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Cachqeiro de Itapemirim-ES, 23 de agosto 2019.

HECI ~ Cor. n® 800/19.
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Sr.

Cﬁn‘lf'ara Municipal de Itapemirim
ereador Mariel Delfino Amaro

Excelentissimo Senhor Presidente,

€ C§;

e municipio.

apnl:go.

Atdnciosamente,

01/(;6/2019 a 30/06/2019, firmado entre o Hospital Evangé

Superintendente

Rua Manoel Braga Machado, 02 - Bairro Ferroviarios - Fone: (28) 3526-6166
CEP|29308-065 - Cachoeiro de Itapemirim

Cad. 1695

Espirito Santo

|

I

Encaminhamos, em anexo, prestagdo de contas referente ao convénio n® 002/2019, n:() periodo de

lico de Cachoeiro de Itapemirim (HECI)
|

Na kerteza do cumprimento de elevada missdo social, nos despedimos externando consideragdo e
C |

Assinado digitalmente por FERNANDA -
CURITIBA NUNES:12056922746

Data: 27/08/2019 16:23:06



ANEXQ C 1 Relatério de Execucio Fisico-Financeira Parcial

Executor Hospital Evangélico de Cachoeiro de Itapemirim o ) . o
Convénio n° | 002/2019 | Periodo de 1 / 6 / 2019 a o/ 6 /7 2019
Etapa Fisico
Meta Fase Descrigdo o N.? _peric_:do . j}t__é_q pe_riﬂio_ L
Unid. Prog. Exec. Prog. I Exec.
1 h.1 Atendimento no Pronto Socoro Unid. 100,00% 100,00% 100,00% r 100,00%
1.2 |Atendimento Internagdes clinicas Medica e Unid. 100,00% 100,00% 100,00% 1 100,00%
cirurgica | )
i i
Total 100,00% I 100,00% 100,00% 100,00%
Financeiro { R$ 1.000,00 )
Mets Etapa Realizado no periodo Realizado até o periodo
eta o ke - - - g Lo —— o
ase Concedente [ Executor |  Outros I Total Concedente I Executor Qutros Total
1 1.1 1.200.000,00 205.671,47 : ! 140567147 1.200,000,00 : 205.671,47 - 1.405.671,47
; e - T T T - -t =
i - I i - _ -
ll : ]
1 ! - t - EL - - R
i | -
i
t |
! ! i | !
1 j : : !
' { ! 1 ‘
. ' ! 1
Total 1.200.000,00 205.671,47 I - 1.405.671,47 1.200.000,00 205.671,47 I i - 1.405.671,47
Executor {Resp. pela Execugio iI B :
Reservadp a Unidade Concedente

Parecer Técnico

Parecer Financeiro

Aprovagao do Ordenador despesa

Local e data

Cachoeiro de Itapemirim, E.S., 19/07/2019

vy

Econ WagaerMedbizasjuni

Superinfendente




ANEXO D - Execugido da Receita e Despesa

Executor Hospital Evangélico de Cachoeiro de Itapemirim _ __| Convénion® 002/2019 B o __
Receita Despesa
Valores Recebidos inclusive rendimentos Despasas Realizadas conforme rela¢io de pagamentos parcial

Discriminar Salde ( Recolhido / recother )
Deposito em 07/06/2019 - T _1.200.000,00|Valor gasto T T  1.405.671,47
Recursos Prépﬁo“s- ) h 20_5_).671 A7 ﬁ:_v .

Total 1.405.671,47| Totai 1.405.671,47

Executor Respansavel pela execugéo

y

dl

piafor-CRC n® 0140451..c
ospilatEvang. de Cach. dg Napemirim ¢

Econ. Wagner Médetros unio
Superinfendente
Carimbo e Assinatura

Carimbo e Assinal
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ANEXO E - Relagdo de Pagamentos Parcial

RELAGAO DE PAGAMENTOS

Recursos Convénio n° 00

1- Concedente Unidade Executora

2 - Executor

3 - Qutros

Recurso ltem Credor CGC/CPF N® NF CH/0OB Data Valor

Custos Fixos
SAAE - Servigo Autdnomo de Agua e Esgoto 27.780.220/0001-31 190624556 14/06/2019 193,87
Qi Mével 8.A. 05.423.963/0001-11 189662300 06/06/2019 373,68
EDP Espirito Santo Distribuigo de Energia S. A. 28.152.650/0001-71 29292323 24/06/2019 30.841,27
Recursos Humanos e Contratagiio de Terceiros
Folha més 06/2019 572.307,63
FGTS 06/2019 37.148,83
Previstes 190.171,28
Responsabilidades Tecnicas 7.700,00
Medical Vix Assistencia Medica Ltda 19.360.314/0001-23 597 G6/06/2019 4.600,00
Bioma Consultoria Ltda EPP 06.352.760/0001-44 437 06/06/2019 3.450,00
Centro Médico Vitdria Ltda 18.290.595/0001-00 800 14/056/2019 4.600,00
V & L Assisténcia Médica Lida 33.038.128/0001-18 5 03/06/2019 11.000,00
V & L Assisténcia Medica Ltda 33.039.128/0001-18 6 03/06/2019 12.000,00
V & L Assisténcia Médica Ltda 33.039.128/0001-18 7 06/06/2019 3.450,00
V & L. Assisténcia Médica Ltda 33.039.128/0001-18 8 06/06/2019 5.750,00
Bonfim e Ambrosio Clinica Medica Ltda 25.061.062/0001-34 204 06/06/2019 7.363,50
Mesc-Medicina Empresarial Sul Capixaba Ltda ME 28.487.226/0001-88 52 19/06/2019 1.150,00
Baluxe Produgtes Lida - ME 05.647.681/0001-06 308 06/06/2019 27.600,00
CMS - Clinica Médica Soares S/S Ltda ME 14.506.466/0001-78 424 04/06/2019 2.572,40
C. S. M. Fonseca Patologia Clinica 09.295.588/0001-22 11 04/06/2019 8.000,00
Calle Servigos Medicos Ltda 16.455.977/0001-33 155 06/06/2019 11.500,00
Calle Servicos Medicos Ltda 16.455.977/0001-33 156 07/06/2019 9.200,00
Calle Servigos Medicos Ltda 16.455.977/0001-33 160 14/06/2019 8.050,00
Caliman Ribeiro Clinica Médica Eireli ME 27.291.488/0001-00 49 07/06/2019 1.150,00
PHD Solugbes em Saude Eireli ME 16.889.836/0001-29 149 11/06/2019 3.450,00
PHD Solugdesem Satde Eireli ME ~ T T T TTT 7] T16.889.836/0001-29 7|7 180 | 11106/20197 |7 2.300,00°
PHD Solugdes em Salde Eireli ME 16.889.836/0001-29 151 11/06/2019 11.500,00
PHD Solugdes em Salde Eireli ME 16.889.836/0001-29 153 11/06/2019 5.750,00
PHD Solugdes em Saude Eireli ME 16.889.836/0001-29 154 11/06/2019 2.300,00
PHD Solugbes em Sadde Eireli ME 16.889.836/0001-30 155 11/06/2019 12.650,00
Assistencia Médica Rossoni Eireli 32.344.618/0001-65 18 06/06/2019 2.300,00
Baslos Servigos Medicos 32.701.692/0001-91 1" 04/06/2019 6.500,00
Bastos Servigos Medicos 32.701.692/0001-91 12 05/06/2019 4.600,00
Bastos Servigos Medicos 32.701.692/0001-93 13 06/06/2019 2.300,00




Max & Pereira Med. Ondot. Especializada Ltda 30.591.758/0001-02 24 31/05/2019 2.300,00
Livia Corlett da Silva Oliveira 081.773.567-47 975 07/06/2019 2.670,04
Marlucia Ozério dos Santos 094.063.847-95 973 07/06/2019 3.007,31
Silvana.da Rocha da Silva 102 .434.447-.96 087 07/05/2019 800,97
Silvana da Rocha da Silva 102.434.447-96 974 07/06/2019 1,228,860 '
Desp. Operacionais/Passivo 164.931,40
Materiais, Medicamentos, Manutengdes e oulras necessidades

fornecidas pela matriz 118.868,47
Sandra de Freitas Padilha Cardoso 19.253.583/0001-80 570468 31/05/2019 1.565,78
Sandra de Freitas Padilha Cardoso 19.253.583/0001-90 570469 31/05/2019 2.327,55
Sandra de Freitas Padilha Cardoso 19.253.583/0001-90 570470 31/05/2019 2.0685,53
Sandra de Freitas Padilha Cardoso 19.253.583/0001-90 570471 31/05/2019 880,35
Sandra de Freitas Padilha Cardoso 19.253.683/0001-80 570472 31/05/2019 923,35
Sandra de Freitas Padilha Cardoso 19.253.583/0001-80 570473 31/05/2019 1.499,25
Perovano Lavanderia LTDA ME 09.102.472/0001-20 2 04/06/2019 8.986,81
R K Revenda de Petroleo LTDA ME 11.054.206/0001-10 3708 30/05/2019 5.760,26
R K Revenda de Petroleo LTDA ME 11.054,208/0001-10 3710 30/05/2019 2,130,85
Aparecida Roza da Silva 23.207.979/0001-79 574660 31/05/2019 2.591,00
Thyssenkrupp Elevadores S/A 90.347.840/0012-70 74176 04/06/2019 1.294,04
LMM Solugdes Tecnologicas ME 18.440.675/0001-17 1626 07/06/2019 1.535,44
Robsen Louzada Teixeira 25.320.760/0001-07 40 04/06/2019 7.000,00
Robson Louzada Teixeira 25.320.760/0001-07 42 19/06/2019 7.000,00
Elton Faria de Oliveira ME 07.412.660/0001-29 759 30/05/2019 1.100,00
Amarildo Domiciano 24.802.535/0001-44 170 28/05/2019 900,00
Amarildo Domiciano 24.802.535/0001-44 177 18/06/2019 700,00
Tecnocryo Gases - Transp. Com. Serv. Manut. Import. E Export Ltda 05.198.469/0001-09 1538 20/05/2019 3.697 22
Tecnocryo Gases - Transp. Com. Serv. Manut. Import. E Export Ltda 05.198.468/0001-09 6784 15/06/2019 414,50
Tecnocryo Gases - Transp. Com. Serv. Manut. Import. E Export Ltda 05.198.469/0001-09 6740 15/06/2019 9.850,26
Centro de Integragdo Empresa Escola 01.219.199/0001-C6 81737 24/06/2019 410,00
UP Brasil - Policard Systems e Servigos 00.904.951/0001-95 1040025 17/05/2019 68,90
UP Brasil - Policard Systems e Servigos 00.904.951/0001-85 1056754 03/06/2019 1.680,00
UP Brasil - Policard Systems e Servicos 00.904.951/0001-95 1050425 27/05/2019 2.098,83
Marcus Alexandre Ribeiro Cardoso 891.343.387-72 700178208 04/06/2019 1.756,00
Marcus Alexandre Ribeirc Cardoso 891.343.387-72 100185846 18/06/2019 1.5670,00
DAM 27.174.168/Q001-70 16397 592,08
Gran Loc Locagéo e Manutengéio Lida 30.760,839/0001-99 2754 29/05/2019 683,33 o
Gran Loc Locagdo e Manutengéo Lida 30.760.839/0001-99 2690 26/04/2019 683,33
Extinsul Comercio e Servigos Eirelli ME 24.607.911/0001-40 2004 30/05/2019 345,00
Extinsul Comercio e Servigos Eirelli ME 24.607.911/0001-40 5047 30/05/2019 900,00
Eletronica ltaipava Ltda ME 39.804.653/0001-69 257 05/06/2019 1.800,00
Eletronica Itaipava Ltda ME 39.804.653/0001-69 6813 03/06/2019 19,00
Eletronica Itaipava Ltda ME 39.804.653/0001-71 6809 03/06/2019 19,80
Vidragaria Almeida Ltda ME 12.805.532/0001-85 395 06/06/2019 1.300,00
Madereira Ervatti Ltda ME 07.760.996/0001-82 1891 12/06/2019 3.085,00




Marcos Antonio Amorim ME 39.396.882/0001-91 1516 18/06/219 1.992,00

* MV Sistemas de Medicina Diagnéstica Ltda 03.124.977/0001-09 1138 06/06/2019 466,64
frméos Marcon Material de Constr. EPP 02.338.206/0001-51 2897 21/06/2019 6.863,21

140567 T,47

Unidade Executora

Carimbo e Assinatura

Superintendente

Contadget CREAT 014045/0-4
HospitatEvang. de Cach. de ltapemisim £*

Carimbo e Assinatura
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- Da conta emitida eabars recurso pelg Interessado, desde que presentado a0 SAAE ats a
datado vencimento;

- Ndo cabera recursas ou reclamagfias por auments de consumg decomsnts ds desperdicio

quer imudanga, violagda ou a!teraﬁn' no hidrémetro, cavalets ou ligagfo de Agua oy s
na ugaﬁo de Esgoto, sem autorizagdo do SAAE implicarg em multa além da lndé:glzagan
. dh 3

- Quando OCOTer consume acima da média, transcreva g Ieltura atual dg eSqQuerda para
direits do hidrdmetro, nos Quadrinhos abaixg $ comparega ao SAAE antes do vencimentn
da conta,

LENURA DO HIDROMETRO

DATA: / /
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FATURA DE VENCIMENTO T pAGARIRS
EMPRESAS JUN/2019 ?Jﬁﬂﬁﬁ‘gm | 373,68

5520
Periodo de 03/05/2018 & 03/06/2019
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CTC MOOCA SPM PL12

HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM
R DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR O

CENTRO ITACCA

29338-000 - ITAPEMIRIM - ES
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=
e 7200038886 00000 400000C0000 10 060618
SERVIGOS UTILIZABOS HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE TTAPEMIRIM
PROMOGAO Oi CONTATOTAL ass | STy
PROFISSIONAL 2 | A dosssse
MOVEL . QURTOADEDE LN TELEFONCES'S
ToTAL - e | PRECISA DE AJUDA?

®

WWW,01.COM.BR

Confira outrés sarvigos para sua ampresa

no nosso site.
|

MMM‘*IM*M~MM-W!W‘“M‘—”M.—M<l

ENTENDA SEU CONSUMO

o valor da sue fatura nos Ghirios meses
o A

373,68

Abr2019

Mar2018 FZ e 1, 383,48
Fev2018 JEEEEE SRR, W8
san 2018 |25 R 39138

5
! LI LI
I . T Pague sua fatureem dia g @évite:d Suspensio

| ' S S parciat ou Totzl 608 servigos B a cobtanga de it

de juros’ pré-rata dia g'multa de 2% ao més par
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" [CUENTE.

AE CACHOEIRQ DE TAPEMIRTM JUN/2019

. HaspifAL EV jicELica

5788070183

&; Setor Comaiaisi Hote 5/ - Ap herme
Byesiine OF CERTOTI2A00

CHRJ: (o422 05/ 000% 1

ecrigho Estadut! §].441.356°00452
Inecriclo Marz:ael: .

DIMOVELSA. 84_640000003—6 73680




Contribuigbes pera o FUST (1%€] & FUNTTEL (0.5%4)
sobire o valor dog servicos, ndo repassados a5

Telsfones de contato coma Q|
0800031 0800

Resumo de Tributgs - 188 Fixo N° 0
Base de Caiculy 0,00

taritas, 144 do seu 0! Maval Aliquata 0%
Cantato Anatel: 1331 Valor 0.00
0s cédiges de seleco de prestadorag de longa Resumo de Tributos - JS§ Mével /TV N g
distancia s3o: 12 CTRC Telecom, 13 Fonar, 14 Brasil Base de Cétculo 0,00
Telscom, 15 Telefénica, 17 Transit, 21 Embratal, Aliguota 0%
23 intslig, 24 Primaira Escolha, 25 Globat Village Valor 0.00
Telecom, 27 Aero;e;s:shf :ﬂsu\i.;éass ::t;:. 41TIM, Resuma de tributos . iCMS
43 Sercomtel, 45 '
89 Vasper 5P, 81lPcorp, BE Telacom 65, a0 062 ds Calcui] o
Servigo N&o Telegom
Resuma das Tributos Incldentes Valor Assinatura 0

Receltas (R§) | Valor ICM5 Valor [5$ ValorPIS _ ValorCoFiNg| Alfquota L0
Senvico Telecom 93.41 0.00 2,41 .20

Serico N&o Telecom 0,00 0,00 0.00 0,00 }
Outras Servigos 0.06 0.00 0.00 0,00

Total Tributos 83,41 0,00 241 11.20

Nota; Fundamento legal Lel 1274112017 » Resolugdo ANATEL 63272014

o8
CHPJ. 21,153 705/0604-1)
ROTVALDE R reEcansA SR O
REE;,

CENTROITAICA, « FTAPEMIIM
2R38-000 - E5 '

NOTA FISCAL DE SERVIGO DE TELECOMUNICAGOES NUMERO DA NF: 302137

SERIE;1 SUB-SERIE:

DESCRICEQ
Sed Plano Of
Glorta Servigas Mével

VALOR [R$]

13.68
131,13

1CMS[%)
%
25

Total nota fiscal 144.81

RESUMO DOS TRIBUTOS

Base de Céleulg
Alfgrota
Valor

ICMs

144,81
25%
36,20

RESERVAD ADFI8L0

A7F3.SEEU.EECS.IJ033.4BAB.BBUE.A555.D7US

NOTA FISCAL BE SERVICODE TELECOMUNICAGOES NOMERD DA KF: 588537

SERIE:4  SUB-SERIE:

TELEMAR HORTE LESTE /4
CHPE 33.000,112/0002-50
PESC. ESTADUAL: (B0248Hs

DESCRICAD
Ctana Servicog Fixg

1CMS[3%)
P

RESUMO DOS TRIBUTNS

Bass de Célcule
Aliguota
Vaior

ICMS

228,87
25%
B

RESENVADO AD FSEo

BES?.BBSS.SZGG.SCSB‘5E8D.EDS4.937A.BF95

Tetal nota Rscat 228,87
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HDSPITAL EVANGE

AV ITAPEMIRIM SN o §012694

330-000 [TAIPAVA / ITAPEMIRIM - ES Atendimento EDP
0800 721 5671

CDD. IDENT 0400871205 GOD. FISGAL OPERAGAO: 5253
ROTEIRO DE LEITURA: T441PO1X00000

SEGUNDA-VIA
Sem Fins Fiscals

Fir Ay 5 Tt Senai
Aandelra Taiitaria Vigente na Data do Faturamento: verde

o dias Fat Bandeira Amarela: 08 dias (2410512019 a 31/05/2016)
° dias Fat. Bandelra Verde: 24 diag (01R062018 & 24/06/2019}

e 'r
HOSPITAL EV. GELICO DE

AV TTAPEMIRIM SN

i+

DE ITAPEMIRI

CNPJICPFICI: 27183705000129 Insc Estadual:
Conta Contrato: 200000333024

nformagdes sobre o sistema de bandelras tarifaries estio disponivels
o site da ANEEL (wmv.anael.gov.br)

e e
TIEETIS . £ e, - DA gt R O L
Ty i
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TR Tt e N P
T LY Lo et AAENCC IR e

ey

Deserigho Total R$
Fomacimento de energia elstrica 27.811,63
‘ Consumo 13.578.77
Subgrupa Demanda [ 567900
Modeildade Tarifaria  VERDE gRE-Energia Reativa I 8,13
Classe / Subclasse COMERCIAL - OUTROS Excadents i
SERVICOS E OUTRAS ATMIDADES Adicional Bandeira Amarela ) 84,73
Tipo do Fornacimanto TRIFASICO
Tonsao Mominal Tonsdo TISS Bawa Ceule Aliqueta :
Contratada Perdas 13800V PIS 20.858,72 x 129% 9, 0" 26008
Transtormaglo COFINS 20.858,72 x 504% | = 123801
Demanda Porta IcMs 27.611,63 x 25,00% - = 6.952.91
Demanda Fora Ponta 300,0000 |
ooriodo da Faturamento 24/0512019.8 24062010 Atuahiz. Monet IGPM Rel: Dez/18 L 1.2:4,3:
Hordrie da Ponta 18:00:00 4 21:00:00 Juros de Mora Ret:De2/18 ! 1.385,
Contribuigso da lum. Pdblica - Lel Municipal | 618,89

i |

'

Reservado ao Flsco
c37u.5031.A37D.TBA:!.AouB.SAE?.nAosAEBB
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L ecal de Pagamento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE S1CO0B

Benefigino
£DP ES DISTRIB DE ENERGIA CNPJ 28152650000171 Rua Florentino Faller, N° 80 - Enseada do Suj - Vitdria - . R ) ,
ES ; AT Zoe
Tata Doclmenio Himero do DocEmento ESpice Documantd | Aceit Tsia do Processamenta T A s A :§'

04/07/2019 l oM N 04/07/2019 S valor o Documerto 30.841,27

Uso do Banco Carteira ‘Es%éde ‘Quanﬁdade \Valar !
, o1 R () Descontos/Abatimantos
| | Todas informacBes deste bloguets sho de exdusiva responsabilidade do beneficidrio, ) [3) omra;s Dedugbes

G} Mnrall Mute
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0001 HOSPITALEVANGELICO CACH DEITAPEMIRIM
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Relagao de Calculo

Pag.: 1

Pefiodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Gélculo Mensal

Local~5.1 HECIITAOGA/ITAIPAVA, ADMINISTRAGAO

Tipo: 1 Colaborador: 500150-CINTIANUNES LEALQUIRINO Admissdo: 01/05/2013 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 224-SUPERVISORADMINISTRATIVO Salarlo Base: 3.448,50 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500150
C.Custo: 129-HECI ITAQCANTAIPAVA
Cod. Tp Descricdo Referéncia Valor Cad. Tp Descrigao Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 220,00 3.448,50 249 03 DescontoCantina 33,50
61 01 Anuenio 6,00 206,91 302 03 INSS 11,00 402,09
304 03 IRRF 15,00 104,76
582 03 CartaoPolicard 19543
300 04 FGTS 8,00 292,43
Totais: Proventos: 3.655,41 Vantagens: 0,00 Descontos: 736,78 Liquido: 2.918,63
Bases IRRF Proc: 3.655,41 FGTSProc: 3.655,41 INSS Proc: 3.655,41 iPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500197 - VALDINEI DAMIAO ALVES DOS SANTOS Admisséao: 01/07/1898 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 257-ENCARREGADOADMINISTRATIVO Salarlo Base: 4.326,30 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500197
C.Custo: 129-HEC!ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 220,00 4,326,30 286 03 Adiantamentos 82,80
61 01 Anuenio 19,00 1.233,00 302 03 INSS 11,00 611,52
304 03 IRRF 27,50 439,14
387 03 Emprest.Banco Santander 350,00
582 03 CarlaoPolicard 200,00
300 04 FGTS 8,00 444,74
386 04 TotalEmp.Bance Santander 380,00
Totais: Proventos: 5.559,30 Vantagens: 0,00 Descontes: 1.733,46 Liquido: 3.825,84
Bases IRRF Proc: 5.559,30 FGTS Proc: 5.559,30 INSS Proc: §.5569,30 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500352 -VANDAMARCIAFERRILEMOS Admissao: 01/05/2014 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 109-GERENTEDESENYPROJESPEC Salario Base: 9.023,58 Estr.:. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500352
C.Custo: 129-HECIITAOCANTAIPAVA ;
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNormais_ _ 200,00 9.053.58__-- - = - -—302——03—INS§-——— -——— 11,00 64233 -— - ----
61 01 Anuenio 5,00 451,18 304 03 IRRF 27,50 2.108,56
274 01 Gralificagio de Fungao 2.000,00 619 03 MensalUNIMED Titular 736,39
622 03~ CoparticUNIMED Titular 18,75
300 04 FGTS 8,00 917,98
Totals: Proventos: 11.474,76 Vantagens: 0,00 Descontos: 3.507,03 - Liquido: 7.967,73
Bases IRRF Prog: 11.474,76 FGTS Proc: 11.474,76 INSS Proc: 11.474,76 IPEProc: 0,00

FPRFOD1.0PE - 18/07/2018 - 09:59:05

HOSP, EVANGELICO CACHODEIRO DE ITAPEMIRIM

Usuario: cristiane




0001 HOSPITALEVANGELICOCACHDE ITAPEMIRIM

Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Relagdo de Calculo

Pag.: 2

Locat: 5.1 HECIITAOCA/TAIPAVA, ADMINISTRAGAQ

Tipo: 1 Colaborador: 500465-ELAINE CRISTINA DA SILVAFALSONI Admissio: 01/03/2018 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 19-RECEPCIONISTA Salario Base: 1.040,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500465
C.Custo: 129-HECI ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descricdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigido Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 162,00 936,00 302 03 INSS 8,00 89,40
39 01 Adicional Notumo40% 8,00 18,49 582 03 CartdoPolicard 197,26
56 01 Horas Alestado Médico 18,00 104,00 300 04 FGTS 8,00 89,40
61 01 Anuenio 1,00 10,40
65 01 RSRReflexoH.Extras 011 1,36
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 1,04 2,47
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,67
477 01 Horas Extras Notumas 75% 1,00 10,21
Totais: Proventos: 1.117,60 Vantagens: 0,00 Descontos: 286,66 Liquido: 830,94
Bases IRRF Proc: 1.117,60 FGTSProc: 1.117,60 INSS Proc: 1.117,60 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500475-NEILAPEREIRASOARES Admissdo: 01/08/2014 Dep.IR: 02 Dep.SF: 02 Sit: Trabathando
Cargo: 6-ASS.ADMINISTRATIVO] Salario Base: 1.129,38 Estr,; 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500475
C.Custo: 129-HECIHITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 110,00 564,69 302 03 INSS 8,00 93,96
56 01 Horas Atestado Médico 110,00 564,69 §82 03 CartdoPolicard 200,00
61 01 Anuenio 4,00 45,18 300 Q4 FGTS 8,00 93,96
474 01 ReembolsoCreche CCT 622,00
278 02 SalarioFamilia 2,00 65,60
Totals: Proventos: 1,796,56 Vantagens: 65,60 Descontos: 293,96 Liquido: 1.568,20
Bases IRRF Proc: 1.174,56 FGTS Proc: 1.174,56 INSS Proc: 1.174,56 IPEProc: 0.00
Tipo: 1 Colaborador: 500502-LARAFIGUEIREDO DASILVADEFREITAS Admissdo: 12/03/2019 Dep.IR: 00 Dep,.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 217-APRENDIZEM SERVICOSADMINIST Salario Base: 499,00 Estr.: 000 Cilasse: Nivel: F.Reg.: 000500502
C.Custo: 129-HECHTAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 100,00 489,00 302 03 INSS 8,00 39,92
300 04 FGTS 2,00 9,08
Totais: Proventos: 499,00 Vantagens: 0,00 Descontos: 38,92 Liquido: 459,08
Bases IRRF Proc: 489,00 FGTS Prac: 489,00 INSS Proc: 499,00 IPEProc: 0.00
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Relagao de Calculo

Pag.: 3

Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.1 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ADMINISTRAGAC

Tipo: 1 Colaborador: 500503-HEVILALAPASCHEIDEGGER Admissao: 12/03/2019 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 217-APRENDIZEMSERVICOSADMINIST Salario Base: 449,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500503
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referdncla Valor
1 01 Horas Normais 100,00 499,00 302 03 INSS 8,00 39,92
300 04 FGTS 2,00 9,98
Totals: Proventos: 499,00 Vantagens: 0,00 Descontos: 39,92 Liquido: 459,08
Bases IRRF Proc: 499,00 FGTS Proc: 499,00 INSS Proc: 499,00 PEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500504-ERICKSANTOSMOTACARDOZO Admissao: 12/03/2019 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 217-APRENDI|Z EMSERVICOSADMINIST Salario Base: 499,00 Estr.. 000 Classe: Nive!: F.Reg.: 000500504
C.Custo: 128-HECI[TAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Desctigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 100,00 499,00 302 03 INSS 8,00 39,92
300 04 FGTS 2,00 9,98
Totais: Proventos: 499,00 Vantagens: 0,00 Descontos: 39,92 Liquido: 459,08
Bases IRRF Proc: 499,00 FGTSProc: 499,00 INSS Proc: 499,00 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: §00505- THALINY LAPA ARARIBA Admissao: 12/03/2019 Dep.IR: 0G Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 217-APRENDIZEMSERVICOS ADMINIST Saléario Base: 499,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500505
C.Custo: 129-HECIITAQOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigédo Referéncia Valor Cod. Tp Descricéo Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 100,00 499,00 302 03 INSS 8,00 39,92
a0 04 FGTS 2,00 9,98
Totais: Proventos: 488,00 Vantagens: 0,00 Descontos: 39,92 Liquido: 450,08
Bases IRRF Proc: 499,00 FGTSProc: 499,00 INSS Proc: 499,00 |PEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500506 -LIVIAHELVECIO MACHADO Admissio: 12/03/2019 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 217-APRENDIZ EMSERVICOSADMINIST Saldrio Base: 499,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500506
C.Custo:_129-HECIITAOCA/ITAIPAVA __ _— S - ' e - .-
Cod. Tp Descrigdo Refaréncla Valer Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 100,00 499,00 302 03 INSS 8,00 39,92
300 04 FGTS 2,00 9,98
Totais: Proventos: 499,00 Vantagens: ' 0,00 - Descontos: 39,92 Liquido: 459,08
Bases IRRF Proc: 499,00 FGTSProc: 499,00 INSS Proc: 499,00 IPE Proc: 0,00
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Relagao de Calculo
Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal

Resumo dos Eventos dos Colaboradores -

| Local: 5.1 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ADMINISTRAGAC

Cod. Descrigdo Referéncia ValorIN FGIR IP PIS QTD Cod. Descrigdo Referéncia ValorIN FGIR IP PIS QTD
Provento Descanta
1 Horas Normais ) 1.412,00 20.79407M M M M '249 Desconto Cantina 33,50
| 39 Adicional Noturno 40% 8,00 1849M M M W 286 Adiantamentos 92,80
i 56 Horas Atestado Médico 128,00 668,69M M M M 302 INSS 2.038,80 M-
; 61 Anuenio 35,00 1.94667M M M M 304 IRRF 2.653,46
| 65 RSRReflexoH.Extras 0,11 136M M M M 387 Emprest. BancoSantander 390,00
73 RSRReflexo Ad. Noturno 1,04 247TM M M M §82 CartdaoPolicard 793,69
274 Gralificagdo de Fungdo 2,00000M M M M 619 Mensal UNIMED Titular 736,39
328 FolgaMensalRemunerCCT ) 1,00 34E67M M M M 622 Co partic UNIMED Titular 18,75
474 ReembolsoCreche CCT 622,00 M Outros
477 Horas Extras Noturnas 75% 1,00 1021 M M M M 300 FGTS 1.888,41 M
| Vantagem 386 Total Emp.Banco Santander 390,00
278 Salario Familia 65,60
Legenda de incidéncia dos eventos: M = Mensal; D = 13° Salario; F = Férias; P = Participagéo de Lucros,
| Totals Bases Provisdo Férias Provisdo 13° Salario GPS Total da Folha
Proventos: 26.098,63 IRRF Més: 25.476,63 Valor: 0,00 Valor: 0,00 Parte Empresa: 0,00
Vantagens: 65,60 IRRF Fer: 0,00 1/3: 0,00 INSS: 0,00 Tercelros: 0,00
Descontos: 6.757,49 IRRF 137 0,00 INSS: 0,00 FGTS: 0,00 Acid. Trabalho: 0,00
Liqulido: 19.406,74 IRRF Par: 0,00 FGTS: 0,00 Pis: 0,00 Convénlos: 0,00
Outros: 2.278,41 INSS Més: 25.476,63 PIS; 0,00 Saldo Transf. 0,00
Qutros Prv: 0,00 INSS 13°: 0,00 Saldo Transt. 0,00
Outres Des: 0,00 FGTS Més: 25.476,63
Salarlo; 21.462,76 FGTS13%: 0,00
FGTS Res: 0,00
FGTS 13°Res: 0,00
IPE Més: 0,00
Dependentes SF: 2 IPEFer: 0,00
Dependentes IR: 5 IPE13°: 0,00 Total: 0,00 0,00 0,00 28.052,64
PIS Més: 26.098,63
Colaboradores
Sltuagéo Descrigdo Quantidade
001 Trabalhando 10
Quantidade de Colaboradores: 10

Local: 5.2 HECITAOCA/ITAI PAVA, DIAGNOSTICOE TRATAMENTO
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Relacdo de Calculo

Pag: &

_Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Céalculo Mensal

Local: 5.2 HECIITAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICOE TRATAMENTO

