DLREIRG
Ouro Fino, MG 16 de julho de 2021.
OF. COOF/ 03.2021
DE: Casa de Caridade de Ouro Fino
A Prefeitura Municipal de Ouro Fino.

guro Fino — MG.

Assunto; Prestagdo de contas convénio N¢ 003/2021, periodo 01-07-2021 a 31-
07-2021.

Senhores, .

Segue anexa a prestacao de contas da sétima parcela do convénio N2 003/2021,

referente ao periodo 01-07-2021 a 31-07-2021, com o seguinte contelido;

s Relatério 01- Execugdo da receita e despesas;

¢ Relatdrio 02- Execugdo financeira;

«  Relatdrio 03- Relacdo de pagamentos efetuadas;

e Relatdrio 04- Relatoric de atendimento;

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

*  Relaiério 06- Cumprimento da objeto do convénio;

- Comprovantes legais das despesas realizadas, devidamente quitados; _

o  Extrato de movimentagdo da conta bancaria vinculada ao convénio.,

Atendendo assim a cldusula 72 do citado convénio, damos quitacio & sétima

parcela recebida.

Atenciosamente. .

Casa de Caridade de O Fi e
ridade de Ouro Fino | \s@%@ Wko
Octévio Miranda Junqueira Oc,\‘s“&,,e\"é@

fe
CPF 875.764.906-59 = 1S

Riretor Executiva.

RUA 13 DE MAIC 2054 — FONE: {35) 3441-1059 CEP: 37570-000 OURO FIND - MG
CNPJ:23.020.456/0001-19



RELATORIQ 1 - EXECUCAO DA RECEITA E DA BESPESA

1/6

Convenete: CASA DE CARIDADE DE QURO FINO

Convénio Namero:

Periodo: 01/07/2021 a 31/07/2021 003/2021
Receita Despesa
Discriminagéo Valor (R§) Discriminagao Valor (R$)

Repasse da Prefeitura de Quro Fino em 25/06/202 1 100.000,00 |Custeio da eguipe profissional da rede urgéncia 100.376,68
2 emergéncia e gastos com materiais e
medicamentos e exames de ultrassonografia.

Saldo Inicial em Banco 566,27 |8aldo Final em Banco R$ 179,59

Totai 100.556,27 |Total 100.556,27

Ouro Fino,16 de Julho de 2021,

Representante Legal (Convenenta): Assinatura:

Octavio Miranda Jungueira

Celévic Miranda Junqueica
Diretor Executivo
SANTA CASA DURD FIND
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RELATORIO 2 - EXECUCAO FINANCEIRA

Convénie Nimero;
Periodo:  01/07/2021 a 31/07/2021 00372021

Execucdo Financeira {(R$ 1,00)

Acéo Valor Realizado no Periodo Yzlor Realizadp até o Periodo
(Acumulado)
N® Descricéo ETAPA|  Conc. Conv. Total Conc. Conv, Total
01[Custeio da equipe profissional da rede de urgéncia
€ emergéncia , materiais e medicamentos 7 100.376,68 100.376,68 | 726.259,35 296,00 726.555,35 |

€ exames de ultrassonograﬁa.

Total Geral 100.376,68 - 100.376,68 | 726.259 35 296,00 726.555.35

LOCAL E DATA :Ouro Fino,18 de Julho de 2021,

Representante Legal (Convenente): Assinatura:
Cctavio Miranda Junqueira

Ociavio Miranda Junquatra
Diretor Exacutivo
SANTA CASA OURO FiNO



RELATORIO 03 - RELAGAC DE PAGAMENTOS EFETUADOS
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Convenente; CASA DE CARIDADE DE OURO FINO

Convénic Numero:;

Periodo: 01/07/2021 a 31/07/2021 003/2021
N© CREDOR CNPJ/CPF CHEQUE DATA DOC, VALOR (R$)

01__ |Comercial Cirurgica Rioclarense LTDA 67.729.178/0002-20 62.501 25/6/2021 |598.268 RS 5.386,51
02 Comerdial Cirurgica Rioglarense LTDA 67.729.178/0002-20 62,502 25/612021  |598.268 RS 5,386,517
03 Comercial Cirurgica Rioclarense LTDA 67.720.178/0002-20 62.503 25/6/2021 )598268 R$ 5.388,14
04  |Sociedade Apoio Human E Desen dos Serv de Salde 04.309.847/0001-03 62.504 25/6/2021 1327 RS  50.000,00
05 [Alfa Dist.de medic. e Materiais Hospitalares Eireli 31.175.808/0001-33 | 62.505 25/6/12021 11507 R 13.050,00
06 |Messer Gases LTDA 60.619.202/0020-49 62.801 28/6/2021 [196 R$ 4.876,56
07___ [Medical Hospitalar LTDA 31.378.288/0001-66 6158 29/6/2021  |78.747 RS 1.554,00
08 |Medical Hospitalar LTDA 31.378.288/0001-66 6158 29/6/2021  [79.020 RS 1,845,00
08 |Vera Cruz Hospitalar LTDA 17.908.624/0001-04 62.901 20/6/2021__|29.779 R$ 623,75
10___|Vera Cruz Hospitalar LTDA 17.008.624/0001-04 62.902 29/6/2021  |20.779 R$ 623,75
11 |Sogamax Distrib. De Prod. Farmaceuticos LTDA 00.857 452/0006-40 62.903 20/6/2021 [205 R$ 1.251,89
12 [Grupo Enbex Hospitalar 27.308,243/0001-09 62.904 29/6/2021 1652 RS 819,00
13 __|Grupo Enbex Hospitalar 27.3086.243/0001-09 62.905 29/6/2021 [652 R$ 819,00
14 |Farmaconn LTDA 04.,159.816/0001-13 63.001 30/6/2021  |308.431 R$ 520,00
15 |Medical Hospitalar L TDA 31.378.288/0001-66 63.002 30/6/2021  {79.808 R$ 1.554,00
16__ [Alfalagos LTDA 05.194.502/0001-14 63.003 30/6/2021  [268.371 R$ 2.131,48
17 |{Med Center Comercial LTDA 00.874.929/0001-40 63.004 30/6/2021 [324.394 R$ 1.256,65
18 Med Center Comercial LTDA 00.874.929/0001-40 63.005 30/672021  [324.394 R3 1.256,65
19 |Med Center Comercial L TDA 00.874.929/0001-40 83.006 30/6/2021  |324.394 R$ 1.256,70
20 __[Brassen Distr. E Com. De Cosméticos e Prod Ltda 08.825.548/0001-82 851,372 30/6/2021  [25.669 R$ 777,09
21

22

23

TOTAL / A TRANSPORTAR | R$  100.376.68

LOCAL E DATA : Ouro Fino,16 de Julho de 2021,

QOctavio Miranda Junqueira

=

~ Octavio Miranda Junquera
Dirctor Executivo
SAMTA CASA QURD FIND




RELATORIO 5 - QUADRO DO PESSOAL TECNICO E DE REPRESENTANTES LEGAIS
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Convenete: CASA DE CARIDADE DE OURO FINO

Convénio Nomero:

Octavio Miranda Junqueira

Periodo:  01/07/2027 a 31/07/2021 003/2021
.. DATA
NO NOME CPE R.ORG.PROF. CARGO/FUNGAQ ENTRADA [SAIDA
1 __|Qctavio Miranda Junqueira 875.764.906-59 {OARB 85570B Presidente do Conselho de Administragdo| 25/01/2018
2 |iara Aparecida Fonseca Paiva _|156.160.728-26 |COREN 74410 _|Superintendents 01/05/2000
3 ___[Rodrigo Pellegrini Magaldi 245.800.648-562 |CRM 82474 Médico Diretor Técnico 04/02/2020
4 |Tulio Ribeiro de Carvalho 084.193.336-70 |CRM 55559 Médico Diretor Clinico 01/12/2014
5  |Raquel Santos de Freilas 124.593.226-82 |COREN 503042 [Responsével Técnico Enfermagem 01/09/2015
6 _ |Cynara Barsi Franceli Palomo  [051.029.206-26 |COREN 109295 Respongavel Tecnico Urgéncia/Emergéneig  01/04/2002
7 |Adriana Galvio Ferraz Silva 049.068.416-51 223405 Responsavel Técnico Farmdcia 20/07/2012
8  |Fabiana Eduvirges de Mira 090.133.816-85 [CRC 108544/0-2 |Contadora 01/06/2018
9 |Camilla Santana Ferreira 089.689.026-07 |CRM 070708 Coordenador Médico Obstetricia 16/01/2020
10 |José Marcelino C. Ceccon 395.300.436-00 |CRM 17.514 Coordenador Médico Pediatria 23/08/2018
11 |Alexandre P. Mendonga 050.653.286-09 [CRM 73848 Coordenador Médico Cirurgia Geral 01/06/2018
12__ [Marco Tulio Marting Andrade 105.077.456-63 [CRM 74235 Coordenador Médico Anestesia 11/12/2020
Quro Fino,16 de Julho de 2021.
Representante Legal (Convenente): Assinatura:

Octavio Miranda Junqusira
Diretor Exgcutivo
SANTA CASA OURC FINO
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RELATORIO 6 - CUMPRIMENTO DO OBJETO DO CONVENIO

Convenete: CASA DE CARIDADE DE OURQ FIND Convénio Nimero:
Periodo: 01/07/2021 a 31/07/2021 00372021

Descricdo do cumprimente do objeto: Custeio da equipe profissional da rede urgéncia e emergéncia e gastos com materiais
€ medicamentos e exames de ultrassonografia.

Local e Data: Quro Fino,16 de Julho de 2021.
Representante Legal (Convenente): Assinatura:

Octavio Miranda Jungueira st

Oetivi
Diretor Exgcutiva
SANTA CASA DURO AND
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\TUREZA DA OPERACAD FROTOCOLO DE AUTCRIZATAD DE LSO i
ENDA DENTRO ESTADO 131214172875472 25/08/2021 13:49:0% S
SCRICAD ESTADUAL NSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO CHPT
520065800021 - 67.720.178/0002-20
fﬁﬁf’m:ﬂ%ﬂ? CNPI/ CPF DATA DA EMISSA0
3 D FING 23.020.456/0001-19 25/05/2021
gg:tg:oc ARIDADE DE OURO EAIRRD £ D[_STRlTC_J CEP DATA D4 ENTRADASSATDA
UA 13 DE MAIO 2054 BELA VISTA 37570-000 25/05/2021
NICTPIO FOME /FAX Ur TNSCRIGAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
URO FING 3534411059 MG !
SRASDUPLICATA -
ATURADIPLIC, VENCIMENTO YALOR FATURADURLIC, VENCIMENTO VALOR PAT_URMDUP-LIC. VENCIMENTO VALOR
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16.161.16 2,817.93 0,00 000 16.161,16
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0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 16.161,16 |
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SLO DO ISEHN
CRICAD MUNICIFAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULD D0 1580
1282010014 0,00
SADICIONA(S
IRMACOLS COMFLEMENTARES

DNEGOC.: 601 PREZADO CLIENTE,
LAMACOES APQOS 4Bhs DO RECEEIMENTO. DATA EX
pra(Pedido Clisnie); 1955454 v+~
onlata atraves da e-mail bolesos@rioctarense.com_br ou no tel cFane
£ 1217130 ** AAS; 039202019 Validade, 18/06/2021 MODAL:

ety Emirasine:

848t Nome Fantagiz, CASA CARIDADE DE OURG FINDY

FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAQ ACEITAREMOS
ENTREGA: 26/05/2021 Pedide: 1933454 Autorizacea de
C prgamenta devera st realizado araves da boletn anexs a mose fiseal

REGA: EXPRESSA{Cédive

» SAS0 nao réceba entre
{1913522-5800, Setor de Cobegnca Frivago, AFE: 1.04387.7
RODOVIARID ¢ TIRG ENT'

RESERVALN AD FISCO

R.UE




25/06/2021 B " 'Banco do Brasi

G3312514201965391

Emissido de comprovantes - 30 nivel 25062021 15:02:51

25/86/2021 - BANCOD DO BRASIL -  15:82:51
828500205 | @es3

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CASA CARIDADE OURC FIMZ
AGENCIA: @2a5=4 CONTA: 23,291-2

BANCO DO BRASIL
2019686859013648408008111654617498650000853865)
BENEFICIARIO;

COMERCIAL € RIQCLARENSE LTDA

NOME FANTASTIA:

COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTD

CNP]: 67.729.178/0801-28

PAGACOR :

CASA CARIDADE DE QURO FINOG

CNPJ: 23.€20.456/8@91-12

MNR. DODCUMENTG 62.501
NOSS0 NUMERC 1304840069111614%
CONVENIO 91304846
DATA DE VENCIMENTO 30/06/2021
BATA DO PAGAMENTOD 25/66/2021
VALOR DO DOCUMENTO 5.3286,51
VALOR COBRADO 5.346,51
MR . AUTENTICACAO 5.4D0@, 51E.FFE,. 39C. A38

Central de Atendimento BB

4804 968l Capitais e regioes metropolitanas
8808 729 @891 Demais localidades.

Consultas, informacoes = sepyices transacionais.

SAC BB

a88p 722 8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamenta de
produtos e serwvicos.

Ouvidoria

2ges 729 5578

Reclamacoes nao solucionadas nes canais
habituais apencia, SAC & demais canafs de
atendimenta.

Atendimento a Deficientes Auditlves ou de Fala
9848 725 8BR2

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

htips:fautoatendimento.bib.com.brfapf-apj-autoatendimento/index. ntmi#template/~2Foonsultas~2F 869-1.bb 13
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MERCIAL CIRIRGICA RIOCELARENSE LTDA : . - j

1PAULO COETA 140 - DISTRITQ INDUSTRIAL JARDIN PIEMONT SUL - BETIM - MG No. S98268 FL141 Censuita de autentickdade no portal nacicnal da NF-e

RITIR -3 AEMI : SERIE1 www,nfe. fazenda.gov.briportal ou no sita da Sefez Autorizadora

\TUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQD DE USO

ENDA DENTRO ESTADO 131214172875472 25/05/2021 13:49:08 .

SCRICAD ESTADUAL INSCR. EST SUBS. TRIBUTARIO NPy

329965800021 :

67.729.178/0002-20

TISATARIOMREMETENTE

ME/ RAZAD 20CIAL CNPBJ/ CPF DATA DA EMISSA0
ASA CARIDADE DE QURQ FINO . 23.020.456/0001-19 23/05/2021
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25/06/2021. - " Banco do Brasil

28/68/2021 - BANCO D3 BRASIL -  15:62:51
028588245 2002

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CASA CARIDADE QURD FINO
AGEHCIA: 82@5~4 CONTA: 23.291-2

BANCD DO BRASIL
B2152600600130484066001116147172186730680538651
RENEFICTARTD:

COMERCTAT C RIOCLARENSE L7TDa

MOME FANTASIA:

COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTD

CNPI: 67.728.178/6¢62-20

PAGADOR :

CASA CARIDADE DE OURD FING

ChPI: 23.920.456/6801-19

MR. DOCUMENTO 62.562
NOSSD NUMERQ 13848400001116147
CONVENIO 21304844
DATA DE VENCIMENTO GE/07/2821
DATA DO PAGAMENTO 25/06/2621
VALOR DO DOCUMENTO 5.386,51
VALOR COBRADD 5,385,51
NR. AUTENTICACAG 7.15C.96A.€CB.4E3.E14

Central de Atendimento BB

4084 eadl Capitais e regices metropolitanas
PEROG 722 0001 Demals localidades.

