 Lei Complementar 116/03.
40101 - Medicina.
8630503 - Atividade médica ambulatorial restrita a cansultas

Tegenda do Local de Prestagao do Servica
5049 - Pouso Alegre

QOutras Informagdes

(40101) Servigo tributado no municipio do prestador

Contribuinte enquadrado como Simples - Homologado de 155 ou 1SS em regime estimado/fixo

A veracidade das 1nformagbes declaradas na NFS -e podem ser consultadas no site:
s:f/nfse- to/servicos/consul

504@BQ@2612141231Q495??7§§202605?39?51

A data de vencimento do IS quandoe o mesmo for devido no municipio do Prestador: 15/06/2026

Valor aproximado dos tributos: Federais R$1.682,86 [13,45%), Estaduais R$0,00 (0,00%), Municipals R$355,34 (2,84%), com base na Lel 12.741/2012 e no
Decreto 8.264/2014 - FONTE 1BPT

Chave de Acesso NFS-e Nacional
31525011249577753000153000000000008426050000000001

Responsavel pela Emissdo: 12606 - FRANCISLENE BARBOSA FERNANDES FRANCA




0B/05/2026, 14:34 about:blank

SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

08/05/23286 ~ AUTOATENDIMENTO - 14,35.11

0205400208 0001
Comprovante Fix

CLIENTE: CASA C OURD FINO
AGENCIA: 0205~-4 CONTR: 31.107=5

SOBRE A TRANSACAD

10: 200000000202605081?3442734686400
CNPJ DO PAGADOR: 23.020,456/0001=-19
VALOR: R$12,512,00
TARIFA: R310,00
DATN: 06/05/2026 - 14:35:08

DESCRICAD: NE B4

PAGO PARA: Hiago Antunis Neurclogia Ltda
CNPJ: 49.577.753/0001-53

CHAVE PIX: 49577753000153

INSTITUICAG: 71418784 UNICRED SUL DE MINAS
AGENCTA: 5931 - CONTA: 00000000000000116629
T1P0 DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$510,00. O valer definitivo
podera ser consultado no B3DRJ.

Motificacac enviada em: 08/05/2026 - 14:35:09

DOCUMENTO: 050802
AUTENTICACACQ EISBB: 0.37A.D0B.B05.82A.5F8

Central de Atendimento BB
4004 0003
consultas, informacces e servicos transacionais.

SAC BE

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamente de produ=
tas @ servicos,

Guyidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
rabituais agencia, BSAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

neOD 729 D088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartac
e outrog produtes e servicos de ouvidoria.

about:blank




N F& Mai Fiscal de
Seruin SletrnKs

DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

MUNICIPIO DE SAQ GOTARDO
(34)3671-8256
Iributacanfsacgotardo.mg.gov.br

Chave de Acesso da NFS-e

316210422329198950001580000000000034 2605521 0999965

Ndmero da NFS-e

Competéncla da NFS-e

Data e Hora da emissfo da NFS-e

24 08/05/2026 08/05/2026 13:52:54

Numero da DFS Série da DPS Data e Hora da amissdo da DPS

18 70000 08/05/2026 13:52:54 A autenlicidade desta NFS-e poda ser verificada
peta leitura deste codigo OR ou pela consulta da
chave de acesso no ponal nacional da NFS-2

EMITENTE DA NFS-e CNPJ | CPF I NIF Inserigao Municipal Telefone

Prestador do Servigo 32.819.895/0001-59 203615560202343 {34) 3671-1633

Nome / Nome Empresarigl E-mall

GILBERTO © M JUNIOR ASSISTENCIA MEDICA LTDA

Enderago
RUA DAS CAMELIAS, 160, JARDIM DAS FLORES

Simples Nacional na Data de Competénc

Optante - Microempresa ou Empresa

de Pequeno Porte (ME/EPF)

TOMADOR DO SERVICO

Nome | Nome Empreserial

CASA DE CARIDADE DE OURO FINO

Enderego
13 DE MAIQ, 2054, CENTRO

recepcao.unicontas@yahoo.com

Municipio
Sao Gotardo - MG

Regime de Apurag8io Tributéria pelo SN

CEP
38800-000

Regime de apuragéo dos lributos federals pelo Simples Nacional e o ISSQN
pela NFS-e conforme respectiva legislagao municipal do tributo

CNPJ | CPF | NIF
23.020.456/0001-19

Inscrigio Municipal Telefone
E-mall

Municipio CEP

QOuro Fino - MG 37570-000

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVIGO PRESTADO

Cédigo de Tributagéo Nacional
04.03.01 - Hospitais e congéneres.

Descrigdo do Servico

Cédigo de Tributagdo Municipal
D02 - Hospitsis e congéneres.

Referente a servigos médicos prestados.

Local da Prestagéo
Séo Gotardo - MG

Pals da Prestacéo

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagao do ISSQN
Operacao Tributavel
Tipo de Imunidade

Valor do Servigo
R$ 12.700,00

EC ISSQN
R$ 12.700,00

Pals Resultado da Prestagio do Servigo

Suspensio da Exigibliidade do ISSQN
Néo
Desconto Incondicionado

Aliquota Aplicada
5,00%

Municipio de Incidéncia do ISSQN

S#o Gotardo - MG
Nimero Processo Suspensio

Total Dedugdes/Reducbes

Retengéo do ISSQN
Nao Retido

Regime Especial de Tributagdo
Nenhum
Beneficio Municipal

Céleulo do BM

ISSQN Apurado
R$ 635,00

TRIBUTACAO FEDERAL
IRRF

PIS - Déblio Apuragao Prépria

Contribulg@o Previdenciaria - Retlda

COFINS - Débito Apurago Propria

ContribuicBes Soclals - Retidas

Descrigdo Contrib. Soclels - Retidas

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo
R$ 12.700,00

Total das Retengbes Federals

TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federals
13,45 %

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Desconto Condiclonado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
PIS/COFINS - Déblto Apur, Propria Valor Liquido da NFS-e
- R$ 12.700,00
Estaduals Municipals
0,00 % 200 %




08/05/20286, 14:34 about:blank

STSBB - SISTEMA DE INFORMACCES BANCO DO ERASIL
08/05/2026 - AUTOATENDIMENTO - 14,35.49
0205400205 gool

Comprovante Pix

CLIENTE: CASA C QURQ FINO
AGENCIA: 0205-4 CONTA: 31.107-3

SOBRE A TRANSACRO

10: E0000000020260508173525752943659
CNPJ DO PAGADOR: 23,020,456/C001~19
VALGR: R§12.700,00
TARIFA: R§10,00
DATA: 08/05/2026 = 14:35:46
DESCRICRO: NE 34

PAGO DARA: Oliveira Martins Assistencia Medica
CNBJ: 32.919.895/0001-59

CHAVE PI¥: 3291989%5000159

INSTITUICAO: 87780268 COOP SICREDI UNIESTADOS
AGENCIA: 0217 - CONTA: 00000000000000844975
TIPO DE CONTZ: Conta Corrente

Esta transacdc pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maxime de R$10,00. O valor definitivo
podera ser consultade no BBDPRJ.

DOCUMENTO: 050803
AUTENTTICACAO SISBEB: D.E%4.240.EBE.0C5.CBA

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

SAC BB

0800 T29 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
oS & Servicos.

Quvidoria

0800 729 5678

rReclamacoes nao solucionadas nos sanais
habituais agencia, BSAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditives ou fala

0800 729 0088

informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoxia.

about:blank




NFSe: -

DANFSe v1.0

Documento Auxilier da NFS-e

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE
OURQ FINO

IRRF

PIS « Débito Apuragiia Propria

Contribuigho Previdanciiis - Retids

COFING - Débito Apureglo Prépria

Sontribuigdss Soisis ~ Relidas

Cheve de Acesso da NFS-e
3148008222 829000101000000000048726054076439961
Nimero da NFS-2 Competdncls da NFS-e Dats o Hora da emissdo da NF&-8
497 08/D5/2026 ORING/2026 14:1540
Numero de OPS Sérle da DPS Dg_haHnrnduMﬂbPB
are 0000 0RI0S/2026 14:15.48 A Bulsntiicnny sevta HES-e pade s vinbcdus
el daily (o dite cddige OR oy pola comsilt do
chave do ieesin no poral ot (8 NF S
“EMITENTE DANFS-e CNEITCRE THIF TnBGrEEo MUNICIpBI Taiotona
Prestador do Servigo 22.360.889/0001-01 - (35) 3441-1162
Nome / Nome Empresarial E-mall
SOUZA & BAGANHA LTDA CONTABIL JMS@HOTMAILCOM
Enderego Municipio CEP
RUA MAJOR SEBASTIAQ PIRES, 111, CENTRO Oure Fino - MG 37570-000
Simples Naclonal na Data de Competéncia Regime de Apuracho Tributéris pelo SN
Opiante - Microempress ou Empresa de Paqueno Porte (ME/EPP} Regime de apuraciio dos tributos federais e municipal pelo Simples Nacior|
TOMADOR DO SERVIGO CNBJ7CPF I NIF inscrigas Municips! Talefone
23.020 456/0001-18 - -
Nome | Nome Empresarial E-tnall
(ASA DE CARIDADE DE OURO FINO %
Endarego Munlcipic CEP
13 DE MAIO, 2054, CENTROQ Quro Finp - MG 37570-000
il TERMEDTARIO B0 SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFE-€
SERVIGO PRESTADO
Cédigo de Tributagio Naclonal Cbdigo de TrbutagBo Municipal Local da Prestacsa Pals da Prestagho
04.01.01 - Medicina - Ouro Fino - MG -
DoscrigBo do Sarvigo
SERVICOS MEDICOS PRESTADOS REFERENTE A ENDOSCOPIA E COLONOSCORIA DA PREFEITURA DO MES DE ABRIL
?RlBﬂTm MUNICIPAL
Tributaglio do ISSAN Pols Resultado da P ¢fio do Servico  Municiplo de Incldéncla do ISSQN Regime Especiel de Tributagho
Operagio Tributdvel - Ouro Fino - MG Nentum
Tipo de Imunidade !:;;:amau dn Exigibiiidode do 1SSQN Nimero Procasso Suspensic Banaficio Municipal
Yalor do Servigo Dwsconts Incondiclonsdo Totel Dedughes/Redugies Cilculo do BM
RS 7.490.00 - . .
BC ISSQN Aliquots Aplicada Retangdo do ISSON 1850N Apurado
- - Nao Retido <
FRIBUTAGAO FEDERAL

VALOR TOTAL DA NFSE

Valer do Sanvigo
RS 7.490,00

Total des Retenges Federais

Federais
16,33 %

Inf CGont: Documento amitico por
fiscal de 1P, 1ISSQN devido & recolbid

TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Desconto Condicionado Desconte Intondicionads 1SSGN Retido
PIS/ICOFING - Débito Apur. Pebpria Vaier Liguida da NFS-e
- R§ 7.490,00
Estaduais
0,00 %

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
ME ou EPP optante pelo simples na

o palo simples nacional, n3o sujeito a reten

sianal conforme Lei Complementar 123/2006 e alteragbes. Nio gara diratto a creditt

¢an na fonle conforme legisiac@o municipal.

Descrigio Contrib, Bocials - Retidas




08/05/2026, 14:36 about:blank

5THRBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/05/2026 - AUTOATENDIMENTO - 14,37.37
0205400205 000l

Comprovante Pix

CLIENTE: CASA C QURO FINO
AGENCIA: 0205-4 CONTA: 31,107-3

SOBRE A TRANSACAO

- P - o

1D: B0000000020260508173736288604295
CNPJ DO PAGADOR: 23.020,456/0001=19
VALOR: R§7.490,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 08/05/2026 ~ 14:37:53
DESCRICRO: NF 497

PAGO PARA: Gastroclinef
CNPJ: 22.350.889/0001-01
CHAVE PIX; 22350889000101
INSTITUICAO: 00360305 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 0700 - CONTA: 12920000005721864783
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$10,00. O valor definitivo
podera ser consultado no BBDEJ.

Notificacao enviada em: 08/05/2026 - 14:37:54

______ SEmS==Se— ===

DOCUMENTO: 050804

AUTENTICACAO SISBB: 3.8AB.392.5A1.D33.60C
Central de Atendimento BB

4004 2001

Consultas, informacces e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

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

Quvidoria
0BOO 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

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

about:blank




N F&.\ Nota Flyosl de
| nervico eletronics

DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

MUNICIPIO DE ITAJUBA
MINAS GERAIS

(35)99744-2658
fiscalizaceo@tajuba.my.gov.br

Chave de Acesso da NFS-e

3132404223214592900010300000000000 9926056406095507

Nimero da NFS-e
98

Nimero da DPS
83

Competéncia da NFS-e

"EMITENTE DA NFS-e
Prestador do Servigo

Nome | Nome Empresarial

RENNO SERVICOS MEDICOS LTDA

Endel

Data e Hora da emiss8o da NFS-e

rego
JOSE GOMES BUSTAMANTE, 10, MORRO CHIC

Simples Nacional na Data de Competéncia

Né&o optante

TOMADOR DO SERVIGO

Nome / Nome Empresarial

CASA DE CARIDADE DE OURQO FINO

Enderego
13 DE MAIO, 2054, CENTRO

08/05/2026 08/05/2026 14:41:33
Sére da DPS Dsala e Hora da emisséo da DPS
70000 08/06/2026 14:41:32 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pola leitura daste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NF8-2
CNPFJTCPF INIF Inscrigao Municipal Telefone
32.145,929/0001-03 46029 (35) 3421-8291
E-mall
credenciamentos@cantharcont.com.br
Municipio CEP
ltajuba - MG 37500-098
Regime de Apuragao Tributéria pelo SN
CNPJ | CPF / NIF InscrigBo Municipal Telefone
23.020.456/0001-19 - -
E-mail
Municlplo CEP
Ouro Fino - MG 37570-000

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO

Cédigo de Tributagao Nacional
04.03.01 - Hospitais e congéneres.