Tipo: 1 Colaborador: 5073-CAROLINECOSTARABBI

Admissao: 01/05/2018

Dep.IR: 00 Dep.SF: 00

Sit: Trabalhando

Cargo: 300-ENFERMEIROASSISTENCIAL Salarlo Base: 2.161,80 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000005073
C.Custo: 129-HECIITAQOCA/NTAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 180,00 2.161,80 302 03 INSS 9,00 250,36
40 01 Horas Exiras of 60% 13,16 280,88 304 03 IRRF 7,50 47,06
60 01 Adiclonal Noturno30% 18,10 72,12 300 04 FGTS 8,00 222,54
62 01 Insalubridade 180,00 220,00
65 01 RSRReflexoH.Extras 2,49 37,45
73 01 RSR ReflexoAd. Noturno 2,24 9,62
Totais: Proventos: 2.781.87 Vantagens: 0,00 Descontos: 297,42 Liquido: 2.484,45
Bases IRRF Proc: 2.781.87 FGTS Proc: 2.781,87 INSS Proc: 2.781,87 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500067 -GISELLE DEDEUS SILVAPAULENT Admissao: 16/04/2012 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhande
Cargo: 41-TECNICODERAIOX Salarlo Base: 1.986,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000067
C.Custo: 129-HECIHTACCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Refaréncla Valor Cotd. Tp Descrigao Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 120,00 1.996,00 302 03 INSS 11,00 395,93
61 01 Anuenia 7,00 139,72 304 03 IRRF 15,00 125,73
79 01 Insalubridade Radiologia 120,00 798,40 619 03 MensalUNIMED Titular 216,65
590 01 Gratif Responsab Tecnica 665,33 622 03 CoparticUNIMED Titular 175,04
300 04 FGTS 8,00 287,95
Totals: Proventos: 3.599.45 Vantagens: 0,00 Descontos: 913,35 Liquido: 2.686,10
Bases IRRF Proc: 3.599,45 FGTSProc: 3.599,45 INSSProc: 3.599,45 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500069-MARCIANAMENDES DE SOUZA Admissdo: 16/04/2012 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00  Sit: Trabalhando
Cargo: 41-TECNICODERAIOX Salario Base: 1.996,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000069
C.Custo: 129-HECIITAOCANTAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 118,48 1.976,04 302 03 INSS 11,00 322,75
2 01 HorasMNormaisNotumas__ _ _ = 1,12 19,96 ——- 304--03 —IRRF - — - 7,50 38,83 - -
61 01 Anuenio 7,00 139,72 €619 03 MensalUNIMED Titular 216,65
79 01 Insalubridade Radiologia 120,00 798,40 620 03 MensalUNIMED Dependente 169,12
300 04 FGTS 8,00 234,72
Totais: . Proventos: 293412 Vantagens: . boo Descontos: 747,35 Liquido: 2.188,77
Bases IRRFProc: 2.934,12 FGTSPrac: 2.934,12 INSS Proc: 2.934,12 IPEProc: 0,00
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Relagao de Calculo

Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal
Local: 5.2 HECIITAOCA/NTAIPAVA, DIAGNOSTICOE TRATAMENTO . R
Tipo: 1 Colaborador: 500182-FERNANDAATHAYDEBASTOS GOMES Admisséo: 01/01/2014 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 41-TECNICODERAIOX Salario Base: 1.986,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500182
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio . Referéncla Valor Cod. Tp Descrigiao Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 87.48 1.460,41 302 03 INSS 11,00 360,14
2 01 Horas Normais Notumas 32,12 535,59 304 03 IRRF 15,00 82,29
3% 01 Adicional Noturno 40% 32,00 212,91 300 04 FGTS 8,00 261,92
61 01 Anuenio 5,00 99,80
65 01 RSRReflexoH.Extras 0,55 16,30
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 4,16 28,39
79 01 Insalubridade Radiologia 120,00 798,40
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 4,00 122,26
Totals: Proventos: 3.274,06 Vantagens: 0,00 Descontos: 442 43 Liquido: 2.831,63
Bases IRRF Prac: 3.274,06 FGTS Proc: 3.274,086 INSS Proc: 3.274,06 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500210-PAULADESOUZAMACHADO Admissio: 01/07/2014 Dep.IR: 02 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 41-TECNICODERAIOX Salario Base: 1.996,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500210
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Refardncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 86,36 1.440,45 302 03 INSS 11,00 357,80
2 01 HorasNarmais Noturnas 33,24 555,55 304 03 IRRF 7,50 45,89
39 01 Adicional Noturno 40% 32,00 212,91 300 04 FGTS 8,00 260,22
61 01 Anuenio 4,00 79,84
65 01 RSRReflexoH.Exiras 0,55 16,15
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 4,16 28,39
79 01 Insalubridade Radiologia 120,00 798,40
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 4,00 121,09
Totais: Proventos: 3,252,78 Vantagens: 0,00 Descontos: 403,69 Liquido: 2.849,09
Bases IRRF Proc: 3.252,78 FGTSProc: 3.252,78 INSS Proc: 3.252,78 IPEProc: 0,00
k]
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. Relagédo de Calculo
Periodo: 01/06/2018 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal -

Local: 5.2 HECHITAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICO E TRATAMENTO
Tipo:1 Colaborador: 500224-GABRIELTREIGEL MAGALHAES Admissdo: 01/01/2015 Dep.IR: 00 Dep.SF: 0D §it: Trabalhando
Cargo: 41-TECNICODERAIOX Saldrio Base: 1.996,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500224
C.Custo: 129-HECHTAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncla Valor
1 01 HorasNermais 29,33 491,52 281 03 Desconto Adto Férias 2.587,86
2 01 Horas Normais Nolurnas 10,27 173,82 301 03 INSSs/Férias 9,00 261,43
12 01 Horas Férias Diumas 57,03 948,93 302 03 INSS 11,00 163,49
14 01 Horas Férias Noturnas 22,57 381,74 308 03 IRRFs/Feérias 7,50 55,46
61 01 Anuenio 4,00 28,61 300 04 FGTS 8,00 309,03
70 01 Adic.Noturno s/ Férias 2510 167,52
71 01 Anuéniode Férias 4,00 53,23
79 01 Insalubridade Radiologia 40,00 266,13
83 01 Insalubridades/Fériasll 80,00 532,27
134 01 MédiaHoras Extras Férias 5,29 94,95
140 01 1/3Fénas 726,21
Totais: Proventos: 3.862,93 Vantagens: 0,00 Descontos: 3,068,34 Liquido: 794,59
Bases IRRF Proc: 958,08 FGTSProc: 3.862,93 INSS Proc: 3.862,93 IPEProc: 0,00
Tlpo: 1 Colaborador: 500233- MANOELMOULINNETTO Admissdo: 01/02/2015 Dep.]IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salarlo Base: 12.000,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500233
C.Custo: 129-HECHTAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 180,00 12.000,00 302 03 INSS 11,00 642,33
60 01 Adicional Noturno30% 64,00 1.280,00 304 03 IRRF 27,50 3.320,67
78 01 Insalubridade Medicos 180,00 598,80 387 03 Emprest.Banco Santander 4.719,15
672 01 GratMedDiregaoClinica 2.000,00 300 04 FGTS : 8,00 1.270,30
386 04 TotalEmp.Banco Santander 4,719,15
Totais: Proventos: 15.878,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 8.682,15 Liquido: 7.196,65
Bases IRRF Proc: 15.878,80 FGTS Proc: 15.878,80 INSS Proc: 15.876,80 IPEProc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Relagdo de Calculo

Local: 5.2 HECHTAOCAJ/TAIPAVA, DIAGNOSTICQE TRATAMENTO

Tipo: 1 Colaborador: 500235-JULIAN MAX SANTOS PEREIRA Admisséo: 01/02/2015 Dep:IR: 00 Dep,SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salarlo Base: 8.000,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500235
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigido R_eferéncla Valor Cod. Tp Descrlc_éo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 120,00 8.000,00 304 03 IRRF 27,50 1.627.31
60 01 Adicional Noturmo 30% 24,00 480,00 . 0¢ 04 FGTS 8,00 726,30
78 01 Insalubridade Médicos 120,00 598,80
Totais: Proventos: 9.078,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.627.21 Liquido: 7.451,49
Bases IRRF Proc: 9.078,80 FGTSProc: 9.078,80 INSS Proc: 9.078,80 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500239-LAIS SIQUEIRAGOMES Admlssdo: 01/02/2015 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 226-AUXILIARDEDENTISTA Salario Base: 1.040,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500239
C.Custo: 129-HECI ITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Desctigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 212,09 1.002,88 302 03 INSS 8,00 102,24
56 01 Horas Atestado Médico 7.20 34,67 300 04 FGTS 8,00 102,24
61 01 Anuenio 4,00 41,50 827 06 Afrasos 0,31 2,44
62 01 Insalubridade 218,29 198,96
Totais: Proventos: 1.278,02 Vantagens: 0,00 Descontos: 102,24 Liquido: 1.175,78
Bases IRRF Proc: 1.278,02 FGTS Proc: 1.278,02 INSS Proc: 1.278,02 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500245- ANNATERRAPAGANINIFERNANDES LOPES Admissao: 01/02/2015 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 186-MEDICOAUDITOR Salario Base: 8.000,00 Estr. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500245
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 120,00 8.000,00 304 03 IRRF 27.50 1.495,31
78 01 Insalubridade Médicos 120,00 598,80 300 04 FGTS 8,00 687,90
Totais: Proventos: 8.598,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.495,31 Liquido: 7.103,49
Bases IRRF Proc: 8.598,80 FGTS Proc: 8.598,80 INSS Proc: 8.598,80 IPE Proc: 0,00
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‘ Relacao de Calculo

Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.2 HECHITADCA/TAIPAVA, DIAGNOSTICOE TRATAMENTO

Tipo: 1 Colaborador: 500250-MIRELLAOLIVEIRADASILVA Admissao: 01/02/2015 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Demitido Demissdo: 12/06/2019 Causa: 02
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 8.000,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500250
C.Custo: 129-HECIITAGCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descricao Referéncla Valor
100 01 AvisoPrévio Indenizado 168,00 13.977,78 264 03 LiquidoRescisdo 20.765,29
126 01 SaldodeSalario 48,00 3.893,65 302 03 INSS 11,00 439,30
172 01 Férias Proporc.Rescisédo 60,00 4,892,056 303 03 INSSs/13°Salario 11,00 457,60
184 01 1/3 Férias Rescisdo 1.664,02 304 03 IRRF 27,50 977,45
222 01 137 Salério Proporc.Resc. 5,00 4.160,05 306 03 IRRFs/13°Salario 27,50 606,42
236 01 13}IndenizadoRescisbo 2,00 1.664,02 387 03 Emprest.BancoSantander 7.200,00
582 03 CartdoPolicard 5,52
90 04 FGTS 13°Salario Rescisdo 8,00 465,92
131 04 FGTS 40% Rescisdo (1602) 50,00 951,81
133 04 FGTSRescisto 8,00 1437, M1
386 (04 Total Emp.BancoSantander 3.600,00
Totals: Proventos: 30.451,58 Vantagens: 0,00 Descontos: 30.451,58 Liquido: 0,00
Bases IRRF Proc: 3.993,65 FGTS Proc: 0,00 INSSProc: 8.153,70 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500251-VIRGINIAGOMES DAFONSECA Admilssao: 01/02/2015 Dep.IR: G0 Dep.SF: 00 SIt: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 8.200,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500251
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 120,00 8.200,00 302 03 INSS 11,00 642,33
60 01 Adicional Noturno 30% 32,00 656,00 304 03 IRRF 27,50 1.829,07
78 01 Insalubridade Médicos 120,00 598,80 300 04 FGTS 8,00 836,38
671 01 Gratificagdo Ambulatorio 1.000,00
Totals: Proventos: 10.454,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 2.471,40 Liquido: 7.983,40
Bases IRRF Proc: 10.454,80 FGTSProc: 10.454,80 INSS Proc: 10.454,80 IPEProc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Relagao de Calculo

Pag.: 10

Local: 5.2 HECIITAOCA/TAIPAVA, DIAGNOSTICOE TRATAMENTO

Tlpo: 1 Colaborador: 500254 -KETINY BRANDAQO SILVA Admissdo: 01/02/2015 Dep.IR: Q0 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 182-DENTISTA Salarlo Base: 2,894,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500254
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA oo
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 100,00 2.994,00 302 03 INSS 11,00 385,20
78 01 Insalubridade Médicos 100,00 598,80 304 03 IRRF 15,00 124,84
618 03 MensalUNIMED Titular 216,65
622 03 CoparticUNIMED Titular 18,75
300 04 FGTS 8,00 287,42
Totals: Proventos: 3.592,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 755,44 Liquido: 2.837,36
Bases IRRF Proc: 3.592,80 FGTS Proc: 3.592,80 INSS Proc: 3.592,80 IPEProc; 0,60
Tlpo: 1 Colaborador: §00280-ELIANAPEREIRADOSREIS Admisséo: 01/03/2015 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 43-NUTRICIONISTA Salério Base: 2.641,66 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500260
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod, Tp Deserlgdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 220,00 2641,66 302 03 INSS 11,00 367,62
62 01 Insalubridade 220,00 199,60 304 03 IRRF 15,00 91,36
590 01 Grafif Responsab Tecnica 500,79 300 04 FGTS 8,00 267,36
Totais: Proventos: 3.342,05 Vantagens: 0,00 Descontos: 458,98 Liquido: 2.883,07
Bases IRRF Proc: 3.342,05 FGTSProc: 3.342,05 INSS Proc: 3.342,05 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500262-PAULOROBERTOVIVAS Admissao: 01/03/2015 Dep.1R: 00 Dep.SF: 00  Sit: Demitido Demissdo: 28/06/2019 Causa: 02
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 8.000,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500262
C.Custo: 129-HECI ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
60 01 Adicional Noturno 30% 16,00 498,81 264 03 LiguidoResciséo 55.895,25
100 01 Aviso Prévio Indenizado 168,00 17.458,65 302 03 INSS 11,00 642,33
126 01 Saldode Salario 112,00 11.639,10 303 03 [NSSsf13°Salario 11,00 642,33
170 01 Férias Vencidas Resciséo 120,00 12.470,47 304 03 IRRF 27,50 2.291,92
172 01 Férias Proporc.Rescisdo 50,00 5.196,02 306 03 IRRFs/13°Saldrio 27,50 954,47
184 01 /3 Férias Rescistio 5.888,82 90 04 FGTS 13°Salario Rescistio 8,00 581,95
222 01 13° Saldrio Proporc.Resc. 6,00 6.235,23 131 04 FGTS40% Rescisdo (1602) 50,00 1.474,83
236 01 13)IndenizadoRescisco 1,00 1.039,20 133 04 FGTSRescisoo 8,00 2.367,72
Totals: Proventos: 60.426,30 Vantagens: 0,00 Descontos: 60.426,30 Liguido: 0,00
12.137,91 FGTS Proc: 0,00 INSSProc: IPE Proc: 0,00

Bases IRRF Prac:

[

18.373,14
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Rélacéo de Calculo

Pag.: 1

Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Local; 5.2 HECIITAQCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICOETRATAMENTO

Tlpo: 1 Colaborador: 500267 - LARISSABRASILLIMA Admissao: 01/05/2015 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salérlo Base: 8.200,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500267
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descricao Referéncila Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 72,00 4.920,00 304 03 IRRF 27,50 1.517,67
78 01 Insalubridade Médicos 120,00 598,80 300 04 FGTS 8,00 441,50
18 06 HorasFaltas 48,00 3.280,00
Totals: Proventos: 5.518,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.517,67 Liquido: 4.001,13
Bases IRRF Proc: 5.518,80 FGTSProc: 5.518,80 INSS Proc: 5.518,80 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500268 - GILMARA DA SILVASANTOS Admissado: 01/05/2015 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 55-FARMACEUTICO Salario Base: 2.618,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500268
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNormals 51,30 1.122,70 302 03 INSS 11,00 377,54
2 01 HorasNormais Noturnas 68,30 1.493,30 304 03 IRRF 15,00 74,96
39 01 Adicional Noturno 40% 72,00 627,84 387 03 Emprest. BancoSantander 616,63
61 01 Anuenio 4,00 104,64 582 03 CartaoPolicard 199,36
73 01 RSR Reflexo Ad. Noturno 9,36 83,71 300 04 FGTS 8,00 274,57
386 (04 TotalEmp.BancoSantander 616,63
Totais: Proventos: 3.432,19 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.268,49 Liquido: 2.163,70
Bases IRRF Proc: 3.432,19 FGTSProc: 3.432,19 INSSProc: 3.432,19 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Cotaborador: 500295-ELIZEIACOUTINHO Admilssdo: 01/08/2015 Dep.IR: 01 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 55-FARMACEUTICO Salério Base: 2.616,00 Estr.: 000 Classe! Nivel: F.Reg.: 000500295
C.Custo: 129-HECIHITAQOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 - 01 HorasNormais 118,51 2.590,93 302 03 INSS 11,00 512,83
39 01 Adicional Noturno 40% 9,08 79,64 304 03 IRRF 22 50 254,80
61 01 Anuenio 3,00 77,73 582 03 CartdoPolicard 200,00 ]
73—01-—RSRReflexo Ad. Notumo — - -142 -— —— — 1082~ —— - --- ---- — ——-300-—04—FGTS -— 8,00 372,96 — ~ -—— - ———m—— -
86 01 GrafifPlantao FimSemana 3,00 1.903,20 827 (06 Atrasos 1,09 25,07
Totals: Proventos: 4.662,12 Vantagens: 0,00 Descontos: 967,63 Liquido: 3.694,49
Bases IRRF Proc: 4.662,12 FGTSProc: 4.662,12 INSS Proc: 4662,12 IPE Proc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Céleulo Mensal

Relagdo de Calculo

Pag.: 12

Local: 5.2 HECHITAOCA/TAIPAVA, DIAGNOSTICO ETRATAMENTO

Tipo: 1 Colaborador: 500296- THIELLY SANTOS DAMATAMARVILA Admissio: 01/08/2015 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Ferias
Cargo: 55-FARMACEUTICO Salarlo Base: 2.616,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500296
GC.Custo: 129-HECIITACCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 8,00 174,40 281 03 Desconto Adto Férias 3.697,31
12 01 Horas Férias Diurnas 112,00 2.441,60 301 03 INSSs/Férias 11,00 494 96
61 01 Anuenio 3,00 5,23 302 03 INSS 11,00 38,83
71 01 Anuénio de Férias 2,80 73,25 308 03 IRRFs/Férias 22,50 329,28
136 01 MédiaVaridveis Férias 112,00 859,85 300 04 FGTS 8,00 388,29
140 01 1/3Férias 1.124,90
925 01 AbonoRemuneradoCCT 2,00 174 40
Totals: Proventos: 4.853,63 Vanlagens: 0,00 Descontos: 4.560,48 Liquido: 293,15
Bases IRRF Proc: 354,03 FGTS Proc: 4.853,63 INSS Proc: 4.853,63 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500297 -CRISTIANEFIGUEIREDO FRANCISCO Admissdo: 01/08/2015 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 182-DENTISTA Salario Base: 2.994,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500297
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Refaeréncia Vafor Cod. Tp Descrigao Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 100,00 2,994,00 302 03 INSS 11,00 395,20
78 01 Insalubridade Médicos 100,00 598,80 304 03 IRRF 15,00 124,84
0 04 FGTS 8,00 287,42
Totais: Proventos: 3.592,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 520,04 Liquido: 3.072,76
Bases IRRF Proc: 3.592,80 FGTS Proc: 3.592,80 INSSProc: 3.552,80 IPEProc; 0,00
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' Relagao de Calculo

-Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal
Local: 5.2 HECIITAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICO E TRATAMENTO
Tipo: 1 Colaborader: 500306-FERNANDABORGES FAVARES Admissdo: 01/08/2015 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 41-TECNICODERAIOX Salirlo Base: 1.996,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500306
C.Custo: 129-HECIITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 42,42 710,24 302 03 INSS 11,00 334,71
2 01 HorasNarmaisNoturnas 17,18 287,76 304 03 IRRF 7.50 46,08
39 M Adicional Noturno 40% 16,00 106,45 619 03 MensalUNIMED Titular 216,65
56 01 Horas Atestado Meédico 43,54 730,20 620 03 MensalUNIMED Dependente 724,01
57 01 Horas Atestado Noturno 16,06 267,80 622 03 CoparticUNIMED Titular 202,56
61 01 Anuenio 3,00 59,88 623 03 CoparticUNIMEDDepend 197,54
65 01 RSRReflexoH.Extras 0,26 7,99 300 04 FGTS 8,00 243,42
73 01 RSRReflexoAd. Noturno 2,07 14,19
79 01 Insalubridade Radiologia 120,00 798,40
477 (01 Horas Extras Noturnas 75% 2,00 59,96
Totals: Proventos: 3.042,87 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.721,56 Liguido: 1.321,31
BasesIRRF Proc: 3.042,87 FGTS Proc: 3.042,87 INSS Proc: 3.042,87 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500309-ADENILZAFRANCAALVES Admissdo: 01/08/2015 Dep.IR: CO Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 41-TECNICODERAIOX Salario Base: 1.996,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500309
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ATAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 79,45 1.326,51 302 03 INSS 11,00 365,83
2 01 HorasNormais Noturnas 40,15 669,49 304 03 IRRF 15,00 89,19
39 01 Adicional Noturo40% 40,00 266,13 300 04 FGTS 8,00 266,06
61 01 Anuenio 3,00 §9,88
65 01 RSRReflexoH.Extras 1,07 19,99
73 01 RSRRefiexo Ad. Noturno 5,19 35,48
79 01 Insalubridade Radiologia 120,00 798,40
477 01 Horas Extras Nolurmas 75% 5,00 149,91
Totais: Provenios: 3.325,79 Vantagens: 0,00 Descaontos: 455,02 Liquido: 2.870,77
BasesIRRF Proc: 3.325,79 . FGTS Proc: 3.325,79 INSS Proc: 3.325,79 IPE Proc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

0001 HOSPITALEVANGELICO CACHDEITAPEMIRIM

Relagao de Calculo

. Localk 5.2 HECHTAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICO ETRATAMENTO

Tipo: ©  Colaborador: 500329-GEUVANE CELIOCLARA Admissdo: 01/11/2015 Dep.IR: 00 Dep.SF: 0D Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 8.200,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.; 000500329
C.Custo: 120-HECIITAOCA/TAIPAVA
qu. Tp Descrigio Referéncia V&;Ior Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 120,00 8.200,00 304 03 IRRF 27,50 2.280,71
60 01 Adiclanal Noturno390% 32,00 656,00 300 04 FGTS 8,00 916,38
78 01 Insalubridade Médicos 120,00 598,80
274 01 Grafificagéo de Fungao 1.000,00
671 01 Gralificagdo Ambulatorio 1.000,00
Totals: Proventos: 11.454,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 2.280,71 Liguido; 9.174,09
BasesIRRF Proc: 11.454,80 FGTS Proc: 11.454,80 INSS Proc: 11.454,80 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500363-MARCUS SOUSAOLIVEIRA Admissdo: 01/04/2016 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00  Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 4.000,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500363
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 60,00 4.000,00 302 03 INSS 11,00 505,86
78 01 Insalubridade Médicos 60,00 598,80 304 03 IRRF 22,50 284,78
a0 04 FGTS 8,00 367,90
Totals: Proventos: 4.598,80 Vantagens: 0,00 Descontos; 790,64 Liquido: 3.808,18
Bases IRRF Proc: 4.,598,80 FGTSProc: 4.598,80 INSS Proc: 4,598,80 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500372-THAYNARA KARLA PEREIRADESOUZAE OLIVEI Admisséo: 01/06/2016 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Saldario Base: 8.000,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500372
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncla Valor Cod. Tp Descrigido Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 108,00 7.200,00 304 03 IRRF 27,50 1.583,31
60 01 Adicional Noturno 30% 56,00 1.120,00 300 04 FGTS 8,00 713,50
78 01 Insalubridade Médicos 120,00 598,80 18 06 Horas Faltas 12,00 800,00
Totals: Proventos: 8.918,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.583,31 Liquido: 7.335,49
Bases IRRF Proc; 8.918,80 FGTSProc: 8.918,80 INSSProc: 8.918,80 IPE Proc: 0,00

: »
. [ FPrFo01.0PE - 180712019 - 09:58:12

HOSP, EVANGELICO CACHOEIRQ DE ITAPEMIRIM

Usuario: cristiana




0001 HOSPITAL EVANGELICO CACHDEITAPEMIRIM

P

A

Relacao de C'élbulo

- Pag.: 15

Periodo: 01/66/2018 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.2 HECIITAOCA/TAIPAVA, DIAGNOSTICOETRATAMENTO

Tipo: 1 Colaborador: 500375-LAIANE NEVESDEMELO Admissdo: 01/07/2016 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 8.000,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500375
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod, Tp Descrigiao Referéncia Valor Cod. Tp Descricdo Referédncia Valor
1 01 Horas Normais 120,00 8.000,00 304 03 IRRF 27,50 1.715,31
60 01 Adicional Noturno 30% 40,00 800,00 300 04 FGTS 8,00 751,90
78 01 Insalubridade Médicos 120,00 598,80
Totals: Proventos: 9.398,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.715,31 Liquido: 7.683,49
Bases IRRF Proc: 9.398,80 FGTS Proc: 9.398,80 INSS Proc: 9.398,80 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500381 -MARCELOJOFFILLY BEZERRAFILHO Admissdo: 01/08/2016 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Auxilio Doenc
Cargo: 55-FARMACEUTICO Salarlo Base: 2.616,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg,: 000500381
C.Custo: 129-HEC! ITACCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigido Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
29 05 HorasAux.DoenpaNoturna 120,00 2.516,00
Totals: Proventos: 0,00 Vantagens: 0,00 Descontos: 0,00 Liquido: " 0,00
Bases IRRF Proc: 0,00 FGTS Proc: 0,00 INSS Prac: 0,00 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500383-NAYANIDELFINO FERREIRABEZERRA Admissdo: 01/08/2016 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00  Sit: Trabalhando
Cargo: 41-TECNICODERAIOX Salario Base: 1.996,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Rep.: 000500383
C.Custo: 129-HECHTAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigac Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 86,36 1.440,45 302 03 INSS 11,00 354,06
2 01 HorasNormais Noturnas 33,24 555,55 304 03 IRRF 7,50 57,83
39 01 Adicional Noturno 40% 33,08 220,45 619 03 MensalUNIMED Titular 216,65
61 01 Anuenio 2,00 39,92 620 03 MensalUNIMED Dependente 169,12
65 01 RSRReflexoH.Extras 0,55 15,83 622 03 CoparticUNIMED Titular 191,03
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 4,24 29,39 623 03 CoparticUNIMED Depend 18,75
79 01 Insalubridade Radiclogia 120,00 788,40 300 04 FGTS 8,00 257,50
474 01 ReembolsoCrecheCCT ] 622,00
477__01—Horas Extras Noturnas 75% -— 400 —-—--118,76---- - — —_———— _——- - — e
Totais: Proventos: 3.840,75 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.007 44 Liquido: 2.833,31
Bases IRRF Prog: 3.218,75 FGTS Proc: 3.218,75 INSS Proc: 3.218,75 IPEProc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Célculo Mensal

Relagdo de Calculo

Pag.: 16

Local: 5.2 HECHITAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICO ETRATAMENTO

Tipo: 1 Colaborador: 500392-HUGODEGUARCONIMARTINS Admisséo: 01/08/2016 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 4.000,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500392
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cad., Tp pescrlcﬁo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 60,00 4.000,00 304 03 IRRF 22,50 398,60
78 01 Insalubridade Médicos 60,00 598,80 300 04 FGTS §,00 367,90
Totais: Proventos: 4.598,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 398,60 Liquide; 4.200,20
Bases IRRF Proc: 4.598,80 FGTS Prac: 4.598,80 INSS Proc: 4.598,80 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador; 500404-VIVIANENOCBREMACHADO Admlissdo: 01/09/2016 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 55-FARMACEUTICO Salarlo Base: 2.616,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500404
C.Custo: 129-HEC!HTAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 120,00 2.616,00 302 03 IN8SS 11,00 461,85
61 01 Anuenio 2,00 52,32 304 03 IRRF 15,00 205,73
86 01 GratifPlantaoFimSemana 2,00 1.268,80 300 04 FGTS 8,00 335,89
614 01 Feriado 12,00 261,60
Totals: Proventos: 4.198,72 Vantagens: 0,00 Descontes; 667,58 Liquido: 3.531,14
Bases IRRF Proc: 4.198,72 FGTSProc: 4.198,72 INSS Proc: 4.198,72 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500411-JACIRADE CLIVEIRAGARCIA Admissdo: 01/11/2016 Dep.IR: 00 Dep. SF: Q0 Sit: Trabalhando
Cargo: 55-FARMACEUTICO Salario Base: 2.616,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500411
C.Custo: 129-HECIHTAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Deserigdo Refaréncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 51,30 1.122,70 302 (03 INSS 11,00 44798
2 01 Horas Normais Noturnas 68,30 1.493,30 304 03 IRRF 15,00 188,89
39 01 Adicional Noturno 40% 89,04 776,66 300 04 FGTS 8,00 325,80
42 01 Horas Extras ¢/ 75% 11,53 462,42
61 01 Anuenio 2,00 52,32
65 01 RSRReflexoH.Extras 243 61,66
73 01 RSRReflexoAd. Noturno 11,52 103,55
Totals: Proventos: 4.072,61 Vantagens: 0,00 Descontos: 636,87 Liquido: 3.435,74
Bases IRRF Proc: 4.072,61 FGTSProc: 4.072,61 INSS Proc: 407261 IPEProc: 0,00
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| Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.2 HECIITAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICOETRATAMENTO

Tipo: 1 Colaborador: 500417 -MARCIAARAUJO GARCIADASILVA Admissdo: 01/02/2017 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalthando
Cargo: 55-FARMACEUTICO Salario Base: 2.616,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500417
C.Custo: 129-HECI I TAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigédo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 51,30 1.122,70 302 03 INSS 11,00 380,48
2 01 Haras Normais Noturnas 68,30 1.493,30 304 03 IRRF 15,00 106,97
39 01 Adiclonal Noturno 40% 80,00 697,60 300 04 FGTS 8,00 276,71
61 01 Anuenio 2,00 52,32
73 01 RSRReflexo Ad. Noturne 10,40 93,01
Totais: Proventos: 3.458,93 Vantagens: 0,00 Descontos: 487,45 Liquido: 2.971,48
Bases IRRF Proc: 3.458,93 FGTS Proc: 3.458,93 INSS Proc: 3.458,93 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500418-FLAVIARESENDEVOLPINI Admissdo: 01/02/2017 Dep.IR: 00 [Dep.SF: 00 Sit: Ferias
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 8.000,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500418
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 8,00 533,33 281 03 Desconto Adto Férias 13.476,78
12 01 Horas Férias Diurnas 112,00 7.466,67 308 03 IRRFs/Férias 27,50 4.277,89
70 01 Adic.Noturno s/ Férias 16.48 336,00 300 04 FGTS 8,00 1.443,41
78 01 Insalvbridade Médicos 8,00 39,92
87 01 Insalubridade s/ Férias| 112,00 558,88
136 01 MédiaVaridveis Férias 112,00 4.740,56
140 01 1/3Férias 4,367,37
Totals: Proventos: 18.042,73 Vantagens: 0,00 Descontos: 17.754 67 Liguido: 288,06
BasesiRRF Prog: 573,25 FGTS Proc: 18.042,73 INSS Proc: 18.042,73 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500421 -ALESSANDRO VALLE SANTANA Admissé&o: 01/05/2017 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 §it: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 8.000,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500421
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncila Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1—_01_Horas Normais - 108,00—— —7.200,00— - - — 302 --03- INSS 14,00 64233— - ———-—- - - ——-
56 01 Horas Atestado Médico 12,00 800,00 304 03 IRRF 27,50 1.538,67
60 01 Adicional Noturno 30% 40,00 800,00 300 04 FGTS 8,00 751,90
78 01 Insalubridade Médicos 120,00 £98,80 ’ ’
Totais: Proventos: 9.398.80 Vantagens: 0,00 Descontos: 2.181,00 Liquido: 7.217,80
Bases IRRF Proc: 9.398,80 FGTS Proc: 9.398,80 INSS Proc: 9,398,80 IPE Proe: 0,00
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Relagao de Calculo
Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal
Local: 5.2 HECHITAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICO ETRATAMENTO
Tipo: 1 Colaborador: 500426-ARISELMAMAGALHAES PECANHA Admissdo: 01/07/2017 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO ) Salario Base: 4.000,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F. Reg.: 000500426
C.Custo: 129-HECI ITAOCANTAIPAVA
Cod. Tp Descricdo Referéncia Valor ) Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 60,00 4.000,00 304 03 IRRF 27,50 1.330,64
566 01 GratMedico Diretor Técn 4.000,00 - 300 04 FGTS B;DO 640,00
Totals: Proventos: 8.000,00 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.330,64 Liquido: 6.662,36
Bases IRRF Proc: 8.000,00 FGTS Prog; 8.000,00 INSS Proc: 8.000,00 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500436-NINDO MOREIRASERODIO Admissdo: 01/10/2017 Dep.IR: 00 Dop.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salério Base: 8.200,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500436
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 77,15 3.519,17 302 03 INSS 11,00 642,33
2 01 HorasNormais Noturnas 102,45 4.680,83 304 03 IRRF - 27,50 1.493,54
60 01 Adicional Notumo 30% 32,00 437,33 300 04 FGTS 8,00 738,89
78 01 Insalubridade Médicos 180,00 598,80
Totals: Proventos: 9.236,13 Vantagens: 0,00 Descontos: 2.136,27 - Liquido: 7.099,86
Bases IRRF Proc: 9.236,13 FGTSProc: 9.236,13 INSS Proc: 9.236,13 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500437-FERNANDA LEAL RODRIGUES Admissdo: 01/10/2017 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00  Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 4.000,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500437
C.Custo: 129-HECIITAOCAJITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 60,00 4.000,00 304 03 IRRF 27,50 1.264,67
78 01 Insalubridade Médicos 60,00 598,80 300 04 FGTS 8,00 367,80
Totals: Proventos: 4.598,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.264,67 Liguido: 3.334,13
Bases IRRF Prog: 4.598,80 FGTSProc: 4,598,80 INSS Proc: 4.598,80 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500443-ROSANGELAMAURICIOSILVA Admissao: 01/07/2017 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00  Sit: Trabalhando
Cargo: 31-ASSISTENTESOCIAL Salario Base: 2.271,15 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500443
C.Custo: 129-HECI ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 150,00 227,185 02 03 INSS 9,00 204,40
300 04 FGTS 8,00 181,69
Totals: Proventos: -2_271,15 Vantagens: 0,00 - Descontos: 204,40 Liquido: 2.066,75
Bases IRRF Proc: 2.271,15 FGTS Proc: 227115 ) INSS Proc: 2.271,15 IPEProc: 0,00
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Relacido de Calculo :

Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Célculo Mensal .
Local: 5.2 HECHITAOCA/TAIPAVA, DIAGNOSTICO E TRATAMENTO
Tipo: 1 Colaborador: 500446-GRAZIELLARIBEIRQOFONTES DE ALMEIDA Admisséo: 01/09/2017 Dep.1R: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 4,000,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500446
C.Custo: 129-HECIITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 60,00 4.000,00 302 03 INSS 11,00 593,86
60 01 Adicional Noturno 30% 40,00 800,00 304 03 IRRF 27,50 452,00
78 01 Insalubridade Médicos 60,00 598,80 582 03 CartdoPolicard 189,34
300 04 FGTS 8,00 431,90
Totals: Proventos: 5,398,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.235,20 Liguido: 4,163,60
Bases IRRF Proc: 5.398,80 FGTS Proc: 5.398,80 INSS Proc: 5.398,80 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500450-EMANQEL PEREIRA TAVARES Admissdo: 01/09/2017 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 Sit: Ferias
Cargo: 79-MEDICO Salérlo Base: 4,000,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500450
C.Custo: 128-HECIITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 4,00 266,67 281 03 Desconto Adto Férias 8.664,90
12 01 Horas Férias Diurnas 56,00 3.733,33 308 03 |IRRFs/Férias 27,50 2.322,34
70 01 Adic.Noturno s/ Férias 23,01 460,44 300 04 FGTS 8,00 891,12
78 01 Insalubridade Médicos 4,00 39,92
87 01 |Insalubridade sfFériast 56,00 558,88
136 01 MédiaVaridveis Férias 56,00 3.371,67
140 01 1/3Férias 2,708,10
Totais: Proventos: 11.139,01 Vantagens: 0,00 Descontos: 10.987,24 Liguido: 151,77
Bases IRRF Proc: 306,59 FGTSProc: 11.139,01 INSS Proc: 11.139,01 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500451 -ESDRAS FAGUNDES FERREIRAJUNIOR - Admisséo: 01/03/2017 Dep.IR: 00 Dep.SF: 0D Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 8.000,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500451
C.Custo: 129-HECIITAQCAMTAIPAVA
Cod, Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 HorasNormais ] 36,00 2.400,00 304 03 IRRF 15,00 187,02
60 01 AdicionalNoturno30%.__ _ _ _ __ . ___.__2400.___  __480,00- -- - - - - 300 - -04- FGTS—- 8,00 278,30 - T
78 01 Insalubridade Médicos 120,00 598,80 18 06 HarasFallas 84,00 5.600,00
Totals: Proventos: - 3.478,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 167,02 - Liquido: 3.311,78
Bases IRRF Proc; 3.478,80 FGTSProc: 3.478,80 INSS Proc: 3.478,80 [PEProC: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Relagdo de Calculo

Pag.: 20

Local: 5.2 HECIITAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICO ETRATAMENTO

Admissdo: 01/03/2018

Tipo: 1 Golaborador: 500459-JADER FILHO DAFONSECACARREIRO Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salarlo Base: 4.000,00 : 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500459
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor ) Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 60,00 4.000,00 302 03 INSS 11,00 576,26
60 01 Adicional Noturno 30% 32,00 640,00 . 304 03 IRRF 22,50 412,94
78 01 Insalubridade Médicos 60,00 598,80 300 04 FGTS 8,00 419,10
Totals: Proventos: 5.238,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 989,20 Liquido: 4.249,60
Bases IRRF Proc: 5.238,80 FGTSProc: 5.238,80 INSS Proc: 5,238,80 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500460-ARIALDO MAGALHAES PECANHA, Admissdo: 01/03/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00  Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salério Base: 8.000,00 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500460
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 108,00 7.200,00 302 03 INSS 11,00 642,33
80 01 Adicional Noturno 30% 32,00 640,00 304 03 IRRF 27,50 1.274,67
78 01 Insalubridade Médicos 120,00 598,80 300 04 FGTS 8,00 675,10
18 06 HorasFaltas 12,00 800,00
Totals: Proventos: 8.438,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.917,00 Liquido: 6.521,80
Bases IRRF Proc: 8.438,80 FGTSProc: 8.438,80 INSSProc: 8.438,80 IPE Progc: 0,00
Tipo:1 Colaborador: 500467 - MONIQUE CELIABUARQUEDACUNHA, Admissdo: 01/04/2018 Dep.IR: 02 Dep.SF: 01 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salarlo Base: 1.117,00 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500467
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 180,00 1.117,00 302 03 INSS 8,00 109,20
61 01 Anuenio 1,00 11,17 300 04 FGTS 8,00 109,20
62 01 Insalubridade 180,00 199,80
§81 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23
Totals: Proventos: 1.365,00 Vantagens: 0,00 Descontos: 109,20 Liquido: 1.255,80
Bases IRRF Proc: 1.365,00 FGTS Proc: 1.365,00 INSS Proc: 1.365,00 IPEProc: 0,60
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F:eriodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Lecal: 5.2 HECIHITAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICOE TRATAMENTO

Tipo: 1 Colaborador: 500468 -GILDEZ10 ABREU PINHEIRO Admissdo: 01/04/2018 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 150-ENFERMEIRO Salario Base: 2.161,80 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500468
C.Custo: 129-HECI ITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 111,30 1.339,12 302 03 INSS 11,00 402,32
2 01 HorasNormais Noturnas 68,30 822,69 304 03 IRRF 16,00 105,04
40 01 Horas Exiras ¢/ 60% 38,10 808,05 300 04 FGTS 8,00 292,60
60 01 Adicional Noturno30% 80,00 317,57
62 01 Insalubridade 180,00 220,00
65 01 RSRReflexoH.Extras 8,08 107,74
73 01 RSR Reflexo Ad. Noturno 10,40 42,34
Totais: Proventos: 3.657,51 Vantagens: 0,00 Dascontos: 507,36 Liquido: 3.150,15
Bases IRRF Proc: 3.657,51 FGTSProc: 3.657,51 INSS Proc: 3.657,51 IPEProe: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: §00469-JULIANADEQUEIROZLIMA Admisséo: 01/04/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 182-DENTISTA Salirlo Base: 2.984,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500468
C.Custo: 129-HECIITACCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigédo Referéncla Valor Cod, Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 100,00 2.994,00 302 03 INSS 11,00 395,20
78 01 Insalubridade Médicos 100,00 598,80 304 03 IRRF 15,00 124,84
300 04 FGTS 8,00 287,42
Totals: Proventos: 3.592,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 520,04 Liquido: 3.072,76
Bases IRRF Proc: 3.582,80 FGTSProc: 3.592,80 INSS Proc: 3.592,80 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500471-GLEICE LAINARAPEREIRA Admissdo: 01/04/2018 Dep.iR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 150-ENFERMEIRO Salarlo Base: 2.161,80 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500471
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 36,00 432,36 302 @3 INSS 9,00 214,36
16 01 Horas Aux.Matemidade 144,00 1.729,44 300 04 FGTS 8,00 150,54
62— 01—Insalubridade - --35,00 ——-- -—44,00 —em e mm e e — - —
194 01 InsalubridadeMaternidade 144,00 176,00
Totals: Proventos: 2.381,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 214,36 Liquido: 2.167 .44
Bases IRRF Proc: 2.381,80 FGTSProc: 2.381,80 INSS Proc: 2.381,80 IPEProc: 0,00
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Perfodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Galculo Mensal

Relagao de Calculo

Pag.: 22

Local: 5.2 HECIITAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICO E TRATAMENTO

Tipo: 1 Colaborador: 500473 - FLAVIABARBOSA ROCHA Admissdo: 01/04/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 55-FARMACEUTICO Salario Base: 2.616,00 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500473
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Pescrigio Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 117,52 2.569,49 302 03 INSS 11,00 598,83
2 01 Horas Normais Noturnas 2,08 46,51 304 03 IRRF 27,50 463,06
81 01 Anuenio 1,00 26,16 300 04 FGTS 8,00 ‘435,51
86 01 GratifPlantaoFimSemana 4,00 2.537,60
614 01 Feriado 12,12 264,22
Totals: Proventos: §.443,98 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.061,89 Liquido: 4.382,08
Bases IRRF Proc: 5.443,98 FGTS Proc: 5.443,98 INSS Proc: §.443,08 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500474-LARAMORISCO RIBEIRO Admissdo: 01/03/2017 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 55-FARMACEUTICO Salario Base: 2.616,00 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500474
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod, Tp Deserigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigido Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 119,38 2,608,01 302 03 INSS 9,00 239,41
61 01 Anuenio 2,00 52,16 304 03 IRRF 7.50 24,54
300 04 FGTS 8,00 212,81
827 06 Afrasos 0,22 7,99
Totals: Proventos: 2.660,17 Vantagens: 0,00 Descontos: 263,95 Liquido: 2.396,22
Bases IRRF Proc: 2.860,17 FGTS Proc: 2.660,17 INSS Proc: 2.660,17 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500483-DENISEBARBOSABASTOS Admisséo: 01/08/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00  Sit: Auxilio Doenc
Cargo: 79-MEDICO Salérlo Base: 8.200,00 Estr.. 000 Classa: Nivel: F.Reg.: 000500483
C.Custo: 129-HECIITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 16,00 1.093,33 302 03 |INSS 11,00 631,02
56 01 Horas Atestado Médico 60,00 4.100,00 304 03 IRRF 27,50 534,67
B0 01 Adicional Noturno 30% 8,00 164,00 30 04 FGTS 8,00 458,92
78 01 Insalubridade Médicos 76,00 379,24
28 05 Horas Auxilio Doenga 44,00 3.005,67
Totals: Proventos: 5.736,57 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.165,69 Liquido: 4.570,88
Bases IRRF Proc: §.736,57 FGTSProc: 5.736,57 INSSProc: 5.736,67 IPEProc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.2 HECI[TAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICOE TRATAMENTO

Tipo: 1 Colaborador: 500484 -ALEXLINAUS REBULI Admissdo: 01/08/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00  Sit: Trabalhando
Cargo: 79-MEDICO Salario Base: 8.000,00 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500484
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigdao Referéncia Valor Caod. Tp Descrigao Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 120,00 8.000,00 302 03 INSS 11,00 542,33
60 01 Adicional Noturno30% 16,00 320,00 304 03 IRRF 27,50 1.406,67
78 01 Insalubridade Médicos 120,00 598,80 300 04 FGTS 8,00 713,50
Totals: Proventos: 8.918,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 2,049,00 Liquido: 6.869,80
Bases IRRF Prac: 8.918,80 FGTSProc: 8.918,80 INSS Prac: 8.918,80 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500485-LUISAROCHATINOCO BONADIMAN Admisséio: 01/08/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Licenga Mate)
Cargo: 79-MEDICO Salirio Base: 4.000,00 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500485
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigho Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
16 01 HorasAux.Maternidade 60,00 4.000,00 302 03 INSS 11,00 548,03
192 01 MédiaVariav.Maternidade 60,00 383,33 304 03 IRRF 22,50 361,54
332 01 Insalubridade Maternid. | 60,00 598,80 300 04 FGTS 8,00 388,57
Totais: Proventos: 498213 Vantagens: 0,00 Descontos: 909,57 Liquido: 4.072,56
Bases IRRF Proc: 4.882,13 FGTS Proc: 4.982,13 INSS Proc: 498213 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500494 -JULIANALOUZADA DEOLIVEIRAMAXIMO Admlssdo: 01/11/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Auxilio Doenc
Cargo: 150-ENFERMEIRO Salario Base: 2.161,80 : 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500494
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descricdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigao Refaréncla Valor
28 05 Horas Auxilio Doenga 111,30 1.339,12
29 05 Horas Aux.DoenpaNoturna 68,30 822,69
Totais: Proventos: 0,00 Vantagens: 0,00 Descontos: 0,00 Liquido: 0,00
’ Bases IRRF Proc: 0,00 FGTS Proc: 0,00 INSS Proc: 0,00 IPEProc: 0,00
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Relagdo de Calculo

Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal
Local: 5.2 HECIITAOCA/ITAIPAVA, DIAGNOSTICOE TRATAMENTO .
Tipo: 1 Colaborador: 500495-AMANDAMAGALHAES PECANHA Admissio: 01/11/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00  Sit: Trabalhando
Cargo: 182-DENTISTA ‘ Saldrio Base: 2.964,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500495
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA :
Cod. Tp Descrigio . Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 100,00 2.994,00 ' 3oz 03 .INSS 11,00 395,20
78 01 Insalubridade Médicos 100,00 598,80 304 03 IRRF 15,00 124,84
300 04 FGTS 8,00 287,42
Totais: Proventos: 3.592,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 520,04 Liguido: 3.072,76
Bases IRRF Prog: 3.592,80 FGTS Proc: 3.592,80 INSSProc: 3.592,80 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500512-CRIZELIAALVES LAPAARARIBA Admissdo: 01/06/2019 Dep.IR: 01 Dep.SF: 01 Sit: Trabalhando
Cargo: 226-AUXILIARDEDENTISTA Salario Base: 1.040,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500512
C.Custo: 129-HECI ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 212,00 1.002,18 302 03 INSS 8,00 96,14
62 01 Insalubridade 220,00 189,60 300 04 FGTS 8,00 96,14
278 02 SalarioFamilia 1,00 32,80 18 06 HorasFaltas 8,00 37,82
Totais: Proventos: 1.201,78 Vantagens: 32,80 Descontos: 96,14 Liquido: 1.138,44
Bases IRRF Proc: 1.201,78 FGTSProc: 1.201,78 INSS Proc: 1.201,78 IPEProc: 0,00
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Relacao de Calculo

Pag.: 25

F"eriodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Caleculo Mensal

Resumo dos Eventos dos Colaboradores

Local: 5.2 HECIITACCA/TAIPAVA, DIAGNOSTICO ETRATAMENTO

Cod. Descrigdo
Provento
1 Horas Normais
2 Horas Normais Nolurnas

12 Horas Férias Diurnas

14 Horas Férias Notumas

16 HorasAux.Maternidade

39 Adicional Noturno 40%

40 Horas Extras cf 60%

42 Horas Extras ¢/ 75%

56 Horas Atestado Médico

57 Horas Atestado Noturno

60 Adicional Noturno 30%

61 Anuenio

62 Insalubridade

65 RSRReflexoH.Extras

70 Adic.Notumo s/ Férias

71 Anuénio de Férias

73 RSR Reflexo Ad. Noturno

78 Insalubridade Médicos

79 Insalubridade Radiologia

83 Insalubridades/Fériasll

86 GratifPlantaoFimSemana

87 lInsalubridade s/ Ferias|
100 Aviso Prévio Indenizado
126 Saldode Salario
134 Media Horas Extras Férias
136 Meédia Varidvels Férias
140 1/3 Férias
170 Férias Vencidas Rescisdo
172 Férias Proporc.Resciséo
184 1/3 Férias Resciséo
192 Meédia Variav.Matemidade -
194 Insalubridade Maternidade
222 13° Salario Propore.Resce,
236 13!IndenizadoRescisdo
274 Gratificagdo de Fungéo
332 Insalubridade Maternid. |
474 ReembolsoCreche CCT
477 Horas Extras Noturnas 75%
566 Grat Médico Diretor Técn

Referéncla

4.789,33

547,05
337,03
22,57
204,00
403,20
51,26
11,53
123,14
16,06
586,10
58,00

1.235,29

17.58
64,59

66,46

2.468,00

880,00
80,00
9,00
168,00
336,00
160,00
5,29
280,00

120,00
110,00

—€0,00-

19,00

Valor [N

167.445.21 M
12.827,65M
14.580,53 M

381,74 M
5.729,44 M
3.200,59 M
1.088,93 M

462,42 M
5.664,87 M

267,80 M

10.161,83 M
1.120,92 M
1.281,76 M

283,11 M

963,96 M

126,48 M

478,69 M

13.632,68 M
5.854,93 M

532,27 M
5.709,60 M
1.117,76 M

31.436,43
15.632,75 M
94,85 M
8.972,08 M
8.926,58 M
12.470,47
10.188,08
7.552,84
- -——383,33M
176,00 M
10.385,28 D
2.703,22
1.000,00 M

598,80 M

622,00

571,98 M
4.000,00 M

FGIR IP PIS QTD

ZTZEEEEESESEEEESEEEEEEEERRSEEEERE

zzoo=ZE
ZZOUZ=Z

==
==

METMEE=ETNTMEESEEEEEEEETTNELRE

MMM

gggg-ggggggggggggggggggggggggg;ggggggggg

Cod. Descrigio
Desconta
264 LiquidoRescisao
281 Desconto Adto Férias
301 INSSs/Férias
302 INSS
303 |NSS s/ 13° Salario
304 IRRF
306 IRRF s/ 13°Salario
308 |IRRFs/Férias
387 Emprest. Banco Santander
582 Cartdo Policard
618 MensalUNIMED Titular
620 Mensal UNIMED Dependente
622 Co partic UNIMED Titular
623 CoparticUNIMED Depend
Qutros
90 FGTS 13° Salaric Rescisdo
131 FGTS40% Rescisdo (1602)
133 FGTSRescisdo
3ane FGTS
386 TotalEmp.Banco Santander
Qutros Env.Desconto
18 HorasFaltas
827 Afrasos

Referéncia

164,00
2,02

valorIN FGIR IP PIS QTD

76.660,54
28.426,95
756,39
16.830,64
1.099,93
32.107,16
1.560,89
6.984,97
12.535,78
594,22
1.083,25
1.062,25
587,38
216,29

1.047,87
2.426,64
3.805,43
22.643,92
8.935,78

10,517,862
35,50
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Relagao de Calculo
Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal
590 Gratif Responsab Tecnica 1.166,12M M M M
614 Feriado 2412 §2582M M M M
671 Gratificagdo Ambulatorio 2.000,00M M M M
672 GratMed Diregao Clinica 2.00000M M M M
881 FolgaMensalRemunerada 1,00 3723M M M M
825 AbonoRemuneradoCCT 2,00 17440M M M M
Vantagem
278 Salario Familia 32,80
Outros Env.Provento
28 Horas Auxilio Doenga 155,30 434579
29 Horas Aux.Doenpa Noturna 188,30 3.438,69
Legenda de incidéncia dos eventos: M = Mensal; D = 13° Salario; F = Férias; P = Panrticipagdo de Lucros.

Totals Bases Provisio Férias Provisdo 13° Salario GPS Total da Folha
Proventos: 374.551,53  IRRFMas: 263.476,86 Valor: 0,00 valor: 0,00 Parte Empresa: 7
Vantagens: 32,80 IRRFFer: 35.708,35 1/3: 0,00 INSS: 0,00 Tercelros: 0,00
Descantos: 180.506,64 IRRF13%: 13.098,50 INSS: 0,00 FGTS: 0,00 Acid. Trabalha: 0,00

Liquido: 194.077,69 IRRFPar: 0,00 FGTS: 0,00 PIS: 0,00 Convénlos: 0,00
Qutros: 38.859,64 INSS Més: 289.183,21 PIS: 0,00 Saldo Transf. 0,00
Qutros Prv: 7.784,48 INSS13°: 10.395,28 Saldo Transf. 0,00
Outros Des: 10.553,32 FGTS Més: 283.051,65
Salérlo: 241.245,01 FGTS13%; 0,00
FGTS Res: 47.567,99
FGTS 13°Res: 13.098,50
IPE Més: 6,00
Dependentes SF: 2 IPEFer: 0,00
Dependentes IR: 16 IPE13°: 0,00 Total: 0,00 0,00 0,00 404.508,19
PiS Més: 374.339,90
Colaboradores
Sltuagao Descricao Quantidade
001 Trabalhando 46
002 Ferias 03
003 Auxilio Doenca 03
006 Licenga Maternidade Emp 01
007 Demitido 02
Quantidade de Colaboradores: 55

Local: 5.3 HECHITAOCA/TAIPAVA, ENFERMAGEM
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Relagdo de Calculo

Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500001-ZENY MARQUES PORTELA Admisséo; 20/09/1983 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Ferias
Cargo: 39-AUXILIAR DEENFERMAGEM Salérlo Base: 1.040,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000001
C.Custo: 129-HECIITACCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor
12 01 Horas Férias Diurnas 74,40 431,45 281 02 Descanto Adto Férias 247125
14 01 Horas Férias Noturnas 98,20 573,88 301 03 INSSs/Férias 11,00 IN75
61 01 Anuenio 34,00 34,92 3p2 03 INSS 11,00 11,47
66 01 InsalubridadeFérias 174,00 192,85 308 03 IRRFs/Férias 7.50 §2,90
70 01 Adic.Noturno s/ Férias 86,10 199,17 300 04 FGTS 8,00 235,07
71 01 Anuénio de Férias 33,83 527,80 18 06 Horas Faltas 11,51 68,47
134 01 MédiaHoras Extras Férias 18,50 186,83
138 01 MédiaVaridveis Férias 174,00 13,52
140 01 1/3Feérias 708,54
925 01 AbonoRemuneradoCCT 2,00 69,33
Totals: Proventos: 2.938,39 Vantagens: 0,00 Descontos: 2.847,37 Liquido: 91,02
Bases IRRF Proc: 104,25 FGTSProc: 2,938,39 INSSProc: 2.038,39 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Celaborador: 500003 -LUZIMEIRE LUCAS PEDRARIBEIRO Admisséo: 01/04/1988 Dep.IR; (0 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 39-AUXILIAR DE ENFERMAGEM Salario Base: 1.040,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000003
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descricdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Narmais 53,33 309,40 302 03 INSS 9,00 196,63
2 01 Horas Normais Noturnas 102,45 593,67 619 03 Mensal UNIMED Titular 735,38
39 01 Adicional Noturno 40% 104,00 286,49 300 04 FGTS 8,00 174,78
61 01 Anuenio 30,00 468,00 18 06 HorasFaltas 23,42 136,93
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
65 01 RSRRefiexoH.Extras 2,59 29,97
73 01 RSR ReflexoAd. Noturno 13,52 38,20
477 01 Horas Extras Noturas 75% 13,00 224,79
881 01 FolgaMensalRemungrada 1,00 34,67
_ Totals: Proventos: 2.184,79 Vantagens: 0,00 Descontos: 933,02 Liquido: 1.251,77
Bases IRRF.Proc: 218479 - . — - FGTSProci—--- - -2.18479 - ---- ————INSSProci— 2:184,79 IPE Proc; 000~ -~ °
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipe: Caleulo Mensal

Relagao de Calculo

Pag.:

28

Local: 5.3 HECHITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500007 -ALESSANDRACANDAL COSTADETEMANN Admissdo: 04/01/2010 Dep.IR: 01 Dop. SF: 0D Sit: Ferias
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salarlo Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000007
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Reforéncla Valor Cod. Tp Descricdo Referéncia Valor
12 01 Horas Férias Diurnas 77,15 479,38 281 03 Desconto Adto Férias 2.324,43
14 01 Horas Férias Noturnas 102,45 637,62 301 03 INSSs/Férias 9,00 231,74
66 01 Insalubridade Férias 180,00 199,60 302 03 INSS 9,00 6,70
70 01 Adic.Noturno s/ Férias 108,47 270,02 308 03 IRRFs/Férias 7.50 18,72
71 01 Anuéniode Férias 9,00 150,80 5§82 03 CarlaoPolicard 194,46
134 01 MédiaHoeras Extras Férias 23,46 183,75 300 04 FGTS 8,00 211,94
140 01 1/3Férias 643,72
925 01 AbonoRemuneradoCCT 2,00 74,47
256 02 Adiantamentode Proventos 126,69
Totais: Proventos. 2.649,36 Vantagens: 126,69 Descontos: 2.776,05 Liquido: 0,00
Bases IRRF Proc: 74,47 FGTS Proc: 2.649,36 INSS Proc: 2.649,36 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500010-TACIANE SIMOES SANTOS MARQUES Admissdo: 02/07/2010 Dep.IR: 02 Dep, SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe; Nivel: F.Reg.: 000000010
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descticdo Refaréncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 168,00 1.042,53 302 03 INSS 8,00 117,68
§6 01 Horas Atestado Médico 12,00 74,47 300 04 FGTS 8,00 117,68
61 01 Anuenio 7,00 117,29
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
881 01 FalgaMensalRemunerada 1,00 37,23
Totais; Proventos: 147112 Vantagens: 0,60 Descontos: 117,68 Liguido: 1.353,44
Bases IRRF Proc: 1.471,12 FGTS Proc: 1.471,12 INSSProc: 1.471,12 IPEProc: 0,00
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Relacao de Calculo

-..-Periodo: 01/06/2019 a 30/06/201% Tipo: Calculo Mensal
Local: 5.3 HECIITACCA/TAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500012-SILDARODRIGUES LOPES

Admissao: 02/08/2010 Dep.IR: 00

Dep.SF: 00

Sit: Trabalhando

Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salarlo Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reqg.: 000000012
C.Custo: 129-HEC! [TAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referancia Valor
1 01 Horas Normais 77,15 479,38 302 03 INSS 9,00 189,54
2 01 HorasNormais Noturnas 102,45 637,62 300 04 FGTS 8,00 168,48
39 01 Adicional Noturno 40% 120,00 351,09
61 01 Anuenio 7,00 117,29
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,29 27,88
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 16,00 46,81
477 01 Horas Extras Notummas 75% 15,00 209,11
881 01 FolgaMensal Remunerada 1,00 37,23
Totals: Praventos: 2.106,01 Vantagens: 0,00 Descontos: 189,54 Liguido: 1.916,47
Bases IRRF Proc: 2.106,01 FGTSProc: 2.106,01 INSS Proc: 2.106,01 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500019-LAIANI PEREIRAMARVILASIMOES Admissio: 01/07/2011 Dep.IR: 01 Dep.SF: 0D Sit: Licenga Matet
Cargo: 74-TECNICO ENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000019
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrlgdo Referéncia Valor Cod. Tp Desctigio Referéncia Valor
16 01 HorasAux.Maternidade 180,00 1.117,00 302 03 INSS 8,00 114,71
194 01 Insalubridade Maternidade 180,00 199,60 300 04 FGTS 8,00 114,71
195 1 Anuénio Maternidade 7.00 117,29
Totais: Proventos: 1.433,89 Vantagens: 0,00 Descontos: 114,71 Liquido: 1.319,18
Bases IRRF Proc: 1.433,89 FGTS Proc: 1.433,89 INSS Proc: 1.433,89 IPE Proe: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Célculo Mensal

Relagédo de Calculo

Pag.: 30

Local: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM .

Tipo: 1 Colaborador: 500020-RAIANELUCASFERNANDES Admlssdo: 01/07/2011 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74- TECNICO ENFERMAGEM Salérlo Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000020
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigcio Referéncla Valor
1 01 Hoaras Mormais 179,31 1.114,00 245 03 DescontoCantina 59,80
61 01 Anuenic 7,00 77,98 302 03 INSS 8,00 114,24
62 01 Insalubridade 179,31 198,83 498 03 Mensalidade UNIODONTO 49,94
881 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23 582 03 CardoPalicard 196,63
300 04 FGTS 8,00 114,24
497 04 Tofal Mensal. UNIODONTO 49,94
827 06 Atrasos 0,29 3,00
Totais: Proventos: 1.428,04 Vanlagens: 0,00 Descontos: 420,71 Liquido: 1.007,33
Bases IRRF Proc: 1.428,04 FGTS Proc: 1.428,04 INSS Proc: 1.428,04 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500033-THALITTAMAURICIO MARVILALACERDA Admissdo: 01/07/2011 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit; Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salarlo Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000033
C.Custo: 129-HECHTAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 21546 1.095,51 24¢ 03 DescontoCantina 43,50
2 01 HorasNormais Notumas 4,14 21,49 302 03 INSS 8,00 122,10
39 01 Adicional Noturno40% 25,08 60,16 387 03 Emprest.Banco Santander 334,25
61 01 Anuenio 7,00 78,189 300 04 FGTS 8,00 122,10
62 01 [nsalubridade 220,00 199,60 386 04 TotalEmp.BancoSantander 334,25
65 01 RSRReflexoH.Extras 0,11 1,48
73 01 RSRReflexoAd. Noturno 3,20 8,02
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 1,00 11,09
614 01 Feriado 10,00 50,77
Totais: Proventos: 1.526,31 Vantagens: 0,00 Descontos: 499,85 Liquida: 1.026,46
Bases IRRF Proc: 1.526,31 FGTSProc: 1.526,31 INSSProc: 1.526,31 IPEProc: 0,00
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Reilacdo de Calculo

Perfodo: (1/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal -
Local: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM
Tipo: 1 Colaborador: 500077 -JANAINAOZORIO MARCELINO Admissdo: 15/05/2012 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 §lt: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000077
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ATAIPAVA
Cod. Tp Descricao Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 7715 479,38 302 03 INSS 9,00 185,44
2 01 HorasNormais Notumas 102,45 637,62 6§82 03 CartaoPoficard 184,78
39 01 Adicional Noturno 40% 120,00 351,09 300 04 FGTS 8,00 164,83
61 01 Anuenio 7,00 78,19
62 01 Insalubridade 180,00 189,50
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,29 2712
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 16,00 46,81
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 15,00 203,41
881 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23
Totals: Proventos: 2,060,45 Vantagens: 0,00 Descontos: 370,22 Liguido: 1.690,23
Bases IRRF Proc: 2.060,45 FGTSProc: 2.080,45 INSS Proc; 2.060,45 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500095-WEVERTON DEMATOS FERNANDES Admissdo: 01/06/2012 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICO ENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F. Reg.: 000000095
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigido Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 77,15 479,38 290 03 Vale Transporte 30,00 67,02
2 01 HorasNormais Noturnas 102,45 637,62 302 03 INSS 9,00 181,67
39 01 Adicional Noturno 40% 112,00 327,69 619 03 Mensal UNIMED Titular 216,65
61 01 Anuenio 7,00 78,19 622 03 CoparticUNIMED Titular 18,75
62 01 Insalubridade 180,00 199,60 300 04 FGTS 8,00 161,48
65 01 RSRReflexoH.Exiras 3,14 25,31
73 01 RSRReflexoAd. Noturno 14,55 43,69
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 14,00 189,85
881 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23
Totais: Proventos: 2.018,56 Vantagens: 0,00 Descontos: 484,09 Ligquido: 1.534,47
Bases |RRF Proc: 2,018,56 . FGTSProc: 2.018,56 INSSProc: 2.018,56 IPE Proc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Céaleulo Mensal

Relagao de Calculo

Pag.: 32

.Local: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500096-WELLEN GOMES BENEVIDES

Admissio: 01/06/2012

Dep.IR: 01 Dep.SF: 00

Sit: Trabalhando

Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 : 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000096
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cotl_. Tp Descricio Referéncla Valt_:lr Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 180,00 1.117,00 302 03 INSS 8,00 114,56
61 01 Anuenio 7,00 78,19 619 03 MensalUNIMED Titular 216,65
62 01 Insalubridade 180,00 199,60 620 03 MensalUNIMED Dependente 169,12
8381 01 FolgaMensalRemunerada 1.00 37,23 300 04 FGTS 8,00 114,56
Totais: Proventos: 1,432,02 Vantagens: 0,00 Descontos: 500,33 Liguido: 921,69
Bases IRRF Proc: 1.432,02 FGTSProc: 1.432,02 INSS Proe: 1.432,02 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500135-CACIANERAPQSOOZORIO Admissdo: 01/02/2013 Dep.IR: 01 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICO ENFERMAGEM Salério Base: 1.117,00 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000135
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigéio Referéncia Valor Cod. Tp Descricao Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 77,15 479,38 302 03 INSS 8,00 117,00
2 01 Horas Normais Noturnas 102,45 637,62 300 04 FGTS 8,00 117,00
30 01 Adicional Noturno 40% 8,00 23,41
61 01 Anuenio 6,00 67,02
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
85 01 RSRReflexoH.Extras 0,41 1,79
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 1,04 3,12
477 01 Horas Extras Noturnas 756% 1,00 13,45
881 01 FolgaMensal Remunerada 1,00 37,23
Totals: Proventos: 1.462,62 Vantagens: 0,00 Descontos: 117,00 Liquido: 1.345,62
Bases IRRF Proc: 1.462,62 FGTSProc: 1.462,62 INSS Proc: 1.462,62 IPEProc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.3 HECIITAOCA/NTAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 CGolaborador: 500141 -FERNANDAKAREN ROCHAMAGALHAES