Consultas, informacoes & servicos transacionais.

SAC BB

ggda 723 8722

Informacees, reclamacoes, cancelamentn ds
produtos e servicos,

Quvidoria

BBOG 729 578

Reclamacoes nzo solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais ¢anais de
atendimentaq,

Atendinento a Deficientes Auditivos ou de Fzla
838G 729 2088

Informacoes, reclamacoes,cancelamente de cartaa,
outros produtos e servicos de Duvidoria,

htipsffautoatsndi msnto.ib.com. brfapf-apiautoatendimenio/index.htmifiterplate/~2Fconsulias~2F869-1_bb
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PAATEZ - TERG : ‘ SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.brfgerial ou no sile da Sefaz Autorizadora
\TUREZA DA OPERACAD ; PROTOCOLC DE AUTORIZACAD DE USO
ENDA DENTRO ESTADO 131214172875472 25/05/2021 13:49:08
SCRICAD ESTADUAL INSCR EST SUBS. TREBUTARIO CHPI
329965800021 - 67.729.178/0002-20
R};"}{i{??éﬁ -:}(:E:T ' CNFF7CBF RATA A EMISSAC
AS 23.020.456/0001-19 25/05/2021
gﬁi&f ARIDADE DE OURO FInO BATRRO/ DISTRITO CEP - | DATAGA ENTRADASSATDA
UA 13 DE MAIO 2054 BELA VISTA 37570-000 250352021
ANICIPED FOME /FAX LF INSCRIGAD ESTADU.-\.L HORA DE SAIDA
URO FING 3534411059 MG
SRAIDUPLICATA .
ATURADUPLIC. VENCIMENT} VALDR FATURABUPLIC. VERCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIE. VENCIVENTQ VALOR
05982681 12/06/2021 5.386,51 0398268/2 0&/07/2021 3.3386.51 059826873 20/07/2021 5.38%,14
UL} G IMPOSTO -
SE'BE CALCULQ DO IGM5 YALOR DO ICMS BASE DE CALCULU DO ICMS ST YALOR BO KCMS SUBSTITUTO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
16.161.16 2.817,93 £.00 0,00 16.161,18
LOR DO FRETE VALOR DO SEGURD . VALOR DO DEECONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO It . VALGR TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 000 f 0,00 0,00 . 16.161,16 |
iSPDRTADOK { VOLUMES TRANSPORTADOS : = - -
ME [ RAZAD SUCTAL . ERETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO JUF (B3]
EDE MINEIRA DE DISTRIBUICAO - Por conta do emitexte 05.073.645/0001-78
DERECO T RNIFIG UF | INSCRICAD ESTADUAL
JA REIS DE ALMEIDA 5} BELO HORIZONTE MG | 062{919190037
ANTIDADE | ESPECIE “MARCA NUMERO ’ FESG BRUTG FESC LIQUIDG
1,00 VOLUME(S) _ 0,45484 266470 206,470
5 D06 PROPLTOS § SERVICOS
GoGD | NESCRICAQ FRODUTE ¢ SERVICO . NCM/SH |CST|CFOP| UN | QUANT VALOR VALCR | B.CALL, | VALOR | VALOR |ALIOUOTAS
UNITARIO TOTAL ICMS 1S Ir st me
T2 DEXAMETASONA AMGML (HYPOFARMA) [ITEM GENERI 30043290 | 000 | 107 | AP 00,00 3,53 L518.00 151800 18,18 00N 1200 00p
COYLI2I040300 Q6100000 - 30404731 V- 3002023
R 5 VRN o
ks INSULINA BUMREGULAR-R-L'100 {ASPEN/CELLOF) L: BF 30043100 [ 200 | 5102 | FR 3,00 22,52 67.56 67,56 12,16 ool 1200 000
420004523 30000 F: 3012020 Ve 30/411/2000, nRCT: ASBS0T0
4-BOSC-4FFT-3]157-70600] 115A4D :rv{, Wi
M7 OMEPRAZOL 40MG E-8 (BLAUY L 21031271 G $00,0000 F 30049069 | 500 | 5102 | Fa 500,00 96 1345000 1345000 342 ;,oo_ .00 ?&5 —E;c;
IWDH2Y V. 30/03/2093, nFCT: AASSEFA2-9606-482D BIOCSEIE
171AFS5FD m i
4l SORO FISIOLOGICO 0,9% 500ML S FECHADO (FRESENIUS K | 30049099 | 500 502 | FR 420,00 2,68 i 1,125,600 LI2560] 20341 r:‘an; _r;uo ...;‘;].
ABY Lo 74PLATIO Q20,0000 B 30711420 V: 30/10/2022, nEC :
I BFTBSBA40-791316D4-REAS SOFDEIBDASRD
14 voetd £ 30 UdieliooA
£ .
(Urmsaid fagd’

| | B |

L]
SRICAC MUNICTFAL VALOR TUTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO 10 550N ALOR DO 1550N o
1282610014 : 0,00 ‘ . 0.00 it )
3 ADICIONALS i
RMACTES COMPLEMENTARES

DNEGOC: 602 PREFADO CLIENTE, FAYOR CONFERIR NO ATO DA EN AESERYADD AOTTECO

LAMACOES APDS 48hs DD RECEBIMENTO. DATA ENTREGA: 26052021 Pedido: 19354%4 Ausrizacap ge
prafPedide Chentey: 1933454 #** O paugiments devers ser roatizade atraves do bolelo antxo a nota fiscal, caso nap recsba entre
Pty atraves; do e<mail boletosrincharense. oom.br o no teléfone (19)3522-5800, Setor de Gobranca Privado, AFE: | 04307.7 Adriana

L 1217150 *% AAS: 034272019 Vafidade 18/06r2021 MODAL: RODOVIARIO / TIPQ ENTREGA: EXPRESSA({Codiao
10 Etitents; B46) Nome Fantasia: CASA CARIDADE DE QURD FING)

TREGA - NAD ACEITAREMODS

7

&

¢

o

ATENCAQ.
T

.

S

| Qe N




25/06/2021 " Banco do Brasil

2576672021 - BANCD DO BRASIL -~ 15:@2:51
B2a5682a5 BoAs

COMPROVANTE DE PAGAMENTD DE TITULOS

CLEENTE: CASA CARIDADE OURD FINO
AGENCIA: @2a5-4 CONTA: 23.291-2

BANCO DO BRASIL

491900000501304 8406000111614 76136870000538814
BENEFLCIARIO:

COMERCIAL C RIQCLARENSE LTDA

NOME FANTASTA:

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTD

¢NPI: 67.729.178/e882.20

PAGAPUR:

CASA CARIDADE DE OQURD FINO

CNP]: 23,929.456/0001-12

NR. DOCUMENTO 62,593
NGS50 NUMERG 13043460001116148
CONVENIO 81364248
DATA DE VENCIMENTO 20/67/2021
DATA DO PAGAMENTD i5/86/2021
VALOR DO DOCUMENTO 5.388,14
VALOR COBRADD 5.288,14
NR . RUTENTICACAQ 9,285,206 .DAE. 7TB4.FES

Central de Atendimento BB

1804 2901 Capitzis e regioes metropalitanas
9890 729 pael Demais localidades.

Cansultas, informacoes e servicos transacionals.

SAC BB

0808 723 €722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtas e servicos.

Quvidoria

B8BG 120 5678

Reclamacess nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAL e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Awditivos ou de Fala
0800 722 @083

Informacees, reclamacoes,cancelamento de cartas,
outros prodotas & servicos de Quvidoria.

Transagdo efetlada com sucesso por. JEOD1066 FLAYIA FERNANDES DA SILVA.

hitps:ialioatendimento.bb.com.br/apt-api-autoatendimenta/index. himi#template/~ 2F consultas~2F 869- L.bb 33



TP OE DOCLMERTD
... SOCIEDADE APCIO HUMANIT E DESEN DOS SERV DE , NOTA FISCAL
 SAUDE- NFS-e
. RUA JOSE MIGUEL VILELA, N° 301, CENTRC B TR D
i CAMPO DO ME)Q MG , 37165000 FONE: 838241703 NOTA FISCAL | Momersmms sisca
__________________________ . CMC: 560420 - CPFAICNPJ: 04,300 247/180014-02 Mol Fotel Sereigo Setdem,
OPTANTE DO SIMPLES NAGIONAL: NAG 0000327
| PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO DO MEIO oameMssho | wurumezeomgracie | TeeuTaDO MuRiGIO
| GOVERND DO ESTADD DE MINAS GERAIS 351062027 | lsento de Tributagdo | SIM
| Telefone; (35) 3857-1122 15381
DADDS DO TOMAROR OE SBERVICOS
NIWE B0 TOMADOR EMML
CASA DE CARIDADE DE OURO FING
ENDEREZD COMPEEMEXNTD
RUA 13 DE MAID, N° 2054, CENTRO, CEP 37570000, QURQ FING - MG
NECPRICHP IrasfipSo Murdopal InscRgSn Ecadud Taletaneds]
23.020.45&/0001-18
SERVICDS PRESTADOS
TR GUANT | PESCRICAD DX SERVIGD VALOR LMITARIO WALOR TOBAL
1 | REF. A SERVICOS MEPACOS PRESTADOS EM URSENCIA E EMERGENCIA / CLINICA MEDICA NO MES DE MAIO/2021 50.000,00 £0.000,00
AN PARA FING DE NAO INCIDENCIA NA FONTE DO IRPJ, DA CSLL, DA CONFINS, E DA CONTRIBUIGAD PARA
PIS/PASEP, A QUE BE REFERE O ART. £4 DA i El No 3.430, DE 27 DE DEFEMBRD DE 1996,
QUE E ENTIDADE SEM FilNS LUCRATIVOS (ART. 20, INCISO IV) DE CARATER CIENTIFICO, A QUE $E REFERE
ART. 12 DA EEI No 9.532 DE 10 DE DEZEMBRG DE 1997,
ENTIDADE FILANTROPICA CEBAS-FROCESSO Na 25000.106520/2019-7441f
OBSERVAGOES: CONTRIBUINTE ISENTSO
GEECRICAD DA ATIVIDADE RasE PARA ALIGUGTA
1413 - ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS
VALDR TOTAL B MOTR FFESGAL VALOR, LICLUOD DA MOTA ASCA)
50.004,00 50.Q00,00
Locat onie ¢ servico foi prestada: OURD FIND - MG

Valor Aproximado dos Tributes R$ 8.165,00 {18.33%} - Fonte: IBPT

ESTE DOCUMENTO PODE SER VALIDADO NO SITE www.prefelturamoderna.com.br

CODIGO DE VALIDACAO - 2d4099bbDe20281472307bBa044869fk
ASSINATURA PRESTADOR TOMADOR - 1hiiSed1 241cab7o2i511cHI08952 3¢

www.prefeituramoderna.com.br

bl el e e o o e L T S

SAUDE-

{
Tinta o Reces|mens

Recebilemos) de SOCIEDADE APDIO HUMANIT E DESEN DQS SERV DE

0s servicos da Nota Fiscal Eletrénica de Servigos indicado 2o lade: Ngs‘@

TIFO OE DOGUMENTA
NOTA FISCAL

NOTA FISCAF. NOMERD NDTA FISCAL
Muota Fizusl Bprigs Elatdnics

e 0000327

NFS$-¢

R RS PRI Pt 1

ESTE DOCUMENTO PODE S8ER VALIDADO NO SITE www.prefelturamoderna.com.br

CODIGO DE VALIDAGAQ - 2d409%bb8a2e 28617 2307092044860
ASSINATURA PRESTADOR TOMADOR - 1p8584 184fc8b7a2i511cf3089521 3¢

Valor Aproximado dos Tributos R$ 8.165,00 (16.33%) - Fonta: [BPT

BASE DE CALCULO = valor dos serviges - Vator das dedugdss - Prescontos incundicionados
VALGR LIQUIDO = valor Servigos - BIS - CORNS - INSE . IR - CSLL - Cuiras Dedugdaes - Valar 188 Roiidy - Desconio condicionade = CIBscofiios Canalgionade



. 25/0B202% Hanco do Brasil

(G3362616175732831
Emissao de comprovantes - 30 nivel 25/06/2021 18:30:28
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCG DO BRASIL
25/86/2631 - AUTOATENDTHMENTO - 16.32.28
B205100305 SEGUNDA VIA 8003
COMPROVANTE DE TRANSRERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: CASA CARIDADE OURO FIND
AGENCIA: 9205-4 CONTA: 23.291-2 '

FINALIDADE: @1 CREDITD EM CONTA
REMETENTE : CASA CARIDADE OURD FING
BANCO: 164 - CADMA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 116B8-1 - SERRA NEGRA

CONTA: 1.e88-@

FAVORECIDO: SOCIEDADE DE APOIO HUMANITARIO E DE
CPF/CNPI: 84.309,847/0001-03

VALOR: R% 50,060,090
DEBITO EM: 25/06/2021

DOCUMENTS: 962564

AUTENTICACAQ SISER! 1.6EE.6E6.993.339.339

Transacdo efetuada com sucesso por: SJEO01066 FLAVIA FERNAMDES DA SILVA,

hitps:/autoatendimento.bb.com.briapf-apj-auteatendimento/index. himiftemplate/~2F consultas—2ZF 869 1.bb