Descrigéo do Servigo

Referente atendimento médico realizado no més de Abril valor de R$ 3.098,00.

Cédigo de Tributagio Municipal
403 - Hospitais e congéneres

Local da Prestagéo
Itajuba - MG

Pals da Prestagéo

TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tributagdo da ISSQN

Pais Resultado da Prestagho do Servico

Municlpio de Incidéncia do IBSQN

Regime Especial de Tributagdo

Operagao Tributavel - ltajuba - MG Nenhum

Tipo de Imunidade Suspenséo da Exigibllidede do ISSQN imero Pr Suspensé Beneficio Municipal

- Né&o - %

Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugtes/Redugbes Célculo do BM

R$ 3.098,00 - . -

BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengho do ISSQN 1SSQN Apurado

R$ 3.098,00 2,00% N3o Retido R$ 61,96

TRIBUTAGAO FEDERAL

IRRF Contribuigio Previdenciaria - Retida Contribulges Soclals - Retidas Descriglo Contrib. Soclals - Retidas
R$ 46,47 - R$ 144,06 3 - PIS/ICOFINS/CSLL Retidos

PIS - Déblto Apuragao Propria
R$ 20,14

COFINS - Débito Apuragio Propria
R$ 82,94

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo Desconto Condlclonado Desconto Incondiclonado ISSQN Retido
R$ 3.098,00 - - -
Total das Retengbes Federals PISICOFINS - Débito Apur. Propria Valor Liquido da NFS-e
RS 190,53 R$ 113,08 R$ 2.807,47
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Fedetals Estaduals Municlpals
6,15 % 0,00 % 2,00 %

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

NBS: 123011900




08/05/2026, 14:47 about:blank

SISRE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/05/20235 = AUTOATENDIMENTO - 14,48.50
0205400205 0001

Comprovante Pix

CLIENTE: CASA C QURQ FINO
AGENCIA: 0205-4 CONTA: 31L.107-3

SOBRE A TRANSACRO

- o . 550

I8 E0000000020260508174814958493645
CNPJ DO PAGADOR: 23,020,456/0001-19
VALOR RSZ.007,47
TARIFA:L RS10,00
DATA: 08/05/2026 - 14:48:47
DESCRICAC: NF 9%

PAGO PARA: Renno Services Medicos Ltda

CNPJ: 32.145.929/0001~03

CHAVE PI¥; 32145929000103

INSTITUICAC: 02232383 CCLA CIRCUITC CAMPOS VERTE
AGENCTIA: 4143 - CONTA: 00000000000400164710

TIP0 DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$10,00. 0 valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPEJ.

Notificacac enviada em: 08/05/2026 - 14:48:48

DOQCUMENTO: 030805
AUTENTICACAD SISEB: 8.330.D7A.CF8.6B1.0EB

Central de Atendimento BB
4004 DODA
Consultas, informacoes & servicos transacionais.

5aC BB

0800 72% 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditives ocu fala

0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e cutros produtes e servicos de Ouvideria.

about:blank




Recebemos ¢ «MCM COMERCIO BE
na Nota Fiscal Eletrénica indicada 2o lad

MATERIAIS CTRURGICOS LTDA, - EPP (MCM) o5 produtos e/ou servigos constantes
o. Destinatirio: CASA DE CARIDADE DE OURO FINO. Valor total: 1,350.00

NF-e
N° 10598
Série |
Emissdo 19/05/2026

DATA DE RECEBIMENTO

[ ot 4
.'l"

MCM COMERCIO DE
MATERIAIS CIRURGICOS
sy LTDA. - EPP
| | | PROFESSOR DARIO GARGAGLIONE,

I B S 180 - REBOURGEON : N% 10598
ITAJUBA - MG SERIE: 1
CEP: 37.503-458 - Tel.: (35) 98431-9059 FOLHA: 11

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

TIPO: 1-SAIDA

T

CHAVE DE ACESSO
3126 0557 9941 5400 0163 5500 1000 0105 9811 1972 1565

Consulta de autenticidade no portal nacional
da NF-e (www.nfe.fazenda.gov.br/portal)

NATUREZA DE OPHRACAO

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA POR

ou no site da Sefaz Autorizadora

INSCRICAD FSTADUAL

[003242] 220076

INSCH, FSTADUAL DO SURST.

NPl
157.994.] 54/0001-63

TROTOCOLO DR AUTORIZAGAO DF USO
131267558578092 19/05/2026 10:23:46

DESTINATARIO/REMETENTE

RUME RAZAO SUCIAL CNPICPR DIATA DF. BMISS AU
CASA DE CARIDADE DE OUROQ FINO 23.020.456/0001-19 19/05/2026
FNDERECO TBATRRODISTRITO CEP DATA DE SATDA
R TREZE DE MAIO, 2054 BELA VISTA 37.570-000 | |19/05/2026
WUNICIID FONEFAX UF NSCRICAD ESTADUAL THORA DE AIDA
OURO FINO (35) 3441-1059 MG 10:23:00
CALCULO DE IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS [ VALOR DO 1CMS BASE DE CALCULO DO JCMS [ VALOR DO IOMS ST VALOR ICMS DESCNERADO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
(.00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.350,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO 71 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 10,00 0,00 11.350,00
TRANSPORTADOR
NOME RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIIO ANTT PLALA DO VEICULO| UE
9-Sem frete
CNPICPF INSURICAD ESTADUAL
ENDERECO MUNICIPIO UF
DADOS DOS PRODUTOSISERVICOS
ﬁfm. PROD, DESCRICAD NCM | CSO |CFOP [UNID.| QUANT. | VALOR | VALOR BC VALOR |ALIQ.
5N i, | oAl | ICMS ICMS | ICMS
625020 PING DE SCHANZ 5.0 % 200MM TRAUMEDICA 90201020 | 0102 | 102 |UN 400000 00000 0,00 0,00 opo| 600
FABR. TRAUMEDICA, ANVISA: 60057410026, ANVISA VAL: VIG., LT, 00641/26, VAL: 07122041,
Cod SUS: 07,02.03.080-5
TI0DI13350 |[BARRA CONECTORA |3X3SOMM TRAUFIX aoaiinzo | aie2 | sin2 N 10000 1 3500000 1,350,060 1,00 000 0.00)
FAB TRAUMEDICA, ANVISA: B00ST4 10080, ANVISA VAL: VIG. LT: (284 1/25. VAL: INDET,,
Cod SUS: 07.02.00.040-0
11061 13350 BARKA CONECTORA 13X3S0MM TRAUFTX 90211020 | vl | 5102 |UN TARMN 00,0000 0,00 A10H] 00 Ay
FAR: TRAUMEDICA. ANVISA; KODS7410050, ANVISA VAL VIG,, LT: ORKTA/25, VAL: INDET.,
Cod SUS: 07.02.03.040-0
VIR0 JCONECTOR BARRA PING TRAUFIN gnat oz | s | S102 |UN 4, (HHNY TLINNHY LELY] 1,00 (ENH )
FAR: TRAUMEDICA, ANVISA: R00574 | (0150, LT: 9R54/25, VAL: INDET,, Cod SUS: 017 (A A80-5
BADOS ADTICTONALS
TNFORMAGOES ADICTONAIS RESERVADO A FISCE)
CoD. CIRURCHA: 182233 - PACTENTE: JACQUELTNE CASSTANA DE ARAUIO- TIOSPITAL: CASA DE CARIDADE DE 0RO FrN‘I

- CONVENIO: SUS - PROCEDIMENTU: (408050497 - DATA
Estadual Fonte: 1BD T/empresometio.com be SFAAAL
Docwmento smitidos por ME v EPP optante pelo

SIMPLES MACTONAL. Nao gera direit  eredilo fsval de TPT -

DA CIRURGIA: 17/05/2026~ Trib. aprox. RS: 181,58 Fedewl, 243,00




; s : i Agenda de boletos DDA

(G337191354188650013
19/05/2026 13:67.50

19/@5/2026 - BANCO DO BRASIL =~ 13:57:5@
028500205 Beo3

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TILTULOS

CLIENTE: CASA C OURO FINO

AGENCIA: @285~4 CONTA: 31,1973
SOSEEESEANS EEEEEEE EFLEaAERs
BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
74891126160056040230729422391028514510080135890
BENEFICIARIO:

MCM COMERCIO DE MATERIALS

NOME FANTASIA:

MCM COMERCIO DE MATERIALS

CNPI: 57.994,154/6861-63

BENEFICIARIO FINAL:

MCM COMERCIO DE MATERIALS

CNPY: 57.994.154/6801-65

PAGADOR :

CASA DE CARIDADE DE OURD FING

CNPJ: 23.028.456/06681-19

PR L L L L R DR R R b L bl et - -

NR. DOCUMENTO 51,901

DATA DE VENCIMENTO 19/@5/2026

DATA DO PAGAMENTO 19/85/2026

VALOR DO DOCUMENTO 1,350,680

VALOR COBRADO 1.350,60
=5 Bk T

NR . AUTENTICACAD 5.464 ,4FE ,A69.64C,E34

Central de Atendimento BB

4eea 961 Capitais e regloes metrepolitanas
980@ 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

psee 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
predutos e servicos.

ouvidoria

08GO 729 5678

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

Atendimento a Deficlentes Auditives ou de Fala
9800 729 0088

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

Transacdo efetuada com sucesso por. JE0071066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.




Recebemos de MOM COMEREIO DE MATERIALS CIRU

RGICOS LTDA, - EPP (MCM) 0s produtes e/ou servigos constantes
na Nota Fisea! “letronica indicada ao lado, Destinatario: CASA DE CARIDADE DE OURO FINO, Valor total: 1.590.00

NF-e
N 10600
Série |
Emissdo 19/05/2026

DPATA DE RECEBIMERNTL

MCM COMERCIO DE DANFE F :
MATERIAIS CIRURGICOS | DOCUMENTO AUXILIAR DA
LTDA. - EPP NOTA FISCAL ELETRONICA

| PROFESSOR DARIO GARGAGLIONE,

TIPO: 1-SAIDA

180 - REBOURGEON ~ N% 10600
ITAJUBA - MG SERIE: 1
CEP: 37.503-458 - Tel.: (35) 98431-9059 FOLHA: 1/1

CHAVE DE ACESSO
3126 0557 9941 5400 0163 5500 1000 0106 0017 0658 2821

Consulta de autenticidade no portal nacional
da NF-e (www.nfe.fazenda.gov.br/portal)

NATURFZA DE OPRAACAD

VENDA DE MERCADORIA ADQUIR

DA OU RECEBIDA POR

ou o site da Sefaz Autorizadora

INSCRICAO ESTADUAL INSC R, FSTADUAL PO SURST, CNM

PROTOCOLO DE AUTORIZACAOC DE USQ

0032421220076 57.994.154/0001-63 | 131267558609561 19/05/2026 10:31:40
DESTINATARIOMENETENTE
NOMTRAZAD SUCIAL CNPIICPT | [DATA DE EMISSAD
CASA DE CARIDADE DE OURO FINO 23.020.456/0001-19 19/05/2026
ENDERECO BATRRO/DISTRITO CEP DATA DE 5A[DA
R TREZE DE MAIOQ, 2054 BELA VISTA 37.570-000 | |19/05/2026
MUNICTVIO FONEFAX UF TNSCRICAD ESTADUAL TIORA DE SAIDA
OURO FINO (35) 3441-1059 MG J 10:31:00
CALCULO DE IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS BASE DE CALCULC DO [CMS [ VALOR DO TCMS ST VALOR ICMS DESONERADC I\m.ﬂumml. DOS PROGUTOS l
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.590,00 |
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO TPT VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 (0,00 0,00 0,00 0,00 1.390,00
TRANSPORTADOR
{.\'OME RAZAD SUCTAL FRETE POR CONTA LODIGO ANTT PLACA DO VEICULO[UF
9-Sem frete
UNPJCPF [INSLNL‘,\I) ESTADUAL }
ENDHERECO) Imumcimo UF J
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS _
COD. PROD. DESCRICAD NCM TS0 |CFOP |UNID.| QUANT. | VALOR | VALOR BC VALOR |ALIQ.
5N UNFL | tomaL | ICMS ICMS | IeMs
425020 PING DE SCHANZ 5.0 % 200MM TRAUMEDICA 90211020 | 0102 | 5102 |UN 1,0000] 60,0000 0,00 0,00 0,000 0,00
FAB: TRAUMEDICA, ANVISA: BO037410026, ANVISA VAL: VIG., LT: 00637/26, VAL: 05/022041,
Cod SUS: 07.02,03,080-5
TIO0113400  |BARRA CONECTORA 13X400MM TRAUFIX gnzii020 | o102 | 5102 [UN 10000 1,380,0000]  1.350,00) 0,00 00| 0,00
FAB TRAUMEDICA, ANVISA: 50087410050, ARVISA VAL: VIG, LT, 02842/25. VAL: INDET.,
Cod SUS: 07.02.03.039-2
1100313000 [CONECTOR BARRA PINO TRADFIX 9020 1020 | 012 | 102 {UN ,HHHY 10,0000 LT LEL [ERL R ]
FaB: TRAUMEDICA, ANVISA: KU0ST410050, LT: 03653/ 26, VAL: INDET., Cod SUIS: 0702 03.080-5
00113400 |HARRA CONECTORA 13X400MM TRAUFIX 90211020 | U102 | 5102 JUN T 0.4 [IR von 000
FAD: TRAUMEDICA, ANVISA: R0037310050, ANVISA VAL: VIG,, LT: (RR6R/23, VAL: INDET,,
Col SUS: 0TH203.034-2
9206020 PIND DE SCHANZ 60 X 200MM TRAUMEDICA 90211020 | 0102 | St02 |UN J0000| 600000 1800 0,00 0,00] 000
FAB. TRAUMEDICA. ANVISA: 50057410026, ANVISA VALLVIG, LT, 802822, VAL: INDET,,
Cod SUS! N742.03.080-5 B
DADOS ADICIUNATS
TNFORMACOLS ADICTONATS TRERERVADD AC FIRCO 7
COD. CHURGIA: 382237 « PACIENTE: CAUAN AMATIO DA SILVA - [IOSPITAL: CASA DE CARIDADE DE OURD FING -
CONVENIC: SUS - PROCEDIMENTC: (408050519 - MEDICO: 1GOR DE FARIA - CRMICRO! 12121212 - DATA DA CIRURGIA:

| K05/2020 - Trib, aprox. RS® 213,56 Fedoral, 28
Documenio enitidos por ME ou EPP opianic pelo SIMPLES NACTONAL. Nao gera direile u er