Admissdo: 01/03/2013

Dep.IR: 01

Dep. SF:

00 81t: Trabalhando

Cargo: 74-TECNICQENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500141
C.Custo: 129-HEC! ITAOCAJ/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 174,00 1.079,77 302 03 INSS 8,00 113,66
56 01 Horas Atestado Médico 6,00 3723 300 04 FGTS 8,00 113,66
61 01 Anuenio 6,00 67,02
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
474 01 ReembolsoCrecheCCT 622,00
881 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23
Totals: Proventos: 2.042,85 Vantagens: 0,00 Descontos: 113,66 Liquido: 1.929,19
Bases IRRF Proc: 1.420,85 FGTSProc: 1.420,85 INSS Proc: 1.420,85 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500145-POLIANAPEREIRABETTCHER Admlssdo: 01/03/2013 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00  Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Regq.: 000500145
C.Custo: 129-HEC| ITAOCA/ITAIPAVA
Cod, Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descricio Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 220,00 1.117,00 302 03 INSS 9,00 168,71
39 01 Adicional Noturnc 40% 112,00 268,11 300 04 FGTS 8,00 149,96
61 01 Anuenio 6,00 67,02
62 01 Insalubridade 220,00 199,60
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,29 22,01
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 14,55 35,75
477 01 Horas Extras Nolurnas 75% 15,00 165,09
Totals: Proventos: 1.874,58 Vantagens: 0,00 Descantos: 168,71 Liquido: 1.705,87
BasesIRRF Proc: -1.874,58 FGTSProc: 1.874,58 INSS Proc: 1.874,68 IPEProc: 0,00
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Relagédo de Calculo
Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal

Pag.: 34

Local: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500154 -JUNIASOARES DOS SANTOS CORDEIRO Admissdo: 01/07/2013 Dep.IR: 02 Dep. SF: 00 §it: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salarlo Base: 1.117,00 Estr. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500154
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Dgscriqéo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Narmais 75,26 468,11 302 03 INSS 9,00 181,84
2 01 Horas Normais Noturnas 102,45 637,62 619 03 MensalUNIMED Titular 216,65
39 01 Adicional Noturno 40% 120,00 351,07 622 03 CoparticUNIMED Titular 18,75
61 01 Anuenio 5,00 55,29 300 04 FGTS 8,00 161,63
62 01 Insalubridade 178,11 197,50 827 06 Atrasos 1,49 11,27
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,29 26,69
73 01 RSR ReflexoAd. Noturno 16,00 46,81
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 15,00 200,14
881 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23
Totais: Proventos: 2.020,46 Vantagens: 0,00 Descontos: 417,24 Liquido: 1.603,22
Bases IRRF Proc: 2.020,46 FGTS Proc: 2.020,46 INSSProc: 2,020,46 IPE Prog: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500171-ELIANABARBOSADE SOUZA Admissdo: 01/10/2013 Dep.IR: 02 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salarlo Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500171
C.Custo: 129-HECI| ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cad. Tp Desecrlgdo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 180,00 1.117,00 258 03 Desconto Adiant Proventos 13,32
61 01 Anuenio 5,00 55,85 302 03 INSS 8,00 112,77
62 01 Insalubridade 180,00 199,60 582 03 CartaoPolicard 100,10
881 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23 300 04 FGTS 8,00 112,77
Totals: Proventos: 1.409,68 Vantagens: 0,00 Descontos: 226,19 Liquido: 1.183,49
BasesIRRF Proc: 1.409,68 FGTS Prog: 1.409,68 INSS Proc: 1.409,68 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500206-HYOLANDAFRANCAPEREIRADASILVA Admissdog: 01/06/2014 Dep.1R: 01 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500206
C.Custo: 129-HECIHITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 180,00 1.117,60 302 03 INSS 8,00 112,77
61 01 Anuenio 5,00 55,85 300 04 FGTS 8,00 112,77
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
8381 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23
Totais: Proventos: 1.409,68 Vantagens: 0,00 Descontos: 112,77 Liquido:; 1.296,91
Bases IRRF Proc: 1.409,68 FGTSProc: =~ 1.409,68 INSSProc: 1.409,68 IPEProc: 0,00 -
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo; Célculo Mensal

Local: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500238-EDUARDO COSTAVIANA

Admissio: 01/02/2015

Dep.IR: 00 Dep.SF: 00  Sit: Trabalhando

Cargo: 150-ENFERMEIRO Salério Base: 2.161,80 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500238
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 179,16 2.152,99 302 03 INSS 9,00 226,46
62 01 Insalubridade 179,16 218,97 304 03 IRRF 7,50 28,94
614 01 Feriado 12,02 144,36 300 04 FGTS 8,00 201,30
827 06 Afrasos 0,44 8,81
Totals: Proventos: 2.516,32 Vantagens: 0,00 Descontos: 255,40 Liquido: 2.260,92
Bases IRRF Proc: 2.516,32 FGTS Proc: 2.516,32 INSSProc: 2.516,32 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500242 -KARLABARRETO CAMPANHARO Admlssdo: 01/02/2015 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 150-ENFERMEIRO Salarlo Base: 2.161,80 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg,: 000500242
C.Custo: 129-HECIITAOCANTAIPAVA
Cod. Tp Descrigéo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 179,42 2.158,20 302 03 INSS 9,00 213,97
62 01 Insalubridade 179,42 219,29 304 03 IRRF 7,50 19,46
619 03 MensalUNIMED Titular 216,65
622 03 CoparticUNIMED Titular 158,81
300 04 FGTS 8,00 190,19
827 06 Afrasos 0,18 3,60
Totals: Proventos: 237749 Vantagens: 0,00 Descontos: 608,89 Liquido: 1.768,60
Bases IRRF Proc: 237749 FGTS Proc: 2.377,49 INSSProc: 2.377,49 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500248-MEIRIELEDEALMEIDAMONTEIRO Admissao: 01/02:2015 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 150-ENFERMEIRO Salario Base: 2,161,80 Estr.: 000 CGClasse: Nivel: F.Reg.: 000500248
C.Custo: 129-HECIITAQCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descricéo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 111,30 1.339,12 302 03 INSS 9,00 249,99
2 01 HorasNormais Notumas 68,30 822,69 304 03 IRRF 7,50 32,58
60 01 Adicional Notumo 30% - .. 8B800— -_.-34933 - --  --- 300---04-FGTS—~-—— - - 8,00 222217 ~
62 01 Insalubridade 180,00 220,00
73 01 RSRReflexoAd. Noturno 11,43 46,58
Totals: Proventos: 2777,72 Vantagens: 0,00 Descontos: 282,55 Liquido: 2.495,17
Bases IRRF Proc: 2.777,72 FGTS Proc: 277772 INSS Proc: 2.777,72 IPEProc; 0,00
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Relag¢io de Calculo

Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Célculo Mensal
Local: 5.3 HEC!ITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM
Tipo: 1 Colaborador; 500280-JACKELINESOUZALUCASALVES Admissdo: 01/11/2014 Dep.IR: 02 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 150-ENFERMEIRO ’ Salério Base: 2.161,80 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500280
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio _ Referéncla Valor _ Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 111,19 1.336,91 302 03 INSS 11,00 332,45
2 01 Horas Normais Noturnas 68,30 822,59 304 03 IRRF 7.50 30,50
40 01 Horas Extras o/ 60% 13,19 281,89 300 04 FGTS 8,00 241,78
60 01 Adicional Noturno30% 72,00 285,77 827 (06 Afrasos 0,11 2,20
62 01 Insalubridade 179,49 219,38
65 01 RSRReflexoH.Exiras 2,49 37,59
73 01 RSRReflexo Ad. Noturne 9,36 38,10
474 01 ReembolsoCrecheCCT 209,00
Totals: Proventos: 3.231,33 Vantagens: 0,00 Descontos: 362,95 Liguido: 2.868,38
Bases IRRF Proc: 3.022,33 FGTSProc: 3.022,33 INSS Proc: 3.022,33 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500281 - JOCAFF LEAL DA SILVA Admissdo: 01/06/2015 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salarlo Base: 1.117,00 Estr.:. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500281
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod, Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 62,12 385,99 302 03 INSS 9,00 163,26
2 01 Horas Normais Noturnas 102,45 637,62 387 03 Emprest. BancoSantander 350,00
39 01 Adicional Notumo 40% 86.00 280,80 300 04 FGTS 8,00 145,12
61 01 Anuenio 4,00 43,89 386 04 TotalEmp.Bance Santander 350,00
62 01 Insalubridade 176,48 185,70 18 06 HorasFaltas 11,51 73,54
656 01 RSRReflexoH.Extras 2,59 22,99 827 06 Atrasos 3,12 19,86
73 01 RSRReflexoAd. Noturno 12,48 37,44
477 01 Horas Extras Notumas 75% 13,00 172,41
881 01 FeolgaMensalRemunerada 1,00 37,23
Totals: Proventos: 1.814,07 Vantagens: 0,00 Descontos: 513,26 Liquido: 1.300,81
Bases IRRF Proc: 1.814,07 FGTSProc: 1.814,07 INSS Proc: 1.814,07 IPEPro¢: 0,00
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Pag.: 37

‘Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Célculo Mensal

Local: 5.3 HECHITAOCA/ITAIPAVA ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500286-MONNIQUERODRIGUES SOUZAFLORINDO Admisséo: 01/06/2015 Dep.IR: D1 Dep.SF: 00 Sit; Trabalhando
Cargo: 150-ENFERMEIRO Salarlo Base: 2.161,80 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500286
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor Cod, Tp Desecrigdo Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 180,00 2.161,80 302 03 INSS 11,00 333,33
62 01 Insalubridade 180,00 220,00 304 03 IRRF 7,50 61,76
474 01 ReembolsoCrecheCCT 69,68 682 03 CartdoPolicard 199,10
577 01 ReembolsoCrechemés ant 220,00 619 03 MensalUNIMED Titular 216,65
590 01 Gratif Responsab Tecnica 648,54 622 03 CoparticUNIMED Titular 18,75
241 01 ReermbolsoCreche04/2019 220,00 300 04 FGTS 8,00 242,42
1007 01 ReembolsoCreche01/2019 220,00
1008 01 ReembolsoCreche02/2019 220,00
1011 01 ReembolsoCreche03/2019 220,00
Totals: Proventos: 4,200,00 Vantagens: 0,00 Descontos: 829,59 Liquido: 3.370,41
Bases IRRF Proc: 3.250,34 FGTS Proc: 3.030,34 INSS Proc: 3.030,34 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500292-ALESSA ROCHADE SOUZACOSTA Admissdo: 01/07/2015 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 150-ENFERMEIRO Salarlo Base: 2.161,80 Estr.; 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500292
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Haras Normais 176,32 2.120,17 302 03 INSS 9,00 214,36
2 01 Horas Normais Noturnas 3,28 41,63 300 04 FGTS 8,00 190,54
62 01 Insalubridade 180,00 220,00
Totals: Praventos: 2.381,80 Vantagens: 0,00 Descontos: 214,36 Liquido: 2,167,44
Bases IRRF Proc: 2.381,80 FGTS Proc: 2.381,80 INSS Proc: 2.381,80 IPEProc: 0,00
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Relacao de Calculo
Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Célculo Mensal

Local: 5.3 HECHITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: "500314 -MARIA JOSEDE OLIVEIRALOPES SILVA Admissdo: 01/09/2015 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICO ENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500314
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Reforéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 76,37 475,45 302 03 INSS 9,00 176,58
2 01 HorasNormais Noturnas 102,45 637,62 . . 300 04 FGTS 8,00 156,96
39 1 Adicional Noturmo 40% 112,00 327,65 - 827 (06 Atrasos 0,38 3,93
61 01 Anuenio 3,00 33,3¢
62 01 Insalubridade 179,22 198,74
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,14 24,50
73 01 RSRReflexo Ad. Noeturno 14,55 43,69
477 01 Horas Exiras Notumnas 75% 14,00 183,74
881 01 FolgaMensal Remunerada 1,00 37,23
Totais: Proventos: 1.962,01 Vantagens: 0,00 Desconlos: 176,58 Liquido: 1.785,43
Bases IRRF Prac: 1.962,01 FGTSFroc: 1.962,01 INSS Prog: 1.962,01 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500325-WARLEI DELFINO EVANGELISTA Admissido: 01/10/2015 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Auxilio Doenc
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500325
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Refaréncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
56 01 Horas Atestado Médico 72,00 446,80 302 03 INSS 8,00 43,20
81 01 Anuenio 3,00 13,40 300 04 FGTS 8,00 43,20
62 01 Insalubridade 72,00 79,84
28 05 Horas Auxilio Doenga 108,00 670,20
Totais: Proventos: 540,04 Vantagens: 0,00 Descontos: 43,20 Liquido: 496,84
Bases IRRF Proc: 540,04 FGTS Proc: 540,04 INSS Proc: 540,04 IPEProc: 0,00
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X A Relagao de Calculo
Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Céalculo Mensal - -
Local: 5.3 HECIITADCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM
Tipo: 1 Colaborador: 500328-LETICIABATISTADACONCEICAD Admissio: 01/10/2015 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Ferias
Cargo: 74-TECNICO ENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500328
C.Custo: 129-HECIITAOCAATAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 6,00 37,23 281 03 Desconto Adto Férias 1.528,93
12 01 Horas Férias Diumas 205,20 1.042,53 301 03 INSSs/Féras 9,00 161,21
61 01 Anuenio 3,00 2,23 302 03 INSS 9,00 11,45
62 01 Insalubridade 12,00 13,31 582 03 CartioPolicard 78,62
86 01 InsalubridadeFérias 205,20 186,29 300 04 FGTS 8,00 144,59
71 01 Anuénio de Férias 2,80 31,28 18 06 Horas Faitas 6,00 37,23
140 01 1/3Férias 420,04
925 01 AbonoRemuneradoCCT 2,00 74,47
Totais: Proventos: 1.807,38 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.770.21 Liquido: 37,17
Bases IRRF Proc: 127,24 FGTSProc: 1.807,38 INSS Proc: 1.807,38 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500367 -WALACY ROMUALDO SANTOS Admisséo: 01/05/2016 Dep.IR: 00 Dep, SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICO ENFERMAGEM Salarlo Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500367
C.Custo: 129-HECIHITAOCA/NTAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descricdo Referéncia Valor
1 01 Horas Narmais 7715 479,38 302 03 INSS 9,00 180,75
2 01 Horas Normais Noturnas 102,45 637,62 300 04 FGTS 8,00 160,67
39 01 Adicional Noturno 40% 120,00 351,09
61 01 Anuenio 3,00 33,51
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
65 01 RSRReflexoH.Exiras 3,29 26,25
73 01 RSR ReflexoAd. Noturno 16,00 46,81
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 15,00 196,89
881 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23
Totais: Proventos: 2,008,38 Vantagens: 0,00 Descontos: 180,75 Liquido: 1.827,63
Bases IRRF Proc: 2.008,38 FGTS Proc: 2.008,38 INSSProc: 2.008,38 IPEProc: 0,00
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Relagao de Calculo
Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal
Local: 5.3 HECHITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM
Tipo: 1 Colaborador: 500389-THALINE PECANHA DE ALMEIDAMARVILA Admissio: 01/09/2016 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 Sit; Demitido Demissdo: 03/06/2019 Causa: 02
Cargo: 150-ENFERMEIRO Saldrio Base: 2.161,80 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500359
C.Custo: 129-HECITAOCAJ/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
100 01 AwisoPrévio Indenizado 216,00 2.988,96 264 03 LiquidoRestiséo 7.148.62
126 01 SaldodeSalério 18,00 249,07 302 03 INSS 8,00 19,92
172 01 Férias Proporc.Rescisdo 150,00 2.075,66 303 03 INSSs/13°Salario 8,00 83,02
184 01 1/3 Férias Rescisdo 691,88 90 04 FGTS 13°Salario Rescisdo 8,00 99,63
222 01 13°Saldrio Proporc.Resc. 5,00 1.037,83 131 04 FGTS40% Rescisdo (1602) 50,00 179,33
236 01 13}IndenizadoRescisdo 1,00 207,56 133 04 FGTSRescisdo 8,00 259,04
Totals: Proventos: 7.250,96 Vantagens: 0,00 Descontas: 7.250,86 Liquido: 0,00
Bases IRRF Proc: 249,07 FGTS Proc: 0,00 INSS Proc: 1.286,90 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500407 -RAMON DIAS BIANCHI Admissdo: 01/10/2016 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Ferias
Cargo: 150-ENFERMEIRO Salério Base: 2.161,80 Estr,: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500407
C.Custo: 129-HECIHITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
12 01 Horas Férias Diurnas 180,00 2.161,80 281 03 Desconto Adto Férias 3.243,25
40 01 Horas Extras o/ 60% 4,48 101,62 301 03 INSSs/Férias 11,00 419,99
85 01 RSRReflexoH.Extras 0,59 13,55 302 03 INSS 11,00 12,67
66 01 InsalubridadeFérias 180,00 220,00 308 03 |IRRFs/Férias 15,00 154,93
70 01 Adic.Noturno s/ Férias 80,50 291,24 300 04 FGTS 8,00 314,66
134 01 MédiaHoras Extras Férias 13,11 174,44
136 01 MeédiaVaridveis Férias 180,00 16,15
140 01 1/3Férias 954,54
Totals: Proventos: 3.933,34 Vantagens: 0,00 Descontos: 3.830,84 Liquido: 102,50
Bases IRRF Proc: 115,17 FGTS Proc: 3.933,34 INSSProc: 3.933,34 IPEProg: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500414 -GRASIELE ALMEIDA GAMA

Admissdo: 01/12/2016 Dep.IiR: 01 Dep. SF: 00

Sit: Trabalhando

Cargo: 74-TECNICO ENFERMAGEM Saldrio Base: 1.117,00 Estr; 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500414
C.Custo: 129-HECHTAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 218,12 1.107.86 280 03 Vale Transporte 40,00 67.02
61 01 Anuenio 2,00 22,16 302 03 INSS 8,00 106,23
62 01 Insafubridade 218,12 197,89 582 (03 CartdoPolicard 170,48
300 04 FGTS 8,00 106,23
827 (06 Afrasos 1.48 9,14
Totals: Proventos: 1.327,91 Vantagens: 0,00 Descontos: 343,73 Liquido: 984,18
Bases IRRF Proe: 1.327,91 FGTSProc: 1.327,81 INSS Proc: 1.327,91 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500422-JOICYVIEIRARAPOSOPINTO Admlissdo: 01/04/2017 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 300-ENFERMEIROASSISTENCIAL Salario Base: 2,161,80 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500422
C.Custo: 129-HECI I TAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Vator Cod. Tp Desctigdo Refaréncla Valor
1 01 Horas Normais 111,30 1.339,12 302 03 INSS 9,00 238,21
2 01 Horas Narmais Noturnas 68,30 822,69 304 03 IRRF 7,50 23,63
60 01 Adicional Noturno 30% 64,00 251,88 622 03 CoparticUNIMED Titular 61,27
62 01 Insalubridade 180,00 199,60 300 04 FGTS 8,00 211,74
73 01 RSR Reflexo Ad. Noturno 8,31 33,568
474 01 ReembolsoCrecheCCT 220,00
Totais: Proventos: 2.866,87 Vantagens: 0,00 Descontos: 323,11 Liquido: 2.543,76
Bases IRRF Proc: 2.646,87 FGTSProc: 2.646,87 INSS Proc: 2.6456,87 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500445-LAIS FERREIRAMACIEL MORAES Admisséo: 01/12/2014 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 150-ENFERMEIRO Salario Base: 2.161,80 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500445
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normals 180,00 2.161,80 302 03 INSS 11,00 388,64
62— 01—Insalubridade — - 180,00~ -220,00 - - - -304 -—-03-- IRRF—— --— 15,00 116,87 -
329 01 Diferengalinsalubridade 1.151,31 300 04 FGTS 8,00 282,64
474 01 ReembolsoCreche CCT 220,00
Totais: Proventos: 375311 Vantagens: 0,00 Descontos: 505,51 Liquido: 3.247,60
Bases IRRF Proc: 3.533,11 FGTS Proc: 3.533,11 INSS Proc: 3.533,11 IPEProc: 0,00
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Local: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500448 - MARIA DAS GRACAS MARVILA Admissdo: 01/02/2005 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Auxilio Doenc
Cargo: 39-AUXILIAR DEENFERMAGEM Salario Base: 1.040,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500448
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Caod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
28 05 Horas Auxilio Doenga 180,00 1.040,00
Totais: Proventos: 0,00 Vantagens: 0,00 Descontos: 0,00 Liquido: 0,00
Bases IRRF Proc: 0,00 FGTSProg; 0,00 INSS Prac: 0,00 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500449-LUCIANACARVALHODESACOSTA Admissdo: 01/07/2017 Dep.IR: 02 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salérlo Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500449
C.Custo: 128-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 7715 479,38 302 03 INSS 9,00 178,41
2 01 Horas Normais Notumas 102,45 637,62 304 03 IRRF 7,50 10,71
39 01 Adicional Noturno 40% 120,00 351,09 300 04 FGTS 8,00 158,58
61 01 Anuenio 1,00 11,17
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
85 01 RSRReflexoH.Extras 3,29 25,82
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 16,00 46,81
474 01 ReembolsoCreche CCT 622,00
477 01 Horas Extras Notumnas 75% 15,60 193,63
577 01 ReembolsoCrechemésant 622,00
881 01 FolgaMensal Remunerada 1,00 37,23
941 01 ReembolsoCreche04/2019 622,00
Totals: Proventos: 3.848,35 Vantagens: 0,00 Descontos: 189,12 Liquido: 3.659,23
Bases IRRF Proc: 2.604,35 FGTS Proc: 1.982,35 INSSProc: 1.982,35 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500456-INGRID RODRIGUES DE OLIVEIRA, Admissédo: 15/01/2018 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500456
C.Custo: 129-HECIHITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 180,00 1.117,00 302 03 INSS 8,00 109,20
61 01 Anuenio 1,00 11,17 300 04 FGTS 8,00 109,20
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
573 01 FolgaMensalRemCCTIitap 1,00 37,23
Totais: Proventos: 1.365,00 Vantagens: 0,00 Descontos: 109,20 Liquido: 1.255,80
Bases IRRF Proc: 1.365,00 FGTS Proc: 1.365,00 INSSProc: 1.365,00 |PEProc: 0,00
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.Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500457 - THUANY CARVALHO MONTEIRO Admisséao: 15/01/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500457
C.Custo: 129-HECI ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigido Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1. 01 HorasNormais 220,00 1.117,00 302 03 INSS 8,00 106,22
61 01 Anuenio 1,00 11,17 300 04 FGTS 8,00 106,22
62 01 Insalubridade 220,00 189,60
Totals: Proventos: 1.327,77 Vantagens: 0,00 Descontos: 106,22 Liquido: 1.221,65
Bases IRRFProc: 1.327,77 FGTSProc: 1.327,77 INSS Proc: 1.327,77 {PEPrac: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500479-DAIANE BALBINO RODRIGUES DESOUZA Admissio: 01/08/2018 Dep.iR: 02 Dep. SF: Sit: AtestadoMéo
Cargo: 74-TECNICO ENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500479
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descricao Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 120,00 744,67 302 03 INSS 8,00 105,32
56 01 Horas Atestado Médico 60,00 372,33 582 03 CartdoPolicard 193,38
62 01 Insalubridade 180,00 199,60 300 04 FGTS 8,00 105,32
Totais: Proventos: 1.316,60 Vantagens: 0,00 DPescontos: 298,70 Liquido: 1.017,90
Bases IRRF Prec: 1.316,60 FGTSProc: 1.316,60 INSS Proc: 1.316,60 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500480-DANIELAMARVILAGOMES DEOLIVEIRA Admissao: 01/08/2018 Dep.IR: 01 Dep. §F: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr,: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500480
C.Custo: 129-HEC! ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 77,15 479,38 302 03 INSS 9,00 177,23
2 01 HorasNormais Noturnas 102,45 637,62 300 04 FGTS 8,00 167,54
39 01 Adiclanal Noturno 40% 120,00 351,09
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,29 25,60
73 01 RSR Reflexo Ad. Noturno 16,00 46,81
328__01_FolgaMensalRemunerCCT— — — ——— -~ -1,00--—— —-- 37,23- - -- — —— - -
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 15,00 192,00
Totais: Proventos: 1.968,33 Vantagens: 0,00 Descontos: 177,23 Liquido: 1.792,10
Bases IRRF Proc: 1.969,33 FGTSProc: 1.869,33 INSS Proc: 1.869,33 IPEProc: 0,00
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Local: 5.3 HECHTAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500486-DILZAGOMES LEAL Admissdo: 01/04/2010 Dep.iR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salarlo Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500486
C.Custo: 129-HEC!HTAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 180,00 1.117,00 302 03 INSS 8,00 119,02
61 01 Anuenio 8.00 134,04 300 04 FGTS 8,00 119,02
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
881 1 FolgaMensal Remunerada 1,00 37,23
Totals: Proventos: 1.487,87 Vantagens: 0,00 Descontos: 119,02 Liquido: 1.368,85
Bases IRRF Proc: 1.487,87 FGTS Proc: 1.487,87 INSS Proc; 1.487,87 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500488-MATHEUS TEIXEIRAFERREIRA Admissdo: 01/09/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICO ENFERMAGEM Salirio Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500488
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 180,00 1.117,00 302 03 INSS 8,00 108,30
62 01 Insalubridade 180,00 199,60 582 03 CanéoPolicard 196,74
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 37,23 300 04 FGTS 8,00 108,30
Totals: Proventos: 1.353,83 Vantagens: 0,00 Descontos: 305,04 Liquido: 1.048,79
BasesIRRF Proc: 1.353,93 FGTSProc: 1.353,83 INSS Proc; 1.353,83 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500489-SIMONE BOURGUIGNON DA SILVADESOUZA Admissio: 01/09/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F. Reg.: 000500489
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 75,62 470,79 302 03 INSS 9,00 168,90
2 01 HorasNormais Noturnas 102,45 637,62 §82 03 CartaoPolicard 194,08
39 01 Adicional Noturno 40% 104,00 304,22 00 04 FGTS 8,00 150,14
62 01 Insalubridade 178,37 197,79 827 (06 Atrases 1,23 8,58
65 01t RSRReflexoH Extras 2,59 22,18
73 01 RSRReflexo Ad. Noturmo 13,52 40,56
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 37,23
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 13,00 166,37
Totals: Proventos: 1.876,76 Vantagens: 0,00 Descontos: 362,98 Liguido: 1.513,78
Bases IRRF Proc: 1.876,76 FGTSPrac: 1.876,76 INSS Proc: 1.876,76 IPE Proc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500490-GISELLE NEVES DA SILVAAZEREDO Admisséo: 01/09/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74- TECNICOENFERMAGEM Saldrlo Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500590
C.Custo: 128-HECIITAOCAATAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 156,14 969,51 302 03 INSS 8,00 104,92
56 01 Horas Atestado Médico 18,00 111,70 582 03 CartaoPolicard 199,75
62 01 Insalubridade 174,14 193,10 300 04 FGTS 8,00 104,92
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 37,23 827 06 Afrasos 5,46 35,79
Totais: Proventos: 1.311,54 Vantagens. 0,00 Descontos: 304,67 Liquido: 1.006,87
Bases IRRF Proc: 1.311,54 FGTSProc: 1.311,54 INSSProc: 1.311,54 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 5§00500-CARLOSEDUARDO SILVABARBOSA Admissao: 01/03/2019 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500500
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referdncia Valor
1 01 Horas Normais 180,00 1.117,00 302 03 |NSS 8,00 108,35
39 01 Adicional Noturno 40% 0,11 0,54 300 04 FGTS 8,00 108,35
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
73 01 RSRReflexoAd. Noturno 0,07
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 37,23
Totais: Proventos: 1.354,44 Vantagens: 0,00 Descontos: 108,35 Liquido: 1.246,09
Bases IRRF Proc: 1.354,44 FGTS Proc: 1.354,44 INSS Proc: 1.354,44 IPEProc: 0,00
Tlpo: 1 Colaborador: 500507 -LUCIANAMENDONCAQUINTOVASCONCELLOS Admissao: 01/05/2019 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500507
C.Custo: 129-HECIHTAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1. 01 HorasNormais 178,48 1.108,55 302 03 INSS 8,00 107,57
62 01 Insalubridade 178,48 197,91 300 04 FGTS 8,00 107,57
881 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23 827 06 Atrasos 1,12 7,45
Totais: Proventos: — — ~  1.344)69 " """ T T 'Vantagens: - o000 T - " Descontes: 107,57 " Liquido: 1.237,12
Bases IRRF Proc: 1.344,69 FGTS Proc: 1.344,69 INSS Proc: 1.344,69 IPE Proc: 0,00
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Lacal: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500508 - ANA PAULA DA SILVA ARAUJO Admissao: 01/05/2019 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00  Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICO ENFERMAGEM Salério Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F. Reg.: 000500508
C.Custo: 129-HECHTAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigiao Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 180,00 1.117,00 290 03 Vale Transporie 30,00 67,02
62 01 Insalubridade 180,00 199,60 302 03 INSS 8,00 108,30
881 01 FolgaMensal Remunerada 1,00 37,23 300 04 FGTS 8,00 108,30
Totals: Praventos: 1.353,83 Vantagens: 0,00 Desconfos: 175,32 Liquido: 1.178,51
Bases IRRF Proc: 1.353,83 FGTS Proc: 1.353,83 INSS Proc: 1.353,83 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500509-ALTIESLY RAPOSQ QZORIO Admissdo: 01/05/2019 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salarlo Base: 1.117,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500509
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 178,20 1.1086,66 302 03 INSS 8,00 107,31
62 01 Insalubridade 178,20 197,60 300 04 FGTS 8,00 107,31
881 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23 827 06 Atrasos 1,40 10,34
Totals: Proventos: 1.341,49 Vantagens: 0,00 Descontos: 107,31 Liquido: 1.234,18
Bases IRRF Proc: 1.341.49 FGTSProc: 1.341,49 INSS Proc: 1.341,49 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: §00510-ELIVANE OLIVEIRA DOS SANTOSBERNARDO Admissido: 01/05/2019 Dep.IR: 01 Dep.SF: 01 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salério Base: 1.117,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500510
C.Custo: 129-HECI ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 220,00 1.117,00 302 03 INSS 8,00 105,33
39 01 Adicional Noturno 40% 0,02 0,08 300 04 FGTS 8,00 105,33
62 01 Insalubridade 220,00 199,60
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 0,01
278 02 SalarioFamilia 1,00 32,80
Totals: Proventos: 1.316,69 Vantagens: 32,80 Descontos: 105,33 Liquide: 1.244,16
Bases IRRF Prac: 1.316,69 FGTS Proc: 1.316,69 INSS Proc: 1.216,69 IPEPrac: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.3 HECIITAOCA/ITAIPAVA, ENFERMAGEM

Tipo: 1 Colaborador: 500511-LIVIACORLETT DA SILVAOLIVEIRA Admissdo: 01/06/2019 Dep.1R: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 300-ENFERMEIROASSISTENCIAL Saléario Base: 2.161,80 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500511
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 112,21 1.249,32 302 03 INSS 9,00 237,03
2 01 Horas Normais Noturnas 61,29 740,42 304 03 IRRF 7,50 36,95
57 01 Horas Atestado Noturno 6,00 72,08 300 04 FGTS 8,00 210,69
60 01 Adicional Noturno 30% 56,00 222,30
62 01 Insalubridade 180,00 220,00
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 7.28 29,64
Totais: Praventos: 2.633,74 Vantagens: 0,00 Descontos: 273,98 Liquido: 2.359,76
Bases IRRF Proc: 2.633,74 FGTS Proc: 2633,74 INSS Proc: 2.633,74 iPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500513-JULIANADE ARAUJOFERREIRA Admissao: 01/06/2019 Dep-IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICO ENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500513
C.Custo: 129-HECIITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 180,00 1.117,00 302 03 INSS 8,00 108,30
62 01 Insalubridade 180,00 199,60 300 04 FGTS 8,00 108,30
881 01 FolgaMensalRemunerada 1,00 37,23
Totais: Proventos: 1.353,83 Vantagens: 0,00 Descontos: 108,30 Liguido: 1.245,53
BasesIRRF Proc: 1.353,83 FGTS Proc: 1.353,83 INSS Proc: 1.353,83 IPEProc: 0,00
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Resumo dos Eventos dos Colaboradores

Local: 5.3 HECIITAOCA/NTAIPAVA, ENFERMAGEM

Cod.