11



KECEBEMOS DE ALFA (ST, O MEICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALARES EIRELI OS PRODUTOS £ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL NF=e
CLETRONICA MSDICADA ABAIXG. EMISSAO0: 25/06/2011 VALDE TOTAL: Ry | 1.050.08 DESTINATARIC: CASA DE CARIDADE DE DHRO FING . 0
DALIA L0 BCCEBUMENTD IDENTIFICACAD E ASSINATORA DO RECHBRIFOR N - 115 7
Série: 1
TENTIFICACAD DO EMITENTE
ALFA MST. DE MEDICAMENTOS Dﬂﬂﬁ_ﬁg{%j "
E MATERIAIS HOSPITALARES o OTA FISCAL
L ETROMIC
EIRELI HLE CHAVE DE ACESSN
RIUA ANTONIO GARCIA 451, GALTAD o- a1 1 3351 0631.1758.0800.0133,5500,L000.00150713.79223129
mv}m%@:ﬁﬁlm ™ N*: 1507 Consula de aulenticidade no portal nacional da NF-e
SERTE: 1 www.nie & . b/ |
Fone: 2141328724 FOLHA:1/1 _ .
administracao@ialfadistribuidora.com ou no gite da SEFAZ, Antorizadora.
NATURLZA DA OTERAGAG PROTOCOLO NE AUTORTZAGAQ DE LSO
Saidu para Vendas 333210101460255 / 25/06/2021 - 16:16:20
NICRICAO ESTADUAL TNECRIL AD ESTADUAL DF SUBT, TRIBLH CHFT
11599737 31.175.808/0001-33
LDESTINATARIO / REMETENTE
NORE §RAZAD SOCIAL TNET TCPF DATA DA EMISSEG
CASA DE CARIL 23 023 456/0001-19 25/06/2021
ENDERELD BAIRRG 7 DES TR0 CEr DATA DA SAIGA
E MAIC 205 CENTRO I7570-000 25@#&%5}%!
MUNICIFIO 4 UF FONE JFAX TFRCRIGAD ESTADUAL |466) :
OITRQ FINO MG
INFORMACOES D3 LOCAL DE ENTREGA
_Wf%ﬁ TRAZAG SDCIAL CNET / CTF TNSCRIGAC CSIADUAL
| CASA DE CARIDADE DE OURO FINO 23 020.456/0001-19
ENDERECO MLIMBERD COMPLEMENT cTip
' MAIOG 2434 37570-000
BAIRBL/ DISTRIFO TOLINIC T BT Uk FONE/FAX
CENTRO) OURD FING M3
FATHRA /DUPLICATA
koilzsmeraz: | 130sp00 |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC [LMS VALOR DG ILMS TASE CALC ICHG 5.1, VALOR OO [CMS ST +FCP 8T VALOR ICMS DESDN VALOR TOTAL DOS PROGUTOS
13.050.00 1.566.00 0.00 0.00 .00 13.050.00
[ VALTIR D0 FRETE Nz 4] BEXTORTD TOTRAR DESE AUESIORTAS VALOR TOTAL DO IPL "
(.00 0.00 3,00 0.00 0,00 13.030.060
JRANSPORTADOR /VOLUMES TRANSPORTADOS
MOME 7 RAZAL) SOUIAL FREIE POR CLN LS CODIGD ANTT FLAGA NEICULT I UF CNFI7CPF
P'R PRTO EMITEMTE
EE ¥z Ig i) MUMCTAID L [ TRISE ICAD ESTANUAL
DUANTIDADE ESNECIE MARCA NUMERE PESO BRUTD PESO LIQUTDNG
: 0.000 0.004
CALCE ISSON _
TNSCRICAC MUNICITAL VALUR TOTAL DOS SERVICUS BASE DE CALOTILA T IR30N VATOR D0 ISSOM
.00 0.0
DA:DOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
00160 NESCRICAU B0 PRONUTG/ SERVICD NCMASTT FOST LOFOF | ON | GuanT VALOR | pscunn | YALOK | BCALC | VALOR | VALOR [ALIQ. Jarfo.
FROPLITG : UNIT TOTAL IMS \CMB 11 fIcMa | ooee
194 CHOKXAPARINA SODICA 0MG 0.AML C TRAVA
R B o 30049099 | 000 | §102 | UND 200 165.250008 0.00 | 1305000 (1305000 | 156600 [ @00 | 12 | 0
Li: JBIL Val2 HAL2023 M 200
BADBOS ATIICTONAES
INFORMAGOTS COMIT BMENTARES RESERVADO AQ FISCO)
1E0 18 UE deseinu: TA2.00-t0MS UE Grigems G.00-FCI01 00 ALIGUOTA FOP: 2%,
WEGE - sy, frds pretenn_ eowm, b




15/0712021 Banco do Brasil

Emissao de comprovantes - 3o nivel

3311507100143351
15/07/2021 G7.27:28

SISBR - SISTEMA DE INFORMACOES BAMCC DG BRASYL
15/8772821 - AUTOATERDIMENTO - &7.27.26
0205420205 SEGUNDA VIA 2l 3 . ,
COMPRCOVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANYE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: CASA CARTDADE OLRCG FINO
AGENCIA: 92@5-4 CONTA: 23,291-2

FINALIDADE: €1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : CASA CARIDADE QURO FINO
BAMCO; @33 - BCO SANTANDER (BRASIL) S5.A.
AGENCIA: 3122-4 - CENTRO-PLAXIAS-RD
CONTA: 13.9€4.240-8

FAVORECIDO: ALFA DISTRIBUIDORA BE MEDICAMENTOS
CPF/CNPI: 31,175.8@8/0001-33

VALOR: R% 13.950,68@
DEBITO EM: 25/@5/2021
DOCUMENTO: 862585
AUTENTICACAQ S51s6B: 6.69E.BEB. 955. 038R, 112

Transagho efetuada som sucesse por: JEGO1086 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.

hiips ffauteatendimente.bi.com.briapf-apj-autoatendimentofindex.htmif#template/~ 2F consultas~2F889-1.bb

ifal
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.3338!%!2021? - . Banco do Brasil

G3372815215300571

Emissdo de comprovantes - 3o nivel 28/06/2021 15:34:52

zs!as;zazi - BANCO DD BRASIL -  15:34:83
9205803745 ' |aas

COMPRO’;.'AN;I' E DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CASA CARIDADE GLRC FIND
AGENCIA: £295-4 CONTA: : 23.291-2

BANCO CITIBANK S.A.
745931828564 30902160540091716502126539080R4R 7656
BENEFICLARIO:

MESSER GASES LTDA

NOME FANTASIA:

MESSER GASES LTDA

CNPJ: 60.6192,202/0001-4E
BENEFICIARIO FINAL:

MESSER GASES LTDA

CNP]: £0.619.202/0001-48
PAGADOR :

CASA DE CARIDADE DE OURD FIND
CNP3J: 23.428,456/0091-19

NR. DOCUMENTO 62.801
DATA DE VENCIMENTO 28/86/2821
DATA DO PAGAMENTO 28/06/2021
VALOR DQ DOCUMENTO 4.876,56
VALOR COBRADO 4,876,56
NR . AUTENT ICACAD - 8.CAL.3A7.A2B.766.022

Central de Atendimentc BE
e84 0Bl Capitais e regices metrepolitanas
BRBA 729 €681 Demals localidades.

_ Consultas, informacoes e services transacionais.

5AC BB

gses 729 @732

Informacoes, reclamzcoes, cancelamento de
produtos e servicos.

- Duvidaria
HRd 729 5573
Raclamacoes nae salucicnadas nos canais
habitvais agencia, SAC e demals canais ge
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditives ou de Fala
BEce 722 9038 '

Informacees, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Cuvidoria.

Transacho efetuada com sucesso por: JEOD1086 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.

hEtps:!.faLnoatemdimentc.bb.com.brlapf-apj-autn3tendimento!index.himi#ftemplatef—-z Feonsultas~2FB689-1.bb
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MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA
Via ANAANGUERA, S/ - KM 307 950M GP2
CANDIDO PORTINARI - 14093-50¢
RIBETRAQ PRET() - SP Fone/Fax: 1635054500
www, medicamental.com.br

DANFE

Fiscal Eletrdnica

Documento Auxiiiar da Nota

N A

0-ENTRADA B CiTAVE DE ACESS0
- SADA 3521 0531 3762 5500 0166 5500 1000 0787 4711 1884 4362
N opq'ﬂggi747 Consulta de antenticidade no portal nacionat da NF-e
Sfe“:?h?: it woww.nfe. fazenda. gov. brfportal ou no site da Sefez Autorizadara

NATUREZA DA GPERAGAQ

VENDA DE MERCADORIA

PFROTOCOLO DE AUTORTZACAO DE USGQ

135210573182385 - 24/05/2021 20:12:37

INSCRICAC ESTADUAL
797409146110

Jmﬂ.mcao ESTADUAL DO SUBST TRIEVT.

e

{CPF

31.378.288/0001-66

DESTINATARI) /! REMETENTE

NCAE F RAZAD SOCTAL

CASA DE CARIDADF. DE OURO FINOQ

UMPE CET

23.020.456/6001-£9

DA T4 DA EMIZRAQ

24/05/2021

TNDERECO
RUA TREZE DE MA[O 2054

BATRRQ /S DISTRITO

BELA VISTA

Teze

37570-000

DATA DA SATDAENTRABA

24/05/2021

M UNIGIFIO

QURO FINO

UF
MG

FONE ! EAX

3534411059

]mscmr:ﬁu’) BSTADUAL

HORA DA SAIDAENTRADA

21:12:60

FATURA / DUFLICATA
Num, ol
Yenc. 2021
Valor RE 1.554,.00

CALCHLO DO IMPOST

BARE CALC.ICMS VALOR D4 ICMS

186.48

VALOR DO TCMS-FOP

_0.00

BASECALCICMA S.T.

“l

VALAIR ICMS &.T.

00

VALOR [(CM3 8.T-FCF

TOTAL PRODUTOS

2,00 1.554.1

1.554,00
VALOR 0 SEGURD

VALOR DO FRETE, DISCONTO
0,00 0,00

4,

OUTRAS MSFESAS

00

[l'q

YALOR TOTAL I

00

VALOR IMPORTADAD

TOTAL DA NOFIA

1.554.4

000

TRANSPORTADOR / VOLHMFE TRANSPORTADOS

HTME f RAZAC SOTTAL TRETE EQR. CONTA
RODOFAR FOGISTICA INTEQRADA EIREL]

#-Remetente

CODIGO AMTT

!mm DOVEICILG

LIF

CNEJ CFF

28.287.523/0001-86

[ENDERECD

RUA JOAO RODRIGUES ALVES.033

RTNRARIO

ARAXA

UF

MG

THSCRICAD BSTADUAL

0030131736070

GLANTIRADE [ssrecm MARCA
10 Yolumes

NUMERAGAD

{I‘ESO HRLTO

10,783

]rzso LIQUADG

19,7

DADCS DOS PRODUTOS f SERYICOS

LLLIGO DESCRICAR DO PRUTUT/ SERVIQU

PRODUTO NCMSH
ANDROCORTIL 10IMG SIAMPTEUTO HOSP B+

OICST

VALUR
UNIT

YALUR
TOTAL

BLALC

ICM= CME

YALOR

VaLOE
1P

YALOER
ST+FCP

AL,

TS FrkA

ISTIO 30043210
Laote: 2595515 Qid: 6 Vei: 22/06/2022

%%CORTE SOOMG PO LIOF C/50 AMINTEUTO
¥

Lotc: 25961366 Qrd: 3 Val: 03/06/2022

Eote: 25961367 Qud: 1 Val: 1 1/08/2022

30043033

Pomﬁa
/1

““1"‘:6’]

Gnnm

aou

14}

g Qs

Lancaments 26 97 jAl
Pagaments m‘pgz

Casa de Carigads de Dur?é ing
ONPJ 2302045610001

(s,

1409,6000

534,00

060,00

654,00

000 i

7845

"7 10800

12,00

/Q_Qm‘f\PQ(k. _

ado ho

Estog

D044

aput (3

5

DADORE ADICIONATS

INFORMAGOES COMPFLEMENTARER

Iaf, Conribuiate: PEDIDO 39
e 12883704 Fichas 1] 10 volds
ATENDIMENTE 6 3505-4900 R: 1605 hospitlaniimeds

Leom by

AFE: AUTORZ/MS: 1 185076
AE: AUTORIZME: 1.12508.3

CONFORME CADASTRG SIMPLIFICADO DE CONTRIBUINTE DO ICMS.
Ra Espacial - (ZE728/2018 - Partaria CAT na 1162017

or ICMS pfaglado desrino: R 93 24

\-'alarP(‘P stedo destino: RS 0,00

Valor ICM?3 plastado otipem: RS 0.0

ROTA: SUL DE MINAS -POA 20

AFE LIR567-0- AE 1 18 508-3 Emuil do mstimﬁﬁWu
Inf, fisco: Valor % Tributos Federal: R$ 209,01 E: 3 156,48 n?umupal R3 0,00 Fapte: IRPT
RECOLHA DO ICMS DIFERENCIAL DE ALIQUOTAS A CONSUMIDOR FINAL REAL JZADO FOR APURACAD

(RESERYAD(} AL FISCO

Qi

R

Trpressr i 2EEIENET s 20000 I

o

W SR oo

4

-



29/Har2021 Banco do Brasil

22/06/2021 = BANCO DO BRASIL -~  15:22:43
920508285 SEGUNDA VIA seg2
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE £/ CONTA CORRENTE

CLEENTE: CASA CARIDADE OURQ FINO

AGENCIA: e285-4 CONTA: 23.291-2
DATA DA TRANSFERENCIA 9/06/201)
MR. DOCUMENTO 553.378. 080,008,158
VALOR TOTAL 1.553,80

whsksd  TRANSFERIDD PARA:
CLIENTE: MEDICAMENTAL H LTPA

AGENCIA: 3378-7 CONTA: 5.158-~1
HR. DOCUMENTO 556.285.580.023.391
IDENTIFICADDOR T: 23%.828.456 /6081 19
NR .AUTENTICACARD 0.41C. £88,1732,40A,DC]

hitps :r‘fautoatendimemoz.bb.com.bn‘apf-apj-autoatendimento!index. hteiffftemplate/~2Fconsuitas~2F889-1.bb



DANFE
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Fiscal Eletrdnica

Bl

A 0-ENTRADA
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA | | safoa [1] CTIAVE DE ACESSO
VIA ANHANGUERA, S/N - XM 307 950M GP2 . 3521 0531 3782 8800 0166 SS00 1000 0790 2011 2836 8809
RTBE?I?E}D {r?{%jl?g ]-i;l;f\ I—}:EL};;:D? g;ss%g 000 N 'Snﬁéuggiuze Consulta de autenticidade no portal aacional da NF-e
www.mcdicamental,com,br Foltka 171 www.nte. fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

iNAT‘E.l'REZA BA OPERACAD

VENDA DE MERCADORIA

FROTOCOLO DE AUTORIZACAG DFEUSO

135210578679451 - 25/G5/2021 17:39:51

INSCRICAD ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CHPS /CPF
_ 797409146110 31.378.288/0001=66
DESTINATARIO / REMETENTE -
NOME f RAZAQ SOCTAL TNPJ S CFF DATA DA EMIZRADG
CASA DY, CARIDADE DE QURO FINQ 23.020.456/00%-19 25/05/2021
ENDERECO BATRRO / DISTRITO CTP DATATIA SATOAENTRADA
RUA TREZE DE MAIQ, 2054 BELA VISTA 37570-000 25/05/2021
MUNICIPIG ] UE FONE ! FAX lmscmcm ESTADUAL HORA DA SAIDAENTEADA
OURO FINO IMG 3534411059 18:39:0G
FATURA f DUPLICATA
ALCULY DO IMPOSTO
HBASE CALL WCMS VALOR DO OS5 YALOR DO IS FCP 'B_ASE [¥) LC RS BT, YALOR ICMS 5.T. YaLOR ICWE 5. T-FCR TOTAL PRODUTIR
I 1.345.60' 261,60 29,00/ .00 0,60, 0.60 1.845,
YA LOR T FRETY YALOR N0 SIEGURG DESCONTD DUTRAS DISMESAS VALODR TOTAL 1P VALDR IMPORTACAD TOTAL DA HOTA
0.00 0,00 0.00 3.00 0,00) 0,001 1.845.1
TRANSPFORTADOR / VOLUMES TRANSPORTATOS
NOWIE { KAZAD SOLIAL FRETE POR CONTA T[CODIGO ANTTE PLACA DO VEICULO Jur ewess CF
ODOFAR LOGISTICA INTEGRADA E 0-Remetente ' 28.287.523/6001-80
ENDERECO MUMICHIG UF [mscmcao ESTADUAL
RUA JOAOQ RODRIGUES ALVES.035 : ARAXA MG 0030131730070
RQUANTIDAR ESPECIE MARCA NUMERACAMD [PESO BRUTC PESO LIQUIDO
9 Yolumes ' 11,554J 11,58
I&f\pos DO PRODUTOS | SERYICOS
P%igunﬁ')o DESCRIGAG DO PRODUTO S SERVICE NOMSH | ST | CPDP | UN | QUANT V{‘}f},ﬁ.ﬁ‘ | ¥0MTL\}E Bl‘gi\]j‘sc VQ;%R v%;;a :?jﬁf, l%hli‘; AL,
15710 |ANDROCORTIL 100ME SOAMP/TEUTQ HOSP R+ 30043210 :
I e IU% 3 oot | 6l08-[CX 4] 109.0000F 436,00 43600 52.32 12,00
15444 ﬁggﬁ?fmm S0OMG PO LIOF C/50 AMPATEUTO | 30043533 | o6 | 6108 [CX [ 4 2250000 BT ] (TS Y] A R 36|
 [Lote: 25961366 Qud: 4 Val: 081672022 Qv ‘
21088 DRAMIN 36 DL NS C100 X (0 ML/TAREDA HOSP W-| 30040036 | "200 [T6108 (&% [~~~ [ Zesomma]  Zsmo{ g6l Tesel T IR
Lote: 11571901 Qnl: § Val: 07/m00/2022
[ 37017 T [HYFREN 1MGML SOLTNG T60 a8 ™" "™ [ 50046085 | o™ T atos 1 TR 1"~ "51 T37n0eal " 5ca7a IEE 1] BTV I ity v ¥ b
| ML ATYPOFARMA HOSD S A 4w BIGE 2| 12700000 25400 25400 30,48 E2.00
i Late: 21030547 Qed: 2 Val: 210342023 MWM-’ Qﬁ_
Poartaria i
Recebedor g4 =3 p-t Cmou OPRIUET
= boyex oy .
Conferente . s P o M/
Pagamente 2% 06, Jf g 2305
Casa de Caridad O /
i 5e p."EQ-I.;,':_;:ie urﬂ Fino
DADOS ABICIONATS
INFORMACOES COMPLEMENT ARKS [RESERY ADO AG FEECO

tnf. Contribuimte: PEGIGO 38
E’?Eﬁgwg%ioms 142 | vols, 2/2 8 voly

16 35034000 R: 1645 hospimlanEmedi . .
ATE: Aok Lte e nspitmlar@ medicamental.com. br
AR AUTORIZ/MS: 1185083
AFE 118507~ AE 1.1%.50t=3 Emait do