6,20 Extadual Fonte: LBI T /empresostio.com.

b SFAAAL
2dito Nyval de TP -




Débito Direto Autorizado - Obrigagdes a pagar

G337191354188650013
19/05/2026 13:57:50

19/65/2026 - BANCO DO BRASIL - 13:57:50@
920508205 ool

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CASA C OURO FINO
AGENCIA: 2205-4 CONTA: 51.1e7-3

===z ===S ===

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

?43911261800561202300!9422391885614519089159000
BENEFICIARIO:

MCM COMERCIO DE MATERTAIS
NOME FANTASIA:

MCM COMERCIO DE MATERIAILS
CNPJ: 57.994.154/0801-63
BENEFICIARIO FINAL:

MCM COMERCIO DE MATERIAIS
CNPJ: 57.994.154/0881-63
PAGADOR :

CASA DE CARIDADE DE OURO FINO
CNPJ1: 23.020.456/0001-19

----------- s ——————— L T T DL L Ll bbb

NR. DOCUMENTO 51.962
DATA DE VENCIMENTO 19/05/2026
DATA DO PAGAMENTO 19/85/2626
VALOR DO DOCUMENTO 1,590,080
VALOR COBRADO 1.590,08
NR . AUTENTICACAO C.4ED.808.DE3.876.E97

=== s==c0 EEEESEE
central de Atendimento BB

404 0001 Capitais e regioes metropolitanas

p8e@ 729 8091 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

PEGO T29 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

ouvideria

980@ 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0BG 729 BBES

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

Transagio efetuada com sucesso por. JE001066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA,



1
%

]

ESTADO DE MINAS GERAIS
PREFEITURA MUNICIPAL DE POUSO ALEGRE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

R7 PRO HEALTH LTDA
CNPJ: 61.153.738/0001-83 Numero da NFS-e situagdo
JOAD SILVERIO ROSA - 48, 21 Emitida
CEP: 37.557-184 - Bairro: JARDIM ESPLANADA
Municipio: POUSO ALEGRE - MINAS GERAIS Tipo
tnsc. Municipal: 104928 - Insc. Estadual: Preenchido
Nota Fiscal de Servico Eletrénica - Série NFS-e
Identificadar
5049 0805 2616 3104 0906 1153 7382 0260 5739 7453

AR AT

T

Data Fato Gerador Data/Haora Emissdo

08/05/2026 08/05/2026, 16:31
TOMADOR DO SERVICO
Nome Fantasia
Nome/Razio Social CPF/CNP)
CASA DE CARIDADE DE OURQ FINO 23,020.456/0001-19
Enderego Numera Complemento
RUA 13 DE MAIO 20254 NAO INFORMADO
Bairro CEP Cidade
CENTRO 37.570-000 Ouro Fino - MG
Pais Telefone Email
Brasil - BR - 1058 N&o Informado rachel felici@santacasaourofino.org.br

-

DESCRIGAO DOS SERVICOS PRESTADOS

especificagdo das respe
€ST: 200 - Aliquota reduzida

ctivas classificag@es da NBS, o

Servigo Local Prestagdo Aliquota Valor Servico Desc. Incondic. Valor Dedugdo Valor IS5
40303 4918 2% 2.091,00 0,00 0,00 41,82
Natureza da Operagao: Exigivel
Descrigdo do Servigo:
Servicos prestados-referente os atendimentos do més de Abrll
Valor Total Desc, Incondicional Dedugio Base de Calculo 1SSaN
2.091,00 0,00 0,00 2.091,00 41,82
ISSRF IR INSS CSLL COFINS
0,00 31,37 0,00 20,91 62,73
PIS Qutras Retengdes Total Trib. Federais Desc. Condicional Valor Liguido
13,59 0, 128,60 0,00 1.962,40
Tributacdo IBS/CBS
Finalidade da NF5-e Base de Calculo Total IBS Municipal Total IBS Estadual
NFS-e regular 2.048,18 0,00 0,82
Aliquota IBS Municipal piferimento 1BS Municipal Reducdo 1BS Municipal Aliquota Efetiva IBS Municipal
0,00 0,00 60,00 0,00
Aliquota IBS Estadual Diferimento 1BS Estadual Redugao 1BS Estadual Aliquata Efetiva IBS Estadual
0,10 0,00 60,00 0,04
Aliguota CBS Diferimento CBS Valor CBS Aliguota Efetiva CBS
0,90 0,00 7.38 0,36
Classificagao Tributdria: 200025 - Farnecimento dos servigos de satde humana relacionados no Anexo |l da Lel Complementar n? 214, de 2025, com a

bservado o art, 130 da Lei Complementar n? 214, de 2025.

Descricao dos subitens da Lista de Servi

8630502 - Atividade médica ambulatori

40303 - Clinicas, sanatorics, manicomios, casas de salde, prontos-50corros,

¢o em acordo com a Lei Complementar 116/03.
ambulatérios e congéneres.

al com recursos para realizacao de exames complementares

Legenda do Local de Prestacac do Servi
4919 - Ouro Fino

co

Outras Informagdes

(40303) Servico tributado no municipio

do prestador

A veracidade das informacbes

https://nfse-pousoalegre atende

Decreto 8.264/2014 - FONTE IBPT

declaradas na NFS-e podem ser consultadasno s
t il

50490B80526163104090611537382026057397453

A data de vencimenta do 155 quando o mesmo for devide n

Contribuinte enquadrado como Homalogado de ISS ou 155 em regime estimado/fixo

ite:

Ita-de-autenticldade—de-nola-!iscai-eletronlca-nfse detalhar/1/identificadar

o municipio do Prestador: 15/06/2026

Valor aproximado dos tributos: Federais R$281,24 (13,45%), Estaduals R50,00 (0,00%), Municipais R$53,74 (2,57%), com base na Lei 12.741/2012 e no

Chave de Acessc NFS-e Nacional

3152501126115373800018300000 p000002126050000000003

Responsavel pela Emissdo: 59657 - R7 PRO HEALTH LTDA




11/06/2026, 14:52 about:blank

%1SBB - SISTEMA BE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

11/05/2026 - AUTCATENDIMENTO - 14,53.59

0205400205 000l
Cemprovante Pix

CLTENTE: CASA C QURO FINO
AGENCIA: 0205-4 CONTA: 31,107-3

SOBRE A TRRNSACRO

-

1D: E0000000020260511175333433381051
eNPd DO PAGADOR: 23.020,456/0001-19
VALOR: REL.062,40
TARIFA: ns10,00
DATA: 11/05/2026 = 14:53:53
DESCRICAQ: NE 21

PAGO PARA: R7 Pro Health Luda
CNPJ: $1.153.738/0001-83
CHAVE PIX: $1153738000183
INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 0001 - CONTA: 00000000005060265210
TIPO DE CONTA: Conta Pagamente
Esta Lransacdo pode ser tarifada em ate 0,99%,
com valor maximo de R$10,00. O valor definitive
poderéd ser consultade nc BBDEJ.
Wotificacap enviada em: 11/05/2026 = 14:53:53
DOCUMENTG: 051103
AUTENTICACAD SISBEB: 4.949,142,95D,288.0EC
Central de Atendimento BB
4004 0001
Cansultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamzcoes, cancelamento de produ=
tos @ Servicos.

Quvidoria
0a00 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habiruails agencia, BSAC e TDemals canais de
atendimento.

ptendimento a deficientes auditives ou fala

DROO 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outrps produtos e services de Quvidoria.

about:blank




k2 PREFEITURA MUNICIPAL DE
R DANFSe v1.0 MONTES CLAROS/MG
e oo Documento Auxiliar da NFS-e SR, S e Tomians - Rapels daRomat
suporientse@montesclaros. mg.gov.br

Chave de Acesso da NFS-e
3143302222820662700011200000 0000004826054311480063

Namero da NFS-e Compaeténcia da NFS-e Data & Hora da emissio de NFS-a

48 11/05/2026 11/05/2026 13:53:20
Nomero da DPS Série da DPS Data e Hora da emissdio da DPS
37 70000 11/05/2026 13:53:20 A sutenticidade desta NFS-a pode ser verificada
pala leltura deste codigo QR ou pela consulia da
chave de acesso no portal nacienal da NFS-2
"EMITENTE DA NFS-e CNPJTCPFTNIF Tnecrigao Municlpal Telefone
Prestador do Servigo 28.206.627/0001-12 75089 (38) 9948-6061
Nome /| Nome Empresarial E-mall
CLINICA MEDIC MATOS LTDA gilvancontabll 19@gmail.com
Enderego Munlciplo CEP
SANTA MONICA, 166, -, TODDS 0S SANTOS Montes Claras - MG 39400-135
Simplas Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragéo Tributéria pelo SN
Nao oplante =
ey
TOMADOR DO SERVIGO CNPJ | CPF | NIF Inscrigio Municipal Telefone
23.020.456/0001-19 - -
Nome / Noma Empresarial E-mall
CASA DE CARIDADE DE OURO FINO -
Enderago Municipio CEP
13 DE MAIO, 2054, CENTRO Ouro Fino - MG 37570-000
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVIGO PRESTADO
Cédigo de Tributagio Nacionsl Cédigo de Tributag&io Municipal Local da Prestagho

Pals da Prestagio
002 - ATIVIDADE MEDICA p
AMBULATORIAL COM RECURSOS
PARA REALIZAGAQ D

04.03.03 - Clinicas, sanatorios,
manicomios, casas de saude,
prontos...

Descrigho do Servigo
SERVIGOS MEDICOS PRESTADO PELO DR. JOAO RICARDO CARVALHO DE MATOS (CRM - 72784/MG), EM ABRIL/2026.

Ouro Fino - MG

DADOS BANCARIOS- BANCO: SICOOB 756; AGENCIA: 4027; CONTA CORRENTE: 289075696.

TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tributagéo do ISSQN Pals Resultado da Prestacghio do Servigo  Municipic de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagéo
Operacao Tributavel - Montes Claros - MG Sociedade de Profissionais
Tipo de Imunidade Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN Nimero Processo Suspens#éio Beneficio Municipal
= Nao - =
Valor do Servigo Desconto Incondiclonada Total Dedugbes/Reducies Caleulo do BM
R$ 4.760,00 - - *
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengho do ISSQN ISSQN Apurado
“ - Néo Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF Contribuigio Previdenciaria - Retida ContribulgBes Soclals - Retidas Descrigao Contrib. Soclals - Retidas
R$ 71,40 - RS 221,34 3 - PISICOFINS/CSLL Retidos
PIS - Débito Apuragéo Propria COFINS - Débito Apuragdo Propria
RS 30,94 R$ 142,80
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Descanto Incondiclonado ISSQN Retldo
R$ 4.760,00 B - -
Total das Retangies Federais PIS/COFINS - Débito Apur. Propria Valor Liquido da NFS-e
RS 292,74 R$ 173.74 R$ 4.467,26
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduals Municipals
11,33 % 0,00 % 0,00 %

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

NBS: 123012200




11/05/2026, 14:56 Banco do Brasll

G331111450638481015

Debitado

Agéncia
Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
Dv)

Conta Pagamenio
CNPJ

Nome favorecido
Finalidade

Nomero documento
Valor

Data transferéncia

‘C* - CPF/CNFJ
diferente

Autenticagio SISBB

TED 11/05/2026 14:57:59

205-4
31107-3 CASA C OURD FIND

756 BANCO SICQOB S.A.
4027 SICOOB CREDICOM

288075698

0000

28.206.827/0001-12

CLINICA MEDIC MATOS LTDA
CREDITO EM CONTA

£1.104

4.487,26

11/056/2026

53508DF5C011D07C

Transacao efetuada com sucesso por: JEQ01066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.

Servico de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722

Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 726 0088

https://autoatendimento2.bb.com. br/apf-apj-autoatendime ntofindex. htmi?v=3.15.3#/template/~2Ftransferencias~2F862-1.bb

mnm



12/05/20286, 09:44

ST4BE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

12/05/2026 - AUTQATENDIMENTO - 09.45.40

0205400205 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: CASA C QURO FIND
AGENCIA: 0205-4 CONTA: 31.10%=3

SOBRE R TRANSACAQ

1D E00000N00202605121244510669B9893
CNPJ DD PAGADOR: 23.020.456/0001~19
VALOP.: R52.992,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 12/05/2026 = 09:45:27
DESCRICAD: NF 12

PAGO PARA: Perez Clinic Medic

CHPJ: 42.281.3266/0001-26

CHAVE PIX: giovannarodperez*gmail.com
INSTITUICAO: 06324872 CC CREDINOSSO

AGENCIA: 3327 - CONTA: 00000000000000081957

TIPO DE CONTA: Conta Corrents

Usta transacio pode ser tarifada em ate 0,59%,
com valor mdximo de R$10,00, O valor definitivo

podera ser consultado no BBDEJ.

-

Notificacao enviada em: 12/05/2026 - 09:45:28

DOCUMENTO: 051201
AUTENTICACAC SISEB: C.F28,35F,.B03.E6B.419

==

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

SAC BR

0B0O0 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamente de produ=
tas e servicos.

Duvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao golucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais w©anais de
atendimento.