1
2
12
14
16
39
40
56
57
60
61
62
65
66
70
71
73
100
126
134
136
140
172
184
194
195
222
236
328
329
474
477
573
577
590
614
861
925
941

Descrigdo

Provento

Horas Normais

Horas Normais Noturnas
Horas Férias Diurnas
Horas Férias Noturmas
Horas Aux.Matemidade
Adicional Noturno 40%
Horas Extras ¢/ 60%

Horas Atestado Médico
Horas Atestado Noturno
Adicional Mofurmo 30%
Anuenio

Insalubridade

RSR Reflexo H.Extras
Insalubridade Férias
Adic.Noturno sf Férias
Anuénio de Férias

RSR Reflexo Ad. Noturno
Awiso Prévio Indenizado
Saldode Salario

Média Horas Extras Férias
Média Variaveis Férias

1/3 Férias

Férias Proporc.Resciséo
1/3 Fértias Resciséo
Insalubridade Maternidade
Anuénio Maternidade

13° Salario Proporc.Resc.
13} Indenizado Rescisdo
FolgaMensalRemuner CCT
Diferengainsalubridade
ReembolsoCreche CCT
Horas Extras Noturnas 75%
FolgaMensal RemCCT ltap
Reembolso Creche més ant
Gratif Responsab Techica
Feriado

FolgaMensal Remunerada
AbonoRemunerado CCT
Reembolso Creche 04/2019

Referéncla

6.101,26
1.507,51
537,15
202,05
180,00
1.393,21
18,07
168,00
6,00
280,00
175,00
7.824,50
43,58
739,20
275,47

222,59
216,00
18,00
65,47
354,00

150,00

5,00

174,00
1,00

22,02
21,00
6,00

Valor IN

44.396,12 M
10.879,10 M
4.115,16 M
1.211,50 M
1.117.00 M
3.985,67 M
J83 51 M
1.042,53 M
72,06 M
1.109,28 M
1.812,42 M
8.615,85 M
360,73 M
798,84 M
760,43 M
709,88 M
679,31 M
2.988,96
249,07 M
555,02 M
20,67 M
2.726,84 M
2.075,66
691,88
199,60 M
117,29 M
1.037,83D
207,56
186,15 M
116131 M
1.962,66
2.32197M
37,23 M
842,00
648,54 M
195,13 M
779,27 M
218,27 M
842,00

FGIR IP PIS QTD

=5 E=Z=00=Z=E EEEEZTZZEEZTZEEZIZTZTETETZTEZEE
=Z2I00=E=g MMM Z

=TEEE

ETMTTMEEE=ZTIEZIZEZEENTNER

Aa=2E2=E=EEg

EEEEERREEEESEEZETEEEEREEEEEESEETESTESESSRSS

Cod, Descrigio

Desconto
249 Desconto Cantina

258 Desconto Adiant Proventos

264 LiguidoResciséo
281 Descanto Adto Férias
290 Vale Transporte

301 INSSs/Férias

302 INSS

303 INSSs/13°Saldrio
304 IRRF

308 IRRFs/Férias

387 Emprest. Banco Santander
498 Mensalidade UNIODONTO

582 Cartdo Policard
619 MensalUNIMED Titular

620 MensalUNIMED Dependente

622 Copartic UNIMED Titular
Outros

890 FGTS 13°Saldrio Rescisdo
131 FGTS 40% Rescisdo (1602)

133 FGTSRescisdo
300 FGTS

386 Total Emp.Banco Santander
497 TotalMensal, UNIODONTO

Outros Env.Desconto
18 Horas Fallas
827 Aftrasos

Referéncia

100,00

53,24
19,10

Valor IN FGIR [P PIS QTD

103,40
13,32
7.148,02
9.567,86
201,06
1.114,69 F-
7.132,67 M-
83,02 D-
361,38
226,55
684,25
49,94
1.808,12
1.819,64
169,12
276,33

99,63
179,33
259,04
7.297,00 M
684,25
49,94

316,17
123,97
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

1007 ReembolsoCreche 01/2019
1008 Reembolso Creche 02/2019
1011 Reembolso Creche 03/2019
Vantagem

Adiantamento de Praventos
Salario Familia

Outros Env.Provento

28 Horas Auxilio Doenga

256
278

288,00

220,00
220,00
220,00

126,69
32,80

1.710,20

M
M
M

Legenda de incidéncia dos eventos: M = Mensal; D = 13° Salario; F = Férias; P = Participagdo de Lucros.

Totals Bases Provis8o Férias Provisdo 13° Salarlo GPS Total da Folha
Proventos: 102.773,30 IRRF Més: 81.399,41 Valor; 0,00 Valor: 0,00 Parte Empresa: 0,00
Vantagens: 169,49 IRRF Fer: 10.907,34 1/13: 0,00 INSS: 0,00 Tercelros: 0,00
Descontos: 30.859,37 IRRF 13°: 1.245,39 INSS: 0,00 FGTS: 0,00 Acid. Trabalho: 0,00
Liquido: 72.073,42 IRRFPar: 0,00 FGTS: 0,00 PIS: 0,00 Convénlos: 0,00
Outros: 8.569,19 INSS Més: 91.464,75 PIS: 0,00 Saldo Transf. 0,00
Outros Prv: 1.710,20 INSS 132 1.037,83 Saldo Transf. 0,00
Outros Des: 440,14 FGTS Més: 91.215,68
Salarlo: 67.111,80 FGTS13% 0,00
FGTS Res: 3.238,03
FGTS 13°Res: 1.245,39
IPE Més: 0,00
Dependentes SF: 1 IPEFer: 0,00
Dependentes IR: 30 IPE 13 0,00 Total: 0,00 0,00 0,00 110.767,79
PIS Més: 100.400,45
Colaboradoras
Situagao Descrlgéo Quantidade
001 Trabalhando 41
002 Ferias 04
003 Auxilio Doenca 02
0086 LicengaMaternidade Emp 01
007 Demitido 01
014 Alestado Médico 01
Quantidade de Colaboradores;————~ —---80--—-- - - - - — el , .
Local: 5.4 HECIITAOCA/TAIPAVA, OPERACIONALECONTROLE
Tipo: 1 Colaborador: 500050-JADER MORAES COELHO Admissio: 02/08/2010 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 28-MOTORISTA . Salario Base: 1.542,24. Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000050
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descricdo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 77,15 661,88 276 03 PensdoAlimenticia 60,00 598,80
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Pericdo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal
‘Lecal: 5.4 HECIITAOCA/TAIPAVA, OPERACIONAL ECONTROLE .
2 01 HorasNormais Noturnas 102,45 880,36 302 03 INSS 8,00 128,35
39 01 Adicional Noturno 40% 16,00 54,84 300 04 FGTS 8,00 128,35
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 2,07 7.31
Totais: Proventos: 1.604,39 Vantagens: 0,00 Descontos: 727,15 Liquido: 877,24
Bases IRRF Proc: 1.604,39 FGTSPrac: 1.604,39 INSSProc: 1.604,39 PE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500085-MILENAGOMESLEAL Admissao: 15/05/2012 Dep.IR: 01 Dep.SF: Q0 Sit: Trabalhando
Cargo: 74-TECNICOENFERMAGEM Salario Base: 1.117,00 Estt,: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000085
C.Custo: 129-HECIITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 180,00 1.117,00 302 03 INSS 8,00 117,91
389 01 Adicional Noturno 40% 8,00 2341 300 04 FGTS 8,00 117,91
61 01 Anuenio 7,00 78,19
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
65 01 RSRReflexoH.Extras 0,11 1,81
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 1,04 3,12
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 1,00 13,56
881 01 FolgaMensal Remunerada 1,00 37,23
Totals: Proventos: 1.473,92 Vantagens: 0,00 Descontos: 117,91 Liguido: 1.256,01
Bases IRRF Proc: 1.473,92 FGTS Proe: 1.473,92 INSSProc: 1.473,92 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborader: 500092-THIAGO FROSSARD DEOLIVEIRA Admissio: 01/06/2012 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 75-AUX.SERVICOS GERAIS Salario Base: 1.029,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000092
C.Custo: 129-HECHTAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 179,19 1,025,09 290 03 Vale Transporte 30,00 61,74
61 01 Anuenio 7,00 71,76 302 03 INSS 8,00 106,38
62 01 Insalubridade 179,19 198,70 619 03 MensalUNIMED Titular 216,65
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30 300 04 FGTS 8,00 106,38
) 827 06 Atfrasos 0,41 3,91
Totals: Proventos: 1.329,85 Vantagens: 0,00 Descontos: 384,77 Liquido: 945,08
Bases IRRF Proe: 1.329,85 FGTS Prac: 1.329,85 INSSProc: 1.329,85 IPE Proc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.4 HECIITAOCA/TAIPAVA, OPERACIONALE CONTROLE

Tipo: 1 Colaborador: 500093 -EDIVAL DEOLIVEIRAMATTOS Admissao: 01/08/2012 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 114-TEC. MANUTENGAOII Saldrio Base: 1.171,34 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000093
C.Custo: 129-HECIITAGCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigao Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 214,19 1.141,08 302 03 INSS 8,00 125,06
61 01 Anuenio 7,00 79,88 00 04 FGTS 8,00 125,06
64 01 Periculosidade 214,19 342,32 827 06 Atrasos 5,41 30,26
Totais: Proventos: 1.563,28 Vantagens: 0,00 Descontos: 125,06 Liquido: 1.438,22
Bases IRRF Prac; 1.563,28 FGTS Proc: 1.563,28 INSS Proc: 1.563,28 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500133-SONIACOSTAMARVILA Admissdo: 01/02/2013 Dep.IR: 00 Dep, SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 19-RECEPCIONISTA Salarlo Base: 1.040,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000000133
GC.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descricdo Referéncla Valor Cod., Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 66,06 s 302 03 INSS 8,00 126,36
2 01 HorasNormais Noturnas 5,54 554,09 §82 03 CartdoPolicard 188,21
39 01 Adicional Noturno 40% 104,00 240,36 N0 04 FGTS 8,00 126,36
56 01 Horas Atestado Médico 11,09 64,42
57 01 Horas Atestado Noturno 6,51 39,58
81 01 Anuenio 6,00 62,40
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,14 20,01
73 01 RSRReflexoAd. Noturno 13,52 32,05
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,67
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 14,00 150,05
Totals: Proventos: 1.579,54 Vantagens: 0,00 Descontos: 314,57 Liquido: 1.264,97
Bases IRRF Proc: 1.579,54 FGTS Proc: 1.579,54 INSS Proc: 1.579,54 IPEProc: 0.00
Tipo: 1 Colaborador: 500149-MARCIAJANUARIO GOMES DONASCIMENTO Admissédo: 01/05/2013 Dep.IR: 02 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhanda
Cargo: 125-GOVERNANTA Salario Base: 1.029,00 - Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500149
C.Custo: 129-HECIITACCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 o1 HorasNormais 217,36  1017.77 s 302~ 03 - IN§§— ~~— - ——— — 800 8630
61 01 Anuenio 6,00 81,07 582 03 CartdoPolicard 186,16
300 04 FGTS 8,00 86,30
827 06 Atrasos 224 11,23
Totals: Proventos: 1.078,84 Vantagens: 0,00 " Descontos: 272,46 Liquido: 806,38
Bases IRRF Proc: 1.078,84 FGTS Proc: 1.078,84 INSS Proc: 1.078,84 IPEProc: 0,00
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Local: 5.4 HECIITAOCA/ITAIPAVA, OPERACIONAL E CONTROLE

Tipo: 1 Colaborador: 500159-ELIANE DEJESUS MARTINS Admissdo: 01/07/2013 Dep.IR: 02 Daep.SF: 00 Sit: Trabathando
Cargo: 44-AUXILIARDECOFPA Salérlo Base: 1.029,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500159
C.Custo: 129-HEC!ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Desgricﬁo ' Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 76,35 437,80 302 03 INSS 9,00 170,30
2 01 Horas Normais Noturnas 102,45 587,39 . 300 04 FGTS 8,00 151,38
39 01 Adicional Notumo40% 120,00 327,59 827 06 Afrasos 0,40 3,81
61 01 Anuenio 5,00 51,26
62 01 Insalubridade 179,20 198,71
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,29 24,89
73 01 RSRReflexoAd. Nofurno 16,00 43,68
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 15,00 186,65
Totais: Proventos: 1.892,27 Vantagens: 0,00 Descontos: 170,30 Liquido: 1.721,97
Bases IRRF Proc: 1.892,27 FGTS Proc: 1.892,27 INSS Proc: 1.892.27 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500164-ALDIMAR BAPTISTA Admissdo: 01/08/2013 Dep.IR: 0O Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 38-TEC.MANUTENGAOEMGERAL Salario Base: 1.718,08 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500164
C.Custo: 129-HECI ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod, Tp Descrigao Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 120,00 1.718,08 304 03 IRRF 27,50 915,90
61 01 Anuenio 5,00 85,90 300 04 FGTS 8,00 160,28
62 01 Insalubridade 120,00 199,60
Totals: Proventos: 2,003,58 Vantagens: 0,00 Descontos: 915,90 Liquido: 1.087,68
Bases IRRF Prac; 2.003,58 FGTS Proc: 2.003,58 INSS Proc: 2.003,58 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500184-LAURINDAARCANJOPORTELANETO Admissdo: 01/01/2014 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 15-COZINHEIRA Salarlo Base: 1.035,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500184
C.Custo: 129-HECIITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 179,16 1.030,78 a0z 03 INSS 8,00 105,23
61 01 Anuenio 5,00 51,54 300 04 FGTS 8,00 105,23
62 01 Insalubridade 179,16 198,67 827 06 Atrasos 0,44 4,22
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,50
Totals: Proventos: 1.315,49 Vantagens: 0,00 Descontos: 105,23 Liquido: 1.210,26
Bases IRRF Proc: 1.315,49 FGTS Proc: 1.315,49 1.315,49 IPEProc: 0,00

INSS Proc:
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Pericdo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal

Local: 5.4 HECIITACGCA/ITAIPAVA, OPERACIONAL ECONTROLE

Tipo; 1 Colaborador: 500226-GEISAMATIASNETO TAVARES Admlssdo: 06/01/2015 Dep.IR: 01 Dep. 5F: 01 Sit: Trabalhando
Cargo: 19-RECEPCIONISTA Saldrio Base: 1.040,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500226
C.Custo: 128-HECIITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNarmais 180,00 1.040,00 302 03 INSS 8,00 89,30
61 01 Anuenio 4,00 41,60 300 04 FGTS 8,00 89,30
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,67
278 02 Salario Familia 1,00 32,80
Totals: Proventos: 1.116,27 Vantagens: 32,80 Descontos: 89,30 Liquido: 1.059,77
Bases IRRF Proc: 1.116,27 FGTSProc: 1.116,27 INSS Proc: 1.116,27 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500227 -NILZIANE GOMES LEAL Admisséo: 06/01/2015 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 40-AUXILIAR DEHIGIENIZAGAQ Satario Base: 1.029,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500227
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigéo Refaréncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 7715 441,61 302 03 INSS 9,00 169,67
2 01 HorasNormais Noturnas 102,45 587,39 300 04 FGTS 8,00 150,81
39 01 Adicional Notumo 40% 120,00 327,63
61 01 Anuenio 4,00 41,16
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,29 24,60
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 15,00 43,68
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 15,00 185,17
Totals: Proventos: 1.885,23 Vantagens: 0,00 Descontos: 169,67 Liquido: 1.715,56
Bases IRRF Proc: 1.885,23 FGTSProc: 1.885,23 INSS Proc: 1.885,23 IPEProc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Relagdo de Calculo

Local: 5.4 HECHTAOCA/TAIPAVA, OPERACIONALE CGNTROLE

Tipo: 1 Colaborador: 500241-LUIZGUILHERME DOS SANTOSNUNES Admissdo: 01/02/2015 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 28-MOTORISTA Salarlo Base: 1.542,24 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500241
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigio _ Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 180,00 1.542,24 302 03 INSS 8,00 123,37
387 03 Emprest.BancoSantander 340,00
§82 03 CartdoPolicard 199,68
619 03 Mensal UNIMED Titular 216,65
622 03 CoparticUNIMED Titular 18,75
300 04 FGTS 8,00 123,37
386 04 TotalEmp.BancoSantander 340,00
Totais: Proventos: 1.542,24 Vantagens: 0,00 Descontos: 898,45 Liquido: 643,79
Bases IRRF Proc: 1.542,24 FGTS Proc: 1.842,24 INSSProc: 1.542,24 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500274 - THAIS BARBOSA VIANA Admissao: 01/05/2015 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 20-AUXILIAR DEFATURAMENTO Salario Base: 1.040,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500274
C.Custo: 129-HECIITAOCA/NTAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigao Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 125,21 592,56 302 03 INSS 8,00 50,63
61 01 Anuenio 4,00 40,34 582 03 CarldoPolicard 5,52
300 04 FGTS 8,00 50,63
18 06 Horas Faltas 88,00 416,00
827 06 Afrasos 6,39 31,44
Totals: Proventos: 632,90 Vantagens: 0,00 Descontos: 56,15 Liquido: 576,75
Bases IRRF Proc: 632,90 FGTSProc; 632,90 INSS Proc: 632,90 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500276-LUZIAAPARECIDAFRAGASCHWAMBACH Admissdo: 01/05/2015 Dep.IR: 02 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 40-AUXILIARDEHIGIENIZAGAQ Salario Base: 1.029,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500276
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncila Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 HorasNormals 175,59 1.006,04 290 03 Vale Transporte 40,00 61,74
61 01 Anuenio 4,00 40,24 302 03 INSS 8,00 102,02
62 01 Insalubridade 175,59 194,71 300 04 FGTS 8,00 102,02
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30 827 06 Afrasos 4,01 22,96
Totals: Proventos: 1.275,29 Vantagens: 0,00 Descontos: 163,76 Liquido: 1.111,53
Bases IRRF Prac: 1.275,29 FGTSProc: 1.275,29 INSSProc: 1.275,29 IPE Proc: 0,00
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Local: 5.4 HECIITAOCAATAIPAVA, OPERACIONALECONTROLE

Tipo: 1 Colaborador: 500284-HADASSASOUZADONASCIMENTO SOARES Admissdo: 01/06/2015 Dep.iR: 01 Dep. SF: 01 Sit: Trabalhando
Cargo: 19-RECEPCIONISTA Salario Base: 1.040,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500284
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod, Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 77,15 446,33 302 03 INSS 8,00 128,74
2 01 Horas Normais Noturnas 102,45 593,67 5§82 03 CartaoPolicard 375,63
39 01 Adicional Noturno 40% 120,00 277,33 300 04 FGTS 8,00 128,74
61 01 Anuenio 4,00 41,60
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,29 21,03
73 01 RSRReflexo Ad. Notumo 16,00 36,98
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,67
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 15,00 167,73
Totais: Proventos: 1.609,34 Vantagens: 0,00 Descantos: 504,37 Liquido: 1.104,97
BasesIRRF Proc: 1.609,34 FGTSProc: 1.609,34 INSS Proc: 1.609,34 IPEProc: 0,00
Tipo:1 Colaborador: 500301-DEUZIANE CANDAL DASILVA Admissdo: 01/08/2015 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 40-AUXILIAR DEHIGIENIZAGAOQ Salério Base: 1.028,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500301
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 180,00 1.028,00 302 03 INSS 8,00 103,50
61 01 Anuenic 3,00 30,87 300 04 FGTS 8,00 103,50
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30
Totals: Proventos: 1.293,77 Vantagens: 0,00 Descontos: 103,50 Ligquido: 1.180,27
Bases [RRF Proc: 1.293,77 FGTS Proc: 1.293,77 INSS Proc: 1.293,77 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500319-CATARINACOSTARAPOSO Admissdo: 01/09/2015 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 40-AUXILIARDEHIGIENIZAGAC Salario Base: 1.029,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg,: 000500319
C.Custo: 129-HECHITAOCA/ATAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod, Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01_ Horas Normais 133,55 765,56 302 03 |[NSS 8,00 ‘ 82,18
61 01 Anuenio T w00 T 30,51 -— —-- -- .5B2- 03_CoartéoPolicard___ L 376,53
62 01 |Insalubridade 177,55 196,88 300 04 FGTS 8,00 82,18 -
328 01 FolgaMensalRemunerCCT ‘1,00 34,30 18 06 HorasFaltas 44,00 251,53
827 06 Afrasos 2,05 11,91
Totais: Proventos: 1.027,25 Vantagens: 0,00 Descontos: 458,71 Liquicfo: 568,54
Bases IRRF Proc: 1.027.25 FGTS Proc: 1.027,25 INSS Proc: 1.027,25 IPEProc: 0,00
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Relagao de Calculo

Periodo: 01/06/2012% a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal

Pag.: 56

Local: 5.4 HECIITAOCA/ITAIPAVA, OPERACIONALECONTROLE

Tipo: 1 Colaborador: 500321 -ADRIANAVALQUIRIADEMATTOS CABRAL Admissdo: 01/09/2015 Dep.iR: 02 Dep.SF: Q0 Sit: Trabalhando
Cargo: 40-AUXILIARDEHIGIENIZAGAQ Salario Base: 1.029,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500321
C.Custo: 129-HEC!HTAOCA/NTAIPAVA
Cod., Tp Descrigao ) Referéncia Valor de. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 7547 433,23 258 03 Desconto Adiant Proventos 60,23
2 01 HorasNormais Nolurnas 102,45 587,29 . 302 03 INSS . 9,00 167.63
38 01 Adicional Noturno 40% 120,00 327,56 387 03 Emprest. Banco Santander 170,00
61 01 Anuenio 3,00 30,62 5§82 03 CartaoPolicard 344,73
62 01 Insalubridade 178,32 197,74 300 04 FGTS 8,00 149,01
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,29 24,49 386 04 Total Emp.BancoSantander 170,00
73 01 RSR Reflexo Ad. Noturno 15,00 43,67 827 (06 Afrasos 1,28 8,38
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 15,00 183,64
Totals: Proventos: 1.862,64 Vantagens: 0,00 Descontos: 742,59 Liguido: 1.120,05
Bases IRRF Proc: 1.862,64 FGTS Proc: 1.862,64 INSS Proc: 1.862,64 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador; 500324 -AMANDADE SOUZA SIMAOD Admissdo: 01/110/2015 Dep.IR: D1 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 19-RECEPCIONISTA Salario Base: 1.040,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500324
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cod, Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigao Referéncla Valor
1 01 HorasNermais 180,00 1.040,00 258 03 Desconto Adiant Proventos 51,78
389 01 Adicional Noturno 40% 8,00 18,49 302 03 INSS 8,00 91,09
61 01 Anuenio 3,00 31,20 §82 03 CartaoPolicard 186,29
65 01 RSRReflexoH.Extras 0,11 1,39 300 04 FGTS 8,00 91,09
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 1,04 2,47
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,67
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 1,00 10,41
Totals: Praventos: 1.138,63 Vantagens: 0,00 Descontos: 329,16 Liquida: 808,47
Bases IRRF Prac: 1.138,63 FGTS Proc: 1.138,63 INSSProc: 1.138,63 IPEProc: 0,00
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L3

Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal

Relacao de Calculo

Pag.: 57

Local: 5.4 HECIITAOCA/ITAIPAVA, OPERACIONAL E CONTROLE

Tipo: 1 Colaborador: 500334 -LUIZ CARLOSVIEIRA DASILVA Admissdo: 01/11/2015 Dep.IR: 00 Dep, SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 114-TEC. MANUTENGAO 1! Salarlo Base: 1.171,34 Estr.: 000 Classe: Nival: F.Reg.: 000500334
C.Custo; 129-HEC!ITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 219,42 1.169,74 302 03 INSS 8,00 119,78
61 01 Anuenio 3,00 35,08 582 03 CardoPalicard 78,98
64 01 Periculosidade 219,42 233,95 300 04 FGTS 8,00 119,78
614 01 Feriado 11,00 58,57 827 06 Atrasos 0,18 1,60
Totals: Proventos: 1.497,35 Vantagens: 0,00 Descontos: 198,77 Liquido: 1.298,58
Bases IRRF Proc: 1.497,35 FGTSProc: 1.497,35 INSS Proc: 1.497,35 IPEProc:; 0,00
Tipo:1 Colaborador: 500342-MANUELA JULIAOPACHECO Admissdo: 01/12/2015 Dep.IR: 01 Dep. SF: 00 Sit: Ferias
Cargo: 44-AUXILIARDECOPA Salario Base: 1.029,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500342
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Refaréncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
12 01 Horas Férias Diurnas 74,40 426,89 281 03 Desconto Adio Férias 1.237.04
14 01 Horas Férlas Noturnas 99,20 567,81 301 03 INSSs/Férias 9,00 154,84
81 01 Anuenio 3,00 2,03 302 03 INSS 9,00 6,36
86 01 Insalubridade Férias 174,00 192,95 387 03 Emprest. Banco Santander 11,33
70 01 Adic.Notumo s/ Férias 20,12 46,20 388 03 Empr.B.SantanderFerias 328,67
71 01 Anuéniode Férias 2,80 29,84 582 03 CartdoPolicard 170,48
134 01 MédiaHoras Extras Férias 3,49 26,72 300 04 FGTS 8,00 143,29
140 01 1/3Férias 430,14 386 04 Tolal Emp.BancoSantander 340,00
925 —01_—_Abono Remunerado CCT 2,00 68,60 18 06 HorasFaltas 11,51 67,74
256 02 Adiantamentode Provenios - - - M5 - -
Totals: Praventos: 1.791,18 Vantagens: 117,54 Descontos: 1.808,72 - Liquido: 0,00
Bases IRRF Proc: 70,63 FGTSProc: 1.791,18 INSS Proc: 1.791,18 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500346-VALDEACRISTINABRANDAO DESOUZA Admissdo: 01/12/2015 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 44-AUXILIARDECOPA Salario Base: 1.029,00 Estr.. 000 Classa: Nivel: F.Reg.: 000500346
C.Custo: 129-HECITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigic T T~ ——- Referénecla - .- _ —_Valor ______ _ o ‘Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 180,00 1.029,00 a2 03 INSS - 8,00- 103,50 L
81 01 Anuenic 3,00 30,87 300 04 FGTS 8,00 103,50
62 01 Insalubridade 180,00 199,60
328 01 FolgaMensal RemunerCCT 1,00 34,30 - B
Totais: Proventos: 1.293,77 Vantagens: 0,00 Descontos: 103,50 Liguido: 1.190,27
Bases IRRF Proc: 1.293,77 FGTSProc: 1.283,77 INSS Proc: 1.293,77 IPEProc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Célculo Mensal

Relagcao de Calculo

Pag.: &8

Local: 5.4 HEGIITAQOCA/ITAIPAVA, OPERACIONALECONTROLE

Tipo: 1 Colaborador: 500358-LUZIANA DAROCHAFERNANDES Admissdo: 01/03/2018 Dep.iR: 00 Dep. SF: 0D Sit: Trabalhando
Cargo: 44-AUXILIAR DECOPA Salario Base: 1.028,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500358
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Refaréncia Valor

1 01 HorasNormais 179,40 1.027,09 302 03 INSS 8,00 103,29

61 01 Anuenio 3,00 30,81 30 04 FCTS 8,00 103,29

62 01 Insalubridade 179,40 198,93 827 06 Atrasos 0,20 1,91

328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30
Totals: Proventos: 1.291,13 Vantagens: 0,00 Descontos:; 103,29 Liquido: 1.187,84

Bases IRRF Proc: 1.291,13 FGTSProc: 1.291,13 INSSProc: 1.291,13 IPEProc: 0,00

Tipo: 1 Colaborador: 500364-ELZIENE LAURINDOBENEVIDESDIAS Admissdo: 01/04/2016 Dep.IR: 02 Dep.SF: 00 Sit: Ferias
Cargo: 40-AUXILIARDE HIGIENIZAGAO Salario Base: 1.029,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500364
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor

1 01 Horas Normais 14,40 88,60 281 03 Desconto Adto Férias 1.441,85

12 01 Horas Férias Diurnas 205,20 960,40 301 03 INSSs/Féras 8,00 125,38

61 01 Anuenio 3,00 2,06 302 03 INSS 8,00 12,19

62 01 Insalubridade 14,40 13,06 300 04 FGTS 8,00 137,67

66 01 |Insalubridade Férias 205,20 186,29

71 01 Anuénio de Férias 2,80 28,81

140 01 1/3Férias 391,83

925 01 AboncRemuneradoCCT 2,00 68,60
Totals: Proventos: 1.719,65 Vantagens: 0,00 Descontos: 1.579,52 Liquido: 140,13

Bases IRRF Proc: 152,32 FGTSProc: 1.719,65 INSS Proc: 1.719,65 IPE Proc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019~ — Tipor CalculoMensal—

Relacao de Calculo

Local: 5.4 HECIITAOCA/ITAIPAVA, OPERACIONALECONTROLE

Tipo: 1 Colaborador: 500366-ELIZIANE SALES DE SOUZA SARTORI Admissdo: 01/05/2016 Dep.IR: 03 Dep, SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 15-COZINHEIRA Salarlo Base: 1.035,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reyg.: 000500366
C.Custo: 129-HEC!ITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 52,09 299,86 260 03 Vale Transporte 40,00 62,10
2 01 HorasNormais Noturnas 102,45 580,81 302 03 INSS 8,00 129,61
39 01 Adicional Nolurno 40% 96,00 263,32 300 04 FGTS 8,00 128,61
61 01 Anuenio 3,00 30,81 18 06 HorasFaltas 23,42 136,28
62 01 Insalubridade 178,36 197,78 827 06 Atrasos 1.24 8,05
65 01 RSRReflexoH.Extras 2,48 18,76
73 01 RSR Reflexo Ad. Notumo 12,48 35,11
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,50
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 12,00 148,18
Totals: Proventos: 1.620,13 Vantagens: 0,00 Descontos: 191,71 Liguido: 1.428,42
Bases IRRF Proc: 1.620,13 FGTSProc: 1.620,13 INSS Proc: 1.620,13 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500385-ROSIMERIFERREIRABENTO Admissdo: 01/08/2016 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhanda
Cargo: 40-AUXILIARDE HIGIENIZAQAO Salario Base: 1.029,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500385
C.Custo: 129-HECHTAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigao Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Horas Normals 180,00 1.029,00 290 03 Vale Transporte 40,00 61,74
61 01 Anuenio 2,00 20,58 302 03 INSS 8,00 102,67
62 071 Insalubridade 180,00 199,60 300 04 FGTS 8,00 102,67
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30
Totais: Proventos: 1.283,48 Vantagens: 0,00 Descontos: 164,41 Liguido: 1.119,07
Bases IRRF Proc: 1.283,48 FGTS Prac: 1.283,48 INSS Proc: 1.283,48 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500386-DIANACOIMBRAXAVIER Admissdo: 01/08/2016 Dep.IR: 01 Dep.SF: 01 Sit: Trabalhando
Cargo: 1-SECRETARIA Salario Base: 1.040,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500386
C.Custo: 129-HECIITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 HorasNaormals T —— - 220,00-- -- 104000 —___ _ ___ _ _ 29 :Qti___Vza_le_T_ransporte 36,00 62,40
61 01 Anuenio 2,00 20,80 302 03 INSS T 8,00 84,86 __ _
278 02 SalarioFamilia 1,00 32,80 300 04 FGTS 8,00 84,86
Totais: . Proventos: 1.080,80 Vantagens: 32,80 Descontos: 147,26 Liquido: 946,34
Bases IRRF Proc: 1.060,80 FGTSProc: 1.060,80 INSS Proc: 1.060,80 [PEProc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Relagao de Calculo