: 0 Degtinatirio; xrd@portaldacnire, b
inf. fisco: Valot Aprox Tributes Foederal: v oo

R$ 272,14 Estadual: RS 208,45 Municipal; RS 1,06 Foate: IBPT

RECOLHA DO JCMS DIFERENCIAL DE ALIOUOTAS A CONSU

CONFORME CADASTRO SIMPLIFICADO DgC?ONTRJBU]NTE l};g?gﬁSHML REALIZADO POR APURACAC
Allquota do lems eonformne Resolucuu do Senedo Federal nro 132012,

Regime Especial - 0357382018 - Porlana CAT no 116/2017

Valor [CMS postado deating: RS 131,10

Vrlor FCPg’cslndo desting: R$ ¢.00

Valor ICMS plestado origem: RS 9.00

ROTA: SUL DE MINAS - POA 20

Senpemr G ZIMOTLTUZT pn FRISNCSE

W e AL v

™



29/06/2021 Bance do Brasil

29/66/ 2021 - BANCO DO BRASIL -  15:22:43
Q20550265 SEGUNDA VTA aen2
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIEMTE: CASA CARIDADE OURDO FIND

AGENCIA; ©205-4 CONTA: 23.291-2
GATA DA TRAMSFERENCIA 20/96/2a21
NR. DOCUMENTO 553.370.600.006.158
WVALOR TOTAL 1.845,080

*kikEs  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: MEDIUAMENTAL H LTDA

AGENCIA: 3378-7 CONTA: 6.158-1
NR. DOCUMENTO £50,205,600,923,291
IDENTIFICADOR 1: 23.828.456/0681 19
NR. AUTENTICALAD F.414.886.878.F77.0C7

Trensacao efetuads com sucesse por JEQN1066 FLAVIA FERNMANDES DA SILVA.

hitps:ifautoatendimento2.bb.com. bifapf-apj-autoatendimentofindex. hmi#template/~2Fconsulias~2F859-1_bb



N o | DOCUMENTO | i
LIDA woseonso | [N AE A S
. . _ FISCAL ELETRONICA I
: RUA SENA MADUREIRA, 435 e
! Bairro: OLIRO PRETO 0-ENTRADA ) CHAVE DIE ACESSO
: BELO ITORIZONTE - MG - 31340-001 1-8AIDA JEZE061T BUS6 2400 0L 3500 10uD 0347 7914 2300 5235
\¥4 g A Fone: (31)3140-6606 Faxz (31) . . —
E_ C}\ U z " N° 000,029,779 | Consulta de aulcnticidade no portal nacional da NF=c
Hospitalar -, ' ! www.nfe. lazenda. gov bripodal ou nu site da Selue
Al Sanin 6T AL Esp- 1129 55,9 SERIEY Auntorizadora. b 6
S 11200 FOLHA:L /1 o
i T FROTOCOIL DI AUTOREAAC AL
o D MRS DU A 130214 E83342T64 - Q1062021 12:39:0t5
caear - | INSCHIC AQ ESTADUAL DU SURST THIRUT CNE 1 CPF T
! 1 7.908.624/0001 -G
PR — e et e a . =
;{iu‘.{:.ni'.;lt- \“!:E- e P
T \/ [AFEN AT Conicn | eneleer lam'r.-\ IJ.r\ l.f‘\"lf:'\'.‘-'.-\i'f
il \':I’ Al i)i CHEIREY FING o0i422 | 23.020456/0001-19 uimm’ J>1 l"\?
ST BARRO/DOISTHIITS Tene
Ly s CENTRO 11? 370-001 1111 Unx"t}"! 11
T TeongEan UF [ISCRICAD BN [ADUAL ok same
{33) 33411059 MG 1257
T T FrTuia s T EnTuRAG | ERTURRT ] FATURAL | FATURAS | FATURA b | FATURA 1L PINTEST,

RASE DE CALCULO ICMS 3T

VALOR DO LCMS SUBSTITLIC AT

224,53 0,00 400
R TR, [ vaLUk DO SEGURD DESCONTO DUTRAS DESPESAS J-.Chsamtms VALGLR TOTAL D IBE S
BXLLI (.00 0,00 0,00 000 i
. ‘Ti’_l-‘.!;".'."\]ﬂ = -
T T T FRIETE POR CONTA CODIGO ARTT | SLACA DO VEICLLO | OF | CONPLOBE
U~ Remetente {CIFY MO SR LY
T 6y B - e ) WMUNICIPIC 813 INS(‘RIC AL
i AR R MRS E k ‘;H VA, BELO HORIZOMTT MICT I[J(}l‘)ﬁ?‘uum‘jh
L oanaaean ' chu NARCA NUMERG \j-:‘:sumu,'l'u —I"‘-wum_.,m
it
. . . et ot e U R
(AR ST L T Mg
s L s e e RO D SRV IR [ [E¥'y HORMGSIE [ OST. | RGP | UR | QUANT UL":"‘II'OI'R "::nﬁ{;“ { "["‘Il:-[m l PSRt ! .:'12!‘ . }
. - PR T
I O00 [eilieaia ) o | S03 T CT 00,0000 24,9500 1 20t &N ‘ | ‘|r At i i
: e Q ' i
WS -
/\'“\(5
4
- Caz
-~ Da@ Responaéuel Silva
‘ortaria L2 06 ,.zi,.?i Adriana G. F f?z s
e macgulica;
ecebedor D"} e g é muf_ V13 Far :
Sopfeante 1 £ ﬁ £ ’?_’ 1}’;‘(

angaraente | ¥y oy
caganenta 206, Y IZA/}

Casa de Caridade de O ro
CNPJ 23.020. 456!0031 * o

1A SRl s

TEN
BLARID L
e A, R AR

A7
TA sepemda o sexta de Boas 1Hige de 13 az [bhs
dueri o RE:0000 Bstadua! Fone: |RPT .

A i ebpee Y Wadudde 2060003032

PRESERADD AO FISCO




29/05/2021 Banco do Brasil

(3332915314770481

Emiss#o de comprovantas - 30 nivel 20/06/2021 15:36:47

29/06/2021 - BANCO DO BRASIL -  15:35:47
929508285 aaaq

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLYENTE: CASA CARIDADE OLRO FINO
AGENCIA: ©285-4 CONTA: 23,291-2

BANCO DO BRASIL

2515666053625591 7800506040127177386662000062375
BENEFTCIARTO;

VERA C 0 P HOSPITALARES LTDA

NOME FANTASIA:

VERA CRUZ DISTRIBUIDDRA PRODUTOS HO

CNPJ1: 17.9088.524/0801-04

PAGADOR:

CASA DE CARIDADE DE DURD FIND

CNP]: 23.9020.456/0901-12

KR. DOCUMENTO 62.961
NOS50 NUAERO 255917808900409127
CONVENIO 82555178
DATA DE VENCIMENTO 28/86/2021
DATA DO PAGAMENTQ 29/06/2021
VALOR DO DOCUMENTO 623,75
YALOR COBRADO 623,75
MR . AUTENTICACAD g.eDD.BPE.6F1.161.92E

Central de Atendimento BB

4684 82@] Capitais e regioes metropolitanas
eiae 729 8001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0888 729 6722

Informacees; reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

duvidoria

azes 720 5678

Reclamacoes nae solucionadas neos cangis
habitualis agencia, SAC & demais cavals de
atendimento,

Atendimento a bDeficientes Auditives ocu de Fala
GReE 720 BBEE

Informacoes, reclamacoes,cancelamenta de cartao,
outros produtos & servicos de Quvidoria.

hitps:/fautoatendimento2_bb.com.br/zpi-apj-autoatendimento/findes. htmitam plate/~2Fconsultas—2F865-1.bb ' 1/7



VﬁRH LRUZ

TDA
RLUEA SENA MADUREIRA, 435
Bairro: OURLD PRETO
BELO SHORIZONTE - MG - 31340-68)
Fone: {3113146-6606 Fax: {31}

AUKILIAR DA NOTA

DOCUMENTO |
FISCAL ELETROMICA

I

DRI MG

CHAVE DE ACESS0

O-ENTRADA | i l

121 0617 9086 2400 0304 5300 1000 U297 7914 2300 5235

E-SATDA
N° 000.029.779

Consulia de autenticidade no ponal nacional diy NF-¢

Hasnungiar

Al o 2016071370 Aut Bupo
Al Fng s §AZMT 2

wwye iz fazenda.gov brpurtal ou no site da Sufar

PL1I2339

SERIE:D
FOLHA:E/1

Autorizadora.

\“5\@

;\' VELAERA B L
IR EE A ”! RO AIIONLA

PROTOCOLE UE ALTURIZACAQ

1312141833427a4 - (3MEr202Y 1258488 i

: \‘!L \E

f!‘.;li AU AT AT

S S

i (MECRICAD FETADUAL DO SUBST TRIBUT

ORI CPF

I}' 08.624/0001-04

HE AT

TR

S CconIGo | CNpICHE [oaEa DA Estissau
LARIBAL DE OURD FINO 061422 | 23.020.456/0001-(9 ;U]!DG!EUM ¥
- i BAIRRGDISTILITO T o BN TAD A S
HIRE) CENTRQ 7.570-600 iuvurmn*! §1ET 0
ol Tttt T FONFAN UF | BESCRICA ES TADUAL T i s
DA i {33) 34411459 MG (237
’ e T Ton e | FATORAT [ FATURA® | FATUNAS | FATIRA 18 | FATURA 11 | EATURA (3 | FATSHA 13 | FATUtA 13 |

'.1'.1 n‘i ‘(I\ ()

AR AT VALOR DO ECA BASE DE CALCULG [CMS 8T VALOR BO 1CME SUBSTITUICAD
224.53 0,00 0,00 . _ A
DESCONTD DUTRAS DESPESAS ACESSORIAS YALOR TOTAL 10 17 VALOR TOTAL A SUTA
(3,00 0,00 0,00 .00 L P
FRETE FOR CONTA CODIGU ANTT | FLACA DO VEICLAG) | UF | ONBLCRL
Ul - Remetente (C11) MECE 35 39R 197001 - m |
MUNI(‘i]’iﬂ Ll i"r)r[{li, ’\[} ESTATH ’\1 I ;
. . i
BELO MORIZONTR MWlET !{HJI‘}(\?.‘UU[JUJ!& |
[MARCA NUMERG [P0 BRUTD Pisu LiouUinG |
L i |
i I Y
Y FEURIRE S R VALOR VERTOTAL | vl nn_'—F i _\.—I. o L varn k
l Y NOALSE !(“m CEON | UN | QLIANT T P }- lJf:SL‘ | FHSE et b | s : ‘l .
: Jo S —_— i o !
| [{Rt.1l (-.i{!')-')uiUl [T A R I L sLeRELN Y 23,0500 [ TR Y] A .
1
i | IO | \(\.'; E _i
\ d .

Dait
*ortaria 6% ('Ea "‘Em:‘;
teeadedor (06 { _,%ae { wAA
Sortenrte DL L E L laﬁdmx L
angarento ;Y A
~aganento

Cazz de Carigade de Qure F‘
n
CNPJ 23.020. 4561009119 °

b,

ﬁm

Akl
L1027

T R
wesel o RSO0 Ssinclund Fosee: IRPT

Tl st
AR L
Ui Ane n%

Alvira e chioere, AT Vahnee: 2042622

gungla b sextn dr ¥ as | s e de 13 as 1Ghs

TRESERVATIC AD FISCT




2010672021 Banco da Brasil

23/086/2821 - BANCO pO BRASIL -  15:36:48
0295022085 EaE

COMPROVANTE DE PAGAMENTC DE TITULOS

CLIENTE: CASA CARIDADE OURD FINO
AGEMCTA: 8285-4 CONTA: 23.291-2

BANCO DO BRASIL
So1a66000962555175085680421251756868680080622375
BENEFICIARIO:

VERA C D P HOSPITALARES LTDA

NOME FANTASTA:

VERA CRUZ DISTRIBUIDORA PRODUTOS HO

CNPJ: 17.998.624/0801-84

PRGADCR :

casa DE CARIDADE DE OLRG FIND

CNR]: 23,028.456/6001-19

NR. DOCUMENTO 62,982
NOSSO NUMERC 25591780006040128
CONVENIO 92559178
DATA DE VENCIMENTO 13/@7/2621
DATA DO PAGAMENTO 29/06/2021
VALOR DO DOCUMENTO 623,75
VALOR COBRAD) 623,75
NR.AUTENTICACAQ A4.09B.658.C20.584.C88

{entral de Atendimento BB

4864 2881 Capiteis ¢ regices metropolitanas
BREa 729 0081 Demals localidades.

Consultas, informacoes & servicos transacionais.

SAC BB

8808 725 @722

Informacoes, reclatacoes, cancelamenta de
produtos e servicos.