Kiendimento a deficientes suditivos ou fala

neOo 72% 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
& outros produtos e servicos de Quvidoxia.

about:blank

about:blank

11




NES-e COMPOSTA POR 2 PAGINA(S) Paging 1 de 2

PM DE BORDA DA MATA Numero da NFS-e —|

38
PM BORDA DA MATA Cédigo de Verificagdo de Autenticidade
BDOMID5SWU
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e B
Data & Hora de Emissio da NF5-8
12/05/2026 as 12:23:23
& il Cheve de Acesso
Exigibilidade de 1SS Numero do Processo Munisipio de Incidéncia do IS5 Local da Prestagio 208543FXBAQETPISTEMFUYOMAICGCOF
Exigivel BORDA DA MATA-MG BORDA DA MATA - MG
Numero da OPS Série da DPS Dala da DPS Competéncia
1210512026 Para certificagio da autenticidade acesse
ST - | = ” g hitps://nfe.sgpcloud.net:9066/ssweb, menu
Optanie Simples Nacionsl neantive Fiscal Ragime Especial Tributagdo Tipo 1SS consuits aink o8 dados desta NFS-,
1-8im 2 -Nido Microempresario € Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturamento

CRFIGNPY

Municipal Cadastro Noma/Razan Sacial

32.216,530/0001-68 20184 000029796  RICARDO FONSECA COSTA

Logradours Complamanio Bairro

AVENIDA WILSON MEGALE, 872 coz CENTRO

CEP Cidade Telefone E-mai

37564-000 BORDA DA MATA-MG ricardo.ficc@gmall.com J

CPFICNPDocumento RGilnserigao Estadual Insergao Municipal Nomo/Razao Secial

23.020.456/0001-19 GCASA DE CARIDADE DE OURO FINO

Logradoure Complamanic Bairro

R 13 DE MAIO, 2054 CENTRO

GEP/God Postal Cidade/Pals Cod, IBGSE Telefone E-mail

37570-000 QURO FINO - MG 3146008 35 342364703 CONTATO@CQNT‘EXCONTABMDADE.COM.BR

Discrimin: s Servigos it .
Qtde. Un. Medida Descrigio Vir, Unitirio Total
1.00 UN Prestagao de Servicos Médicos para Santa Casa de Oure Fino 8.430,00 RS 849000

l"nﬂ g i Haiciel o ¥ = e s b i i s g
LG 1186/2003; 040201 Aliquota Atividade Municlpic Codigo CMAE  Cédign da Obra Cédign ART
Analises clinicas e congénares. 2,6626% 0000040200001

valor Total dos Servigos D to d Dedugtes Bass Caloulo Base e Calculo Total do 1SS 65 Relldo Desconto Condicionado

RS 8.490,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 8.490,00 RS 226,05 2 - Nao R$ 0,00

pi COFINS cp IRRF ' ' Outras Retenaes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R% 0,00 R$ 0,00 RS 0,00
\alor Liguido da NFS-e: RS 8.490,00 Val, Aprox. Tribulos:

informagoes Complementares

FATURAS: OUTROS Vene: 12/05/2026 RS £.480,00 Dac: 38 Obs; Banco Santander (033) - Ag, 3265 - CC. 13006647 - CNPJ. 32,216.530/0001-68

TEETIRT R e ey

RECEBRI{EMOS) DE RIGARDO FONSECA GOSTA O SERVIGO CONSTANTE DA NFS- DE NUMERO 38 E CODIGO DE VERIFICAGAC BDOMIDSWU.

Data CPFIRG Assinatura




12/05/2026, 13:21 about:blank

§ISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/05/2026 - AUTOATENDIMENTO - 13.22.48
0205400205 0001

Comprovante Pix

CLIENTE: CASA C OURC FINO
AGENCIA: 0205-4 CONTA: 31.107-3

SOBRE A TRANSACAC

10 EGDODCOOOZ026051216204?590566511
ENPJ DO PAGADOR: 23,020,486/0001=189
VALDR: R58.4%90,00
TARIFA: R&L10, 00
DATA: 12/05/2026 - 13:22:43
DESCRICAD: NE' 38

PAGO PARA: Ricardo Fonsece Costa

CNPJ: 32.216.530/0001~-68

CHAVE FIX: 32216530000168

INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A

AGENCIA: 3255 - CONTA: 00000000000130066470

TIPO DE CONTA: Conta Corrente
#sta Lransagio pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$10,00. O valor definitivo

poderad ser consultade no BBDPJ .

Notificacac enviada em: 12/05/2026 ~ 13:22:44

T —

DOCUMENTO: 051202
RUTENTICACAO SISEB: 3.429.457.B39.BDE.1A7

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

5aC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
nabituais agencia, SAC e Demais canais de
astendimento.

Atendimento a deficientes suditives ou fala

0800 729 0088

Tnformacoes, reclamacoes, carncelamento de cartao
e outros produtes e servicos de Ouvidoria.

about:blank




RECEBEMOS DE (SUPERMED GOM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA) OS PRODUTOS OU SERVIGOS DA NOTA
FISCAL INDICADA A0 LADO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

JRTANAN

NE-2

N° 984807
SERIE 1

DANFE
O A
SUPERMED COM. E IMP, DE | P0SunetC o
PROD. MED- E HOSPlT. LTDA ELETRON[C)\
SUPERMED .. P O-ENTRADA CHAVE DE ACEBSO
Youer 300 1-SAIDA 3526 0541 2060 9900 0441 5500 1000 9849 0717 9863 8716
Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, sP,
CEP;:07430350, Fone:1 1-4934-1700
N° 984907 C ita de icidade no portal nacional da NF-e www,nfe.fazenda.gov.briportal
SERIE 1 ou no site da Sefar Autorizadora
FOLHA 1/2
NATUREZA DA OPERAGAD PROTGGOLO AUTORIZAGAD DE USO
Venda a nao contribuinte 135261802544155 11/05/2026 10:33:21
INSCRIGAS ESTADUAL |NSC. ESTADUAL D0 SUSST. TRIBUTARIO CNPJ

188.070.970.117 001.771.1480377

11,208.099/0004-41

DESTINATARID | REMETENTE

NOME | RAZAD SOCIAL CNRUICPE [DATA DA EMISSAQ
CASA DE CARIDADE DE OURO FINO (3130} |23.020.456/0001-18 11/05/2026
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADAISAIDA
R 13 DE MAIO, 2054 CENTRO 37570-000
MUNICIPID FONEFAX UF INSCRIGAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
OURO FINQ 3534411059 MG
FATURA { DUPLICATA
o 11/05/2028 1.451,52
GALCULD DO IMPOSTO
BASE DE CALOULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULD DO ICKS 57 VALOR DO IGMS SUBSTITUIGAD VALGR TOTAL 0OS PRODUTOS
1.451,52 174,13 0,00 0,00 1.451,52
VALOR DO FRETE 'VALOR DO SEGURO DESCONTO (OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 1.451,52
TRANSPORTADOR | VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME | RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA lCODEGCI ANTT 1PLAI:A po VEICULO uF  [CRUCPF
ATIVA DISTRIBUICAC E LOGISTICA LTDA 0- DO EMITENTE 01125797000701
ENDEREGO MUNCIPID UF ESTHOL
RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO, 200 SAQ PAULO sp 148529966118
QUANTIDADE ESPECIE MARGA NUMERO PESOBRUTO —F-"’ﬂ Lauing
4 CAIAA 19,85 19,85
DADOS DOS PRODUTOS | BERVICDS
COMGO DESCRIC}O 00S PRODUTOSSERVIGOE [ NEMISH GeT | CFOP | UND CHLIANT V.UNIT, W.TOTAL BCICMS VICMS VAP :h]; AL
A713 |DEAAMETASONA AMG SOAMP 2 ,SML GEN-HYPOFARMA
(Fornacedar: 4219, Lote: 26010133, Qtda: 1
,Data Fah: 01/03/2025, Data Val: 3i/o01/20-
28) 30043200 | poo | 6108 CX 1 36,5000 36,50 36,50 4,38 0.00| 1200| 000
3/550 |ITPRATROPIO O ,25MG/ML FR 20ML GEN-NEO QUI-
MICA BRATNFARMA (Forneceder: 1113, Lote:
B25J2150, Qtde: 50 ,Data Fah: 01/11/2025,
Cata Val: 31/05/2027) 30048088 | sop | B108| FR 50 §.7800 289,00 285,00 34,68 000 | 1200| 000
G484 [NITROPRUS 50MG SFAM+DILHENY.FOTOP.~CRISTA-
LIR (Fornecedor: 2591, Lote: 50032263,
Qtde: 1 ,Data Fab: o1l/08/2025, Data
wal: 28/02/2027) 30048088 | S00 | 6108 | CX 1 78,8800 7898 78,98 548 0.00| 1200 | 000
33530 |FATHA SMARCH 0BCHMX2MT BOR.ROSA
RL-MEDE (Fornecedor: 7740, Lotae: D226,
Gede: 5 ,Data Fab: 01/02/202€, Data
val: 28/02/2029) 40012890 | 000 | €108 | UND 5 8,2200 41,10 4110 493 9.00 | 12,00 0.00
DADDS ADICIONAIS
INFORMAGUES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

FRAEPLTVZ RISPS0V2 || 41|

yalor da partilha para UF de Destino: RS B4,31
Pedide: 997558

End. Entrega: R 13 DE MAIC, 2084, 2034 = ALMOXARIFADD (RUR ATEAS DO HOSPITALL) -
CENTRS - 37570-000, QURD F No-MG = Horario SEGUNDA A SEXTA DAS 7 aa 1€ hrs
Depnsito no Bradesce - Ag:3388 Conta:23357-1 (Cod, Idenc, : 23020456000112 )
Reta....: 2 Cobsgem : 0,08212

Contato para tnoconformidades na Encregs (SAC): 111}

4934-1707.

MERCADORIAS AVARIADAS E/OU FALTAS SO SERAO (A)
REPOSTAS SE FOREM RELACIONADAS NO CANHOTO DA
NOTA FISCAL E NO CONHECIMENTO DE TRANSPORTE




[ DANFE

ety | T

SUPERMED O-ENTRADA u CHAVE DE ACESSO

Avenida Tawar A fvé; 300 - 1-SAIDA 4526 0611 2060 9800 0441 5500 1000 9849 0717 9963 BT16
Galpao 26 - Laranja Azeda - ARUJA, SP,

CEP;07430350, Fons:11-4934-1700

N° 984507 Consulta de autentickiade ne portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.briportal
SERIE 1 ou no site da Sefaz Autorizadera
FOLHA 2/2
NATUREZA DA OPERAGAC PROTOGOLD AUTDRIZAGAD DE UsO
Vanda a nao conlribuints 135261802544155 11/05/2026 10:33:21
INSCRIGAD ESTADUAL |NSC, ESTADUAL DD SUBST. TRIBUTARIO GNPJ
188.070.970.117 001.771,1480377 11.206.098/0004-41
DADOS DOS PRODUTOS | SERVIGOS
ConIGo OESCRIGAD DOS PRODUTOS/SERVIGDS NCMSH | CST | CFOP |UND. | QUANT. VUNT. . TOTAL AC IGMS V.IcMS VPl A

ICHS.

33540 |FAIXA SMARCH 10CMX2IMT BOR,ROSA
RL-MEDE (Fornecedor: 7740, Lote: 0226,
Qtde: 4 ,Data Feb: 01/02/2026, Data
val: 28/02/2028) 40012000 | o00 | 6108| RL 4 11,7000 46,80 48,80 5,62 000 1200 000
33541 |[FAIXA SMARCH 12CHNZMT BOR.ROSA
RL-MEDE (Fornecedesr: 7740, Lote: 0725,
gtde; 5 ,Data Fab: 01/07/2025, Data
val: 31/07/2028) 40012080 | ooo | B108 RL 5 12,9800 £4,80 64,80 778 0,00 | 12,00 0.00
33542 |[FAT#A SMARCH 15CMM2MT BOR . ROSR
RL-MEDK (Fornecedsr: 7740, Lote: 0226,
Qtde: 5 ,Data Fab: 01/02/2026, Data
val: 28/02/2029) 40012690 | oo0 | 6108 | RL 5 16,6080 83,04 83,04 9.96 000| 1200| 000
33547 |FATKA SMARCH 20CMXZMT BOR.ROSA
AL-MEDK (Formeceder: 7740, Lote: 0925,
gtds; 5 ,Data Fab: 01/09/2025, Data
val: 30/09/2028) 40012990 [ oo | 6108 | RL -} 22,2600 111,30 111,30 13.36 000 1200] 000
18407 |LUVA CIRURG.6,5(NBRT,0)EST.C/200-
PAR-SENS (Fornecedoz: 4496, Lote: 2550,
gtde: 1 ,Data Fab: 01/12/3025, Data
val: 31/12/2028) 40151200 | 500 | 8108 | CX 1 350,0000 350,00 35000 | 42,00 0,00| 1200 000
16059 [Luva CIRURG.7,5 EST.C/200 PARES-SENSITEX
(Fornecedor: 4496, Lote: 2605, Qtde: 1
,bata Fab; 01/01/2026, Data Val: 31/01/20-
29} 40151200 | s00| 6108 | CX

350,0000 350,00 350,00 42,00 000 1200 000




12/05/2026, 13:39 about:blank

§ISEE - SISTEMA DE IKFCRMACOES BANCO DO BRASIL
12/05/2026 - AUTOATENGIMENTO - 13.40.42
0205400205 0001

Comprovante Pix

CLIENTE: CASA C OURO FINC
AGENCIA: 0205~4 CONTA: 31.107-3

SOBRE A TRANSACAQ

--------- - - L L - -

D 500000000202605121539534?5593455
CNPJ DO PAGADCR: 23.020,486/0001-1%
VALOR: R&1.451,52
TARIFA: RE10,00
DATA: 12/05/2026 = 13:40:23
DESCRICAD: NF 984907

s p————————r LTl Ll b R - -
PAGO PARA: Supermed
eNPJ: 11.206.009/0001=07
CHAVE PIX: 112060990001Q7
INSTITUICAQ: 60746948 BCO BRADESCO EB.A,
AGENCIA: 3398 = CONTA: pOOOCOO000000293E71
TIPO DE CONTA: Conta Corrsnte
- - - - - 7
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$10,00, © valor definitive
podera ser consultade ho BEDEJ,

- - - - -

Notificacao enviada em: 12/05/2026 - 13:40:24

DOCUMENTO: 051203
AUTENTICACAD SISBR: 8.53%.7EE.AB5.6FF.27C

central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos trangacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tes € Servicos,

Quvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canals
habituais agencia, B8AC e Demais canais de
atendimento.

atendimento a deficientes auditives ou fala

0800 729 0088

1nformacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e ourros produtos e servicos de Ouvidoria.

about:blank




Nota Fiscal ce
Servico oletrinica

NF

DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

]

PREFEITURA MUNICIPAL DE

MONTES CLAROS/MG

Sacretaria de Finangas - Dirstoria de Recaias
(38)2211-3217

suportenfse@monte ol mg.gov.br

Chave de Acesso da NFS-a

314330222422813660001 26000000000001326059521394889

Numero da NFS-e Competéncia de NFS-e Data e Hora da emisséo da NF5-e

13 08/05/2026 14/05/2026 09:54:29

Namero da DPS Série da DPS Data e Hora da emissdo da DPS .