Pag.: 60

Local: 5.4 HECIITAOCAATAIPAVA, OPERAGIONAL ECONTROLE

Tipo: 1 Colaborador: 500398-LUCIENECAMILOLIMA Admissdo: 01/09/2016 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 Slt: Trabalhando
Cargo; 40-AUXILIAR DEHIGIENIZAGAD Salério Base: 1.029,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500398
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Dgscrl;ﬁo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 168,40 788,80 258 03 Desconto Adiant Proventos 101,95
56 01 Horas Atestado Médico 51,20 240,10 290 03 Vale Transporte 36,00 61,74
61 01 Anuenio 2,00 20,58 302 03 INSS 8,00 99,93
62 01 Insalubridade 220,00 199,60 582 (03 CartdoPolicard 5,52
300 04 FGTS 8,00 99,93
Totals: Praventos: 1.249,18 Vantagens: 0,00 Descontos: 269,14 Liquido: 980,04
Bases IRRF Proc: 1.249,18 FGTS Proc: 1.249,18 INSS Proc: 1.249,18 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500405-MARIADAPENHABORGES FERREIRAALVES Admissdo: 01/09/2016 Dep.IR: 02 Dep.SF: 00 Sit: Ferias
Cargo: 40-AUXILIARDEHIGIENIZAGCAQ Saldrio Base: 1.029,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500405
C.Custo: 129-HECI ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 6,00 34,30 281 03 Desconto Adto Férias 1.493,83
12 01 Horas Férias Diurnas 174,00 994,70 301 03 INSSs/Férias 8,00 129,89
61 01 Anuenio 2,00 0,69 302 03 INSS 8,00 8,82
62 01 Insalubridade 6,00 6,65 582 03 CarldoPolicard 355,04
66 01 Insalubridade Férias 174,00 192,95 300 04 FGTS 8,00 138,71
71 01 Anuéniode Féras 1,93 19,89
136 01 MeédiaVariaveis Férias 174,00 10,25
140 01 1/3Féras 405,93
925 01 AbonoRemuneradeCCT 2,00 68,60
256 02 AdiantamentodeProventos 253,62
Totais: Proventos: 1.733,86 Vantagens: 253,62 Descontos: 1.987,58 Liquido: 0,00
Bases IRRF Proc: 110,24 FGTSProc: 1.733,96 INSS Proc: 1.733,26 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500423 -VALDEIR DE OLIVEIRAMULINARI Admlssdo: 01/06/2017 Dep.IR: 00 Dep.SF: 0D Sit: Trabalhando
Cargo: 28-MCOTORISTA Salarlo Base: 1.542,24 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500423
C.Custo: 129-HECI [TAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Vator
1 01 Horas Normais 180,00 1.542,24 249 03 DescontoCantina 18,60
302 03 INSS 8,00 123,37
300 04 FGTS 8,00 123,37
Totais: - Proventos: 1.542,24 Vantagens: 0,00 Descontos: -- 141,97 Liquido: 1.400,27 -
1.542,24 FGTSProc: *r 1.542,24 INSS Proc: 1.542.24 IPE Proc: 0,00

‘ Bases IRRF Proc:
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal

. EEPR T Relag¢ao de Calculo

Pag.: 61

Local: 5.4 HECIITAOCA/ITAIPAVA, OPERACIONALE CONTROLE

Tlpo: 1 Colaborador: 500430-ESTELAMARVILAPECANHA Admisséo: 01/07/2017 Dep.iR: 00 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 20-AUXILIAR DE FATURAMENTQ Salario Base: 1.040,00 Estr.: 000 Classe: Nival: F.Reg.: 000500430
C.Custo: 129-HECIITAQCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 HorasNormais 93,00 439,64 302 03 INsSS 8,00 77,60
56 01 Horas Atestado Médico 110,00 520,00 582 03 CartdoPolicard 163,66
61 01 Anuenio 1,00 10,40 300 04 FGTS 8,00 77,60
18 06 Horas Faltas 17.00 80,36
Totais: Proventos: 970,04 Vantagens: 0,00 Descontos: 241,26 Liquido: 728,78
Bases IRRF Proc: 970,04 FGTS Proc: 970,04 INSSProc: 970,04 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500433-MIQUELY NUNES LEAL CAVALCANTE Admissdo: 01/07/2017 Dep.IR: 01 Dep.SF: 01 §it: Trabalhando
Cargo: 19-RECEPCICNISTA Salario Base: 1.040,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500433
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigido Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 207,42 981,85 302 03 INSS 8,00 79,33
61 01 Anuenio 1,00 9,83 300 04 FGTS 8,00 79,33
278 02 SalarioFamilia 1,00 32,80 18 06 Horas Faltas 0,13 1,02
827 06 Atrasos 12,05 57,12
Totais: Proventos: 991,68 Vantagens: 32,80 Descontos: 78,33 Liquido: 945,15
Bases IRRF Proc: 991,68 FGTS Proc: 091,68 INSS Proc: 991,68 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500434 -MAYARASIQUEIRACAITANO Admissdo: 01/07/2017 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 §it: Trabalhando
Cargo: 44-AUXILIARDECOPA Salario Base: 1.028,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500434
C.Custo: 129-HECIHITAOCAATAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Refaréncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 168,00 960,40 302 03 INSS 8,00 107,99
39 01 Adicional Noturno 40% 16,00 43,68 §82 03 CartdoPolicard 158,72
§6 01 Horas Atestado Médico 12,00 68,60 300 04 FGTS 8,00 107,99
61 01 Anuenio 1,00 10,29
62 01_insalubrdidade = . 180,00 199,60
65 01 RSRReflexoH.Extras TT0267 T Tt ¥21m e e i
73 01 RSR Reflexo Ad. Noturno 2,07 582 — -
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30
477 01 Horas Bxtras Notumas 75% 2.00 24,09
Totals: Proventos: 1.349,99 Vanlagens:' 0,00 Descontos: 264,71 Liquido: 1.085,28
Bases IRRF Proc: 1.349,99 FGTSProc: 1.349,99 INSSProc: 1.349,99 IPEProc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipa: Calculo Mensal

Relagao de Calculo

Pig.: 62

Local: 5.4 HECIITAOCA/ITAIPAVA, OPERAGIONAL E GCONTROLE

Tipo: 1 Colaborador: 500444 -EWERTTONMAURICIO MARVILA Admissdo: 01/07/2011 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 §lt: Trabalhando
Cargo: 41-TECNICODERAIOX Salarlo Base: 1.996,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500444
C.Custo: 129-HECLITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 78,45 1.326,51 290 03 Vale Transporte 10,00 60,00
2 01 Horas Normais Noturnas 40,15 669,49 302 03 INSS 11,00 354,30
39 01 Adicional Noturno 40% 24,00 159,68 304 03 IRRF 15,00 75,20
61 01 Anuenio 7,00 139,72 300 04 FGTS 8,00 257,67
65 01 RSRReflexoH.Extras 0,41 12,46
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 3,12 21,29
79 01 Insalubridade Radiologia 120,00 798,40
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 3,00 93,44
Totais: Proventos: 3.220,99 Vantagens: 0,00 Descontos: 489,50 Liquido: 2.731,49
Bases IRRF Proc: 3.220,99 FGTS Proc: 3.220,99 INSS Proc: 3.220,99 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500463 -HELENAMENDESBATISTABENEVIDES Admissdo: 01/03/2018 Dep.IR: 03 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 40-AUXILIARDEHIGIENIZAGAQ Salérfo Base: 1.029,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500453
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor Cod. Tp Descrigho Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 178,30 1.020,43 302 03 INSS 8,00 101,01
61 01 Anuenio 1.00 10,20 300 04 FGTS 8,00 101,01
62 01 Insalubridade 178,30 197,71 827 08 Atrasos 1,30 8,58
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30
Totals: Proventos: 1.262,64 Vantagens: 0,00 Descontos: 101,01 Liquido: 1.161,63
Bases IRRF Proc: 1.262,64 FGTS Proc: 1.262,64 INSS Proc: 1.262,64 IPEProc: 0,00
Tipe: 1 Colaborador: 500464-ELIZIANADE OLIVEIRABENEVIDES ARCHANJO Admisséo: 01/03/2018 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 40-AUXILIAR DE HIGIENIZAGAD Salarlo Base: 1.029,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500464
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 179,49 1.027,95 302 03 INSS 8,00 101,72
61 01 Anuenio 1,00 10,28 300 04 FGTS 8,00 101,72
62 01 Insalubridade 179,49 189,03 827 06 Afrasos 0,11 1,05
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30
Totals: Proventos: 1.271,56 Vantagens: 0,00 Descontos: 101,72 Liquido: 1.169,84
Bases IRRF Proc: 1.271,56 1.271,56 INSSProc: 1.271,56 IPEProc:

FGTS Proc:

0,00
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Relagao de Calculo

Local: 5.4 HECIHITAOCA/ITAIPAVA, OPERACIONALECONTROLE

Pag.: 63

Tipo: 1 Colaborador: 500466-JOSIANADE DLIVEIRASOUZAPAULINO Admissdo: 01/03/2018 Dep.IR: 01 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 19-RECEPCIONISTA Salario Base: 1.040,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500466
C.Custo: 129-HECIHTAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 7715 446,33 302 03 INSS 8,00 120,63
2 01 HorasNarmais Noturnas 102,45 593,67 300 04 FGTS 8,00 120,63
39 01 Adicional Notumno 40% 104,00 240,36
61 01 Anuenio 1,00 10,40
65 01 RSRReflexoH.Extras 2,59 17,70
73 01 RSR Reflexo Ad. Noturno 13,52 32,05
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,67
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 13,00 132,76
Totais: Proventos: 1.507,94 Vantagens: 0,00 Descontos: 120,63 Liquido: 1.387,31
Bases IRRF Proc: 1.507,94 FGTS Prac: 1.507,94 INSSProc: 1.507,94 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500470-LEANDRAFRANCISCAMARCHIORIMARINHO Admissao: 01/04/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 19-RECEPCIONISTA Salario Base: 1.040,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500470
C.Custo: 129-HECIHITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descri¢do Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 76,27 441,71 302 03 INSS 8,00 121,42
2 01 Horas Normais Noturnas 102,45 593,67 582 03 CartdoPolicard 378,24
39 01 Adicional Noturno40% 105,07 242,94 300 04 FGTS 8,00 121,42
61 01 Anuenio 1,00 10,35 827 06 Afrasos 0,48 4,62
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,14 19,06
73 01 RSR Reflexo Ad. Neturno 14,00 32,39
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,67
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 14,00 142,97
Totais: Proventos: 1.517,76 Vantagens: 0,00 Descontos: 499,66 Liquido: 1,018,10
Bases IRRF Prog: 1.517,76 FGTSProc: 1.517,76 INSS Proc: 1.517,76 IPEProc: 0,00
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019
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Relagao de Calculo
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Lacal: 5.4 HECIITAOCA/ITAIPAVA, OPERACIONAL ECONTROLE

Tipo: 1 Colaborador: 500472-VANDERLEI DA CONCEICACROCHA Admlssdo: 01/04/2018 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00  SIt: Trabalhando
Cargo: 164-VIGIA Salario Base: 1.029,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500472
C.Custo: 129-HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Raferéncla_ Valor Cod. Tp Descrigio ) Referéncia Valor
1 01 HarasNormais 180,00 1.029,00 302 03 INSS 8,00 85,88
81 01 Anuenio 1,00 10,29 300 04 FGTS 8,00 85,88
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30
Totals: Proventos: 1.073,59 Vantagens: 0,00 Descontos: 85,88 Liquido: 987,71
Bases IRRF Proc: 1.073,59 FGTS Proc; 1.073,59 INSS Proc: 1.073,59 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500478-LARISSAFIGUEIREDODASILVADEFREITAS Admlssdo: 01/08/2018 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 19-RECEPCIONISTA Salario Base: 1.040,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500478
C.Custo: 129-HECIITAOCANTAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 220,00 1.040,00 302 03 INSS 8,00 86,60
318 01 Devolugiode Faltas 9,00 42,55 300 04 FGTS 8,00 86,60
Totais: Proventos: 1.082,55 Vantagens: 0,00 Descontos: 86,60 Ligquido: 995,95
Bases IRRF Proc: 1.082,55 FGTS Proc: 1.082,55 INSSProc: 1.082,55 IPE Proc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500487 -EBER MOREIRADE FREITAS Admissao: 18/06/2018 Dep.IR: 00 Dep. SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 49-TEC.SEGURANGCATRABALHO Salario Base: 1.744,56 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500487
C.Custo: 129-HECIITAOCA/TAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 199,33 1.740,62 302 03 INSS 9,00 158,22
61 01 Anuenio 1,00 17,41 300 04 FGTS 8,00 140,64
827 06 Atrasos 0,27 3,93
Totais: Proventos: 1.768,03 Vantagens: 0,00 Descontos: 158,22 Liquido: 1.599,31
Bases IRRF Proc: 1.758,03 FGTS Proc: 1.758,03 INSSProc: 1.758,03 IPE Proc: 0,00
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Tipo: 1 Colaborador: 500491-MARLUCIAALVES SANTANA Admissido: 01/09/2018 Dep.IR: 02 Dep.SF: 00 Slt: Trabalhando
Cargo: 19-RECEPCICONISTA Salarlo Base: 1.040,00 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500491
C.Custo: 129-HECIITAGCA/ITAIPAVA
Cod. Tp - Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 168,41 974,61 302 03 INSS 8,00 83,33
39 01 Adicional Noturno 40% 8,00 18,49 582 03 CartaoPolicard 177,35
65 01 RSRReflexoH.Extras 0,1 1,35 300 04 FGTS 8,00 83,33
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 1,04 247 18 06 HorasFaltas 11,00 63,56
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1.00 34,67 827 08 Afrasos 0,19 1,83
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 1,00 10,11
Totals: Proventos: 1.041,70 Vantagens: 0,00 Descontos: 260,68 Liquido: 781,02
Bases |IRRF Proc: 1.041,70 FGTSProc: 1.041,70 INSS Proc: 1.041,70 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500496-GENILSON PEREIRASOBRINHO Admlssdo: 01/02/2019 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 28-MOTORISTA Salarlo Base: 1.542,24 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500496
C.Custo: 129-HECI ITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigdo Referéncla Valor
1 01 HorasNormais 7715 661,38 302 03 INSS 9,00 203,68
2 01 HorasNormais Noturnas 102,45 880,36 304 03 IRRF 7.50 11,67
38 01 Adicional Noturno 40% 120,00 411,26 300 04 FGTS 8,00 181,08
65 01 RSRReflexoH.Extras 3,29 29,089
73 01 RSRReflexo Ad. Noturno 16,00 54,83
477 01 Horas Extras Noturnas 75% 15,00 224,91
Totals: Praventos: 2,263,23 Vantagens: 0,00 Descontos: 215,36 Liguido: 2.047,87
Bases IRRF Proc: 2.263,23 FGTS Proc: 2.263,23 INSSProc: 2.263,23 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500498-ESDRAS BENEVIDESDONASCIMENTO Admissdo: 01/02/2019 Dep.IR: 01 Dep. SF: 1 Sit: Trabalhando
Cargo: 164-VIGIA Salarlo Base: 1.029,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500591
C.Custo: 129-HECIITAOCANTAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referancla Valor
1___01 Horas Normais 77:15 441,61 302 03 INSS 8,00 85,068
2 01 HorasMormaisNoturnas ~ ~— — — — —-102,45———587,39 - - - ._ 300 E4_F(EI’S_— 8,00 85,06
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,20 T —
278 (02 SalarioFamilia 1,00 32,80
Totais: Proventos: 1.063,30 Vantagens: 32,80 Descontos: 85,06 Liquido: 1.011,04
Bases IRRF Proc: 1.063,30 FGTS Proc: 1.063,30 INSS Proc: 1.063,30 IPEProc: 0,00
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Local: 5.4 HECIITAOCA/ITAIPAVA, OPERACIONALECONTROLE |

-

Tipo: 1 Colaborador: 500499-JUCIE FERREIRADE SOUZA Admissdo: 01/03/2019 Dep.iR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 75-AUX,SERVICOSGERAIS Salario Base: 1.029,00 Estr.. 000 Classe: Nivel: F.Reg.: 000500499
C.Custo: 129-HECIHITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Tp Descrigdo Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio ) Referéncia Valor
1 01 Horas Normais 180,00 1.029,00 230 03 Vale Transporte 26,00 61,74
62 01 Insalubridade 180,00 199,60 302 03 INSS 8,00 101,03
328 01 FolgaMensalRemunerCCT 1,00 34,30 300 04 FGTS 8,00 101,03
Totals: Proventos: 1.262,90 Vantagens: 0,00 Descontos: 162,77 Liquido; 1.100,13
Bases IRRF Prac: 1.262,90 FGTS Proc: 1.262,80 INSSProc; 1.262,90 IPEProc: 0,00
Tipo: 1 Colaborador: 500501-JAIROBENEVIDES GARCIA Admilssao; 01/03/2019 Dep.IR: 00 Dep.SF: 00 Sit: Trabalhando
Cargo: 28-MOTORISTA Safarlo Base: 1.542,24 Estr.: 000 Classe: Nivel: F.Rep.: 0D0500501
C.Custo: 129-HECIITAOCAATAIPAVA
Cod. Tp Descrigio Referéncia Valor Cod. Tp Descrigio Referéncla Valor
1 01 Horas Normais 180,00 1.542,24 249 03 DescontoCantina 31,75
302 03 INSS 8,00 123,37
300 04 FGTS 8,00 123,37
Totals: Proventos: 1.542,24 Vantagens: 0,00 Descontos: 165,12 Liquido: 1.387,12
Bases IRRF Proc: 1.542,24 FGTS Prog: 1.542 24 INSS Proc: 1.542,24 IPEProc: 0,00
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Resumo dos Eventos dos Colaboradores

Local: 5.4 HECIITAOCA/ITAIPAVA, OPERACIONALECONTROLE

Cod.

1

2
12
14
39
56
57
61
62
64
65
66
70
71
73
79
134
136
140
318
328
477
614
881
925

256
278

Descrigdo

Provento

Horas Normais

Horas Normais Naturnas
Horas Férias Diurnas
Horas Férlas Noturnas
Adicional Noturno 40%
Horas Atestado Medico
Horas Atestado Noturno
Anuenio

Insalubridade
Periculosidade
RSRReflexo H,Extras
Insalubridade Férias
Adic.Noturno s/ Férias
Anuénio de Férias

RSR Reflexo Ad. Noturno
Insalubridade Radiologia
Média Horas Extras Férias
Média Variaveis Férias

1/3 Férias

Devolugéo de Faltas
FolgaMensal RemunerCCT
Horas Extras Nolurnas 75%
Feriado

Felga Mensal Remunerada
AbonoRemunerado CCT
Vantagem
Adiantamentode Proventos
Salario Familia

Referdncia

6.440,01
1.163,39
454,00
99,20
1.088,07
184,29
6,51
122,00
3.407,36
434,01
31,20
553,20
20,12

145,10
120,00

3,49
174,00

9,00
25,00
136,00
11,00
1,00
6,00

Valor IN FGIR IP PIS QTD

40.000,47 M
7.705,68 M
2,381,89 M

567,81 M
2.976,94 M
893,12 M
39,58 M
1.303,63 M
3.794,97 M
576,27 M
221,84 M
572,19 M
46,20 M
78,54 M
386,92 M
798,40 M
26,72 M
10,25 M
1.227.90 M
42,55 M
860,49 M
1.663,67 M
58,57 M
37,23 M
205,80 M

EEEEEEESEEEERREEEREEREEREEEERER
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371,16
131,20

EEEEESESEEEESEEEEESEEEEEEEES

Legenda de incidéncia dos eventos: M = Mensal; D = 13° Saldrio; F = Férias; P = Parlicipagdo de Lucros.

Cod. Descrigdo

Desconto
249 Desconto Cantina

258 Desconto Adiant Proventos

276 PensaoAlimenticia
281 Desconto Adto Férias
290 Vale Transporte

301 INSSs/Férias

302 INSS

304 IRRF

387 Emprest. Banco Santander
388 Empr.B.SantanderFerias

582 CartaoPolicard

619 Mensal UNIMED Titular

622 Co particUNIMED Titular
Outros

300 FGTS

386 TotalEmp.Banco Santander

Outros Env.Desconto
18 Horas Faltas
827 Alrasos

Referéncla

258,00

195,46
41,45

ValorIN FGIR IP PIS QTD

50,35
213,96
598,80

4.172,82
493,20
410,11

4.959,58

1.002,77
521,33
328,67

3.348,75
433,30

18,75

5.318,81
850,00

1.016,49
216,81
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Relagao de Calculo

Pericdo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Calculo Mensal
- Totais Bases « Provisdo Férias Provisdo 13° Salario - GPS Total da Folha
Proventos; 66.487.73 IRRF Més: 61.576,13 Valor: 0,00 Valor: 0,00 Parte Empresa: 0,00
Vantagens: 502,36 IRRFFer: 4,911,60 143: 0,00 - INSS: 0,00 Terceiros: 0,00
Descontos: 16.652,39 IRRF 13°: 0,00 INSS: 0,00 FGTS: 0,00 Acld. Trabalho: 0,00
Ligquldo: 50.437,70 IRRF Par: 0,00 FGTS: 0,00 PIS: 0,00 Convénlos: 0,00
Outros: 6.168,81 INSS Més: 66.487,73 Pis: 0,00 Saldo Transf. 0,00 ’
Outros Prv: 0,00 INSS13% 0,00 Saldo Transf. 0,00
Qutros Des: 1.233,30 FGTS Més: 66.487,73
Salario: 52.788,51 FGTS13% 0,00
FGTS Res: 0,00
FGTS 13°Res: 0,00
IPE Més: 0,60
Dependentes SF: 5 IPE Fer: 0,00
Dependentes IR: 36 IPE 13°: 0,00 Total: 0,00 0,00 0,00 72.308,90
PIS Més: 66.615,86
Colaboradores
Situagado Descrigdo Quantidade
001 Trabalhando 43
002 Ferias 03
Quantidade de Colaboradores: 46

rFPRFDDLOPE - 18/07/2019 - 09:59:42 .o " HOSP. EVANGELICO CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM ’ - Usudrio: cristiane l




0001, HOSPITALEVANGELICO CACHDEITAPEMIRIM

*

Relagdo de Calculo

- -Pag.:

69

Periodo: 0170672019 -a—30/06/2019 Tipoi-Calculo.Mensal
Resumo dos Eventos dos Colaboradores
Local: 5 HECIITAOCA/ITAIPAVA
Cod. Descrigio Referéncia ValorIN FGIR IP PIS QTD Cod. Descrigdo Referéncia ValorIN FGIR IP PIS QTD
Provento Desconto
1 Horas Normais 18.743,00 27263587M M M M 249 DescontoCantina 187,25
2 HorasNormais Noturnas 3.218,35 31.41243M M M M 258 Desconto Adiant Proventos 227,28
12 Horas Férias Diurnas 1.328,18 21.08768M M F M 264 LiquidoRescisdo 83.808,56
14 Horas Férias Nofurnas 324,22 216105M M F M 276 PensaoAlimenticia 598,80 M-
16 Horas Aux.Maternidade 384,00 6.84644M M M M 281 Desconto Adto Férias 42.167,63
39 Adicional Noturno 40% 2.893,48 10.18169M M M M 286 Adiantamentos 92,80
40 Horas Extras of 60% 69,33 147244 M M M M 290 Vale Transporte 358,00 694,26
42 Haras Extras cf 79% 11,53 46242M M M M 301 INSSs/Férias 2.281,19 F-
56 Haras Atestado Médico 603,43 8.26921M M M M 302 INSS 30.961.79 M-
§7 Haoras Atestado Noturno 28,57 37944M M M M 303 INSS s/ 13° Salario 1.182,95 D-
60 Adicional Noturno 30% 866,10 11271411 M M M 304 IRRF 36.124,77
61 Anuenio 391,00 6.18364M M M M 306 IRRFs/13°Salario 1.560,89
62 Insalubridade 12.467,55 13.692,56M M M M 308 IRRFs/Férias 7.211,52
64 Periculosidade 434,01 576,27TM M M M 387 Emprest. Banco Santander 14.131,36
65 RSRReflexoH.Extras 93,27 867.04M M M M 388 Empr.B.SantanderFerias 328,67
66 Insalubridade Férias 1.292.40 1371,03M M F M 498 Mensalidade UNIODONTO 49,94
70 Adic.Noturno s/ Férias 360,58 177059 M M F M 582 CartdoPolicard 6.644,78
71 Anuénio de Férias 91490M M F M 619 Mensal UNIMED Titular 4.072,58
73 RSRReflexo Ad. Noturno 435,59 15673 M M M M 620 Mensal UNIMED Dependente 1.231,37
78 Insalubridade Médicos 2.468,00 13.63268M M M M 622 Copartic UNIMED Titular 901,21
79 Insalubridade Radiologia 1.000,00 6.653,33M M M M 623 Co partic UNIMED Depend 216,29
83 Insalubridade s/Férias Il 80,00 §3227M M F M Outros
86 GratifPlantaoFimSemana 9,00 570960M M M M 80 FGTS 13° Salario Rescisdo 1.147,50
87 Insalubridade s/ Férias | 168,00 111776 M M F M 131 FGTS 40% Resciséo (1602) 2.605,97
100 Awiso Prévio Indenizado 552,00 3442529 M M 133 FGTSRescisbo 4.064,47
126 Saldode Salario 178,00 15.881,82M M M M 300 FGTS 37.148,14 M
134 MédiaHoras Extras Férias 65,05 67669M M F M 386 Total Emp.Banco Santander 10.860,03
136 Média Varidveis Férias 808,00 9.012,00M M F M 497 TotalMensal. UNIODONTO 49,94
140 1/3 Férias 12.881,32M M F M Qutros Env.Desconto
170 Férias Vencidas Rescisdo 120,00 12.470,47 M 18 Horas Faltas 413,10 11.850,48
172 Férias Proporc.Resclséio 260,00 12.263,74 M 827 Atrasos 62,57 376,28
184 1/3 Férias Rescisdo T ———— 824472 _ ____ M A
192 MédiaVariav.Maternidade 60,00 38333M M M M T s - - —
194 Insalubridade Maternidade 37560M M M M T
195 Anuénio Maternidade 11729M M M M
222 13° Salario Proporc.Resc. = 114331410 D D M
236 13!Indenizado Rescisdo 291078 D D M
274 Gratificagdo de Fungdo 3.000,00M M M M
318 Devolugio de Fallas 9,00 4255M M M M
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019 Tipo: Célculo Niensal

328 FolgaMensalRemuner CCT 31,00 10813 1M M M M

329 Diferenga Insalubridade 115131 M M M M

332 Insalubridade Maternid. | 598,80M M M M

474 ReembolsoCrecheCCT 3.206,66 M

477 Horas Extras Noturnas 75% 330,00 4.56783M M M M

566 Grat Medico Diretor Técn 4.000,00M M M M

§73 FolgaMensalRemCCT llap 1,00 37.23M M M M.

577 ReembolsoCreche més ant 842,00 M M

590 Gratif Responsab Tecnica 1.81486M M M M

514 Feriado 57,14 77952M M M M

671 Gratificagdo Ambulatorio 2,000,00M M M M

672 GratMed Diregao Clinica 2000,00M M M M

881 FolgaMensalRemunerada 23,00 853,73 M M M M

925 AbonoRemunerado CCT 14,00 698 47TM M M M

941 Reembaolso Creche 04/2019 842,00 M

1007 ReembaolsoCreche 0172019 220,00 M

1008 Reembolso Creche 02/2019 220,00 M

1011 Reembolso Creche 03/2019 220,00 M

Vantagem
256 Adiantamentode Proventos 497,85
278 Salario Familia 262,40
Outros Env.Provento
28 Horas Auxilio Doenga 443,30 6.055,99
29 Horas Aux.Doenpa Noturna 188,30 3.438,69

Legenda de incidéncia dos eventos: M = Mensal; D = 13° Salario; F = Férias; P = Participagao de Lucros.

Totals Bases Pravisdo Férlas Provisdo 13° Salarlo GPS Total da Folha
Proventos: 569.911,19 IRRF Maés: 431.929,03 Valor: 0,00 Valor: 0,00 Parte Empresa: 0,00
Vantagens: 760,25 IRRF Fer: 51.525,29 1/3: 0,00 INSS: 0,00 Tercelros: 0,00
Descontos: 234.675,89 IRRF 13°; 14.343,89 INSS: 0,00 FGTS: 0,00 Acid. Trabalho: 0,00

Liquido: 335.995,55 IRRFPar; 0,00 FGTS: 0,00 PIS: 0,00 Convénios: 0,00
Outros: 55.876,05 INSS Més: 482.612,32 PIS: 0,00 Saldo Transf. 0,00
Outros Prv: 9.494,68 INS513%; 11.433,11 Saldo Transf. 0,00
Outros Des: 12.226,76 FGTS Mas: 466.231,69
Salarlo: 382.608,08 FGTS13%: 0,00
FGTS Res: 50.806,02
FGTS 13°Res: 14,343,89
IPE Més: 0,00
Dependentes SF: 10 IPEFer: 0,00
Dependentes IR: 87 IPE13%: 0,00 Total: 0,00 0,00 0,00 615.637,52
PIS Més: 567.454,84 )
s 1
FPRFO01.0PE - 18/07/2019 - 09:50:42 HOSP. EVANGELICO CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM Usuario: cristiane




o001 . HOSPITALEVANGELICO CACH DEITAPEMIRIM

Periodo: 01/06/2019 a 30/0672019

TiporCalculo-Mensal

'Relagé‘\o de Calculo

Colaboradores

Situagdo
o
002
003
006
007
014

Descrigdo

Trahalhando

Ferias

Auxilio Doenca

Licenga Maternidade Emp
Demitido

Atestado Médico

Quantidade de Colaboradores:

Quantidade
140

10

05

02

03

01

161

Pag.:

™
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HOSP. EVANGELICO CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM

Usudrio: cristiane




0001 HOSPITALEVANGELICOCACHDEITAPEMIRIM

Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

Tipo: Calculo Mensal

Relagao de Calculo

Pag.: 72

Resumo dos Eventos dos Colaboradores

Local: Totaldos Colaboradores

Caodl.

1

2
12
14
16
39
40
42
56
57
60
61
62
64
65
66
70
71
73
78
79
83
86
87
100
126
134
136
140
170
172
184
192
194
195
222
236
274

Descricao

Provento

Horas Normais

Horas Normais Noturnas
Horas Férias Diurnas
Horas Férias Noturnas
Horas Aux,Maternidade
Adicional Noturno 40%
Horas Extras ¢/ 60%
Haoras Extras of 75%
Haras Atestado Médico
Horas Atestado Noturna
Adicional Noturno 30%
Anuenio

Insalubridade
Periculosidade

RSR Reflexo H.Exiras
Insalubridade Férias
Adic.Noturno s/ Férias
Anuénio de Férias

RSR Reflexo Ad. Noturno
Insalubridade Médicos
Insalubridade Radiologia
Insalubridade s/Férias I
Gratif Plantac Fim Semana
Insalubridade s/ Férias |
Auviso Prévio Indenizado
Saldode Salario

Média Horas Extras Férias
Média Varidveis Férias
113 Férias

Férias Vencidas Rescisido
Férias Proporc.Rescisédo
1/3 Férias Resciso
Média Variav.Maternidade
Insalubridade Matermnidade
Anuénjo Maternidade

13° Salario Proporc.Resc.
13! Indenizado Rescisdo
Gratificagio de Fungio

31 Devolugdo de Faltas
A

Referéncia

18.743,00
3.218,35
1.228,18

324,22
384,00
2.893,48
69,33
11,53
603,43
28,57
866,10
361,00
12.467,55
434,01
93,27
1.292,40
360,58

435,59
2.468,00
1.000,00

80,00
9,00

168,00

552,00

178,00

65,05

808,00

120,00
260,00

60,00

9,00

Valor [N

27263587 M
31.412,43 M
21.087,68 M

2.161,05 M
6.846,44 M
10.181,69 M
1.472,44 M
462,42 M
8.268.21 M
379,44 M
1127111 M
6.183,64 M
13.692,58 M
576,27 M
867,04 M
137103 M
1.770,59 M
914,80 M
1.557,39 M
13.632,68 M
6.653,33 M
532,27 M
5.709,60 M
1.117,76 M
34.425,39
15.881,82 M
676,69 M
9.012,60 M
12.881,32 M
12,470,47
12.263,74
8.244,72
383,33 M
37560 M
117,29 M
11.43311D
2.910,78
3.000,00 M
42,66 M

FGIR IP PIE QTD

EEEZEEZEEEEEZEZZTZIETETZIEZIZIEEEESR

MmN

EZTO0OUZT=EZ=Z
ZzoUogz=EZ

METMEZEETNTTTNMZEEEZEIZEEEETNTTEZZ

EEEEEEZEEEEEEEEEEEEESEZISSSEEEEETEEZIEEET SR SRS

Cod. Pescricido

Desconto
249 DescontoCantina

258 Descanto Adiant Proventos

264 LiguidoRescisédo
276 Pensdo Alimenticia
281 Desconto Adto Férias
286 Adiantamentos
290 Vale Transporte
301 INSSs/Férias
302 INSS

303 INSS s/ 13° Salario
304 IRRF

306 IRRF s/13°Salario
308 IRRF s/Férias

387 Emprest. Banco Santander
388 Empr.B.SantanderFerias
498 Mensalidade UNIODONTO

582 CartdoPolicard

619 Mensal UNIMED Titular

620 Mensal UNIMED Dependente
622 CoparticUNIMED Titular

623 Co partic UNIMED Depend

Quitros

90 FGTS 13° Salario Rescisédo
131 FGTS 40% Rescisdo (1602)

133 FGTSRescisdo
300 FGTS

386 Total Emp.Banco Santander
457 TotalMensal. UNIODONTO

Outros Env.Desconto
18 Horas Faltas
827 Afrasos

Referéncia

358,00

413,10
62,67

ValorIN FGIR IP PIS QTD

187,25
227,28
83,808,56
598,80
42.167,63
92,80
694,26
228119
30.961,79
1.182,95
36.124,77
1.560,89
7.211,52
14.131,36
328,67
49,94
6.644,78
4.072,58
1.231,37
901,21
216,29

1.147,50
2.605,97
4.064,47
37.148,14
10.860,03
49,94

11.850,48
376,28

[ FPRFOD1.ORE - 18/0712010 - Ga:59:42
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0001 HOSPITAL EVANGELICO CACHBEITAPEMIRIM

A

Réiagéo de Calculo

Pag.: 73

a g
Periodo: 01/06/2019a~30/06/2019 Tipo:-Caleulo Mensal i
328 FolgaMensal RemunerCCT 31,00 108131 M M M M
329 Diferenga Insalubridade 11513 1M M M M
332 Insalubridade Maternid. | 598,80M M M M
474 ReembolsoCreche CCT 3.206,66 M
477 Horas Extras Noturnas 75% 330,00 4.567,83M M M M
566 Grat Médico Diretor Técn 4.000,00M M M M
573 FolgaMensalRemCCT ltap 1,00 3723M M M M
577 Reembolso Creche més ant 842,00 M M
580 Gratif Responsab Tecnica 181466 M M M M
614 Feriado 57,14 77952M M M M
671 Gratificagdo Ambulatorio 2.000,00M M M M
672 GratMedDiregao Clinica 2,00000M M M M
881 FolgaMensal Remunerada 23,00 853,73M M M M
925 AbonoRemuneradoCCT 14,00 59847M M M M
941 Reembolso Creche 04/2019 842,00 M
1007 Reembolso Creche01/2019 220,00 M
1008 ReembolsoCreche 02/2019 220,00 M
1011 ReembolsoCreche 03/2019 220,00 M
Vantagem
266 Adiantamentode Proventos 497,85
278 Salario Familia 262 40
Outros Env.Provento
28 Horas Auxilio Doenga 443,30 6.055,99
29 Horas Aux.Doenpa Naturna 188,30 3.438,69

Legenda de incidéncia dos eventos: M = Mensal; D = 13° Salarlo; F = Férias; P = Participago de Lucros.