Quvidoris

8820 729 SE78

Reclamacoes nzo solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimenta.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0EBA 729 &ARE

Informacoes, reclamacoes,tancelamento de cartao,
outros produtos £ servicos de Oouvidoria,

https:/autoatendimento2.bb.com.briapf-api-autoatendimentolindex. itmi#template/~2 Feonsultas~2F 859-1.bb
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1l

[T

r‘n’}%ﬁﬁ?}ix Firal Elatrinica
) 0 - ENTRADA
| SOGAMAX DISTRIE. DE PROD, FARMACEUTICOS LTDAME | ;.5A(DA E] FHAVEDE ACESSO
AW ANTENOR MAZ.ORQUE, 408 N®. 900.000.205 3121 060 8574 9200 HR40 3500 1004 Q002 G510 1084 1760
CENTRG - 36853-G00 - LU0, D00, — - =
EUGENQPOLLS - MG Fome/Fax, 2227852614 Série 001 Consulta de autenticidade na ponél nncu‘:mal da NF .e
Falha 141 www nfe fazenda.oov.br/ponal oo no site da Sefaz Avoricadom
{FATURIZA 128, OFERAG A0 FROTOCOLD BE AUTORIZACAD DE USO ‘|
1_ VENDAS 131214183414159 - 01/06/2021 13:41:45 )
; FNRCRIG AL FETADUAL WECRICAD ESTADUAL DO SUBST, TRIBUT. CNFJ/CPF ]
1 0037013650064 (ML B57.492/0066-40
DESTINATARLIO/ REMETENTE
NOME f RAZAD SOCTAL CNFIfCEF DATA DA CMIBSAD ]
CASA DE CARIDADE DE OURO FINO 23.020.456/0001-19 01/06/2021
[th‘m;‘u BAJRRD/ DISTRITO CEP AT A DA EAIDAENTRADA ]
(R 13 DE MAIQ, 2054 CENTRO 37570-000
Fm I ) UF FONE [ FA% [m:scmcﬁo ESTADUAL HUKRA DA SAIDAGNTRATIA }
OURG FINO MG 3534411059
FATURA S HUDLICATA
Nm nuﬂ
2fMae/2021
R§ ), 25,80
CALCULO DO IMPOSTO
[RAXECALCICHMS VALOR RO ICME VALDE DO FCMS-FLF BASE CALCICHMS 5.1 VALDRICMS 5.1. VALOR ICMS 5. T-FCF TUTAL PRODUTLS }
1.251,8% 225.34 .00 0,00, 0,00 0,00 1.250.00
[v,u_cu.- DO FRETE VALDR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IFL VALDE IMPLR T AGAD TOFTAL DA NOTA 1
0,64} 0,00 0,00 1,89 0,06 0400 1.251,89
FRANSPFORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOQS
HOME f RAZAD SDCIAL lFRm"E POR CONTA CODLGO ANTY PLACA DO VEICULD tF CMTHICPF 1
'‘DNG TRANSPORTES LTDA 0-Remetente 15.598.197/0001-80_ |
[;zamgmzr;n MUNICIFID UF INSCRICAD ESTADUAL
IRUA JOSE ALVES DA SILVAB1S BELO HORIZONTE MG 0019675360038
[ ANRIDADE ESPROIE ‘M&RC.% NUMERAGAC lﬁmm PESD LIQUIDO
2 Volumes
D!\UOL‘_S DOS PRODUTOS ( SERVECOS
Soudg DESCRICAG 110 PRODUTO ) SERYICH Nowse | acsT | cFoe | un | quant | NREOR | VATOR 1 RCALC | VALOR { VALOR [VALOR TALIL 1o, te]
16412 |MASCARA DESCTRIFL SEL 3
USmESC:IgPACIJ RIPLA CAZUIPS E ELASTICO C/30 | 6307310 100 3102 | LN SO 2300000 125000 L.25).se 12534 L1800 E
]pre: SMARAAGNZ Qid: 50 Val: 01/0372026 |
E ;
Data R "
3 | v -
Portaria 00ty dn e
Recebedos 4 /¢ s4 52, bt [ E ‘i |
Con =~y A+ 1} i no Eqtoqué;
focents gf.;{i{;i e i Lawga@dgl 0 Egloquey
Lancamente B yeri' A2 ¢ 574 k f :
e 206,81 (7 e e
Casa dg Caridalie ge & {
uro Fing
CNPJ 23,020 458/0p31-1g
|
i

DADOS ADECIONALS

MINFORMAGOES COMPLEMENTARES

Inl. Coneribuinie: DESPESAS BANCARIAS= 1,89
Int fsen; Vadar Apvos Tributos Foderal:
ROTA: MINAS GERALS

R 420,00 Estaduni: BS 225,00 Muonitipag: RS 0,00 Fonge: [EPT

RESERVADG AQ FISCQ

Yo

dargacart o DEAREP0NE pa FL 2000

RN L eant fad



29/0¢12021 Banco do Brasil

29/86/2021 - DBANCO DO BRASIL -  15:36:43
920500205 BoG4

COMPROVANTE DE PAGAMENTO OF TETULOS

CLIENTE: CASA CARIDARE OURO FINO
AGENCIA: 8285-4 CONTA: 23,2913

BANCO DO BRASIL
e019p60809927981370060041994217218666608009125189
BENEFLICIARIQ:

SOGAMAX D P FARMACEUTILQS LTDA

NOME FANTASIA:

SOGAMAX DISTRIBUIDORA PRODUTOS FARM

CNFJ: @3.857.492/eep1-36

PAGADOR :

CASA DE CARIDADE DE QURC FING

CNPJ: 23.020.456/9€91-19

NR. DOCUMENTO 62.983
NO550 NUMERG 27934378006419942
CONVENTO 22798437
DATA DE VENCIMENTO 29/06/2021
DATA DO PAGAMENTO 29/66/2021
VALOR DO DOCUMENTO 1.251,88
VALOR COBRADO 1.251,89
NR . AUTENTICACAGQ 8.165.587.627.EA3.F76

Ceniral de Atendimento BB

4064 @Bal Capitais e regioces metropolitanas
O209 729 9081 Demals localldades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

eBeo 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos & servicas.

Ouvidoria

D8R F20 5678

Reclamacoes nao selucionadas nas canais
habituais agencla, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimente a Daficientes Auditives ou de Fala
peeD 729 QOES

Informacees, reclamacoss,cancelamento de cartao,
cutros produtes ¢ servicos de Ouvidoria.

htips'J.-’autoatendirnentoZ,13b,cnm.brfapf—apj—auboatendimentc!index.html#ftempiats.f~2 Fbonsultas-«?_FBBQ—Tbb



i ferenomos de GRIPO ENBEX HOSPITALAR os produtos e/ou servigos constanies da Nata Fiscal Eletrnica indicada ao lado. NF-o
tEmisso; 154062021 DestReme: CASA DE CARIDADE DE OURQ FINO Valor Total: R51.638,00

i N° 000.000.652
(L ATA DO RECEBIMENTO {DENTIFICACAD E ASSPMATURA DO RECEREDOR Yo ] Série 001
Ny Ty 3 I
PN BBV AV
—_— = I - - -
[ GRUPO ENBEX HOSPITALAR DANFE
i Documento Auxiliar da |
Moz Fiseai Eletronica [,
W s e U'EN.IRADA 1 | |cHAVEDE ACESSD i
3 P b 1 e RUA PAULO PELUCIO, 9, - CENTRO - | [ -SAIDA 3121 0627 3062 4300 0109 5500 1000 0006 5210 6659 1143
f EN BAEPENDI - MG N° 000.000.652
f oot it Pone: (35)3343-1561 - CEP: 37443-000 SERIE 001 ' Consulta de autentizidade no portal nacional d2 NF-¢
FOLHA 1/1 " www.nie fazenda.gov.br/portat ou no site da Sefaz autorizadora
NATURETA DA DPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZACAC DE 115G
VENDAS 131214202123999 - 15/06/2027 19:29:56
ETHICA SECADUA INSCRICAG ESTADUAL DG TUBSTITLTO THBUTARID .. a2 i
0031777180057 ¥7.306.243/0601-05 -
DESTINATARIO / REMETENTE
FOME J RATAG SOCIAL CHF1 4 CFF DATA DA EMISSAD
CASA DE CARIDADE DE QURO FING 23.020.436/0001-19 15/06/2021
FSLDERECO BARAG MSTRITO | CEF DaTA DA SAIDA
RUA i3 DE MAIO, 2054 CENTRO 37.570-000
MLNICIRED UF TELEFOWE / Fax [ INSCRICAD ESTATHIAL HORA DA SABA
GURO FINO ) MG i
CALCULG DO IMPOSTO .
BASE DE CALOULO DO 10MS WVALOR, O4) ICMS BASE DE CALCULG DO 1CMS SUBST. | VALOR 1D 1185 §UBST. VALOR B0 FIS WALCH TOTAL DOS FRODUTOS i
0,00 0,00 0,00 4,00 0,00 | 59800 }
¥ALOR DO FRETE WALDH 00 SEGLRO DESCONTO CUTRAS DESFESAS VALDR DO [FF WAL QR [0 COFINS % P i
40,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 1
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADODS
NOME £ RAZAD SOCTAL FRETE POR COMTA COMGD ANYT PLACA DO VEICTG UF CMP) f CFF E
9 - Sem Frote . H
ENERESD MUNICRI UF INSCRICAD ESTADUAL
QANTIDAGE | BSPECIE hEARTA IUMERAGAD PESO BRUTH PERO LIGIIDG
—_

DADOS DOS PRODUTOR / SERVICOS

oy EISTEMA FECHADO DR ASPE OTRADITEAT
321 No 10 RACAQ ENDOTRAQ 90183929 | 0102 | 5102 | UN | 20,0000

000 [iXr T

Data asponsdval
Portaria g ‘1 [fﬁ {ﬂ
Recsvedor 01 OF o P lanmsy

YR, D0 L
Confacanss 2410000 ot

Langarmans .2% LA i T /ﬁ/‘\i
Pagamens R 1\ -adp 0O ESt-quue‘a
\ e Y
i A

pangade 08 F ot
Casa de Caridaas a C o F{no | ?,ﬂ f’: . ;) A v
CNPJY 23.020.456/0001-18 . L
Adriana G. F&n 'a%.snva
Farmacéliica
GRF 28656
. ‘.
s )
P A 5,
(A ASEN B N
DADOS ABICIONAIS \ud
ISFORMACOES COMPLEMENTARES .

RFSERVATD A0 FISCO

i EDSCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACION, |
! ! 3 IONAL [-NAG
f GERA DIREITO A CREDITC FISCAL DE 1CMS, DFE (S5 E DE Pl PAGTO: RAZAC: MARLON R é
| MACIEL-ME CNPJ: 27.306.243/0001-09 756- BANCO SICOOB (BANCO COOPERATIVO BO |’
i %{E}JACSEIIPiéO BANCOOB) AGENCIA: 3180 CC: 244384 |
| U APROXIMADAMENTE: R$67,12 DE TRIBUTOS FEDERAIS, RS |
{ TRIBUTOS ESTADUALIS E R$1.530,88 PELOS PRODUTOS. FONTE: IBFT 30,00 DE II
i

DATA E HORA DA IMPRESSAG: TS06/202] 10:30:07



- 29082021 Banco do Brasil

29/06/2021 - BAMLD DO BRASIL - 15:36:48
QZO500285 oged

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULDS

CLIENFE: CASA CARIDADE OURO FIND
AGENCIA; 2205-4 CONTA: 23,251-2

BANCO 5ICODB S.A,
7562131803d196243650400064 57601 3186566000081900
BENEFLCIARIOQ:

MARLON R MACTEL

NOME FANFASIA:

WARLON R MACIEL

CNPJ: 27.386,243/e8el-@9
BENEFICIARIO FINAL:

MAREGN R MACTEL

CNPJ: 27,396.143/6801-09
PAGADCR :

CASA DE CARIDADE DE OURD FINO
CNPJ: 23.028,456/08a1-19

NR. DOCUMENTO 62.984
DATA DE VENCIMENTO 29/08/2021
DATA DO PAGAMENTO 29/06/2621
VALOR DG DOCUMENTO 819,60
VALOR COBRADO -~ £19,08
NR . AUTENTICACAO 8.121.9580.264,CR9. 5AQ

Central de Atendimento.BB

4084 @8l Capitais e fegines metropolitanas
8888 729 ool Demats lecalidades.

Consultas, informacoes e servicos transgacionais,

SAC BB

B888 739 5722

Informacees, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicas,

Ouvidoria

BREG 729 SR7S

Reclamacoes nao sclucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimentao.

Atendimente 3 Deficientes Auditives ou de Falz
8206 729 G088

Informacoes, reclamacoes,cancelzmento de cartae,
outros produtos e services de Ouvidoria.

https:ﬂauioatendlment02.bb.aom.brlapf-apj—autc:atendimeﬂtmindex.htrnl#ftempiatef-—2FconsuItas~2F 8869-1.bb 4/7



b

§ miscao: 150672021 DestReme: CASA DE CARMADE DE OURG FINO Valor Totak: RE1.638,00
[

; r{r*zmn s de GRUPO ENBEX BOSPTTALAR 0 produtos efou servigos constentes da Nowa Fiscal Elctronica indicada ao lado.

NF-e

I
], DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAGAD E ASSINATURA RO RECFRERCR

ENle

7

!

N* 000.000.652
Série 001

- R DANFE
| GRUPO ENBEX HOSPITALA ANFE
Nota Fiscal Eletrdnica
B W oo B oD 0- ENTEWA i CHAVE DE ACESSO
k =y imamy  RUAPAULOPELUCIO,9, - CENTRO- | 1-3AIDA 3121 0627 3062 4300 0109 5500 1000 0006 5210 6659 1143
' ENEEX BAEPENDI - MG N 000,000,652
R, ' ''' Fone: (35)3343-1561 - CEP: 37443-000 SERIE 00t Consulta d¢ antenticidade no portal nacional da NF-2
T“l FOLHA 1A www.nfe. fazenda sov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZ 4 DA OPERAGAC PROTOCOLO DE AUTORIZAC A0 DE US0
VENDAS 131214202123999 - 15/06/2021 10:29:56
ML S3TADUAL INSCRICAD ESTAGUAL T SUBSIITIITD TRIBUTARIC i3]
G031 7ITLR0057 27.306.243/0601-09
DESTINATARIO ! REMETENTE
NOINME f RATAD SOCLAL CWe) S CFF DATA DA EMISSAT
CASa DE CARIDADE DE QURO FINO 23.020,456/0001-19 15/06/2021
ENDERECH BAIRRC ¢ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA 13 DE MAIQ, 2054 CENTRO 37.570-000
WLRICTPID i ur TELEFONE £ FAX. INSCRIGAC ESTADUAL HORA 04 SAIDA
QURO FINO MG
CALCULO DO IMPOSTO
rB&SE DE CALCULD DO TCMS VALDR DO ECMS BASE DE CALCULO W) ICMS SUBST, YALOR B0 [CMS SLIEST. VALOR DO PIS VTALOE TUTAL ADS FRODUTOS ]
0,00 0,00 2,00 0,00 0,04 1.598,00 |
YALOR DOFPETE VALGE DO SEGURD DESCONTO QUTRAS DESFESAS VALCE DO P VALGER DO COFINE
40,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
‘TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME £ RAZAD SOCTAL FRETE PUR CONTA CODIGG ANTT FLACA DO VEICLLD UF | CNP1ICPF i
0 . Sem FPreiz ;
ENDERECD BAUNICIPIC) UF INSCRICAD ESTADUAL
OUANTIDADE | ESPECIE MARCA MIAERAGAD BESO BRLTO PESO LIQUIDO .
?ADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS -
. N 'mﬁﬂm PNt e _.