10 70000 14/05/2026 09:54:29 A sutenticidade desta NFS-a poda ser verificada
pela loiura deste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no partal nacional da NFS-2

EMITENTE DA NFS-e CNPJTCPF I NIF Tnscrigao Municlpal Telefone

Prestador do Servigo 42.281,366/0001-26 93273 (38) 3222-5102

Nome /| Nome Empresarial E-mail )

PEREZ SERVICOS MEDICOS LTDA gilvancontabil19@gmail.com

Enderego Municiplo CEP

URANIO, 69, -, DE LOURDES Montes Clargs - MG 39401-673

Simples Nacional na Data de Competéncia

Optante - Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte (ME/EPP)

Reglme de Apuraglio Tributéria pelo
Regime de apuragdo dos tributos

federais e municipal pelo Simples Nacional

TOMADOR DO SERVICO CNPJ | CPF | NIF Inscrigio Municipal Telefone
23.020.456/0001-19 - o
Nome / Noma Empresarial E-mail
CASA DE CARIDADE DE OURO FINO .
Enderago Munieiplo CEP
13 DE MAIO, 2054, CENTRO Ouro Fino - MG 37570-000
_ INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVICO PRESTADO
Cédigo de Tributagio Nacional Cédigo de Tributagio Municipal Local da Prestagéo Pals da Prestagao
04.01.01 - Medicina. 001 - ATIVIDADE MEDICA Montes Claros - MG -
AMBULATORIAL RESTRITA A
CONSULTAS
Descrigao do Servigo
Referente aos atendimentos do més de Abril no valor de RS 2.992,00
TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Trbutagio do ISSQN Pale Resultado da Prestagéo do Servigo Munieipio de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagéo
Operagao Tributavel - Mantes Claros - MG Nenhum
Tipo de Imunidade Suspensfo de Exigibilidade do ISSQN Nimere Processo Suspensao Beneficio Municipal
- Nao . >
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total DedugBes/Redugbas Célcuio do BM
R$ 2.992,00 5 : N
BC ISSQN Aliquota Aplicada Relangéo do ISSQN ISSQN Apurado
- E Néo Retido :
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF Contribuigiio Previdenclaria - Relida Contribuigbes Soclais - Retidas

PIS - Débito Apuragio Prépria

COFINS - Débito Apuraglio Prépria

Descrigio Contrib. Socials - Retidas

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo Dasconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 2.992,00 - - &
Total das Retangbes Federais PIS/COFINS - Débito Apur. Prépria Valor Liquido da NFS-e
- - R$ 2.992,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Faderais Esladuais

TNFORMAGOES COMPLEMENTARES

Municipais




14/05/2026, 1438 Baneo do Brasil

= G3341414363803571
4 Emitir eomprovantes (verséo antiga) 14/06/2026 14:39:38
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

14/95/2026 -  AUTOATENDIMENTO - 14.39.39

0205400285 001

Comprovante Pix

CLIENTE: CASA C OURO FINO
AGENCIA: @285-4 CONTA: 31.197-3

SOBRE A TRANSACAO

------ e A ittt b kit

ID: EQPEPRORR20260514173220797240181
CNPJ DO PAGADOR: 23.020.456/0001-19
VALOR: R$2.992,00
TARLFA: R$l10,00
DATA: 14/05/2026 - 14:32:46
DESCRICAO: NF 13

PAGO PARA: Perez Clinic Medic

CNPJ1: 42.281.366/0001-26

CHAVE PIX: giovannaredperez*gmail.com

INSTITUICAO: @6324872 CC CREDINDSSO

AGENCIA: 3327 - CONTA: 0@008000000000881957

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 8,99%,

com valor maximo de R$10,00. O valor definitivo
podera ser consultado no BBDPI.

Notificacao enviada em: 14/05/2026 - 14:32:47

= e =ss=Es=
DOCUMENTO: 851481
AUTENTICACAO SISBB: 5.CA@.930.ADO.FD2.98A

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

SAC BB

ese@ 729 @722

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

Ouvidoria

@800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditives ou fala
@BB0 729 €088

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

Transacio efetuada com sucesso por: JE0D1066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.

hitps://autoatendimanto2.bb.com.br/apf-apj-autoate ndimento/index. html?v=3.15.3#/template/~2F cansultas~2 F8689-1.bb




SICOOB
SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL
PLATAFORMA DE SERVICOS FINANCEIROS DO SICOOB - SISBR

14/05/2026 EFETIVACAO DE TED 14:37:34
N.2 agendamento: 2519314
TED agendado p/: 14/05/2026
Data agendamento: 14/05/2026
Finalidade: 10-Crédito em Conta
Valor: 2.992,00
REMETENTE

Cooperativa: 3327
Contai 8.195-7
Nome: PEREZ SERVICOS MEDICOS LTDA
CPF/CNPI: 42,281,366/0001-26
FAVORECIDO

Baneo: 1-BANCD DO BRASIL S.A.
N.? ISPB: 0ooooooo
Agéncia: 205-0URD FINO MG
Conta: 31.107-3
Tipo conta: CC-CONTA CORRENTE
Nome: Cass de Caridade de Oure Fino
CPF/CNP3: 23,020.456/0001-19
Autenticagao: 33272605142519314

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996




CARUA CASSIANA SOUZA BUENO LTDA - A CARLA CASSIANA - =
ENDOCRINOLOGISTA

CNPJ: 41.404.774/0001-65 Nlmgrs dy NFS-e Situagdo
CORONEL BRITO FILHO - 469, SALA 310 Emitida
CEP: 37.554-178 - Bairro: BAIRRO DE FATIMA

Municipio: POUSO ALEGRE - MINAS GERAIS Tipo

Inse. Municipal: 107006 - Insc, Estadual: Preenchido

Nota Fiscal de Servigo Eletrdnica - Série NFS-e

Identificador

5049 1405 2620 4

s S

gi;  ESTADO DE MINAS GERAIS
'§ PREFEITURA MUNICIPAL DE POUSO ALEGRE
=% SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

I

210 6704 1404 7742 0260 5739 7479

L

—_—

T

Data Fato Gerador

Data/Hora Emissdo

14/05/2026 14/05/2026, 20:42
TOMADOR DO SERVICO
Nome Fantasia
Nome/Razao Social CPF/CNP)
CASA DE CARIDADE DE OURO FINO 23.020.456/0001-19
Enderego Numero Complemento
RUA 13 DE MAIO S/N NAO INFORMADO
Bairro CEP Cidade
CENTRO 37.570-000 Ouro Fino - MG
Pais Telefone Email
Brasil - BR - 1058 N&o Informado Nao Informado

DESCRICAQ DOS SERVIGCOS PRESTADOS

Local i Unidade Quantidade ; Desc. Valar
Servigo Aliquota < Valor Unidade | Valor Servigo % : valor ISS
Prestagdo i Servigo Unidade incondic. Dedugdo
40101 4919 2.01% ! un 1 R$9.384,00 9.384,00 0,00 0,00 188,62
Natureza da Operagdo: Exigivel
Descrigio do Servigo:
PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS DRA CARLA CASSIANA SOUZA BUENO
Valor Total Desc, Incondicional Dedugdo Base de Céleulo 1SSQN
09.384,00 0,00 0,00 9.384,00 188,62
ISSRF IR INSS CSLL COFINS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
PIS Outras Retengdes Total Trib. Federais Desc. Condicional Valor Liquide
0,00 0,00 0,00 0,00 9.384,00

40101 - Medicina.

8630503 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas

Descrigio dos subitens da Lista de Servico em acordo com a Lel Complementar 116/03.

4919 - Quro Fino

Legenda do Local de Prestagdo do Servigo

Dutras InformagBes

(40101) Servico tributado no municipio do prestador

A veracidade das informacBes declaradas na
. e atande.net/autos

A data de vencimento do 1SS quando o mesmo for devido n

NFSf-e

podem

B nise-pousoalegre.atan Jautoatend Mento/sern
5p451405262042106 ZD-%;QQ&?ZQZQZE!S&Q?&ZQ

Valor aproximado dos tributos: Federais R$1.262,15 (13,45%), Estaduais R$0,00 (0
Decreto 8.264/2014 - FONTE |BPT

ser consultadas no site:

Contribuinte enguadrado como Simples - Homalogado de IS5 ou 1SS em regime estimado/fixa

gs/con: a-Cie-g

o municipio do Prestader: 15/06/2026

,00%), Municipals R$266,51 (2,84%), com base na Lei 12,741/2012 e no

Chave de Acesso NFS-e Nacional
3152501124140477400016500000000000872 6050000000000

Responsével pela Emissdo: 22769820 - CARLA CASSIANA 50UZA BUENO LTDA




15/05/2026, 13:55 about:blank

514888 - SISTEMA DE THFORMACOES BANCO DO BRASIL

15/05/2026 = AUTHATENDIMENTO ~ 13.56.24

0205400205 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: CAR3A € OURD FINO
AGENCIA: 0205-4 CONTA: 31.107=-3

S0OBRE A TRANSACAC

ID: 300000000202605l51553464?1136861
CNPJ DO PAGADQOR: 23.020.456/0001-19
VALOE: R$D.384,00
TARIFA: R§0,00
DATA: 15/05/2026 - 13:56:22
DESCRICAQ: NF BT

e e ——— - ’ "- H--—--H---I-.---
PAGO PARA: Dra Carla Cassiana = Endowrinalogist
CNEBJ: 41.404.774/0001-865
CHAVE PIX: 41404774C00165
INSTITUICAO: 0G000D000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: 0368 = CONTR: 00000000000000808838
TIFO DE CONTA: Conta Corrente
Fsta transacdo pode ser tarifada em até 0, 99%,
com valer maximo de R$10,00, © valor definitivo
podera sex consultade no BEDPJ.

Notificacas enviada em: 15/05/2026 - 13:56:22

DOCUMENTO: 051501
BUTENTICACAC SISBB: C.7C3.8BE.EB2.872.03B

Central de Atendimento BB
4004 2001
Consultas, informacoes & servicos transaciorais.

SAC BR

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ~
tos & servicoes,

Guvideria
0BGD 729 5678

rReclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, 8AC e Demals canals de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

ngo0 729 0088

Informacoes, reclamacees, cancelamento de cartac
e outros produtos e servicos de cuvidoxzia.

about:blank




Recebemos de MCM COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICO!
na Nota Fiscal Eletrdnica indicada ao lado. Destinatario: CASA DE

S LTDA. - EPP (MCM) os produtos e/ou servigos constantes
CARIDADE DE OURO FINO, Valor total: 1.350,00

NF-e
N° 10570
Série 1
Emissdo 11/05/2026

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

[ MCM COMERCIO DE DANFE

MATERIAIS CIRURGICOS | DOCUMENTO AUXILIAR DA
w LTDA. - EPP NOTA FISCAL ELETRONICA
14.% 1 1] proFESSORDARIO GARGAGLIONE, |  TIPO: I-SAIDA  Iogene acesso

180 - REBOURGEON N°: 10570 3126 0557 9941 5400 0163 5500 1000 0105 7013 7967 0960
ITAJUBA - MG SERIE: 1

| CEP; 37.503-458 - TeL: (35) 98431-9059 J FOLHA: 1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional

ST da NF-e (www.nfe.fazenda.gov.br/portal)

NATUREZA DE O i faz A izad

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA POR ] ou 'm0 site da Selzantormalons

INSCRICAD ESTADUAL INSCR. ESTADUAL DO SUBST. CNPJ PROTOCOLO DE mm DE USO

m‘zulzzoo‘fﬁ 57.994.154/0001-63 \ 131267534882721 11/05/2026 11:17:33 J

DESTINATARID/REMETENTE
NOMERAZAD SOCIAL CNPJICPF | (DATA DE EMISSAO
CASA DE CARIDADE DE OURQ FINO 23.020.456/0001-19 11/05/2026
{ ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA
(R TREZE DE MAIO, 2054 BELA VISTA 37.570-000 11/05/2026
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAD ESTADUAL HORA DE SAIDA
QURO FINO (35) 3441-1059 MG J 11:17:00 J
CALCULO DE IMPOSTO =
BASE DE CALCULODO ICMS | VALOR DO 1CMS 1 BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS ST VALOR ICMS DESONERADO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.350,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 11.350,00
TRANSPORTADOR
NOME/RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO| UF
_ 9-Sem frete
CNPJICPF INSCRICAD ESTADUAL
{moimaco MUNICIPIO UF ]
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
COD. PROD. DESCRICAO NCM | CSO |CFOP|UNID.| QUANT. | VALOR | VALOR | BC VALOR |ALIQ
SN UNIT. | TOTAL | ICMS | ICMS |[ICMS
1100213000  |CONECTOR BARRA BARRA TRAUFIX 90211020 | 0102 | 5102 |UN 400000  0,0000 0,00 0,00 000] 000
FAB TRAUMEDICA, ANVISA: 80057410050, LT: 01490/26, VAL: INDET. . ) ;
1100313000 CONECTOR BARRA PINO TRAUFIX
FAB. TRAUMEDICA, ANVISA: 80057410050, LT: 02252/26, VAL: INDET,, Cod.SUS: 07.02,03 080-5 i e ot i i 0o il 0.0y 00
1100113275 |BARRA CONECTORA 13X275MM TRAUFIX 1 0102
B OB L R hatas. ANVIEA VAL: VIG L3 G 72s, VAL DORE. 90211020 | 0102 | $102 [UN 1.0000]1.350,0000| 1.350,00 0,00 0,00 ﬁ
__ Cod SUS: 07,02.03.040-6
DADDS ADICIONAIS
INFORMACOES ADICIOMAIS FE=— "
RESERVADO AD FISCO