Totals Bases Provisdo Férlas Provisfio 13° Salario GPS Total da Folha
Proventos: 569.911,19 IRRF Més: 431.920,03 Valor: 0,00 Valor: 0,00 Parte Empresa: 0,00
Vantagens: 760,25 IRRFFer: 51.525,29 113: 0,00 INSS: 0,00 Tercelros: 0,00
Descontos: 234.675,89 IRRF13°; 14.343,89 INSS:; 0,00 FGTS: 0,00 Acid, Trabalho: 0,00
Liquido: 335.995,55 IRRFPar: 0,00 FGTS: 0,00 PIS: 0,00 Convénios: 0,00
Outros: 55.876,05 INSS Més: 482.612,32 PIS: 0,00 Saldo Transf. 0,00
* Qutros Prv: 9.494,68 INSS13% 11.433,11 Saldo Transf. 0,00
Outros Des: 12.226,76 FGTS Més: 466,231,69
Salarlo: 382.608,08 FGTS13% 0,00
FGTS Res:.___L_SO.BO_G,(_Jg_A*_
FGTS 13°Res: 14.343,89 T e P _
IPE Més: 0,00 T T s
Dependentes SF: 10 IPEFer: 0,00
Dependentes IR: 87 IPE13%: 0,00 Total: 0,00 0,00 0,00 615.637,52
PIS Més: 567.454,84

FPRFO01,0PE - 18/07/2018 - 09:58:42

HOSP. EVANGELICO CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM
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Periodo: 01/06/2019 a 30/06/2019

0001 HOSPITALEVANGELICO CACHDEITAPEMIRIM

Tipo: Célculo Mensal

Relagao de Calculo

Pag.:

74

Colaboradores

Situagdo
001
002
003
006
007
014

Descrigdo

Trabalhando

Ferias

Augxilio Doenca

Licenga Maternidade Emp
Demitido

Atestado Médico

Quantidade de Colaboradores:

Quantidade
140

10

05

02

03

01

161
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o001 HOSPITAL EVANGELICO CACHDEITAPEMIRIM

A .
L Y . L TEER L
, A

Relagdo de Calculo

Periodo: 01/06/2019 a 30/0672019 _ Tipo: CalculoMensal—

Pag.:. 75

Resumo dos Valores Totals da Empresa

Local: Totalda Empresa

Totals Bases Provisdo Férias Provisdo 13° Salario GPS Total da Folha
Proventos: 569.911,19 IRRF Més: 431.929,03 Valor: 0,00 Valar: 0,00 Parte Empresa: 0,00 e dos Pagamentos
Vantagens: 760,25 IRRF Fer: 51.525,29 143: 0,00 INSS: 0,00 Terceiros: 0,00
Descontos: 234.675,89 IRRF13°: 14.343,89 INSS: 0,00 FGTS: 0,00 Acid, Trabalho: 0,00

Liquido: 335.995,55 IRRFPar: 0,00 FGTS: 0,00 PIS: 0,00 Convénios: 0,00
Qutros: 55.876,05 INSS Més: 482.612,32 PIS: 0,00 Saldo Transf. 0,00
Outros Prv: 9.494,68 INSS13°; 11.433,11 Saldo Transf, 0,00
Outros Des: 12,226,76 FGTS Meés: 466.231,69
Salarlo: 382.608,08 FGTS13°: 0,00
FGTS Res: 50.806,02
FGTS 13°Res: 14.343,89
IPE Més: 0,00
Dependentes SF: 10 IPEFer: 0,00
Dependentes IR: 87 IPE13°: 0,00 Total: 0,00 0,00 0,00 615.637,52
PIS Meés: 567.454,84

Quantidade de Colaboradores e Contribuintes Individuais da Empresa:

161

FPRFO01.0PE - 18/07/2019 - 09:59:42
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GFIP - SEFIP 8.40

(0 TEMFS BE SERVCT

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 05/07/2019 - 12:29:39

C1-RAZAC SOCIAL/NOME

HOSPITAL EVANGELICO DE CACH DE ITAPEMIRI

02-DED/TELEFONE

-

(0028) 35266166
03-FPAS 04-SIMPLES 0S-REMUNERAGAQ 06~QTDE TRABALHADORES 07-ALIQUOTA FGTS
639 1 2.495,00 5 2
08-COD chomnl-:smo 09-ID RECOLHIMENTO 10-INSCRIGEO/TIPO( G ) 11-COMPETENCIA 12-DATA D% VALIDADE
155 018000-2 27.183.705/0004-71 06/2019 07/D7/2019
[
1
13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15-TCTAL A RECOLHER
49,90 ¢, 00 49,90
**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/07/2019*+
OBS.: MOVIMENTO COM GERACAO DE 2 GRF, TODAS DEVEM SER QUITADAS OBRIGATORIAMENTE.
[ 858100009005 499001801907 707630200027 7193705000461 AUTENTICACAC MECANICA
GRF -~ GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
§ D GERADA EM 05/07/2019 - 12:29:3%
FUNDO CE GASANTIA 03 TENFS O SERAGD
GFIP - SEFIP 8.40
01-RAZAG SOCIAL/NOME 02-DCD/TEHLEFONE
HOSPITAL EYANGELICO DE CACH DE ITAPEMIRI (0028) 35266166
03-FPAS 04-SIMPLES 05-REMUNERACAQ 06-0TDE TRAEALHADORES 07-ALIQUATA FGTS
639 1 463,736,869 150 8
08-COD RECOLEIMENTO G9-ID RECOLHIMENTOQ 10-INSCRIGAO/TIRO( 2 ) 11-COMPETENCIA 12-DATA QE VALIDADE
155 018080-1 27.193.705/0004-71 06/2019 07{07/2019
137DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGCS 15-TOTAL A RECOLHER
37.098,93 0,00 37.088, 93
**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/07/2019**
OBS.: MOVIMENTO COM GERACAOQ DE 2 GRF, TCDAS DEVEM SER QUITADAS OBRIGATORIAMENTE.
+ | 858500003700 989301801907 707630200825 719370500046' AUTENTICACAO MECANICA
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e : - Nomero da.Nota.
- o X 00597 06/06/2019-
. _.__.._,.'..E.g'gfé_itura_Municipal de Vitéria
et S'el:;etaria‘Muriicipal de Fazenda wos i -
Nota Fiscal de Servl os Eletrénica - NFS-e mpeténcia
..~° o e g . 06/06/2019

Data de Emissad ¢

Prestador de servicos

NFS

1_9.360.314/0001-23 Inscrigao Municipal: 1218311

CPF/CNP)
MEDICAL VIX ASSISTENCIA MEDICA LTDA . d

Nome/Raz8o Social

Nome Fantasia

L5 " | .

S B

& Endere AVENIDA NOSSA SENHORA DA PENHA, 565 - SALA: 507; EDIF:
| ndereco ROYAL CENTER; - SANTA LUCIA - CEP: 29056923

1

‘ Municipio/UF vitoria/ES Email:adriano@realassessoria.com.br

| ‘fomador de servigos

CPF{CNP]

Nome/Razdo Social

27.193.705]0004-71 Inscricdo Municipal
HOSIPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM

RUA DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR, S/N - CENTRO - ITAOCA - CEP: 29338000

Enderego
Municiplo/UF Itapemirim/ES C 7 Email
| : : Dados complementares
Municipio da prestagéo: do servigo: Itapemirim - ES Regime: Empresa normal - ISS variave!
Exigibilidade: Exigivel

Municipio da

Cédigo de servigo: o4.
prontos-socor;ds,

CNAE: 8630503 - ATIVIDA

incldéncia: Itapemirim - ES

.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios,
ambulatérios e congéneres

DE MEDICA AMBULATOR;AL RESTRITA A CONSULTAS

manicémios, casas de saade,

SERVICOS PRESTA

DADOS BANCARIOS:
BANCO: BANCO DO BRASIL;
AGENCIA: 1400-1

CONTA. CORRENTE: 45.174-

]
L’IJOS: DR. MARCUS SOUSA OLIVEIRA

Discriminacgdo dos servicos

s

// valor liquido da nota = R$ 4.317,10
cBes - Iss Retigo - Desconto condicionado

valor llqutdo da nota = Valor dos servigos P13 /INSS - IR - CSLL - Qutras reten
. Dedugdes Base d¢ Chleulo Desconto Aliguota Valor do 1SS Valor do 155 valor do 1SS Valor do Crédito
RS (Re) | cond. (R$) (%) Caleutado (R$) Devido (R$) Retido (R$) (R$)
10,00 4.600,00 0,00 5,00 230,00 0,00 0,00 0,00
IR (R$) INSS (R$) CSLL (R%) PIS (R$) Cefins (R$) Outras retengbes (R$)
. 69,00 p,OU 46,00 29,90 138,00 0,00

« Esta NFS-e fol emitida com respaldo legal
AIDF N° 290672013 de 10/12/2013;
+ Chave de' valldagio que garante a autenticidade desta NFS-e: BEBS1998-E73C-4EA8—9133-0896EDA7 EBOE

Outras informagdes

no Decreto 13.314/2007 e na portaria 4972007 e autorizafia pela







SREFEITURA MUNICIPAL DE ALFREDO CHAVES

a'Manicipal de Finangas

DESCRIGAO DA PRESTAGAO DO SERVIG

‘Setretari
'SETOR DE TRIBUTOS
s = PRESTADOR DE SERVIGO.
| L f..;...Rqr_.a;qsqciaj:_alom{ CONSULTORIA LTDA EPP
i " Nome Fantasial o ek’ R - “
.+ :Enderago- RUA ARLINDO COSTA, 84, SALA 01 - PORTAL DOS IMIGRANTES .o ) .
| LiT . ALFREDO CHAVES - ES - CEP: 29240-000 . S :
| S E-mait: bloma@biomaes.com.br - Fone: (27)3337-8974 - Site: e -
| - Inscrigao Estadual’ ...~ Inscrig8o Municipal: 0000021 443 - CPFICNPJ: 06.352.760/0001-44
| ) o . | N_OTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe )
Data de; Emissio - | - Codigo d@ Verificaglo para Autenticago Regime Tributdrio Nimera RPS N° da Nota Fiscal /
" efobi2018 5da?24755d29c21c3eb959e54be74241 Ngo definido
Tipode Re_t,oihlmento_i . Simples I Local de Prestagdo 43
: NaoRetido o Nzo Optante No Municipio (3200300 - ALFREDO CHAVES - ES)
' : TOMADOR DE SERVICOS

Razao Social : CPFICNPJ Inscrigho Estadual

HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM-ES 27.193.70510004-71
j Enderego ; Numera | Complemento Bairro
| fua Dinvalde R. Peganha Junior | SIN Centro de haoca
|

CEP 1 Municiplo ' UF Telefono e-mail

29338-000 Jtapemirim ! ES (28)3529-1731

. -
1 0 (Vaiores em RE)

Servigo Principal: 4.03- Hospitals; clinic=, Iabothdﬂ.;emtéﬂm. mnﬁbﬁ}nﬁoa;&isﬁi-dé satida, prontos-socorros, ambuls toriox's _congénercs.
' Descriglo d igo | un.| Quant yvalor Aliquota valor Servigo
b | Planizo ;! un| 10000 3.450,0000 | 200% 3.450.00
VALOR TOTAL DA OTA | DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS A RECOLHER
~'3.450,00 0,00 . ot 0,00 3.450,00 69,00
ZNSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS T ora DESCONTOS VALOR
INSS_ R cSsLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS Liquino
0,00 51,75 34,50 ) 103,50 i 22,42 i 21217 0,00 3.237.83
- OBSERVAGOES
Prestagao de piantdes

Dados Bancarios: :
Bioma Consultoria Lida. ' 0
Banco do Brasil ) @
Agencia: 3195-X “P,

Conta Corrente: 28.378-2 0\@\

ochaves.es.gov.br & clique no fink do NFSe

Cansulte a autencidade deste docume

3,237,83

_._.___._-.-_-_.-..-__—_._.__.___

EPP ANOTA FISCAL

RECEBIEMOS) DA EMPRESA: BIOMA CONSULTORIA LTDA

ASSINATURA DO DESTINATARIO

" paTA DO RECEBIMENTO: veoreessforee

T

|







Nota Fiscal

CPF/CNP)

CNAE: 863050

|
Servicos medicos pres

DADOS BANCARIOS:
BANCO DO BRASIL
AGENCIA:1400-1

.. v Esta NI
. AIDEN

r.

prefeitura Municip
gecrataria Municipa

27.193.705/0004-

Nome/Raz8o Social HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEI

EnderegQ | RUA DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR, SN - CENTRO - ITAOCA - CEP:

Municipio/UF I Itapemirim[ES gmail rhrnenlnojesuszo18@gmail.corn
! pados complemeantares '

" Municipio d2 p;'estagéo do servico: 1tapemirim - ES
Municipio da iqcidéncia: vitoria - ES Exigibilidadef Exigivel
" cadigo de ser{rigo: 04.03 - Hospitais, clinicas, laboratorios, sanatorios, manicomios, casas de saude,
prontos-socorros, ambulatorios € congéneres
AMB‘ULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS
e

3 - ATIVIDADE MEDICA

CONTA CO$RENTE:49. 719-3

o 1302/2013 de 19/06/2013;
enticidade desta NFS-e: 6845AE53-3469

e :Chavé‘-de validacdo que garante a au

Deta de Emissio
14/06/2019

NGmero 43 Nota
00800

al de Vitoria

| de Fazenda
de Servigos Eletronica - NFS-e

Prestador de& servigos
18.290.599/0001-00
p1CO DE VITORIA LTDA

pal: 121/4915

Inscrigac Munici

CPF/CNPI

nNome/Razao Social CENTRO ME

Nome Fantasia

AVENIDA NOSSA SENHORA DA PENHA, 565 - SALA: 507; EDIF:
Endereco B OYAL CENTER; - SANTA \1JCIA - CEP: 29056923
cessos@realasseséoria.com.br

vitoria/ES Email: pro

Tomador de servigos
71 1nscrigdo Municipal
RO DE ITAPEM‘.I'.RIM

Municipio/UF

29338000

s variavel

rRegime: Empresa Normal - 1SS

Discriminagdo dos servigos

tados - Dr. Davi Farina de carvalho;

da nota = R$ 4.317,10

etengies - 1S Retido - DescoRto condicionado
e

5 4.600,00 / valor liquido

valor dos servigos =

valor liguido 03 nota o Vator dos servigos PIS = Cofins - TNSR - iR - CSLL - Qutras F
Dedugdes Base de Calculo pesconto lor do 155 valor do 1SS Valor do 1SS vhator do Crédito
(R$) (R$) Cond. (R$) { Calcutado (R$) pevido (R$) Retido (R$) (55)
0,00 4.600,00 2 92,00 92,00 0,00 J ,00
1R (R$) CSLL (R$) PIS (R$) Cofins {R$) Qutras retencles {R$Y
69,00 46,00 i 29,90 138,00 0,00
— e

L Outras informagdes
p5-o fol emitida com respaldo fegal no pecreto 13.314/ 2007 e na portaria A49/2007 e autorizada pela
-48A2-SBBI-ACDGCS47E309

t
eeee—







' PREFE_ITURA MUNICIPAL DE ALFREDO CHAVES
" Ggcretaria Municipal de Financas
SETOR DE |TR|BUT_OS
. I PRESTADOR DE SERVICO
Razao Social: V&L ASSISTENCIA MEDICA LTDA
Nomig. Fantasla: V & L ASSISTENCIA MEDICA
Enderego: RUA LAURO FERREIRA PINTO, 502, SALA 01 - CENTRO
ALFREDO CHAVES - ES - CEP: 29240-000
T — I - Fone: (27)9945-9123 - Site: '
tnscrigdo Estadual: ... - Inscrigio Municipal: 0000022472 - CPFICNPJ: 33.039.128/0001-18
| NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emissdo Codige de Verificagdo para Autentleagio Regime Tributario Nimero RPS N° da Nota Fiscal
03/06/2019 B15:1f8080423030974e437bdb7c035bc ‘| Microempresa Municipal (ME)
Tipo de Recolhimento Simples, Local de Prestagdo 5
Néo Retido Néo Optante No Municipio (3200300 - ALFREDO CHAVES - ES)
' TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Social | CPFICNPY + _ |Inscrigae Estadual
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRC DE ITAPEMIRIM-ES 27.193.70510004-71
Enderego ! Nimero | Complemanto Baimo
Rua Dingvaide R. Peganha Juniof SN ' Centro de ltadca
CEP Munieipio UF Telefone e-mail . -
29338-000 ltapemifim | ES (28)3529—1731
DESCRIGAO DA PRESTACAO DO SERVIGO T e cmp)
Servhnprsoma AN s M L e pr e i s ﬁmm&;%mﬁgwa& i
Descrigao do Servigo ' Un.| <Quant. Valor Aliquota| Valor Servigo
Virginia Fonseca sudlio médico uN|  4,0000 14.000,0000 | 200% 11.000,00
. VALOR TOTAL DA NOTA | DEDUCC')ES DESC. INCONDICIONAL BASE DE cALCULO 158 A RECOLHER
. " 11.000,00 0,00 0,00 11,000,00 220,00
| —
T DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS ) R cSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS Liquipo
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 11.000,00
OBSERVAGOES '
OUTRAS INFORMAGOES
|
| ]
' :
l Consulte a autencidade daste documente acessando o sile hnp:!Mww.alfredochavas.es.gov.br e cligue no link do NFSe
|
|
i
RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: V&L ASSISTENCIA MEDICA LTDA A NOTA FISCAL N° 5, EMITIDA EM 03/06/2019 NO \{ALOR RS 11.000,00 ‘
DATA DO RECEBIMEN’I'O:.........J...........J............ ASSINATURA DO DESTINATARIO







03/06/2019
|Tipo de Recolhimento | ¥ imples
Nio Retide NéoI Optante

TOMADOR DE SERVIGOS
Razio Soclal ‘ CPFICNPJ inscrigio Estadual
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE TAPEMIRIM-ES 27,193,705100%71

Rua Di

Endereg0 |
novaide R. Pecanha Junior!

Luiz Guadas auxilio médico

VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL
240,00

SHEFETTURA MUNICIPAL DE ALFREDO CHAVES
secrefaria M:uﬁicipal de Finangas
SETOR DE JRIBUTOS

— " PRESTADORDE SERVIGO

Razéo Soclall: V&L ASSISTENCIA MEDICA LTDA

Nome Fantasia V&L ASSISTENGIA MEDICA

Enderego; RUA LAURO FERREIRA PINTO, 502. SALA 01 - GENTRO

ALFREDO CHAVES - ES - CEP: 29240-000

e Fons: (27)3945-9123 - Site:

inserigao Estadual: ....- Inscrigéo Municipal: 0000022472 - CPFICNPL 33.039.128/0001-1 8

' NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe

|
Codigo dle Verificagio para Autenticagso Regime Tributiria Namero RPS
Microempresa Municipal (ME)

44p3cf0Td0603cAN42600100037830
Local de Prestagdo
No Municiplo (3200300 - ALFREDO CHAVES - ES)

Ne da Nota Fiscal

6

Complemento Bairro
Centro de ltadca
Telefone e-mail
(28)3529-1 731

Municiplo ,
ltapemirim

WO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
DEMONSTRATIV DIVERSOS Liquing¢

OBSERVACOES

; @\G\TABO
SUTRAS INFORMAGOES ‘

nto acessando o site http:l.’wwmalfredochaves.es.gov.br o clique no link do NFSe

Consulie & autencidade deste docume

% 12.800,00

——————

12019 NO VALOR R

.———.—--—.—-—-—.—.-——.-——.—-

OTA FISCAL N° 6, EMITIDA EM 03/06

...—.-.-_-.-———_._.-..-—.-

_.__.-._—.-.--——.-_—_.

EBI(EMOS) DA EMPRESA: V&L ASSISTENCIA MEDICA LTDA A N

ASSINATURA DO DESTINATARIO

..........







PREFEITURA MUNICIPAL DE ALFREDO CHAVES

"' Secrataria Mnicipal 4@ Finangas
'$ETOR DE TRIBUTOS

Razao Socal; V&L

| “PRESTADOR DE SERVIGO
ASSISTENCIA MEDICA LTDA

Nome-Fantasia: V & L ASSISTENCIA MEDICA
Endeieco: RUA LAURG = RREIRA PINTO, 502, SALA 01 - CENTRO
ALFREDO CHAVES - ES - CEP: 29240-000

Data de Emisstio Codig

o de Recolhimento Simples,

HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRC DE ITAPEMIRIM-ES

Ruya Dinovalde R. Peganha Juniof :

........ |- Fone: (27)9945—'9123 - Site:

Inscrigao Estadual .. " Inecrigio Municipal: 0000022472 - CPFICNPJ: 33.039,128/0001
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe

o de Verificagio para Autenticagio Regime Tributdrio
504!:)591776298b01d821763136333746
Local de Prestagio

No Municipio (3200300 - ALFREDO CHAVES - ES)

TOMADOR DE SERVICOS

CPFICNPJ
27.193.705!0004-71

Microempresa M

NBo bptﬂnte

Complemento

Telefone
(28y3528-1 731

Tiuer

DESCRICAO

Al ) e e oE B0

VALOR TOTAL DA NOTA m DESC. INCONDICIONAL

RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: V&

.
DATA DO RECEBIMENTO:oueeere
1

| oo ]

IVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS

N° da Nota Fiscal
unicipatl (ME}

Inscricdo Estadual

Centro de ltadca

m Aliquota| Valor Servigo
s | 20 |

BASE DE cALCULO 155 A RECOLHER

DESCONTOS

DIGITADO

OUTRAS INFORMAGOES

Consuite 2 autencidade deste documento acessando o site http:

L ASSISTENCIA MEDICA LTDA A N

Ilwww.alfredochaves.es.gov br e dlique no link do NFSe

[ A N ASSINATURA DO DESTIN
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At

Data de Emiss&o

Razdo Sectal

Endere¢o

CEP
29338-000

. 'PREEElTU'RA,MUNIc

; r,
" SETOR DE 'IFRiBUTOS

iPAL DE ALFREDO CHAVES

Secretaria 'M;unicipal de Finangas

| "PRESTADOR DE SERVIGO

. Razdo Social: V & L A‘SSlSTENClA MEDICA LTDA
. ‘Nome Fantagia: V & L ASSISTENCIA MEDICA
+RUA ‘ RA PINTO, 502, SALA 01~ CENTRO
, ALFREDO CHAVES = €S- H
LE-mafl e |- Fone: (2719945-9123 - Site: -
Inserigdo Estadual: ... - Inscrigéo Municipal: 0000022472 - CPFICNPJ 43.030.128/0001-18

| NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe

Regime Tributario Namero RPS

N° da Nota Fiscal

Codigo de Verificago para Autenticagio

06/06/2019 22b50911 e49848b88d96<:dd752€290d Microempresa Municipal (ME}
Tipo de Recolhimento Simples | Local de Prestagéc 8
N&o Retido NEo bptante No Municipio (3200300 - ALFREDO CHAVES - ES)
; ~ TOMADOR DE SERVIGOS
! CPFICNPJ Inscrigio Estadual
HOSPITAL EVANGELlCO D 27.193.705.'0004—71
i Nimero complemento Bairro i
fua Dinovalda R. Peganha Juniof | SIN Gentro de ltaéca
Municipio i Telefone e-mail i
\tapemiim | (28)3529-1731
| Igo (valores em RS

m 0,00 0,00 5.750,00

Semmnﬂ‘ﬂi-!m@?#* |
Descrigdo do Servigo

‘i

DESCRIGAO DA PRESTAGAO DO SERV

57500000 | 2.00% 5,750,

BASE DE CALCULO 1SS A RECOLHER

RIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR

OBSERVAGOES

DATA DO

-

REGEBI(EMOS) DA EM
X ]

DUTRAS INFORMAGOES _

Consulte @ autencidade deste documento acessando o site http:!lww.alfredo

_—_—_-__._—.-__..-—.___ -———
- — —— ] —

1 Yo
i o] Valor Ser

00

chaves.es.gov.br e clique no link do NFSe

————

PRESA: V&L ASSISTENCIA MEDICA LTDA A NOTA FISCAL

ASSINATURA DO DESTINATARIO

RECEBIMENTO . ccrsoemrr s

N° g, EMTIDA EM 06/06/2019 NO VALOR R$ 5.750,00







NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
Prefeitura Municipal de Cachoeiro de Itapemirim - ES

1 SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
b
|

L4
Gersdo sm DR/DGI2019 10:45112

Codigo de Verificago para Autenticagso: a49dafdcf3719fe66897a0777904591b

PRESTADOR DE SERVIGO

Razdo Soclal: BONFIM E AMBROSIO CLINICA MEDICA LTDA. ME

No:me Fantasia:
Enderego: AVN FRANCISCO LACERDA DE AGUIAR, 177, SALA 508 - GILBERTO MACHADO

CA:CHOElRO ITAPEMIRIM - ES - CEP: 29303-367 .
E-mall: contabih@montesiaoconsultoria.com.br - Fone: (28)2101-6950 - Siter e

Inscri¢io Estadual: - Inscrigio Municlpal: 58607 - CPFICNPJ: 25.061.062/0001-34
Data de Emiss8o I-|Exigibilidade de ISS " | Reglme Tributario Nimero RPS N° da Nota Flscal
. 06/06/2019 | Exigivel Tributaglo Normal T
Tipo de Recolhimento | | Simples Local de Prestagio 204
Nio Retido Nfio Optants No Municiplo (3201209 - CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES}
i TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Social | CPFICNPJ Inscrigio Estadual Inscrigio Municipal
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP 27.103.705/0004-71 0042405
Bairro

Niamaro | Complemento

1
CENTRO - ITAOCA

Enderego ! .

R DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR =]

CEP Municipio ’ ‘UF Telefone e-mail

29338-000 ITAPIEMIRIM. ES (02)83229-1731 SUPRIMENTOSHECICOMBR .

) DESCRI (Valores em RS)
sarvige Prinipali 407 S AMALISE CLNIGRS P ATOR PR ELETRICIABE A
Descrigio do Servige! Valor Servigo
Prestagdo deo servipes médiccs pelo Dr, Gustavo Ambrosio 7.363.50

VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO, 1SS A RECOLHER
7.363,50 ' 0,00 0,00 7.363,50 . '368.1 8
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTO VALOR
INSS R GSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV | CONDICIONAL Liquipo
0,00 i 110,45 73,64 220,91 47,86 452,86 0,00 6.910,64
1 0 =
Pt : OBSERVAGOES

- [Produgéo mamografia e Ultrassom més de maio
" I

OUTRAS INFORMAGOES

Consulte a autenticidade deste documenta acessando 0 js'rte_ht__!gﬂijw.cachoa[rq.es.gov.br

OTA FISCAL N° 204, EMITIDA EM 06/06/2019 NO

RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: B

VALOR R$ 6.910,64
DATA DO RECEBIMENTO: S J ASSINATURA DO DESTINATARIO

1
1







NOTA FIS DE PREYS =

MESC'M!DIC'“A !MPRESAR'AL valldade: 31/42/2019
SUL CAPIXABA l'l'DA ME 12Via Tomador de Senvigo (Branca) (00052
2 \\);lla I(Dvre;s‘tja?or do Servico {Amarela)
3*"Via (Verde

Rua Maria Elias Mameri, 16 - Padre Guido Spolaor
Rio Novo do }sm - ES - CEP 29290-000 _
oATA DE EMIssAo:_J1 1 06 10019

C.N.P.J.; 28.487.226/0001-88 - Insc. Munlclpal: 0031378

INSC. MUNIC..

;;’.ﬂ% 05 loood-H __ INSC. EST: Sudo.

Vﬁ%ﬁm?z 53'5!2 g&ﬂ-

A+ ol

T cle 513643 -0
o ! TOTAL RS 9
" VALOR TQTAL DA NOTA DEDUGOES BASE DE CALCULO ISS A RECOLHER
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
" INSS | R cSLL COFINS PIS DEMONSTRATIVO |  DVERSOS Liauipo
758000103 - Insc. Est. 082932.48-4 |

35371385 - Iconha - Esplrito Santo - CNPJ 17.556.
- Aut. 74372019 de 10/04/2018 - Prefeitura Municipal

" M Solugtes Graficas Ltda ME - Fane: (29)
’ de Rio Novo do Sul 1 ES

01Bloco 50x3 de 005140100
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Nirnero da Neta Data de Emiss3o
00309 06/06/2019
prefeitura Municipal de vila Velha
Secretarla Municipal de Finangas aps &mmnl s
Nota Fiscal de Servlgn? Eletrénica - NFS-e 0670 GT; 019

Prestador de servigos

Inscriggo Municipal; 57679

CPF/CNP] 05.64_7.681[0001-06

Nome/Razdo Social ~ BALUXE PRODUGOES LTDA - ME

- e, 1
V- e Enderego JERONIMO MONTEIRO, 641 - LOJA 04 - GLORIA - CEP: 29122340
I . .

Municipio/UF ' vila velha/ES Email:dl__al_lo@hotmail.com

Tomador de servicos

37.193.705/0004-71 Inscricao Municipa!

CPF/CNP3 !
Nome/Razdo Social Hospital evangélico de Cachoeiro
Endereco ! Dinovalde P. Pecanha Junior, 71 - Centro - CEP: 29330000
Municipio/UF ! Cachoeiro de Itapemirim/ES Email l_-_hmeninojesuszo1B@gmail.com
‘ Dados complementares -~ " |
Municipio da prestagdo do servico: Cachoeiro de Jtapemirim 5-’::;1 A "'R-egime: Empresa Normal - IS varlavel

1= ES i

e | i

: Municipio da Incidéncia: Vvila Velha - ES o Exigibilidade]: Exigivel
manlcdmios, casas de sande, pront]vs

Cédigo de servige: 04.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios,
socorros, ambulatérios e congéneres. L . -
CNAE: 8610102 - Atividades de atendimento &

urgénecias '

m prolité-socorro e yhidai:les hospitalares para atendimento a

Discriminacao dos servicos

Servicos de satide médicos, prestados ao Hospital Menino Jesus - ES, re
maio de 2018, que deverso ser pagos em maio de 2019, através do banco do Bras
Corrente: 055066-3 / empresa favorecida: Baluxé Produgdes

|
ferente & plantbes efetuados no|més de

il, agencia: 1802-3 / Conta

valor dos servigos = R$ 27.600,00 J/ Valor liquido da nota = R¢ 27.600,00

. I Vator liquido da nota = valor dos servigos - PIS - Cofins - INSS - IR - CSLL - Outras ratangdes - Iss Retido - Desconto condicionado
Dedugles - I|Bese de Caloulo Desconto B Aliguots Valor do 1SS Valor do 1SS . - lvalor|do 1SS
(R$} , (R$) * Cond. {R$) o (%) Calculado (R$) Devido (R$) Retidd (R$)
0,00 ! 27.500,00 0,00 0_,00 0,00 a,00 0,00
IR (R$) NSS (R$) CSLL. (R$} PIS (RS Cofins (R$) Outras revengoes (R$)
0,00 - 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 - =
SRR v ' “Outras informacdes T i
DF N°

.« Esta NFS-e foi emltida com respaldo legal no Decreto n° 10 de 15/ 01/2010 e autorizada pela AIl
20132617/2013 de 25/09/2013; :
« Esta nota ndo gera direito a crédito fiscal de IPL;
. Chavcl?. de validagio que garante a autenticidade desta NFS-e! E4FED380-2808-4797-9124-DF67178622(:C9

H







PREFEITURA MUNICIPAL DE ICONHA.
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
SETOR DE TRIBUTOS

e | PRESTADOR DE SERVIGCO
azio Social: 'CMS ~CLINICA MEDICA SOARES §/S LTDA ME

"R

.. Nome Fantasia: . ) ;

Enderago: RUA MUNIZ FREIRE, 118, - CENTRO

© IGONHA=ES- CEP: 29280-000 : _
E-mail lcontab.qmine@gmail.oom - Fone: (28)3537-2132 - E]) o —

1397 - CPF/CNPJ: 14.506.466/0001-78

Inserigho Estatiual: ... - Inscrigso Municipal: 013

, | NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe
ata de Emissdo codlgo de Verificagio para Autenticagio Reglme Tributdrio Nimero RPS N° da Nota Fiscal
o4jasf2019 |, bd34-3575ba6971c1eft7 183ab378869 Tributagéo Normal
po de Recolkimento Simples ' Local de Prestagio 42 4
NEo Retido Optante No Municipio
TOMADOR DE SERVIGOS
azio Soclal CPFICNPJ Inscrigao Estadual
4ospital Evangélico de Cachoeiro de Itapemirim 27.193.705.’0004—71
Enderego . Namero Complemento ’ Bairro
Itapemirim Rua Dinovalde Rodrigues Pe¢anha Janlor sin . \tapemirirn
CEP Municipio UF Telefone eemall -
20330-000 itadcalltaipave Es
DESCRIGAQ DA PRESTACAO DO SERVIGO
Sonia RreCiE G e e L e e
Descri¢io do Servige - Un| Quant Valor Aliquota| Valor Send
Atendimento Fonoaudi logi | i UN 1,00 257240 | 201% 2,57240
VALOR TOTAL DA NOTA i DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO IS5 A RECOLHER
2.572,40 X 0,00 2.572,40 51,74
“DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS S0 IR CSLL COFINS~ | PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS _LIQUIDO
0.00 0,00 0,00 liClD 0,00 0,00 0,00 2.672,40
T OBSERVAGOES " -~ .. ‘
2 e 1este da Linguinha Tealizado no Hospital Jesus Menno em itapeminm realizado pela Fonoaudiologa Panttila

Atendimento de Teste da orelhinh
dos Santos Tenani CRFa 6486.