SISTEM4 FECHADO DE ASFIRACAD ENDOTRAQUEAL

[ Ne 1o
Data saponsdvet
Fortada 24 5
Recebedor  _f) OF K Jormpyg
o - - ;
Confarente = ';: v {c'-’ﬁ___ ) }T’ngm{
Lancamens g EC@_Q&{ A,
Pagamemns (QQJO(:M:” ’
Casa de Carigane du 4r?/1=i.nu
CNFJS 23.020.4560000101g !
L ¥, 4
Adriana G. Fﬁﬂaz-‘swa
Farmacéutic
CRF 286856

A

4 j I f'r_

o (P

el WL,

DADOS ADICIONAIS Q‘"
i INFORMACHES COMPLEMENTARES &

{ -DOCUMENTO EMITIDO POR ME QU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACION,

; Z AL I-NAC

i GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS, DE 1S5 E DE [PI PAGTO: RAZAD: MAI;.LON R
i! MACIEL-ME CNPJ: 27.306.243/0001-09 756- BANCO SICGOR (BANCO COOPERATIVO DO

i BRASIL §. A BANCCOB) AGENCLA- 3180 CC: 244384

| VOCE PAGOL APROXIMADAMENTE: R$67,12 DE TRIBUTOS FEDERAIS, R$0

| TRIBUTOS ESTADUAIS E RS1.530,88 PELOS PRODUTOS. FONTE: [BPT R30.00 DE

RESERVABD AD FISCO

DATA EFIORA DA IMPRESSAG: 15062021 10:30.07

——— s rm———



29:08/2021 Banco do Brasil

29/06/2021 - BANCO DO BRASYL -  15:36:48
62a508285 G605

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CASA CARIDADE OLRO FINO
AGENCIA: 92085-4 CONTA: 23,291-2

BANCO SICOOE S.A,
75691318630186 2436584008646 4601 4926B0G000ER 1966
BENEFICIARIO:

MARLON R MACIEL

NDME FANTASIA:

MARLON R MACIEL

CNPJ: 27.286.243/0801-89
BENEFTICTARIO FINAL:

MARLON R MACYEL

CNPJ: 27,336,243/Q0001-08
PAGADOR

CASA DE CARIDADE DE OURQ FINO
CNP1: 23.92@.456/0861-19

NR. DOCUMENTO 62,905
DATA DE VEMCIMENTO 13/87/2821
DATA DO PAGAMENTO 28/86/2621
VALOR DO DOCUMENTO 519,80
VALOR COBRADO 819,08
NR.AUTENTICACAC 7.36B.CAl.2EF.680.3F5

central de Atendimento BB

4604 €06l Capitais e regloes metropolitanas
2802 729 8081 Demais localidades.

Consultas, infarmacoes e servicos transacionais.

SAC BB

ageo 729 8722

Inforpacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos & servicos.

Quvidoriz

PEBE 728 SETR

Reclamactes nao solucionadas nes canais
habituais agencin, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
bEe® 719 9083

Infarmacoas, reclamacoes,cancelamente de cartao,
otttros produies e services de Ouvidoriz.

htipsz/autoatendimerioZ.bb.com.brfapf-apj-autoatendimentoindex. himi#template/~ZFconsultas~2F868-1.bb



B ' LFAINH R,
- Docomente Auwxiliar da
sRMAL AR Nota Fiscal Elemﬁnim
Asnnﬂn *ARSEL ) : 0 DA i

| FARMACONN LTDA : 1-SAIDA i”

CHAVE DE ACESSD 3121 (0504 1598 1606 0113 5500 1000 3054 3114 6667 9777
Ruoa PORTUGAL E CASTRO, 150 - NOVA CACHOEIRINHA N ;;0843} CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO P(ierTAL é"&fﬁfm DA NF-E
. - N - : 117575 : WUAN NFE.FAZENDA GOV ERP
BELO HORLZONTE - MG - CEF; 31.250-630 - FONE: (313 211 :;:;:A 11 e PAZENDAGOV X

NATUREZA DA OPERASEG

VENDA MERCADO! PROT, DE AUTORIZACAD LI12 14181143602 31405/2021 1142:07
CRU {CadIpe a:D REgmc Trh?armj RIA | RCRICAD ESTADUAL I MNSE. ETTADUAL SUBST. TRIBUTARTA i CHPLCFF
3 - Regime Normal |0621130470607 104.159.816/0001-13
DESTINATARIO/REMETENTE

RAZRO SOCIAL CNFIICFF DATA DE EMISBAT
CASA DE CARIDADE DE OURO FING 123.020.456/0001-19 31/05/2021
EMDEREGGH ERRQ = [DATA DE ENTRADA/SAIDA
RUA 12 DE MAID, 2054 NTRO 37.570-000 31452021
MiICiPRy PAIS Imﬁsmx Ilmsmcao ESTACHIAL HORA DE ENTRADASAMA
QURO FINO MG BRASIL (35)3441-1059 11:41:58
FATURA — —_—
N R A P CVADORLIQUDD. .0 . ¢

520,00

001 30/06/2021

- VENCEMENTS | o MALGR. - -

FORY

L CWERLOR L v e

CALCULO IMPOSTO
BASE BE CALCULD DO &M VALOR D I0MS BASE DE CALCLLO DO ICRIS TR SUBSTITUICAC VALGR D0 M5 DE SUBSTITUICAD VALOR TOTAL DOS PRODL TOS
520,00 | 93 60| 6,00 0,00 520,00
VALOR DD FRETE VALOE DO BRGLURO DESCOMNTO DUTRAS DESFESAS ACESECRIAS YALOR TOTAL B Pt VLR APRON DOS TRIBLTOS VALOR TOTAL BA HOTA
0.00] 00] 0,00/ Dol 00| 141.7d 520,00
TRANSMORT, ADORJVOLQM ES TRANSPORT._QQOS
§ RATAO SOCIAL FRELE BOR CONTA CODIGD ANTT PLACA RO VEICULS uF CNFF
SAL EXPRESS SOLUCOES LOG E TRANSP LTDA ] REMETENTE f | £6.392.529/0001-13
AV MINAS GERAIS 256 REZENDE VARG INHA MG 54450580047
QUANTIDADE ESPECE TAAFCH VOWERAC D PEEIO BRUTD FERO LIUDD
1 VOLUME(S) 0 0,400 |

POOO7598 TIRAS TESTE DE GLICOSE ON CALLFLUSH | 36220090 0/00 [ 5700 CE
CX £/ 50

Marca: ON CALL PLUSIACON / Bquivalente 2 1000

UN. Valor unit. 85 0,520000 Late: 120001£ Validade

281 2/2022 CX.20

20,0000 26,0000] so00 1417 s30.00) gssul 504 ls,w o,uo

1
|

i
I :

Pagamento ’3\01‘06 rn_y W

Casa de Caridade de Ouro[anu
CNFPJ 23.020.456/0007-18

{ 740 M 40zi 2004

DAPOS ADICIONATS
N Ped, Yenda: 55915 . REF PEDIDO N° 143 DEVOLLUICOES SERAD ACEITAY SOMENTE ATE 1) DIAS

APOS O RECEBIMENTO DOS FRODUTOS | Awr, Func. {MS): 1,05, 120.5 F AAS {SUS):
20LB006745 ¢ Aut Byp, (MS): 1.21.004-3 ¢ Alvara Degt - 1582010

RESERVADO AQ FIECO

MFle canitida paie Gopy-JvfS - i ewww.colyf.conabr




' 30i06/2021 Banco do Brasil

E332301565678 19951

Emissdo de comprovanies - 36 nivel 30/06/2021 16:00:58

38/06/2621 - BANCO DD BRASIL -  1&:43:3%
020508245 aegas

COMPROVANTE DE PAGAMENTC DE TITULGS

CLIENTE: CASA CARIDADE OURC FIND
AGENCIA: 9205-4 CONTA: 23.291=2

BCO BRADESCD 5.A. e e
2379178868911 556800101 60602 6808991 86670402051000
EENEFICIARIO:

D5X FUMDO DE INVESTIMENTO EM DIREIT

NOME FANTASEA:

DSX FUMDO DE INVESTIMENTO EM DIREILIT

CNPY: 31.35%.500,/00881-30

BENEFICIARIO FINAL;

FARMACONN LTDA-EM REC JUDICIAE

CNEI3: 84.159.816/0901=-13

PAGADOR ;

CASA DE CARIDADE DE DURD FINQ

CNPJ: 23,028.456/9991-19

NR. DOCUMENTO 63.881
DATA DE VENCTMENTO 36/06/2821
DATA DO PAGAMENTO 30/06/2621
VALOR DO DOCUMENTO 520,80
VALOR CORRADO 520,40
MR . AUTENT ICACAQ 2.F93.115.4D2.BA7.C5A

Central de Atendimente BB

488l e@el Capitais ¢ regioves metropolitanas
QEOE Y29 oRel pemals localidades.

Consultas, infarmacoes e servicos transacionzis,

SAC BB

agaa 729 aY2i

Informacees, reclamacoes, cancelameato de
produtos € servicos,

Ouvidoria

@8ee 729 5678

Reclamacoes nas selucionadas nes canais
habituais apencia, SAC e demais canais de
atendiments.

Atendimenta 3 Deficientes Auditivos ou de Fala
2508 729 G885

Infermacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos = servicos de Ouvidoria.

htps:/fautoatendimanto.bb.com. briapf-api-autoatendimenta/i ndex.himi#template/~2Fconsultas~2F863-1.bb 1/8



MED

DANFE

Documento Auxillar da Notz
Fiscal Eletrénica

T

i ' (- ENTRADA
FCAMENTAL HOSPITALARLTDA | |_saiba [3 CTIAVE DE ACESS0
VTA ANHANGUERA, SN - KM 307 950M GP2 o 3521 0531 3782 2300 0166 5500 1006 0798 0B11 2896 680
RIEE?;E(?L?{%'FSF&&QL};:U?E%% 2000 N 'Soggéﬂggisgs Consulta de antenticidade no porial nacional da NF-e
waew. mgdicamental.corm. br Folha 171 wawvw.nfe. fazenda.zov. bi/portl ou no shie da Sefiz Antorizadora

NA&TUREZA DA DPERACAD

[PRUTOCOLG DE AUTORIZAGAG DE USQ

Tt
YRt
Yaloy

CALCULO DO IMPOSTO

VENDA DE MERCADORIA 135210602649642 - 31/05/2021 17:38:24

IMECRICAC BSTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST, TREBUT. CHPE COF
797409146110 J 31.378.288/0001-66

DESTINATARIO f REMETENTE
MOME / RAZAOQ SOCIAL NPT/ COF DATA DA EMISSAO
CASA DE CARIDADE DE OURO FINO 23.020.456/0001-19 317052021
ENDERECO BATRRO / DISTRITO CLP TIATA DA SAMATNTRARA
RUA TREZE DE MAIQ, 2654 f BELA VISTA 37570-000 31/08/2021
MUNICIPID IUF FONE / FAX INSCRICAL ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTREADA
OURO FINO MG 3534411059 18:38:00
FATURA f BUPLICATA

Y ALOR OKY iICMSFCP

186.48

(B
0.00,

ASE CALCICME BT,

0,00

W ALOR ICHMS AT,

TOTAL PRODUTOR
1.554,00

¥aLOR ICMAS T-FCP

0.00 0.00

DIESCONTO

[B.ﬁ.ﬁf_‘ CALCICMS 1 YALOR D TS
. VALOR NG SLGORD
0.09 0,00

DUTRAS DESPISAS VALOR TEUAL iM
0,00 O@J 0,00

TOTAL DA ROTA,
1.554.01

VALDR IMPDRTACAD

01@1

1.554.04
TRANSPORTADOR ! VOLUMES TRANSPORTADOS

FRETE POR C:ONTA

VALQR DD FRIFTE
MNOME ! RAZAQ S0CTAL
RODOFAR LOGISTICA INTEGRADA ElRgry  (-Remetente

CODIO ANTT

BLACA DO VEICTALY LF CNFIFCFE

28.287.523/0601-80

ENTILRECG
RUA JOAG RODRIGUES A1 VES.0885
ESPACIE MARCA

MUNICTFID

Ur
MG

THECRICAD ESTADUAL

A 0830131736070

ERANTIDADE
1 Yolumes

HUMERACAD

ARAX

PESO BRUTO FESD LU0

1,704 1,70

DADROS DOS PRODUTAS / SERVICOS

LUDIGG DESCRICAQ D0 PRUDUTI f SERVECL NECMASE

ST | CEOR | U QUANT

B.CALL
MY

VALOR
UNIT

YALOR
TOTAL

YALOR
1CMS

VALGR
1Pt

VALUR

ARG
ATHEP e

MG 1AL L)

PRODUTOD
27456 (A1LBUREX 20% SOL INF IV CYLFA SOML GiTSL
BEHETNG HOSP
Lote: PYOOI&2212 OQud: 12 Vel 1771172622

30021238

Fortara

Recebedor
Caonferents
Lancamento b 7 12
Pagamentoe 30, 0y

700 BIOR | FR

Casa de Caridade de Qure I
CNPJ 23.020.456/0001 ne

1295000 1.554.00| 155400 186,48 12,00

DADDS ABICIONATS

INFORMAGQOES COMPLEMENTARES

I{]}Eﬁsﬁlﬁéﬁ%o 012:315%%‘;25693 Fichas /1 | vols
7 1 =49{0 R- 1605 hospy Ewedivamegl
AFE: AUTORZ/MS: 1155070 prslasfmedicamental cous b
SR

1R, - AE 1.18.508-3 Emuil do Destinutdrio: xmitd; ;
Ing isco: Valar Aprox Tributos Federal” RS bt b0 Bt ot o qese Lo br
RECOLHA DO ICMS RDIFERFNCI A
CONFGRME CADASTRO SIMPLIFICADO DE CONTRIBUIN
Regime Bspecial - (35738/2615 « Portaria CAT ne ! 167017
\:'_&Tor ICMS pestado descino: RS 93 34
¥alor FCP plestade desting: RE 0.00
Valor ICMS piestado onigom: RE (.00
ROTA: SUL DEMINAS-POA D

L OF ALJQUOTAS A CON
TE DO ICMS.

Estadual- RS 10 7% Municipal: RS 0,8 Funte: TBPT
SUMIDIOR, FINAL REALIZADD POR APURACAD

RESFRVADC AC FIS(0

Adriana G. Feraz Sitva
Farmacguiica

-~

&

—

}
5 ye
angado, nofESLoq

Fomperenra ol FIOR2O2E g FUd8 17
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30062021 Banco do Brasil

38/06/2021 - BANCO DO BRASIL - 16:98:58
020500265 au6s

COMPRGVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: LASA (ARIDADE CURD FINO
AGENCIA: 9205-4 CONTA: 23.291-2

BANCO DO BRASIL
09190080092312677380320086E501 700865752001 55400
BENEFTCTARTO:

MEDICAMERTAL HOSPITALAR LYDA

NOME FANTASTA:

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA

CNP1: 31.378.288/8041-66

PAGADOR :

CASA DE CARIDADE DE OQURC FINO

CNPY: 23,920,456/8841-19

NR. DOCUMENTO 63.002
NOSS0 NUMERO 31367730000036859
CONVENIO 83136773
DATA DE VENCIMENTO le/06/2021
LATA DO PAGAMENTO 30/06/2021
VALOR PO DOCUMENTO : 1.554,08
VALOR COUBRADRO 1.554,64
NR.AUTENTICACAG b.3A¢.E2F.43C.522.960

Central de Atendimento BB

4684 291 Capitais e regioes matropalitanas
pged 729 etpl Demais localidades.

Cansultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

8860 729 9722

Informacces, reclamacoes, cancelzmento de
produtos & servitos,

Ouvidoris

B8g@a 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nes canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimerto .,

Atendimentc 2 Defilcientes Auditives ou de Fala
BREO 729 GOS8

Informacoes, reclamacoes,cancelamenio de cartas,
outros produtos e servicos de Quvidoria.

https-fautoatendimento.bb.com. briapt-2 pi-autoatendimento/indax.htmi#tsmptate/~ZFconsultas—2F 865-1.hb 216



T T
T T e L, ”ﬁlﬁﬁcﬁﬁwhmm D ANFE
ALFALAGOSLTDA - DOCUMENTO
AV ALBERTO VIEIRA ROMAO, 1‘700 AUXILIAR DA NOTA
Bairrs: DISTRITO INDUSTRIAL FISCAL ELETRONICA
- 0- ENTRADA m CHAVE DY AGISH0
7136526 Allenad - MG 1-8AIDA _ 312105051945, 02000114, 5500.1000.2633,7111,1092, 3547
Fone: (35)3701-0456 ' ;F }68:317 ! [Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
3 = SERIE: www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
RG E N T E . y FQLHA: 12 Autorizadora
PRODUTO : DADOS DA NF-c
HOSPITALAR _ 1BHLNIB2AB4S1 - LML 19:03:95
[ HATUREZA DA OFERAGAD
5102 VENDA DE MER ADQ REC D TERC
ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPI
016.18¢.241.0050 05.194.502/0001-14
DESTINATARIO / REMETENTE .
MOME [ RAZAD SOCTAL CNR DATA EMISEAD
CASA DE CARIDADE DE OURQ FINO 23.020.456/0001-19 31/05/2021
ENDERECD BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SADA
R. TREZE DE MAITO, 2054 CENTRQ 37570-060 31/05/202]
MUNICIPIO INSCRIGAO BSTADUAL HORA DA SAIDA
Ouro Fino "(3513441-1059 " MG 19:03:31
iMORMACDES DO LOCAL DE ENTREGA
[FIORE 7 RAZAD SOCIAL THSCRIGAD ESTADUAL
. IENDERELO CEFP
TRICED TONE ] FAX
"~ [FATURA/DUPLICATAS
2683 71717- 30/06/21 =2131 48
CALCULD DO IMPOSTO
: m VALOR DO 1CHE3 R TOTAL DOS FRODUTOS
2.131, | 383,67 . 2.131,48
VALOR DO FRETE m DESCONTO GUTRAS DESPESAS acass:mm VALOR DO I} VALDR TOTAL DA NOTA ALIG,
0.00 . 0.00 0,00 0.00 0.00 2A3l4g 1
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS }
0 S0CIAL FRETE FOR TONTA — [ CODIGO ANNT | PLACA DO VEICULG | UF | CNPICEE
DNG TRANSPORTES LTDA L 15.598.197/0001-80
ENDERELO MUNICIPIO UF | INSCRICAQ ESTADUAL -
RJOSE ALVF,S DA SILVA. 15, BELO HORIZONTE MG 001.967.536.0038
GUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERACAD PESC BRUTC PRSC LIQUIDY
' 29,4760 29,4760

DADOS DDS PRODUTOS / SERV[COS

acsitamos Devolucocs apos 24 Hs da enirega / Compra direta/ Pedidos de Venda utilizados: 67661
Ttibuto aproximado R$: 286,08 Pederal R%: 146,10 Estadval Fente: IBPT /

P
29081 FIO CATEGHTE CR{)MADO 1O CIAG 4,0 Y
30061050 |Losx 033L0075 - JROL/Z026 Qtde: 1.00 5102 0,0000% 0,00
Lote: 10210958 - 3003/2026 Orde: 3.00 '
32196 IO CATEGUTE SIMPLES 2 0 C/AG 4.0 w00 | Cx 4,0000 oI5| 0,0000 3681 368,31 66,30 '
30061090 | Lote: 10210345 - 3040322026 Otde: 4.00 . s102 = 0,0000% i ' S’ w0 0003 1800 00
38457 COLETOR URINA SIST FECHADOD 2000ML w0 | 1N 20,0000 a1 o000 785,32 785,52 141,45 0| 18on] oo
39269080 |Lobe: 200710 - 30072025 Qrde: 206.00 $10z 0,0000% 0.0 )
29820 ESPECULG VA DESC ESTLUB M o | Uni 20,000 12428 o,000p 2585 5
30269040 - Lote: 1210303104~ 30/03/2023 Qtcer 26.00 5108 o ? 0,0000% ' 58 ;gg 000] w00 00
7571 FRASCO PANUTRICAGC ENTERAL 300ML S0 | Ud | . 400,000 0.7892| 0,000 31568 315,68 0
1969030 |Lote: 4173/92~ 30/05/2026 Crde: 400,00 5102 ' 0,00002% ’ ' ol o e o
31%3  ~|FIO NYLON MPRETO 3 0 C/AG 3.0 o0 | ox 4000|  33@T| o000 13575 135,75 2443 T
30061000 |Late: 12210407 - 30/0/2026 Crde: 4.00 5102 £,0000 % ’ ' 0,00 Blof 1) uoe
36765 SONDA FOLEY 2V 12BL 5CC 00 10,5000 3,0006 2000 1100 31,00 5,58 18,00
00183921  {Love: H9S10312 - S0409/2027 Qtde: 10.00 5102 ! c,nuﬁoo% ! ’ 0,00 el B 0.0
DADDY ADICIONATS —_
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADU AG FISCT
Bance do Brasil - Agencia:t168-5 - OC: 12 160-5 / Coniira oz vohumes oo ato da entrega / Nao Q

\

OUROWEBE - WWW.OUROWER.COM.BR




30/06/2021 Bancd do Brast

39/66/362] - BANCO DO BRASI: - 16:65:58
28500205 ols 7 X

COMPROVANTE DE PAGAMENMTO OF TITIILOS

CLIENTE: CASA CARIDADE OURC FINO
AGENCIA: 9205-4 CONTA: 23.291-2

6019666009028166359070020899217018667000821 3148
BENEFICIARION

ALFALAGOS LTDA

NOME FANTASIA:

ALFALAGOS LTDA. EPP

CKPJ; @5.154,582/6001-14

PAGADDR ;

CASA DE CARIDADE DE OURO FIND

CNPJ: 22.620.456/6081-1%

NR. DOCUMENTO 63.003
NDSSO NUMERO 28166328000200392
CONVENIO 82816638
DATA DE VENCIMENTG 30/96/2021
DATA DO PAGAMENTO 30/66/2621
VALOR DO DOGUMENTO ‘ 2.131,48
VALOR COSRADO : 2.131,48
MR. AUTENTICACAG 1.F16.E33.2FA.[C6.715

Central de Atendimento BE

dea4 8881 Capitais € regioes metropolitamas
v3ee 729 6081 Demais localidades.

Lonsultas, informacoes 2 servicos transaciomais.

SAC BB

0888 729 @722

Informacoes, reclamacees, cancelamentc de
produtos & servicos.

Guvideris

Bgoa 729 S&78

Reclamacoes nao solucienadaze nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendiments.,

Atendimento @ Deficientes Auditivos ou de Fala
0868 719 pass

Informacoes, reclamacoes,canceiamento de cartac,
outros produtes e services de Owvldoria,

ht:ps:e‘fautoatendimento.bb.oom.bﬂapf-ap]-.autoatendimentoﬁndex.html #ltemplate/~2Fconsultas~2F869-1.6b



LIMANFE
g _ DOCUMENTO
i AUXILIAR DA
£ NOTA FISCAL
3 . ELETRUNICA | CHAVEDE ACESSD
& ' Cémarﬂ:ai : 3121 0606 749 2500 D740 5500 1000 3243 9412 8203 8004
= MED: CEHTER ﬁﬁﬁﬁml. ETDA ? - g&wﬂ
Rod. fuscatino Kubitscheck de: Ollvéira, Ksn 95 - id. Sania Edwirges N; 000324354 e
Fuusoﬁiegre MG - CEPS‘ISSW - FOREE (351 S&-&lﬂ!’nﬂ : Consulla de suenticidads no portal nacional d N ,
merist br sERIE: 1 www.nfa fazenda.gowv.bri |:w.'nrt;alP 4 1 slte da Sefaz Autorizadora
FOLHA: 1/1 =
MATUREZA DA CPERICAD QCOLD DE AUTORIZACAD DE 1S
VENDcfo NAO CONTRIBUINTE - 5102 . 1312141“2:309 02/08/21 11:12:64
INSCRICAD ESTAGUAL INSCR. ESTADUAL DE SUBST. TRIBUT.
5269495840034 00.874.929/0001-40
DE3TINATARKI | REMETENTE
NOME 7 RAZED SOCIAL CNPJICEE IDATA ENIESA
{1358 } - CASA DE CARIDADE DE QURO FINO 23.020.456/0001-18 02/06/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRIGATDA
RUATREZE DE MAID, 2054 CENTRQ 37570-000 02/06/2021
MUNIGIPID FONE / FAX, uUF INSCRIGAD ESTADIIAL HORA DA SAIDA
DU RO F INO 3534411050 MG 11:12:34
FA'I“I.]M fDUPLICAT
BR2021  1.258e6
§§ %;ﬁgm }ggg%‘%
(=1
BASE DE c;rc:_n.o GOICM.5. WVALDR 00 L.C M5, BASE DE CALCULO DO LCM & ST VALOR DO1.C.M.8. SUBSTITUIGAD | [VALOR TOTAL DOE PROGUTOS
3.770,00 £7860 0,00 0,00 3.770,00
VALOR DG FRETE VALOR DO SEGURC [DESCONTD OUTRAS DESP. AGESSORLAS [VALOR TOTAL DO 1P, [VALOR APROX TRIEUTOS! VALGR TOTAL DA NOTA
0.0 0,00 0.00 Q,00; 0,00 3.770,00
IRANGPORTADAR ANOLLMES TRANSFORTADOS
NOME / RAZAD SOTIAL FRETE POR CONTA CODIGOANTT  [FLAGA DG VEICULD R GNFR.J/CPF,
_SAL EXPRESS SOLUCOES LOGISTE TRANSP LTDA 0 - Emitente MG |85392529000413
" ENDERECO MUNICIPID UF - INSCRICAQ ESTADUAL
MINAS GERAIS, 258 VARGINHA MG |7077389580047
QUANTIDADE ESFECIE WARCA NOMERG FESG BRUTO FES0 LQUD0
2 |VOLUME(S) 245055 150,,000_#(3 150,000 Kg
DADGY 0D5 PRODUTOS f SERU
" GODIBG |DESoRICHG DS PRABUTOS TEEREES— I G N P i R AR |
01425900| AVENTAL 30GR A
R gl IR o B T T T e
TUN :

Casg de Caridade de
CNPJ 23, 020.4561000 4.

Ourg Fin

[=]

mmnmmw.ls

f“‘“"‘“‘“\
Lancado no Eg ruquei

‘Q‘:{fi’ 1a/20n [ |
Adriang G, Ferrag g;

Farmaceyyc]
CRF 28556

iNFORMEaES COMPLEMENTARES

RACI-EL! SHYFE
Padi do: 245055
VUJ IT.B AB: 0, DOD33R

AGENCJ& 0358-9 CONTA CORRENTE. 11g2-2 BCO: DO BRASIL

[»] ko por Dugl Pona e Sicemas - www dualenaie conm.or

RESERVADO AO FISCO




30/06/2021 Bainco oo Brasil

368/96/20821 - BANCO DO BRASIL -  16:06:58
a2e580205 o683

COMPROVANTE DE PAGAMENTC DE TITULOS

CLIENTE: CASA CARIDADE QURQ FIND
AGENCIA: @265-4 CONTA: 23.291-2

BANCO DO BRASIL
2219a06009022805]1 3001880 11866172 5866726061 25665
BENEFICIARIO:

MED CENTER COMERCIAL LTDA

HOME FANTASIA:

MED CENTER COMERCIAL LTDA

CNPJ: 9a,874,929/6001-46

PAGADOR :

CASA DE CARIDADE DE OURQ FINO -
CNPI: 23.820.455/40881-19

NR. DOCUMENTOQ 63,084
MOSSO NUMERO 28805130600011066
CONYENIO 92086513
PATA DE VENCIMENTO 39/e6/2021
DATA DD PAGAMENTO 38/86/2a21
VALOR DO DOCUMENTO 1,2536,65
VALOR COBRADD 1.256,65
MR AUTENTICACAC 4,565, A1F .BD2.985.76D

. -

Lentral de Atencimento 2B

4694 6801 Capitais e regloas metropolitanas
0888 729 6odi Demais localidades.

Cansultas, informacees e servicos transacionais.

SAC BB

BEeS 729 @722

Informacoes, reclamacees, cancelamento de
produtes & servicas.

duvidoria

agen 723 5678

Reclamacoes nac solucionadas nos eanais
habituais agencias, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimente a Deficientes Auditivos ou de Fala
4889 729 9OHE

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartaa,
ocutros produtos e servicos de Quvidoria.

https:ffautaatendiments.bb. com. bi/g pf-apiautoatendimentoi ndex.himl#tempiate/~2Fconsultas~2F858-1.bb



- MANFE

3 DOCUMENTO

£ ALLIAR DA

o wchoe NOTA FISCAL _

: N CCemarcial ELETRONICA cmvuemm:‘uo 650D 1000 3243 9418 3803 8001

= o - o Ead 3121 0800 8749 2900 0140 0

- MED CENTER COMERCIAL ETDA. 0- EN[TRﬁm

Rod. jusceling Kubltscheck de Ofivelra, Xm 99 - id. Sants Edwirges |}~ SAIDA .
Pauso Megre - MG - DEP 3755«:2;:; ‘:ONE iﬁ[ 3345 1956 gﬁh ?g03124394 Consulta de ;‘#é‘g'f'é‘;’.f’@;}:a no portal nacionsl da NEe o