COD CIRURGIA 380033 - PACIENTE: TEREZA DA SILVA LIMA - HOSPIT. URO
G - 'AL: CASA DE CARIDADE -
CONVENIO. SUS - PROCEDIMENTQ. 0408050578 - DATA DA CIRURGIA: (8/05/2026 - Trib. aprox, RS: ?BEI.OSS Fod:]'::.oﬁi.m

Estadusl Fonte: IBPT/empresometro.com.br SF6AA
Documento emitidos por ME ou EPP optante pelo SIMPLES NACIONAL. Nao gers direito a eredito fiscal de IPI -




11/06/2026, 14:44 Banoo do Brasil

o # (3337111435566284011
g Aﬁﬂﬂdﬂ de h0|et08 DDA 11/08/2026 14:45:12
11/05/2626 - BANCO DO BRASIL - 14:45:12
020500205 eae3

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CASA C OURD FINO
AGENCIA: 8205-4 CONTA: 31.1e7-3

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
74891126100054000230029422391044114430800135000
BENEFICIARIO:

MCM COMERCIO DE MATERIAIS
NOME FANTASTIA:

MCM COMERCIO DE MATERIAILS
CNPJ: 57.994,154/@001-63
BENEFICIARIO FINAL:

MCM COMERCIO DE MATERIALS
CNPJI: 57.994.154/6081-63
PAGADOR :

CASA DE CARIDADE DE OURD FINO
CNPJ: 23.020.456/6001-19

NR. DOCUMENTO 51.161
DATA DE VENCIMENTO 11/@5/2026
DATA DO PAGAMENTO 11/085/20826
VALOR DO DOCUMENTO 1.350,00
VALOR COBRADO 1.350,00
NR . AUTENTICACAQ 7.47C.D8D.B36.D5E. 3EF

central de Atendimento BB

4004 6601 Capitais e regives metropolitanas
@808 729 ©@e1 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

BERO 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

ouvidoria

©8e8 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditives ou de Fala
P8BO 729 ©0B8

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

Transacao efetuada com sucesso por: JE001066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.

https:Hautoatsndiment02.bb.com.bn‘apf—api-autuatandimento!lndex. htmi?v=3.15.3#/template/~2F pagamentos~2F8AE-06.bb 1/2



Recebemos de MCM COME

na Nota Fiscal Eletrdnica indi

RCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA. - EPP (MCM) os produtos e/ou servigos constantes
cada a0 lado. Destinatario: CASA DE CARIDADE DE OURO FINO. Valor total: 1.590,00

NF-e
l N° 10571
Série 1
Emiss#o 11/05/2026

IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

[ MCM COMERCIO DE DANFE
MATERIAIS CIRURGICOS | bOCUMENTO AUXILIAR DA
LTDA. - EPP NOTA FISCAL ELETRONICA
. PROFESSOR DARIO GARGAGLIONE, TIPC:,E 1-SAIDA CHAVE DE ACESSO
180 - REBOURGEON , N% 10571 3126 0557 9941 5400 0163 5500 1000 0105 7115 5824 5071
ITAJUBA - MG SERIE: 1
CEP: 37.503-458 - Tel.: (35) 98431-9059 FOLHA: 111 Consulta de autenticidade no portal nacional
5 da NF-e (www.nfe.fazenda.gov.br/portal)
NATUREZA DE OPERAC. ou no site da Sefaz Autorizadora
[VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA POR ]
TNSCRICAO ESTADUAL TNSCR_ESTADUAL DO SUBST. CNPI PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USO
0032421220076 57.994,154/0001-63 1 { 131267534890421 11/05/2026 11:19:33 J
DESTINATARIO/REMETENTE -
NOME/RAZAD SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAD
CASA DE CARIDADE DE OURO FINO 23.020.456/0001-19 11/05/2026 ]
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA
R TREZE DE MAIOQ, 2054 BELA VISTA 37.570-000 | |11/05/2026
MUNICIFIO FONE/FAX UF TNSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
[OURO FINO (35) 3441-1059 MG 11:19:00 J
CALCULD DE IMPOSTO s
BASE DE CALCULODO ICMS | VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS ST VALOR ICMS DESONERADO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.590,00 ]
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.590,00
TRANSPORTADOR
[NOME/RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF
9-Sem frete
[cwm‘.rs TNSCRICAO ESTADUAL ]
ENDERECD MUNICIFIO UF
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS -
COD PROD DESCRICAO NCM | CSO |CFOP|UNDD.| QUANT. | VALOR | VALOR BC VALOR |ALIQ |
SN UNIT. | TOTAL | ICMS | ICMS |ICMS
1100113400 BARRA CONECTORA 13X400MM TRAUFIX 90211020 | 0102 | 5102 |UN 1,0000 0,0000 0,00 0.00 0.000 0.00
FAB: TRAUMEDICA, ANVISA: 80057410050, ANVISA VAL: VIG., LT: 00419/26, VAL. INDET.,
Cod.SUS. 07.02.03.043-0
B25020 PIND DE SCHANZ 5.0 X 200MM TRAUMEDICA 90211020 | 0102 | 5102 |UN 4,00000 60,0000 240,00/ 0,00 0,000 0,00
FAB: TRAUMEDICA, ANVISA: 80057410026, ANVISA VAL: VIG,, LT: 00641/26, VAL: 07/02/2041,
Cod SUS: 07,02.03.080-5
1100113375 BARRA CONECTORA 13X375MM TRAUFIX 90211020 | 0102 | 5102 |UN 1.0000{1.350,0000] 1.350.,00 0.00 0,00 0,00
FAB: TRAUMEDICA, ANVISA: 80057410050, ANVISA VAL: VIG,, LT: 01588/25, VAL: INDET.,
Cod 5US: 07 02 03.039-2
1100313000 CONECTOR BARRA PINO TRAUFIX 90211620 | 0102 | 5102 |UN 8,0000 0,0000| 0,00 0,00 0,00 0,00
FAB: TRAUMEDICA, ANVISA: 80057410050, LT: 03450/26, VAL: INDET., Cod SUS: 07.02.03.080-3
DADOS ADICIONAIS
[INFORMAGOES ADICIONAIS TR

I Fonts: TBPT/emp

com.br SF6AAL

COD. CIRURGIA: 380035 - PACIENTE: LEONARDO JOSE DE FARIA PARLOTO - HOSPITAL: CASA ARID.
:Egﬁ-sor‘wﬂwo; SUS - PROCEDIMENTO: 0408040608 - DATA DA CIRURGIA: 09/05/2026 - Trib. Ip;':(c!u uﬁm(j

Documento emitides por ME ou EPP optants pelo SIMPLES NACIONAL. Nao gera dirsito & credito fiscal da IP1 -




11/05/2026, 14:44 Banco do Brasil

g G337111435566284011
" Débito Direto Autorizado - Obrigagbes a pagar 11/08/2026 14:45:12
FE

11/85/2026 - BANCO DO BRASIL - 14:45:12

020500205 @001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CASA C OURO FINO
AGENCIA: ©205-4 CONTA: 31.167-3

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

74891126106054180230229422391069614430000159020
BENEFICIARIO:

MCM COMERCIO DE MATERIATS
NOME FANTASIA:

MCM COMERCIO DE MATERIAIS
CNP]: 57.994.154/6001-63
BENEFICIARIO FINAL:

MCM COMERCIO DE MATERIAILS
CNPJ: 57.994.154/6601-63
PAGADOR :

CASA DE CARIDADE DE QURO FINO
CNPJ: 23.020.456/0001-19

NR. DOCUMENTO 51.102
DATA DE VENCIMENTO 11/05/2026
DATA DO PAGAMENTO 11/05/2026
VALOR DO DOCUMENTO 1.590,00
VALOR COBRADO 1.590,08
NR . AUTENTICACAO 6.7BB.D79.644.5B7. FA2

Central de Atendimento BB

4pP4 @001 Capitais e regioes metropolitanas
G80@ 729 @001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

PBEBR 729 B722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e services.

ouvidoria

p8e@ 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
980e 729 GOS8

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

Transagao efetuada com sucesso por: JEO01066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.

https://autoatendimentoZ2.bb.com.br/ apf-apj-autoatendimento/index.html ?v=3.1 5.3#template/~2F pagamentos~2F8AE-08.bb 212



Recebemos doMCM COMERCIO DE MATERIATS CIRURGICOS LTDA. - EPP (MCM) os produtos efou seTvigos constantes
na Nota Fiscal EletrGnica indigada ao lado, Destinatario: CASA DE CARIDAD!

E DE OURO FINO, Valor total: 1.750,00

NF-e
N° 10597
Série |
Emissdo 19/05/2026

DATA DE RECEBIMENTU IDENTIFICAL A E ASSIHATURA DO RECEBEDOR
MCM COMERCIO DE ] DANFE
MATERIAIS CIRURGICOS | DOCUMENTO AUXILIAR DA

pwgegw-s LTDA. - EPP

NOTA FISCAL ELETRONICA

|1 1L% 1 1] pROFESSOR DARIO GARGAGLIONE, TIPO: 1-SAIDA
180 - REBOURGEON ~ N% 10597
ITAJUBA - MG SERIE: 1
| CEP: 37.503-458 - Tel.: (35) 98431-9089 | FOLHA: 1/1

NATURFZA DI OPERAGAO

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA POR

IR

CHAVE DE ACESSO
3126 0557 9941 5400 0163 5500 1000 0105 9712 8099 3744

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

TNSCRICAD ESTADUAL INSCR, ESTADUAL DO SURST, NP PROTOUOLO DE AUTORIZACAD DE LSO
0032421220076 57.994.154/0001-63 | 131267558570614 19/05/2026 10:22:02 ]
DESTINATARIOMEMETENTE
NOMERAZAL SOCTAL CNPJCPF DATA DL EMISSAL
CASA DE CARIDADE DE OURO FINO 23.020.456/0001-19 19/05/2026
FNDERECO TATRRO/DISTRITO CEP DATA DE 5ATDA
R TREZE DE MAIO, 2054 BELA VISTA 37.570-000 | |19/05/2026
MUNICIFID FONEFAR UF TNSCRICAD ESTADUAL MORA DE 5alDA
|OURD FINO (35) 3441-1059 MG 10:21:00
CALCULD DE IMPOGSTO R
RASE DF CALCULO DD JEMS | VALOR DO TCMS BASE DE CALCULO DO [CMS [ VALOR DO ICMS ST VALOR ICMS DESONERADGD | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.750,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURC DESCONTO DUTRAS DESPESAS VALDR DO 71 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 10,00 0,00 0,00 1.750,00
TRANSPORTADOR
NOMERAZAD SUCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA D) VEICULO[ LF
9-Sem frete
CNPVCPF I INSCRICAD ESTADUAL j
[ENDERECC MURICIPLO UF ]
DADOS DOS PRODUTUS/SERVICOS
COD. DESCRICAQ NCM | SO |CFOP[UNID.| QUANT. | VALOR | VALOR 8 VALOR [ALIO.)
PRON, SN UNIL | TOrAL | ICMS ICMS | ICMS
G000340  |HASTE BLOGUEADA DE TIBIA 09X140 90211020 | 0102 | S102 {UN 1,0000]1.750,0000  1.750.00 0,00 poo| 000
FAR: TRAUMEDICA. ANVISA® 9009320, ANVISA VAL: VIG, LT: 0055825, VAL: INDET., Cod SUS:
07.02.03.052-0
000715 PARAFUSO TAMPAC PTTASTE TTBIA [SMM RMS] 00211020 | 0102 | S102 {UN 100000 0.0000 [ 0,0 non] 000
FAB. TRAUMEDICA, ANVISA: 80057410021, LT: 07806/25, VAL: INDET.
45040 PARAFUSO NE RLOQUEI0 4,8 X 40MM 90211020 | 0102 | 5102 (UN LO000| 00000/ 0.0 0.00 (AT R
FATS: TRAUMEDTCA, ANVISA: R00ST410021, ANVISA VAL: VIG. LT: 0924725, VAL: TNDET., Cod.SUS:
0702010635
45045 PARAFUSO DIE RLOQUKIO 4,5%45 G20 1020 | 0102 | S102 JUN ERILLY [RCLEY 0.00 000 pool oo
FAR. TRAUMEDICA, ANVISA: 0057410021, ANVISA VAL: VIG., LT: 04268/23, VAL: 05/1 /2040,
Cod LS 07,0203, 0633
450155 PARAFUSO DE BLOQUEIO 4,5 X 55 90211020 | 0102 | S102 (UN 10000|  0.0000 00 0,00 0.00] 00
FAR. TRAUMEDICA, ANVISA: 50057410021, ANVISA VAL: VIG, LT: 09728/25. VAL: 15/12/2040

DALOS ARICIONATS

TNFORMACOES ADICTOINAIS

COD. CIRURCHA: 352225 - PACTENTE: LEONARDO 105E DE FARIA PARLATO) - TTOSPITAL: CASA DE CARIDADE DE OURD

FING - CUNVENIL: SUS - PROCEDIMENTO: 0408050500 - MEDICO: JOSE MATHES (CRM/CRO: (000000000] - DATA DA

CIRURGIA. 15052026 - Trib. aprox. RS: 235,38 Federal, 315,00 B

dual Foute: IBI'TH

vomr SFOAAL

Tiocumentn emitidos por ME ou EPP oplants pelo SIMPLES NACTONAL, Nao gera direil & uredito Nucal de TP1 -

UESERVADO AO FISCO




Débito Direto Autorizado - Obrigagdes a pagar

©337191354188650013
19/05/2026 13:57:50

19/85/2826 - BANCO DO BRASIL -  13:57:50
826500205 2002

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CASA C OURO FINO
AGENCIA: 0205-4 CONTA: 31.187-3

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
748911261000559062306829422391802114510000175600
BENEFICIARIO:

MCM COMERCIQ DE MATERIAIS
NOME FANTASIA:

MCM COMERCIC DE MATERIAIS
CNPJ1: 57.994,154/0001-63
BENEFICIARIO FINAL:

MCM COMERCIO DE MATERIAILS
CNP]: 57.994.154/0601-63
PAGADOR :

CASA DE CARIDADE DE OURO FINO
CNPJ; 23.020.456/0001-19

NR. DOCUMENTO 51.983
DATA DE VENCIMENTO 19/05/2026
DATA DO PAGAMENTO 19/05/2026
VALOR DO DOCUMENTO 1.750,08
VALOR COBRADO 1.750,80
S=E=sS== -1 4 & |

NR . AUTENTICACAQ 4.6BE.F36.9BA.754.265

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
p8e@ 729 @001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

ggee 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

PEBA 729 5678

Reclamacoes nao selucionadas nes canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
P8R0 729 0088

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

Transagao efotuada com sucesso por: JEOD1066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.



Recebemos de MCM COMEREI0 BE MATERIALS CIRURGICOS LTDA, - EPF (MTM) os pradulos a/ci ggiyiyos constantes
na Note Fiscal Eletronica indivada ao lado. Destinatério: CASA DE CARIDADE DE OURO FINO. Valor total: 2,300,00

NF-e
N° 10599
Série |
Emissdo 19/05/2026

DATA DE RECEBIMENTO

|

| PROFESSOR DARIO GARGAGLIONE,

180 - REBOURGEON _ N% 10599
ITAJUBA - MG SERIE: 1
CEP: 37.503-458 - Tel.: (35) 98431-9059 FOLHA: 1/1

MCM COMERCIO DE DANFE 1
MATERIAIS CIRURGICOS | DOCUMENTO AUXILIAR DA
s LTDA. = EPP NOTA FISCAL ELETRONICA

TIPO: 1-SAIDA

|DENTIFICAG AL E ASSINATURA Do) RECEBEDOR

CHAVE DE ACESSO
3126 0557 9941 5400 0163 5500 1000 0105 9915 5092 5406

Consulta de antenticidade no portal nacional
da NF-e (www.nfe.fazenda.gov.br/portal)

NATUREZA DE OTHRACAC

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA POR

1 ou no site da Sefaz Autorizadora

INSCRICAD ESTADUAL INSCH. FSTADUAL DO SURST, CNPJ PROTOCOLO Dk AUTORIZAGAO DI USO
1(}03242 1220076 57.994,154/0001-63 131267558602062 19/05/2026 10:29:46
DESTINATARI/REMETENTE
RUOMTRAZAL SOCTAL CNPICPT DATA DL EMISSAL
CASA DE CARIDADE DE OURO FINO 23.020.456/0001-19 19/05/2026
FNDEREGC BATRROMISTRITO CEP DATA DE 5AIDA
R TREZE DE MAIO, 2054 BELA VISTA 37.570-000 | |19/05/2026
MUNICTrID FONEFAN [ TNSCRIGCAD ESTADUAL TIORA DE 5AIDA
OURO FINO (33) 3441-1059 MG 10:29:00
CALCULO DE IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS [ VALOR DO ICMS BASE DE CALCULC DO ICMS | VALDR DO 1CMS ST ‘\mna TCMS DESONERADO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.300,00
VALDR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO DUTRAS DESPESAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,300,00
TRANSPORTADOR
NOME RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODII ANTT PLACA DO VEICULO|UF
9-Sem frete
UNPICPE INSCRICND ESTADUAL l
ENDERECO qumcmr\ UF J
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
COD, PROD. DESCRICAD NCM | CS0 |CFOP [UNID.| QUANT. | VALOR | VALOR BC VALOR |ALlQ.)
SN UNILL | TOTAL | ICMS 1OMS | 1ICMS
(50212235 |HASTE INTRAM PROX FEM HPF2L30 L2X235MM 50211020 | 0102 | S102 |UN 1,0000{2.300.0000]  2.300,00 0,00 0,000 0.00
FAR. TRAUMEDICA, ANVISA: B0037410036, ANVISA VAL; VIG., LT: 03523/25, VAL: INDET.,
ol SLS: 07.02.03,048-1
48040 PARAFIIS() DE BLOGUEID 4,5 X 40MM an211020 | 002 | 5102 [UN L0000 00000 0 i 00| oo
FAB: TRAUMEDICA, ANVISA: BO0ST410021, ANVISA VAL VIG. LT: 09247/25, VAL, INDET,,
Cod SUS: 07.02.03.063-5
AS0R 101D PARAFUSO DESLIZANTE LOCK ROSCA 20MM 10 X 100MM g0zl 1020 | w2 | 102 |UN 1 AKHHY LOEKKY (46 0,00 bl iLin
FAB: TRAUMEDICA. ANVISA: K005 7410036, ANVISA VAL VIO, LT 09300/25, VAL: 27/1 12040
10617000 [PARAFUSO TAMPAO LOCK HI'F2 90211020 | 0102 | 5102 |UN LO000| 00000 0,00 1,00 no0] G0
FAR: TRAUMEDICA, ANVISA: 8005710036, ANVISA VAL: VIGL, LT: 1000824, VAL: TNDET.
ol SUS: Y339R78 |
2350 FIO GUIA 3.0 HASTE DE FEMUR 90186009 | 0lo2 | 5102 |UN L0000|  0.0000 0,00 0,00 0,00 DOV
FAR: TRAUMEDICA, ANVISA: 80763550020, ANVISA VAL; VIG. LT: 1091721, VAL: INDET,,
Cod SUS 070203 4132-5 l J
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES ADICIONATS RESERVADO A FISCO

18052026 - Trib. aprox. RS- 309 35 Federa!, 414,00 Estad | Funte: [BI'T/emp trocon. b SFEAAL
Documento entitidos por ME vy EPP oplante peio STMPLES NACTONAL, Nao gern direlo & eredilo Tigeal de 191 -

COD, CIRURGTA: 382239 - PACIENTE: QUITERIA BARBOSA DA SILVA - [TOSPITAL: CASA DE CARIDADE DE (URD FING -
CONVENIO: SUS - PROCEDIMENTO: (408050632 - MEDICU: IGOR DE FARLA - CRM/CRCH 12121212 - DATA Da CIRURGLA




C5bito Direto Autorizado - Obrigagdes a pagar

(G237191354188650013
19/05/2026 13:57:50

19/@5/2026 - BANCO DO BRASIL =~ 13:57:51
8208580205 @003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CASA C OURC FINO
AGENCIA: 0205-4 CONTA: 31.167-3

BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

74891126160056200236329422391036614510000230000
BENEFICIARIO:

MCM COMERCIO DE MATERIAIS
NOME FANTASIA:

MCM COMERCIO DE MATERIAIS
CNPJ: 57,994.154/6001-63
BENEFICIARIO FINAL:

MCM COMERCIO DE MATERIALS
CNPJ: 57.994.154/0001-63
PAGADOR :

CASA DE CARIDADE DE OURO FING
CNPJ: 23.020.456/0001-19

NR. DOCUMENTO 51.5e4
DATA DE VENCIMENTO 19/05/2026
DATA DO PAGAMENTO 19/85/2026
VALOR DO DOCUMENTO 2.300,00
VALOR COBRADO 2.300,00
NR . AUTENTLCACAO F.AD8.5B6.E04.E6F . F61

Central de Atendimento BB

4p04 @Bl Capitais e regioes metropolitanas
pROG 729 @001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicas transacionais.

SAC BB

p8ea 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

PERB 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditives ou de Fala
PERR 729 eess

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

Transagio efetuada com sucesso por: JE001066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.



FGTS GFD - Guia do FGTS Digital

Digital
¢PF/CNPJ do Empregador Nome/Razo Social do Empregador
23.020.456 || CASA DE CARIDADE DE OUROQO FINO

';um. de Pag. | | \dentificador Tag
3 0126051137149062-0 11/05/2026 10:36
informacdes de recothimentos do FGTS
N&o ha informagdes de recolhimentos do FGTS
informacoes de recolhimantos do Consignade
Competéncia Consignado Encargos Consignado Total
04,2026 3827185 000 38.271.86
Total Consignado: 3827188 - 090 . 38,2785
N - - Total da Guial 38.27185
i
1
Ol;i;w.a‘qbes e A T A R Ao A
Data de geragéo da Guia: 11705/ 2026 &5 10:3613 - Pagina 171
| O detalhaments da guia podae ser consultado através do enderece https.//fglsdigital sistema.gov.br

MINISTERIO DO
TRABALHO
E EMPREGO

raTS

FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO OE SERVICO

PIX Copia e Cola:

Jgew . bob. pLAZSEFDLE-Qroode. Calns .oV . e rupliedscoby /18 dadbbadeded idi TEAIETElccHRRS20400005I030068B0INREIIIGATEA

00020101521 1264000 dbs

Laab2070803=*=E00an0n)
Payload Location:

pix-groade, oulis gov oo/ apl fvl/cakbd 4dads botedad 2dd 0 TR0V 6791 co 3800



SISREE -~ SIHFEMA DE INFORMACOES BANCO DO BEASIL

20/05/2026 = AUTQATENDIMENTO - 15,%8,42

N208400205 cool
Comprovante Pix

CLIENTE: CASA C OQOURD FINO

AGENCIA: 0205«4 COWTA: 31.167%7=2

PAGAMENTO VIA QR CODE

————— - - T W gy A I W AT ST R S ﬂﬁ!,ﬂ'---..
1D: BOOGOOO0020260520185623637004227
SNPJ DO PAGADOR: 23,020.456/0001=19
VALOF: R$36,.271,85
TARIFA: R§Q, 00
UATA 20/05/2026 = 15:58:356
COn PRODUTO: df7fd0fac9abdBeida0Ted38ibole4d
DEVEDOR: CASA DE CARIDADE DE OURO PING
CNPJ DO DEVEDOR: 23 ver ke funbanly

S T T W S S R D AR S

PAGO PARA; (ef Matriz

CHPJ: 360.305/0001-04

INSTITUTCAC: 00360305 CAIXA RCONOMICA FEDHRAL

W W W ON G C AT AT T R W N NN TR RS U T W RS N e

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

com valor maxime de R§10,00. O valer definitlivo
poderd ger cunsultade nc BEDRJ.

T M W P A T TR N T TS Y PR A

Hotificacay enviada em: 20/05/2026 » 15:58:3¢

DOCOMENTO: 052001

AUTENTICACAC SISEB: E.D15.940,F8D,864,830
Centra)l de Atendimsnto BB

4004 0001

ransultas, informacoes 2 servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

infarmacoes, reclamacoes, cancelamente de produ-
£08 & servicos.

Ouvidoria

G800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nes  canais
nabituais agencia, SAC e Demais cangis de
atandimento.

Arendimento a deficientss auditives ou fala

0800 729 00BS8

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartae
& outros produtes e services de Ouvidoria.




03/06/2026, 14:35 Banco do Brasll

(G336031430141973011

06 14:36:
Entre contas correntes BB 03/06/2026 32

Debitado

Nome CABA CARIDADE OFINO
Agbncia 205-4

Conta corrente 25000-7

Creditado

Nome CASAC OURS FINO
Agéntla 206-4

Conta corrente 31107-3

Valor 103,60

Data Nesta data

Transacdo efetuada com sucesso por: JEO01066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA,

Servigo de Atendimento ao Censumidor - SAC 0800 720 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088

https //autoatendimento2.bb.com.briapf-apj-autoatendimento/index. htmi?v=3.15.5#/template/~2Ftransferencias~2F818.bb



03/06/2026, 14:09 Banoo do Brasll

(a340314040868461012

Eptre contas correntes BB 03/6/2026 14:09:59

Debitade

Nome OURQ FINO

Agéncia 205-4

Conla corrente 29402-0

Creditado

Nome CASA C OURO FING

Agéncia 208-4

Corila sorrenie 311073

Valor 25.000,00

Dala Nesta data

Transacao efetuada com sucesso por: JEOO1066 F A S DA SILVA,
Servico de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678

Para dsficientes auditivos 0800 729 0088

https:/fautoatendimento2.bb.com.brfapf-apj-autoatendimento/ind ex.htm|7v=3.15.5#template/~2Ftransferencias~2F818.bb



@ Receita Federal

Beeumento de Arrecadacao
de Receitas Federais

CNPJ Razéo Soclal
| 23.020. 45610001-1J CASA DE CARIDADE DE OURO FINO

nda de Apuragio Omta de Vencimento Numera do Documento anar esta d
f " 31/05/2026 [ 19!06!202J 07.01 26154.2181136-7J

Obsarvagoss
(!;rf emitido pelo Sicalc Web

Composigdo do Documento de Arrecadagao
Codigo Denominagao Principal Muita Juros Total
1788 IRRF - REMUNER SERV PRESTADOS POR Pa 149, 24 149, 24
@6 IRRF - REMUNERACAD DE SERVICOS PROFISSIONAIS PRESTADOS POR PJ
PA B5/2026 Vencimento 19/06/2028
Totais 149, 24 149, 24
{
\_ SENDA (Versao:1.5.3) Pagina: 1/1 03/06/2026 15:44:11
85850000001 0 492403852614 700701261549 218113679276 AUTENTICAGAO MECANICA

Documento de Arrecadagao de Receitas Federats
[ 658500000010 | [ 492403852614 | [[700701261549 | (21811367927 6 |

(R AR

CNP.J:

Numero:

Pagar ate:

Valor:

23.020.456/0001-19
07.01.26154.2181136-7
18/06/2026

149,24




05/06/2026, 09.02 Banco do Brasll

& } 6336050854 172705
bl Emitir comprovantes (vers&o antiga) 05/06/2026 09:03:33
PINERSSPRETTFE-S |

1588 - SISTEMA DE INFCRMACOES BANCO DO BRASIL
@5/86/2026 - AUTOATENDIMENTO - 89,083.35
3205460205 SEGUNDA VIA eeel

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: CASA C OURO FINO

AGENCIA: ©285-4 CONTA: 31.,107-3

EEREISSEST =8

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Agente Arrecadador: CNC @81 Banco do Brasil S.A.