FOLHA: 1

NATUREZA UA OPERACAD PRUTUCOLO DE AUTORZAGAC DE USO

VENDA NAO CONTRIBUINTE - 5102 131214185004509 02/08/21 11:12:84

INSCRICAD ESTADUAL INSCR. ESTADLIAL DE SURST, TRIUT. CNFJ

5259495840034 00.874.929/0001-40

BERTINATARIC | REMETENTE

NOME / RAZAD SOCIAL CHPJICPF. CATAERISSAG
{ 1358 } - CASA DE CARIDADE DE OURO FING 23,020.456/0001-19 02/06/2021
ENDERECD BAIRRG f DISTRITC CER DATA DA ENTRISAIDA
RUA TREZE DE MAIO, 2054 CENTRO 27570-000 02/06/2021
MUNICIPIG FONE/ FAX UF INSGRIGAD ESTADLAL HORA DA SAIDA
OURO FIND 3534411058 MG 11:12;34
RA S CATA
001 30052037 725835
o MR BS
CLHLO D
EASE DE CALCULD DDéC:rMSO 00 VYALOR DO 1LCM.S. BASE DE CALCULG DO LCMS. 8T VALDR 00 | C.M.8. SUBSTITLICAD WALOR TOTAL DOS PRODUTOS
170, 678,60 0,00 0,00 3.770,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD [DESCONTCD QUTRAS DESP. ACESSORIAS VaLOR TOTALEBO R, ALORAPROK.TRIEUTOS| VALOR TOTAL DA NOTA
- OL.E 0,00 0.00 0,00 0.00 3.770,00
14 S TRANSPD i1
NOME f RAZAL SOCIAL FRETE POR CONTA CADMGO ANTT PLACA DO VEICULD [UF CNRIICPF.
SAlL EXPRESS SOLUCOES LOGISTE TRANSP LTDA 0 - Emitente MG |85382529000113
ENDEREGD MUNICIRIS UrF INSCRICACQ ESTADUAL
MINAS GERAIS, 256 VARGINHA MG |7077389580047
QUANTIDADE ESFECIE MARCA NUMERD FESO BRUTG PESO LIQUIBD
DABGS pos pmm:im\:?sLUME(S} ' 245055 150,000 Kg 150,000 Kg
CO0IG0 {DEZCR) OO& P TO o [QEANTIDADE]
i B o I B R R R T e e e
SRER 4 [ Tt B S O N I ' o '
00 10 <1 ED wncdowth
Partariy
Recebader
Conferenis Yy
Langamenta )1 ,0c 1 T Hgas
Pagamento ﬁ],w ] = —— i
i 1 - "“*—“‘""--—--.-.._..__q_\
Casa de Caridade de Qurg Fitls ' Lanca )
ENPJ 23.020 458109011 Qc\:‘“ no ES*OQue}l
Adri
T3 C. Perras sy
a{macéuticd
CRF 28656
A
L
AdrignalG. Ferraz Silya
rmacéuwtica
. R 256%
COMPLEMENTARES
E&%E‘ SKYPE 'RESERVADO AD FISCO

P
ﬁ;ﬂi da: M.;':-wnss
ume T 0, 0008
Rgt a: 4 =

ACENCI & 0388-9 CONTA CORRENTE. 1162-2 BOo, Do aras |,

f%‘)

o] i N T
por DUl Cex & SiStamaE - waw S




3&):9}5:2021 Banco do Brasil

38/86/2021 - BANCO DG BRASIL -  16:98:50
©29500205 veas

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CASA CARIDADE OURD FINO
AGENCIA: 8205-4 CONTA; 23,291-2

BA15200585626805138012¢011067 1702868130081 25565
BENEFICIARIO;

MED CENTER CDOMERCIAL LTDA

NOME FANTASIA:

MED CENTER COMERCIAL LTDA

CNPI: ©8,82724.929/0681-48

BAGADOR :

CASA DE CARIDADE DE OURO EING

CNPI: 23.820.456/0281-19

HR. DODCUMENTO 63,065
NOSSD NUMERG 2D8085138682011667
CORVENIO 82989513
DATA DE VENCIMENTO 14/672/2021
DATA DO PAGAMENTO 30/66/2021
VALOR DD DOCUMENTO 1.256,65
VALOR COBRADO 1.3256,65
HR.AUTENTICACAOC £.14A.FBF .49C. 347.59A

Central de Atendimente BB

4564 88e1 Capitais e regioas metmpahtanas
8800 729 oedl Demais locaiidades.

Consultas, informacoes e servieas transacionazis.

SAC BB

0880 729 @722

Informacoes, reclagacees, cancelamento de
produtos 2 servicos.,

Quvidoria

aeee 729 5673

Reclamacaes nao solucionadas nos canais
habitusis agencis, SAC e demais canais de
Ftendinento.

Atendimento 3 Deficientes Auditives ou de Fala
PERY 729 BBas

Informacoes, reclamacoss,cancelamenta de cartao,
outras produtos e servicos de Ouvidoria,

https:iig utoatendimento.bb.com.bifapf-apj-altoate naimento/index. hird#¥template/~2F consultas~2E 869-1’bh



_é.

g, . - ;

; MedCenter

* MED CENTER COMERCIAL LTDA

Rad. uscelino Kubiischeck de Ofivelra, Km 99 - id. Samta Edvdrges
Fouso Alepre - MG—CEPS?SM#-FGHE%HM:BE&

LANEE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

0 - ENTRADA
1- SAIDA

Ne: 0003124394

AR

T

CHAVE DE ACESSO

3121 D500 5749 2800 0140 5500 1000 3243 9413 3803 8001

Ceneulta de autenticidade no pertal naciona da NE-e
H e efaz Autorizadora

; re ceind b SERIE: . www.rfe.fazenda. gov briportal ou no site des S
FOLHA:

NATUREZA DA OPERACAD PROTOLOLD DE AUTORIZALAGC OE US0
VENDA NAQ CONTRIBUINTE - 5102 131214185004508 02/06/21 11:12:54
INSCRICAD ESTADDAL rwscn. ESTADUAL DE 8UBST, TREAUT. ChNPY
5259495840034 00.874.5929/0001-40
DESTINRTARID F REMETERTE
NOME J RAZAD SOCIAL CNPJICEF [PATA EMISSAC

_( 1358 ) - CASA DE CARIDADE DE QURO F NG 23.020.456/0001-19 02/06/2021
ENDERECO BAIRRG I ISTRITO CER CATA DA ENTRFSAIDA
RUATREZE DE MAID, 2054 CENTRO 3¥570-000 020642021
MUNICIPIO FONE F FAX UF INSCRIGAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
QURO FING 3534411059 MG 11:12:34

LIRA ¢ iR
887 3"’39@8;}' f: eEee
603 G7/20 25670
GALOHLS MPE
E4SE DE CALCULO DO :I3C.7I'o|7% o0 VALOR DD |.CM.S. 6 BASE DE CALCULC DO IC.M . &7 VALOR DO 1LCM.S. SUBSTHTLACAG VALOR TOTAL DOE PRODUTOR
. . £78,60 G,00 0,00 3.770,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD IDESCONTC CIUTRAS DESP. ACESSORIAR \.w:ore TOTAL DO LA [VALOR APRO)LTRIB:.ITOS VALOR TOTAL DA NQOTA
- £, 0,00 3,00 0,00 0,00 3.770,00
Fl 4 MES TRAN! RT.
NOME ! RAZZQ SOO01AL FRETE POR CONTA CODICOANTT  |FLAGA DO VEIGULG JUF CNPJICPE.

_SNAL EXPRESS SOLUCOES LOGIST E TRANSP {TDA 0- Ei_rrlitente MG 8639252800011
ENDERECG MUNICIFIO UF  [INSCRICAD ESTADUAL
?Jﬁs GERAIS, 256 VARGINHA MG 7077385580047

DADE ESPECIE MARCA NUMERD PESO BRUTO PESD LIQUIDo
DADOS DE$ mes’a;m\i?sl.UME{S} 2 150, DOO—KQ 150,000 P—(g
P [P FRoaUTOR TS o e R R mﬁﬁﬁ*ﬂmﬁ
sga;?gn% Ejﬁi{m% ?:?gumsn Discmfagx . mg ao:: 1:; 37, 700000 o,gug 370,00 g.m,gg g,gg 674,80 D.0Y 11,080/ 0.00
ERhit i SEE TR B i A T ' T '
(ST ENEITVN Y LUW“?'{&L\JBU}
A4
(.-.&___._____________‘_‘\
Casa ge Caridade de id: '!
urg Figdo Lan
CNPJ 23.020.45810007 1 9'? Qg;ﬁdg [0 Esloq uef
Adriana .
na: G, Farra; Silva
aMaciutic,
CRF 28656 1
~Jadt
: ij.
AdrianaiG. Fagaz Sitya
rmacéutica
DAL ADIGIDNRATE —| ‘J— RF 28656

NFORM, S
Lq.EroN; ES COMPLEMENTARES

RACHELS SKYPE

FPedi da: 245055
Yoluma M3 0, 000338
Rol&: 1

AGENGI A 0368- 9 CONTA CORRENTE:

1182-2 BCO. DO BRas L
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3C06/2024 Banco do Brasil

28/86/2021 - HBANCO DO BRASIL « 16:58:59
020560285 2006

COMPROVANTE DE PAGAMENT( DE TITULDS

CLYENTE: CASA CARIDADE OURC FINC
AGENCIA: 92a5-4 CONTA: 23.291-2

BANCO D0 EBRASIL
POLIBHOREDA2ORE5133018201106217818695@03@1L25670
BEMEFICIARIOD:

MED CENTER COMERCIAL LTDA

NOME FANTASTIA:

MED CENTER COMERCIAL LTDA

CNP]: ©6.874.929/6801-45

PAGADDR :

CASA DE CARIDADE DE CLURO FIND

CNPI: 23.828.456/0801-19

NR. DOCUMENTO 53.406
NOSSO NUMERO 20885130000011068
CONVENIO 82630513
DATA DE VEMCIMENTO 28/07/2021
BATA DO PAGAMENTOQ lB/fo6/2621
VALOR DO DOCUMENTO 1.256,79
UVALOR COBRRARO 1.256,7¢
NR.AUTENTICACAO 6.6B2.261.B1B.CE2.4DQ

=== e e

fentral de Atendimento BB

4684 @dei Capitais e regioes metrapolitanas
9288 723 4001 Demais localidades.

Consultas, informacesas e sarvicos transaciomais.

SALC BB

GEae 729 8722

Informacess, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidaria

6808 729 5678

Reclamacoes nac solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demails canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos oy de Fala
6888 729 POEs

Informpcoes, reclamacoes,cancelamento de cartan,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transacaao afeluada com sucesso por JEOO1066 FLAVIA FERNANDES DA SILVA.

hﬂps:ﬁautoatendimento'bb.com.bn’apf—apj-autoatendimentoﬂndex.rﬂml#ﬂampia?efﬂ-.?F Gonsultas—2F869-1.bhp
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{28) 3425-6559 Q%ﬁggc%
ELETRONICA | CHAVE UG ACESSO:

3124 0508 8255 4800 0182 5520 1000 0255 6912 7498 4613

MFe 7.

W, brassen, com. br 0 - ENTRADA 1
BRASSEN DISTR, £ COM. DF COSMETICOS EPRODS, DEKIG, ELIMPIZALIDA |1 SAIDA
Av. Gabriet Gargia de Azevedo, 145 - Jardim S8c Fernando  |N® 000025669 Consuiia de autenticid racioraldaNFe
POLISE ALFGRE ]; MG CEP 37656-514 SERIE: www.nfe fazenda.gov.bn pn ou no site d rizedora
FoLHA: 111
NATUREZA DA OPERACAD PROTGCOLO DE AUTORIZAGAD DE USQ
' VENDA - 5102/5405 131:14143345715 O7/05/24 14:58:49
INSCRICAD ESTADUAL INSCR. ESTACUAL DE SUBST. TRIBUT.
0015918330180 08.825.548!0001 -B82
mm
WE | RAZAC SO CHRPJ/ DATA EMISSAQ
(610) CASADE CARIDADE DE OURQ FINO 23.020. 456!{1001 19 070562021
ENDEREGO BAIRRO J DISTRITC! DATA DA ENTRISAIDA
RUA 13 DE MAIO, 2054 CENTRO 3?570—000 10/05/2021
MURCIPIG FONE / FAX uF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
QURO FING 3534411059 MG 14.58:45
T CALE 8 IMPOSTC
BASE DE CALCULD DO LOMS. VALOR DO |.CM.S. BASE DE CALCULO DO L.CM.8. 8T VALCR DO LCM.S. SUBSTTUIGAD VALOR, TUTAL DOS PREODUTOS
611,52 33,56 0,00 , 777,08
VALOR D0 FRETE VALDR DO SEGURO [DESCONTO DUTRAS DESP. ACESSORIAS |VALOR T0OTAL DO WP.I. [VALGR APROX.TRIBUTOS]  VALOR TOTAL DA NDTA
. 0,00 0,00 0,00 » 314,89 777,0¢
TRANSPFORTADOR ! VOLUMES TRANSPORTADDS -
NOME | RAZAD SGCIAL FRETE POR COMTA CODIGOANTT [PLACADO VEICULD [UF CMNEJfCPF
O mesmo 0 - Emitente
ENDERECO MLINICIPIG UF  [INSCRIGAO ESTADLAL
QUANTIDADE ESFECIE MARCA NUMERD PESG BRUTO PESD LKIVIDD
25878 13,330 Kg 13,330 K
RADDE BOS PRODUTOS [ SE| .-
TODIGD  |DESCRICAD DOS PRODUTLS | SERVICOE TK | CIOF [QUANTIDADE VALDR % DESC VALOR ] VALORBRUTO | BC.ICMs Bt | VALOR [VALOR| ik TSIQUOTAS
NEM UN CST | UNIDADE J UMITARIC | VIROESS | Lloioo | BCALCIGMS | vLICMSST | KME | 1P TREVTES o GME] TP
00152000 [PERFEX LARANJA 28x30(M 600 PANOS - \_,mh 5102 136,630000(  £0,00% 546,52 546,52 ool 2188 000 24500 400/0,00
______ BBOBH24QINOVEN L R 00y RL| i 0.00 545,52 0.0
DO EE OB |BANTTIZANTE CLENN SANITIN VEG T KG - F. \,,e 5102 T Jé&'ﬁéén’oﬁ""ﬁ:ﬁﬁ%" TTEESA[TTTTTTERDET T BEO) L7060 T S, e 18 (0,60
30069429 - | oo BD 0,00 65,00/ 0,0
NEWDROP/LOTE1 21000521 265/FAD. 1301124/
"""" 651'556&'%?m;2%2H5LT CEMIALEALING {1 T Al 7T, -t Ea 'yt RS o7 102wy ) MY s
MR 2405 2 5T, 000000 (177 G TP ¥ S A T ¥y} IR+ T+ T1 I ol 0.0y 5 2470
2401 20,50 | \/g e H o 1 0%% g'gg G0 0,00 55,24 0,600
NEVWORDFLOTE 31000524508/FAB. 31 168/20Y]
"""" am‘s1'fraa1¥“'s'fa%:{’}§"‘fn%:fsusa‘m:f"""""""""" ~ s TS
APCRFURMANCE e N 01 TRISTROO] 000% | 3857 W37 IR < 11 M ) < I (Y7
. E80530.90/C3uni -BETRANIN 10050\53; ooaf 000 _.....000 S S m.m
.,
Confira p Marcadoria no 2
R LQullid o ain dn
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€ 183 nosierig
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130772021 Bance do Brasil

13/87/2621 - BANMCO DD BRRASIE -  14:44:35
azactgazes SEGUNDA VIA 2884
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE COMTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CSA CARTD.GLRO FINOD

AGENCIA: 8285-4 CONTA: 28,014-X
DATA DA TRANSFERENCTA 13/@7/2021
NR. DOCUMENTO 550.205.000.023.251
VALOR TOTAL 26,99

#¥¥+5E  TRANSFERIDD PARA:
CLYENTE: CASA CARIDADE OHRO FING

AGENCTA: @9285-4 CONTA: 23.291-2
NR. DOCUMENTOD 556.285.0606.920.614
MR . AUTENTICATAO D.2B6.204. 363.816.49F

hidps://auteatendimento.bb.com.brfapkapj-autoatendimerntoinday, i tsrmiplate/~2Fconsultas~2F869-1.bb 813