Codigo de Barras B8585@G00081-6 49240385261-4
70070126154-9 21811367927-6

pata do pagamento 83/06/2026
Numero do Documento 87.01.26154,2181136-7
Valor Total 149,24

Modelo aprovade pelo Ato Declaratorie Executive
Conjunto n? 81 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 868301
AUTENTICACAQ S15B8B: F.0CC.OEB.C97,.5F4.963

hitps /fautoatendimento2.bb.com.brfapf-apj-autoatendimento/index. html?v=3.15.5#/template/~2F consultas~2FB869-1.bb



i Documento de Arrecadacao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razao Soclal
Ga.ozu.::ssmom ﬁ (CASA DE CARIDADE DE OURO FINO |

Feariado te Apuragia Data de Venoimanio Numearo do Dacumento
L 31/05/2026 [ 19!06!2026} ( 07.01.26154.2195273-4

Cbsarvagdus
Darf emitido pelo Sicalc Web

Composigao do Documento de Arrecadacio

Codigo Denominacao Principal Multa Juros Tatal
5052  RET DE CONTRIBUICOES PAGT PJ A P) DE DIR PRIV 462,63 462,53
@7 CSLL/COFINS/PIS/PASEP - RETENGCAO DE CONTRIBUICOES SOBRE PAGAMENTOS DE PJ A PJ DE DIREITO PRIVADO
PA 05/2826 Vencimento 19/06/2026
Totais 462,83 462,63
SENDA (Versdo:1.5.3) Pagina: 1/1 03/06/2026 15:46:28
85830000004 1 626303852617 700701261549 219527344021 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadacdo de Receitas Federals

58300 0000-4 1 62630 2617 | [ 70070126154 g | r21952734402 1] CNPJ: 23.020.456/0001-19
Numero: 07.01.26154.2195273-4

T
Valor: 462,63




05/06/2026, 09:02 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

@5/06/2026 - AUTOATENDIMENTO - 09.83.35
@2054e8205 SEGUNDA VIA Beol

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: CASA € QURO FINO
AGENCIA: ©285-4 CONTA: 31.1087-3
ZEZZSEZZEESEEES ==zzzazg===ZsSz=aocs
Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
Agente Arrecadador: CNC @01 Banco do Brasil S.A.
Codigo de Barras 85830000004-1  62638385261-7
70070126154-8 21952734402-1

pata do pagamento 83/06/2626
Numero do Documento @7.061.26154,2195273-4
valor Total 482,63

Modelo aprovadoe pelo Ato Declaratorio Executive
Conjunto n? @1 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: ©6e382

AUTENTICACAD SISBB: 5,7BA.C8F.9D9.6D9.813

Transagao efetuada com sucesso por: JE001066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.

hitps://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. htmi ?v=3.15.5#/template/~2F consultas~2F 869-1.bb



05/06/2026, 09:04

Cliente - Conta atual

Agéncia

Conta sorrente

Periodo do
extrato

Langameantos

ot

balancete movimenlo Ag. erigem

17/04/2026
30/04/2028

30/04/2026

04/05/2028

04/05/2026

05/05/2026

05/05/2026

0B/05/2026

08/05/2026

0B/05/2028

08/05/2026

08/05/2026

08/05/2026

08/05/2026

11/08/2026

11/05/2026

11/05/2026

11/05/2026

11/106/2026

1110512026

hitps:autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html Pv=3.15.5#template/~2F consultas~2F009-2.bb%3F h=sim&avalie=sim

O Visualizar Pix agrupaddos
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31107-3 CASAC OURO FINO
de 30 /04 /2026 até 31/ 05/ 2026

Lote

00000

13105

00000

13113

00000

93015

00000

13105

13108

13108

13105

13105

15113

00000

13105

13106

13105

13105

1313

00000

Banco do Brasll

Consultas - Extrato de conta corrente

Historico Documento

000 Saldo Anterior

144 Pix - Enviado 43.001
30/04 14:32 SANTA CASA QURQ FINO
848 Resgate Automatico 1.972

BB RF Curlo Prazo Automalico
258 Tarifa Pix Enviado B31.241,200.025.974
Tar. agrupadas - ocorrencia 30/04/2026

848 Resgate Autcmatico 1.972
BB RF Curto Prazo Autematico
B70 Transferéncia recebida

05/05 02:08 P M O FINO FUND MUN SAUD

550.205.000.007.266

271 BB-APLIC CPRZ-APLAUT 1.972
BB RF Curto Prazo Automatico

144 Pix - Enviado 50,801
D8/05 14;34 ALEXANDRE PIOVESAN SERVIC

144 Pix - Enviado 50.802
08/05 14:35 HIAGO ANTUNIS NEUROLOGIA

144 Pix - Enviado 50.803
08/05 14:35 OLIVEIRA MARTINS ASSISTEN

144 Plx - Enviado 50.804
08/05 14:37 GASTROCLINOF

144 Pix - Enviado 50.805

08/05 14:48 RENNO SERVICOS MEDICOS LT
258 Tlarifa Pix Enviedo 851.281.200.023.501
Tar. agrupadas - ocorrencia 08/05/2026

B48 Resgate Automatico 1.972

BB RF Curio Prazo Autematico

109 Pagamento de Boleto 51.101
MCM COMERCIO DE MATERIAIS

109 Pagamento de Boleto 51.102
MCM COMERCIO DE MATERIAIS

144 Pix - Enviado 51.103
11/08 14:53 R7 PRO HEALTH LTDA

393 TED Transi.Eletr.Disponiv 51.104
756 4027 028208627000112 CLINICA MEDIC

310 Tar DOC/TED Eletrénico 861.311.100.113,100

Cobranga referente 11/08/2026
848 Resgate Automatlco 1.872
BB RF Curto Prazo Autematico

G332050900188295011
05/06/2028 09:06:08

Valor R%

25.00000D

25.000,00 €

10,000

1¢,00C

96.000,00 C

$0.000,00D

2,100,000

12512000

12,700.00 D

7450000

2,907,47 D

40,000

3774947 C

1.350.00 D

1.580.00 D

1.962,40 D

4467 26D

13,60 D

9.38326C

Saldo

0.00C

gooc

000cC

0,00 c

g0ocC

0.00 C

1/3



05/06/20286, 09:04 Baneco do Brasil
12/05/2026 Geoo 13105 144 Pix - Enviado 51.201 2.802,00D
12/08 09:48 PEREZ CLINIC MEDIC
12/05/2026 0000 13108 144 Pix - Enviado 51.202 8.490,00D
12/05 13:22 RICARDO FONSECA COSTA
12/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 51.203 1.45152D
12/05 13:40 SUPERMED
12/05/2026 0000 13113 258 Tarifa Plx Enviado 801.321.200.024.511 10,00D
Tar. agrupadas - ocorrencia 11/05/2026
12/05/2026 0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado 891.321.200.024.512 30,000
Tar, agrupadas - ocorrencia 12/05/2026
12/05/2026 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.972 1297362C Q00C
BB RF Curlo Prazo Automatico
14/06/2026 0000 14175 976 TED-Crédito em Conta 100.323.223 2.992.00C
756 3327 42281366000126 PEREZ SERVICOS
14/056/2026 0000 13105 144 Pix - Enviade 51.401 2.892,00D
14/05 14:32 PEREZ CLINIC MEDIC
14/05/2026 0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado 891.341.200.014.664 1000D
Tar. agrupadas - ocorrencia 14/05/2026
14/05/2026 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.972 10,00C o000C
BB RF Curto Prazo Automatico
15/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 51.501 9.384,00 D
15/05 13:56 DRA CARLA CASSIANA - ENDO
156I05/2026 0000 00000 A48 Resgate Automatico 1.972 9.384.00C 000C
BB RF Curlo Prazo Automatico
18/05/2026 0000 13105 108 Pagamento de Bolelo 51.901 1,350,00 O
MCM COMERCIO DE MATERIAIS
18/05/2026 0000 13105 109 Pagamento de Boleto §1.902 1.690,00 D
MCM COMERCIO DE MATERIAIS
19/05/2026 0000 13105 109 Pagamenio de Boleto 51.903 1.750,00 D
MCM COMERCIO DE MATERIAIS
19/05/2026 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 51.804 2.300.00D
MCM COMERCIO DE MATERIAIS
19/05/2026 0000 00000 B48 Resgate Automatico 1.972 Bg8OOOC O00C
BB RF Curto Prazo Automatico
20/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 52.001 38.271,85D
20/05 15:58 CEF MATRIZ
20/05/2026 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.972 38.27185C O000C
BB RF Curlo Prazo Automatico
31/05/2026 0000 00000 889SALDO 0,00 G
#4% A CONTA NAO FOI MOVIMENTADA **#
oBseRvacEs: T

Transagao efetuada com sucesso por: JE0G1066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.

https:/fautoatendimento?.bb.com. briapt-apj-autoatendimento/index.html?v=3.15.5#/template/~2F consultas~2F008-2.bb%3F h=sim&avalie=sim
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05/06/2026, 08:07

(7 Visualizai Pix agrugados

Banco do Brasil

(G3320509001882951
Cepaultas - Extrato de conta corrente 05/06/2026 09:08:46
Cliente - Conta atual
Agéncla 205-4
Conta caorrente 31107-3 CASA C OURO FINO
Periodo do
gxtraio Més atual
Langameantos
DL %8 .
palancete movimento Ag. orlgem Lote  Histérico Documento Valor RS Saldo
20/05/2026 0000 00000 000 Saldo Anterior 0.00C
03/06/2026 0205 98015 870 Transferéncia recebida 550,206.000.007.266 90.000,00 C
03/06 10:27 P M O FINO FUND MUN SAUD
03/06/2026 02056 99015 870 Transferéncia recebida 560,205.000.025.000 103,60C
03/06 14.36 CASA CARIDADE OFINO
03/08/2026 0208 96015 B70 Transferéncia recebida 550.205.000.029.402 25.00000C
03/08 14:10 QURO FINO
03/06/2028 0000 13108 375 Impostos 60.301 149,24 D
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
03/06/2026 0000 13106 375 Impostos 60.302 48283 D
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
03/06/2026 0000 00000 271 BB-APLIC C.PRZ-APLAUT 1.972 11449173 D apocC
05/06/2026 0000 00000 S98SALDO 0,00 C
Invest. Resgate Autam. 192.81405C
Saldo 162 814,05 C
Juros * 0,00
Data de Debito de Juros 30/06/2026
IOF* 0.00
Data de Debito de I10F 01/07/2026
Saldo de fundos de investimento
BB RF CP Automatico 192.930,71
#%% A CONTA NAC FOI MOVIMENTADA ***
OBSERVACOES:

Transagao efeluada com sucesso por: JEOO1066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.

https://autoatendimento2. bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=3,15.5#template/~2F consultas~2F008-2.bb%3F h=sim&avalie=sim

1M



05/06/2026, 08:08

Extratos - Investimentos Fundos - Mensal

Banco do Brasil

(5332050800188295016
05/06/2026 09:09.05

Cliente

Agéncia 206-4

Conta 31107-3 CASA C DURO FINO
Més/ano referéneia JUNHO/2026

BB RF CP Automatico - CNPJ: 42.892.315/0001-15

Data Histérico Valor Valor IRPrej, Comp.  Valor IOF  Quantigade colas Valor cota Saldo cotas
29/05/2026 SALDO ANTERIOR 78.2682,3¢ 51.213.780127
03/06/20268 APLICACAQ 114.481,73 74.828,978939 1,530045333 126.042,768066
05/06/2026 SALDO ATUAL 192.830,1 126.042,769066 126.042,769066
Resumo do més
SALDO ANTERIOR 78.262,38
APLICACOES (+) 114.481,73
RESGATES (-) 0,00
RENDIMENTO BRUTO (+) 178,59
IMPOSTO DE RENDA (-) 0,00
IOF (=) 0,00
RENDIMENTO LIQUIDO 178,59
SALDC ATUAL = 192.930,71
Disponivel p/ Resg = 192.814,05
Caréncia p/ Resg = 0,00
IR Eslimado = 54,91
IR complementar = 17.83
IOF estimado = 43,92
Aplicagdes em ser
Data Documento Valor aplicado Quantidade cotas Saldo cotas
05/05/2026 909.020.505 80.000,00 58.334,369871 51.213,790127
03/06/20286 908,020,503 114.491,73 74.828,0780939 74.828,978930
Valor da Cota
29/05/2026 1,528150768
05/06/2026 1,530676562
Rentabilidade
No més 0,1652
No ano 4 5489
Ultimos 12 meses 11,3006
VALORES LIQUIDOS PARA RESGATE
Proje¢éo para 05/06/2026 - Cota: 1,530676562
Transagéo efetuada com sucesso por: JEO01066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.
Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Quvidoria BB 0800 728 5678

Para deficientes auditivos 0800 729 0088

hitps://autoatendimento?.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html ?v=3.15.5#/template/~2F consultas~2F GFI6.bb
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