ATENDIMENTO REALIZADO POR PANTTILA SANTOS TONANL . «| 00

OUTRAS INFORMAGOES

o Pequenc Porte optantes pelo Simples Nacional estdo engua

.

]Microer_liprgs_;as e as Empresas d

|

dradas no Art 23da LG 123/2006.

- e

]

! Consulte @ autenticidade deste documento acessando 0 sile http:.’iwvwv.iconha.es.gov.br Opgao NFS-e

..-—..-—.-—.-—.-—.-—..-————_——-u—-—-—-——--—--—-—

———.——.—————-————_—_.—.-—

ECEBI(EMOS) DA EMPRESA: CMS - GLINICA —EDIA SOARES S/S LTDA ME A NOTAFISCAL N° 424, EMITIDA EM 04/06/2019 NO
_ VALOR R$ 2.572.40 . o
DATA'DO RECEBIMENTO: el ASSINATURA DO DESTINATARIO







_ MUNICIPIO DE ITAPEMIRIM
"~ SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
DEPARTAMENTO DE TRIBUTAGAO
- |
— ... |.~PRESTADOR DE SERVIGO
- Razao Social; C.'S. M. FONSECA PATOLOGIA CLINICA

Nomé Fantasta: . )
Endereco: AVENIDA CRISTIANO DIAS LOPES FILHO, 967, 2° ANDAR, SALA 08 - CENTRO
ITAPEMIRIM - ES - CEP: 20330-000 . *
E-mail: brurnanlaconlabl"lldada_1 0@hotmail.com - Fone: (28)3529—6300 I ST (- p—

- Inscrigéo Municipal: 0000030483 - CPFICNPJ: 09.295.588/0001-22

Inscrigio Estadual: ..-.-
| NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
Dala de Emisséo Codige de Verificagdo para Autenticagio. Regime Tributirio Nimero RPS N* da Nota Fiscal
04/06/2019 Fak e43f3bBBc55cf893939e88d3andf Trbutagao Normal |
Tipo de Recolhimento Simples ! Local de Prestagio 111
N3o Retido Optante No Municipic
TOMADOR DE SERVIGCOS
Razao Social CPFICNPJ Inscrigho Estadual Inscri¢do Municipal
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71 #erbrane 0000030725
Enderego . Numero ' | Complementa Baimo
RUA DIN?}IALDE RODRIGUES PECANHA JUNIOR SIN ' ITAQCA
CEP ... Municipio UF Telefons e-mail
29338-000_ b ITAPEMIRIM | ES (02)83526-6163
. | DESCRIGAO DA PRESTAGAO DO SERVIGO (Velores em RS,
Descrigdo do Servige : Un.| Quant. Valor Aliquota| Valor Servigo
4.02 - exames laboratoriais mes maio 2019 UN 1.00 800000 | 200% £.000,00

Subitens da lista de Servigo Municipal:

4.02 - ANALISES CLINICAS, PATOLOGIA, RADIOTERAPIA, QUIMIOTERAPIA, ULTRA-SONOGRAFIA, RADICLOGIA, TOMOGRAFIA
VALOR TOTAL DA NOTA ‘ DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO ISS A RECOLHER
3._000,00 0,00 0,00 8.000,00 160,00
SEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL CesconTos | VALOR
INSS R ! CSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS Liauipo
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8.000,00
OBSERVAGOES

LT o
) . 0\6699

OUTRAS INFORMAGOES

Microempresas e as Empresas de Pequeno Porte optantes pelo Simples Nacional estdo enquad

radas no Art. 23 da LC 123/2006.

i
1
'
|
|
|

Fonsulle autenticidade dests Jocumento acessando 0 link: htlp:llnfseoU.el.oom.br:8080Infse_es_itapemirimlpag'|naslsistema!aulenticacao. sf

LOGIA CLINICA A NOTA FISCAL N° 111, EMITIDA EM 04/06/2019 NO VALOR RS

REGEBI(EMOS) DA EMPRESA: C. S. M. FONSECA PATO
4,000,00
DATA DO REGEBIMENTO:.........J............l............ .

ASSINATURA DO DESTINATARIO

t
|
|
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AL DE ALFREDO CHAVES

PREFEITURA MUNICIP
Sec;retaria Municipal de Financas
SETOR DE TRIBUTOS
|
| PRESTADOR DE SERVIGO
Razao Soclal: CALLE SERVICOS MEDICOS LTDA
Nomie Fantasia: CALLE SERVIGOS MEDICOS
Enderego: RUA ARLINDO COSTA. 72, - PORTAL DOS IMIGRANTES
ALFBEDO CHAVES -ES - CEP: 28240-000
E-mlai!: e - FORECD - Site:
Inscrigio Estadual: ..... - Inscriglo Municipal: 0000022285 - CPFICNPJ: 16.455.977/0001-33 ’
i NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emlsso ! Codigo do Vearificagdo para Autenticacdo Regime Tributirio Namero RPS N¢ da Nota Fiscal
08/0672019 N TdBeB3f34660fdd36880b32713180b29 Tributagdo Normal
Tipo de Recolhimento | Simples Loeal do Prestagdo 155
N&o Retido i N56 Optante No Municipio (3200300 - ALFREDO CHAVES - ES)
TOMADOR DE SERVICOS
Razao Soclal ! CPFICNPJ linscrigio Estadual
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM-ES 27.193.705/0004-T1
N
Enderego ! Nomero | Complamento
Rua Dinovalde R, Peganha Juntor SN
: I
CEP Municipio uf Telefone o-mall
25338-000 Ilaperlnirim ES- (25)3529—1731
| SERVIGO : (Vaiores.em R3]
| et A5 - Hosgale, S S R T e R T
‘ Descrigio do Servigo’ '
SERVICOS MEDICOS PRESTADDS un| 10000 11.500,0000 | 2.00% 11.500.00
VALOR TOTAL pA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE cALCULO 1SS A RECOLHER
. 11 .500.00I 0,00 0,00 11.500,00 230,00
y SEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL " | pescontos /ALOR
INSS IR csLL COFINS PIS DEMONSTRATI\& DIVERSOS Llauino
0.00 172,50 115,00 345,00 74,75 707,25 0,00 10.792,75
- IS
B OBSERVAGOES '
BANCO: BANESTES
AG: 0153
CiC: 21891502 O
| o |
_ e ——
, OUTRAS INFORMAGOES
!. -
L :
1 ‘Consulte a autencidade deste documento acessando o site hrtp:lrvmm.alfredochaves.es.gov.pr e clique no tink do NFSe
\ : )

e ————

I:E?;EZ’B;[:MOS} DA EMPRESA: CALLE SERVIGOS MEDICOS LTDA A NOTA FISCAL N° 155, EMITIDA EM 06/06/2019 NO VvALOR R$
DATA DO RECEBIMENTO: i 4 ASSINATURA DO DESTINATARIO







PREFEITURA MUNICIPAL DE ALFREDO CHAVES )
Secretaria Municipal de Finangas
SIIETOR DE TRIBUTOS
I PRESTADOR DE SERVIGO
R:azén Soclal: CALLE SERVIGOS MEDICOS LTDA
Nome Fantasia: GALLE SERVICOS MEDICOS
Enderego: RUA ARLINDO COSTA, 72, - PORTAL DOS IMIGRANTES
ALFREDO CHAVES -ES - CEP: 29240-000
Eimail e~ Fone; - Site:
Inscrigio Estadual: ..... - Inscrigéo Municipal: 0000022285 - CPFICNPJ: 16.455.977/0001-33
i NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emissdo T |Codigo de Verificagdo para Autenticagio Reglma Tributario NGmero RPS N° da Nota Fiscal
07/06/2019 a279a6faB813fctdeSe2t 13ccB4a0217 Tributagio Normal
Tipo de Recolhimento simples Local de Prestagio '| 56
NioRetido NZo Optants No Municipio (3200300 - ALFREDD CHAVES - ES)
TOMADOR DE SERVIGOS

Razdo Social CPFICNPJ Inscrigie Estadual

HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM-ES 27.193.705/0004-71

Enderego ! Nomero | Complemento Balrro

Rua Dinovalde R. Peganha Juniar SiN Centro de ltadca

. CEP Municiplo UF Telefone e-mail
) 29338000 rapemisim ES (28)3529-1731
’ ' DESCRI(;AO DA P'RESTA(}AO DO SERVICO )

Servigo Principal: 4,03 -Zmpmls:%ume.u,s:Wn&:‘éénﬁ@riw;inm!c&mﬁaﬁl-@a satidd; proniagE0caros RBoR R BT H et
| Descrigdo do Servigo Un.| CQuant Vvalor Aliquota| Malor Servigo
! SERVICOS MEDICOS PRESTADOS un| 10000 92000000 | 200% 9.200.00
i VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE cALCULO ISSA RECOLHER
| 9.200,00 0,00 0,00 9.200,00 484/00

SEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR

INSS R CsLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS LlQuiDo

0,00 438,00 92.60 276,00 59,80 - 565,80 0,00 8.634,20
OBSERVAGOES

BANCO: BANESTES '

AG: 0153

C/C: 21891802 @Q

. : |
OUTRAS INFORMAGOES |
Consulte a autencidade deste documento acessando o site ht‘tp:Ilwww.alfredochaves.‘eé.gp?.bf_ e gique no llnk do NFSe

REGEBI(EMOS) DA EMPRESA: CALLE SERVIGOS MEDICOS LTDA A

8.634,20
ASSINATURA DO DESTINATARIO







J—
PREFEITURA MUNICIPAL DE ALFREDO CHAVES
Secretarla Municipal de Finangas
i SETOR DE TRIBUTOS
PRESTADOR DE SERVIGO
Raziio Social: CALLE SERVIGOS MEDICOS LTDA ‘
Numa Fantasia: CALLE SERVIGOS MEDICOS
Enderel;o RUA ARLINDO COSTA. T2, - PORTAL DOS IMIGRANTES
ALFREDO CHAVES - ES - CEP: 29240-000
E-maill -ee -Fone: - Site:
Inscrigdo Estadual: -.... - lnscngéo Municipal: 0000022285 - CPF/CNPJ: 16.455. 977/0001-33
| NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - - NFSe
Data da Emissio Codigo de Vorificagio para Autenticagio Regime Tributério Nimero RPS N° da Notd Fiscal
14/06/2019 7(1d47149fdad191b33963503000b8ca Triputagho Normal
Tipo do Recolhimento Simples \ocal de Prestagdo 1 60
Nao Retido Nao Optante No Municipio (3200300 - - ALFREDO CHAVES -ES)
TOMADOR DE SERVICOS
azio Social CPFICNPJ Inscrigdo Estadual
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM-ES 57.193.708/0004-71
Enderego I Nomero | Complemento Bairro
Rua Dinovalde R. Peq:anhla Junior SiN Centro de itadca
CEP Municipio UF Telefone e-mall
29338-000 hapemifim ES (2835201731 .
DESCRIGAO DA PRESTACAO DO SERVIGO ——
Sarvigo Principal: 4.03 - Hogpltals, clinicas, laboratries, sanatdrios. mantc6mics, casas da saide, pronm-encom ambumédoaa " . .congngros.
Dascrigao da Servigo I Un.| Quant valor Allquota| Valpr Servigo
SERVICOS MEDICOS PRESTADOS - DRA. ROBERTA . un|  1,0000 2050,0000 | 200% 8.050,00
VALOR TOTAL DA NOTA ‘ DEDU(,‘GES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO ° l 1SS ARECO L HER
8.050,00 \ 0,00 0,00 8.050,00 | 161,00
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS T cSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS L!c.luumo
000 120,75 80.50 241,50 52,33 495,08 0,00 795492
-+ ' OBSERVAGOES
« [BANCO: BANESTES
|AG: 0153 \
GIC: 21891502 - L @
i
I OUTRAS INFORMA(;GES
- ‘ i Consulte a autencidade deste documento acessando 0 site http:mwgvg:alf[edochaves.es.gov.br:e tlique no link do NFSe
RECEBI(EMOS) DA EMPRESA:' CALLE SERVIGOS MEDICOS LTDA A NOTA FISGAL N" 160, EMITIDA EM 14/06/2019 NO VALOR RS
7.554,92 .
ASSINATURA DO DESTINATARIO

DATA DO RECEBIMENTO .......... i A— [







Numero da Nota Data de EmlissHo
o 00049 07/061‘2019
|
| pPrefeitura Municipal de Vila Vvelha
| Secretaria Municipal de Financas aps compe teﬂ%g
Nota Flscal de Servicos Eletrénica - NFS-e 07/06] 2019
Prestador de servicos
) CPF/CNP] 27.291.488[0001-00 Inscrigéo Municipal{ 82227
R Nome/Raz8o Social CALIMAN RIBEIRO CLINICA MEDICA EIRELI ME
SALAS 606 E 607 -

TELMO DE SOUZA TORRES, 255 -

PROFESSOR
29101295

PRAIA DA COSTA - CEP:

S, .
’ %’e Endereco

. MunicipiofUF Email:reglstro@jlcasagrande.com.br

Vila Velha/ES

Tomador de servigos

gt

27.193.705/0004-7 1

CPF/CNP) .
HOSPITAL EVANGELICO DE

Nome/Razdo Soclal

E CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM
DRIGUES PECANHA JUNIOR S/N®, S/N® -

Inscrigao Municipal

ITAOCA™/ ITAIPAVA - CjP:

(]
oo | Sensobe
municipio/UF Itapemirim/Es gmall rhmenmojesusZOiB@gm il.com
padas complementares
Municipio da prestagdo do servigo: Itapemirim - ES Regime: Empresa Optante do Simples Nacional
Municiplo da lnti.id'éncla: vila velha - ES Exigibilidade: Exigivel
Cadigo de servigo: 04.01 - Medicina e biomedicina. )
CNAE: 86305(:.13 - Atividade médica ambutatorial restrita a consultas
| ' Discriminagao dos sarvigos
SERVICOS MEDICOS PRESTADOS PELO DR. ANTONIO MARCOS COMLERIO FILHO, NO ENDERECO ACIMA CITADO.
DADOS BANCARIOS
BANCO 5ICOQB - 756
AG: 3010
cC: 27.791-6
CNPI: 27.29;.488/0001-00
RS 1.150,00!
1
|
i
| .
1
Valor dos servicos = R$ 1.150,00 // valor liquido da nota = R$ 1.150,00
valor liquido da nota = Valor dos servigos - pIS - Cofins - INSS - IR - CSLL - Outras retenghes - 158 Retido - Desconto condicionado]
Dedugles - , | Base de Calculo Desconto Aliquota \alor do 155 valor do 1SS valgr do’ISS
<l (R$) ' (R$) cond. (R$) (%) Calculado (R$) Devido (R$) Retido (R$)
0,00 ! 11.150,00 0,00 2,17 24,96 0,00 0,00
TR (R$) INSS (R$) CSLL (R$) PIS {R%) Cofins (R$) Outras retencoes (R¥)
0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
) | Outras informacdes )
_._Estalmfs-p foi emitida com respaldo legal no Decreto n® 10'de 15/701/2010 e autorizada pela AIDF N°
1 20176765/2017 de 18/04/2017;
direito a crédito fiscal de IPI;
F-4FSB-B7EF-ESDI.OADBCSBE

. « Esta nota ndo gera
« Chaye de validagdo que g

arante a autenticidade de

sta NFS-e! 4BC9B031-C7A

A
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.. PM DE MIMOSO DO SUL
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
SETOR DE TRIBUTOS

| PRESTADOR DE SERVIGO

Razido Social: P H D SOLUCOES EM SAUDE EIRELI ME
Noine Fantasia: null .
Er{dereqo: RUA PRESIDENTE VARGAS, 97, - CENTRO
MIMOSO DO SUL - - CEP: 28400-000

E—r:naiI: contahilss@yahoo.com.br - Fone: (28)3555-0407 - Site ........
Inscrigao Estadual: ... - inscrigio Municipal: 0000031377 - CPF/CNPJ: 16.889.836/0001-29

| NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe

oGt nDO

Data de Emissao i |Codigo de Verificagao para Autanticagdo Ragime Tributarlo Ntimaro RPS N° da Nbta Fiscal
11/06/2019 c0Bbcc50a314a8c81fddb1d4934669040 Tributagio Normal
Tipo de Recolhimento | Simplas Local de Prestagao 149
Né&o Retido ! Qptante Fora do Municipio
TOMADOR DE SERVIGOS
Razido Social , CPF/CNPJ Inscrigdo Estadual
HOSPITAL EVANGEL]CIO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71
Enderego : Namero | Complemento Balrro
RUA DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR " 8IN CENTRO - ITAOCA
CEP Municipio UF Telefone e-mail
29338-000 ITAPEMIRIM
' DESCRICAO DA PRESTAGAOQ DO SERVIGO (Valores em RS)
Servige Principal: 4,03 - Hospltais, clinicas, laboratorios, sanatorias, manlcomios, casas de sauds, pmntos'isqr;o:ros'. Tam_ﬁu!‘a' e s
Descrigdo do Servigo Un.| Quant Valor Aliquota} Valor Servigo
SERVIGOS MEDICOS MATIERMDADE. UN 1,0000 34500000 | 200% 3.450,00
VALOR TOTAL DA :NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS A.-RECOLHER
1.
3.450,00 0,00 0,00 3.450,00 69,00 -
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS IR CcSLL COEINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS Liquipo
¥ —
(" 000 ' 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.450,00
N .
OBSERVAGOQOES
DR® FLAVIA

| OUTRAS INFORMAGOES

INFORMAR A ALIQUOTA ENTRE

RECCLHIMENTO DO ISSQN E REALIZADO VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.

ESTE DOCUMENTO FOI EMITIDO POR EMPRESA OFTANTE DO SIMPLES NACIONAL, DEVENDO NESTA CONDIGAO C PRESTADOR
2 A 5%, CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O SEU FATURAMENTC

.0

RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: P H D SOLUCOE
3.450,00

DATA DO RECEBIMENTO........... | S | S ASSINATURA DO DESTINATARIO

S EM SAUDE EIRELI ME A NOTA FISCAL N° 149, EMITIDA EM 11/06/2019 NO VALOR R%







PM DE MIMOSO DO SUL
SEGCRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
SETOR DE TRIBUTOS ’

| PRESTADOR DE SERVIGO

Razio Social: P H D SOLUCOES EM SAUDE EIRELI ME

Norfne Fantasia: null
Enderego: RUA
MIMOSO DO SUL - - GEP: 29400-000

E-rhail contabilss@yahoo.com.br - Fone:
Inscrigao Estadual: ...

- inscrigBo Municipal: 0000031377~ C

PRESIDENTE VARGAS, 97, - CENTRO
(28)3555-0407 - Site:

PF/CNPJ: 16.889.836/0001-28

| NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe

Data de Emissdo Codigo da Verificaglo para Autenticagfio Reglme Tributério Nuimero RPS N* da Nota Fiscal
11/06/2019 53394b486e5f4aeg17838dcacd299b84 Tributagio Normal
Tipo de Recolhimento | Simplas Local de Prestagdo 150
]
Nao Retide i QOplante Fora do Municipio
I TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Social ‘ CPFICNPJ Inscrigio Estadual
HOSPITAL EVANGEL[CP DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.103.705/0004-71
Endere¢o Numero | Complemento Bairro
RUA DINOVALDE R. DEICAMHA JUNIOR SN CENTRO - ITAOCA
CEP Municlpio UF Talefone e-mall :
29338-000 ITAPEMIRIM
DESCRIGAO DA PRESTAGAQ DO SERVICO (Valores em RS}

wanatorios, manicomlos, casas da saude, prontosHoTofod, ambufa .

Aliquota

Servigo Principal: 4.03 - Hospitais, clinices, laborataries, L
Descrigio do Servigo | Un.| Quant. Valor vdior Servigo
SERVIGOS MEDICOS - PEQIATRIA UN 1,0000 2.300,0000 200% 2.300,00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS ARECOLHER
2.300,00 | 0,00 0,00 2.300,00 4600 -
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS " IR CSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS Liquipo
0,00 i 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00 2.300,00
! _ OBSERVAGOES
DRE PAULO VIVAS
i OUTRAS INFORMAGOES
5 NESTA CONDIGAC O PRESTADOR

INFORMAR A ALIQUOTA ENT
RECOLHIMENTO DO ISSQN E

ESTE DOCUMENTQ FOI EMITIDO POR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES NACIONAL, DEVEND
CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O SEU FATURAMENT

RE 2 A 5%,
REALIZADO VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.

0.0

Cansulte a autenticidade deste documento acess ando o site

. | RECEBI{EMOS)
2,300,00

| DATA DO RECEBIMENTO! e S S—

SCAL N° 150, EMITIDA EM 11/06/2018 NO VALOR RS .




ERRILEMOS

o4 FARCIA




PM DE MIMOSO DO SUL
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
SETOR DE TRIBUTOS

| PRESTADOR DE SERVIGO

Razio Soclal: PHD SOLUCOES EM SAUDE EIRELIME
Non‘ie Fantasia: null -
Enderego: RUA PRESIDENTE VARGAS. 97, - CENTRO

MIMOSO DO SUL - - CEP: 29400-000
E-mail: contabilss@yahoo.com.br - Fone’ {28)3555-0407 - Siter ...,

¢a0 Municipal: 0000031377 - CPF/ICNPJ: 16.880.836/0001-22

Inscricao Estadual: ..... - Inscr
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emissdo Codigo de Verificagao para Autenticagio Regime Tributério Numero RPS N° da Nola Flscal
11/06/2019 10b1eSddecbaaaaa?aasﬂe33009927 Tributagio Nomal
Tipo de Recolhimento Simples tocal de Prestagao 1 51
N&o Retido Optante Fora do Munictpio
! . TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Social ' CPFICNPJ Inscri¢o Estadual
HOSRITAL EVANGELICO DE CACHOEIRQ DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71
| Endereco I Numero | Complemento Balrro
i Pk DINOVALDER PE(.I‘.ANHA JUNIOR SIN CENTRO - ITAOCA .
'l cep Municipio i UF Telofone o-mail
29238-000 ITAPENAIRIM .
DESCRIGAO DA PRESTAGAO DO SERVIGO [Vatores em RS}

manicormios, casas de saude, prentos-s0corTos, ambula

*| sefvigo Principal: 403 - Hospitai

e ——
Descrigio do Servigo . Un.| Quant. Valor Aliquota Valor Servigo
SEPVIGOS MEDICOS - PEDIATRIA UN 1,0000 11.500,0000 | 200% 11,500,00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGQOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 155.A RECOLHER

11.500.00 ' 0,00 0,00 11.500,00 230,00
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS vén.oa
INSS IR csLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS Lf I|.||D0
i1 - 000 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 11.500.00
. OBSERVAGOES
DR® GUSTAVO
1
bicy
i
! OUTRAS INFORMAGOES :
ESTE DOCUMENTO FOT EMITIDO POR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES ACIONAL DEVENDO NESTA CONDIGAO O PRESTADOR

RECOLHIMENTO DO ISSQN E REALLZADO VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.

INFORMAR A ALIQUOTA ENTRE 2 A.5%, CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O SEU FATURAMENTO,O

Consulte a autenticidade dést_e,.docv._}mgrito acessandg, o site

RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: P H D SOLUCOES EM SAUDE EIREL! ME A NOTA FISCAL N°

11.500,00 e
f . ASSINATURA DO DESTINATARIO

151, EMITIDA EM 11/06/2019 NO VALOR R$

I DATA DO RECEBIMENTO  wuviisovesrmemen e ormngin e







oM DE MIMOSO DO SUL
3ECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

>

SETOR DE TRIBUTOS

PRESTADOR DE SERVIGO

:Razéo Social: P H D SOLUCOES EM SAUDE EIRELIME
; Nema Fantasia: null -
; Enderego: RUA PRESIDENTE VARGAS, 97, ~CENTRO
1 MIMOSO DO SUL - - CEP: 28400-000
} E-mail. contabilss@yahoo.com.br - Fone: (28)3555-0407 - Siter ........
Inscrigdo. Estadual: ..... - Inscriggo Municipal: 0000031377 - CPFICNPJ: 16.889.836/0001-29

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe

!
.? | .
‘l Data de Emissae Codigo de Verificagho para Autenﬂcagao Regime Tributério Namero RPS N da|Nota Fiscal
? 11061209 | S7a86UBI 997 82527447 cardafclb Tributagzo Normal
Tipo de Recolhmento Simples Local de Prestagio ) . . 153
NZo Retde” Optante Fora do Municipio : ’ . )
_ TOMADOR DE SERVIGOS
| Razio Social i : CPFICNPY Inserigio Estadual
! HGSPITAL EVANGE!:.ICO DE CACHOEIRQ DE ITAPEMIRIM 27.193,703/0004-71
' Endareco . o Numero | Complemento Balrro
" .~ DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR SiN ’ CENTRO - ITAOCA
'icep Municiplo UF Telefone o-mail *
l 29338-000 1TA[PEMIR1M'
; ] DESCRIGAO DA PRESTACAO DO SERVICO ———
" | Servigo Principal: 4234 H vf" linleas, laboratortos, sanatetias, manicomios, casas de saude, prontes-socomos, ambula
Descrigio do Strvigd © * Un.| GQuant Vvalor Aliquota| Valor Servigo
SERVIGOS Meo|cos.ﬁ:-§mmm. : . uni{  1.0000 5.750,0000 | 2.00% £.750.00
VALOR TOTAL DANQTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL | BASE DE CALCULO ISS A RECOLHER
5.780,00| 0.00 0.00 5.750,00 115,00
NSS T IR . CI-SLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS Llauibo
.00 T 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5750,00
5 ' OBSERVAGOES
DR MIRELA OLIWEIRA. ‘
'
| o0
i )
|
W ! .
I
| » OUTRAS |NFORMA(}6ES
ESTE DOCUMENTO FOCI EMITIDO PSR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES NACIONAL, DEVENDO NESTA CONDIGAO O PRESTARQOR
INFORMAR A ALIQUOTA ENTRE 2 A 5%, CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O SEU FATURAMENTQ®.O
RECOLHIMENTO DO ISSQN E REAL.!ADO VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.

Consulte a autenticidade deste documanté acessando o site

| RECEBHEMOS) DA
i 5.750,00

| DATA DO RECEBIMENTO: r !

CNPRESA: P H D SOLUCOES EM SAUIE EIREL! ME A NOTA FISCAL N° 153, EMITIDA EM 11/06/2019 NO VALOR R$

ASSINATURA DO DESTINATARIO
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.., PMDEMIMOSODO SUL
im<i  SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
. SETORDE TRIBUTOS ‘
—_— |
1‘ PRESTADOR DE SERVICO
Razao Social: P H D SOLUCOES EM SAUDE EIRELI ME
Nom:e Fantasia: null
Enderego: RUA PRESIDENTE VARGAS. a7. - CENTRO
MIMOSO DO SUL - - CEP: 29400-000
E-mail: con!abi'lss@yahoo.com.br - Fone: (28)3555—0407 - Site! ..oonee
1nsc:rit;§o Eatadual: ..... - Inscrigao Municipal: 0000031377 - CPFICNPJ. 16.880.836/0001-29
| NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emissdo 1 Codigo de Verificag3o para Autenticagac Regime Tributarlo Némero RPS N* da Noia Fiscal
11/06/2019 i 6504558192b4321cB0T 03d3df32e98d Trioutagao Norma)
Tipo de Recolhimento | Simples Local de Prestagéo 1 554
N30 Retido ' Optante Fora do Municipia
I TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Social i CPFICNPJ Inserigho Estadual
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71
Endare¢o . Ntmero | Complemanto Bairro
. RuA DINOVALDE R. PE:."._‘,ANHA JUNICR SiN CENTRO - ITAOCA
1 cep Municipio UF Telefone e-mail
| 20338-000 ITAPEMIRIM .
— . — —
i i DESCRIGAO DA PRESTAGAO DO SERVICO (Valsres em RS)
"] Servigo Principal: 4.03 - Hospitais, clinicas, \aboratorios, sanatorles, manicomios, casas de sauds, prontos-SocoITos, ambula
Dascrigio do Servigo i Un.| Quant Valor Aliquotal Valor Servlg.o_
SERVIGOS MEDICOS - FEDIATRIA - REF, AO MES ANTERIOR. un| 10000 2.300,0000 | 200% 2.300.00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS A RECOLHER
2.300.00 0,00 : 0,00 2.300,00 45,00
SEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS LR CSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV | DIVERSOS Liquioo
0.00 | 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 2.300.00
' OBSERVAGOES
DR* MIRELA OLIVEIRA.
i i
I
i
I - Q
| n\(‘,@\’w
' e
o I
by I
I
] L OUTRAS INFORMAGOES
ESTE DOCUMENTO FOYEMITIOO POR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES NACIONAL, DEVENDO NESTA CONDICAO O PRESTADOR
INFORMAR A ALIQUOTA ENTRE 2 .4 5%, CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O SEU FATURAMENTO.O
RECOLHIMENTO DO ISSON € REA! 1ZADO VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.
|
Gonsulte a autenticidade deste dogumento aoess_ando o site

NWALOR R$

COES EM SAUDE EIRELI ME A NOTA FISCAL N°

RECEBI{EMOS) DA EMPRESA: P HD SOLU

2.300,00

ASSINATURA DO DESTINATARIO

DATA DO RECEBIMENTO:







PM DE MIMOSO DO SUL
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
SETOR DE TRIBUTOS A

PRESTADOR DE SERVIGO

Razio Social; P H D SOLUCOES EM SAUDE EIRELI ME

Namme Fantasia: nul

En{iere;o: RUA PRESIDENTE VARGAS, 97, - CENTRO

MIMOSO DO SUL - - CEP: 29400-000

E-rail: contabilss@yahoo.com.br - Fone: (28)3555-0407 - Site: .......

Ins:crit;ﬁo Estadual: ..... - Inscrigao Municipal: 0000031377 - CPF/CNPJ: 16.889.836/0001-29

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe

|
Data de Emissdo ! |Codigo de Verificagao para Autenticagio Regime Tributério Niamero RPS N° da Nota Fiscal
11/06/2019 i b2bbc0284c5fe9d9a403185d08590112 Tributagdo Normal
Tipo de Recolhimento : Simples Local de Prestagdo 1 55
Nao Retido ! Optante Fora do Municipio
| TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Social ! CPF/CNPJ Inscrigic Estadual
HOSPITAL EVANGELICP DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71
Enderego ! Namaro | Complemento Bairro
RUA DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR B S'I‘N “- L CENTRO - ITAOCA
CEP Munlcipie UF Telefone e-mall
29338-000 ITAPEMIRIM
DESCRIGAQ DA PRESTA(}AO DO SERVIGO {Valores em RY)
Servigo Principal: 4.03 - Howpltals, Nind lab 3 tarias, mank fos, casas de saude, prontes-SoCoes, ambula | ol .
Descrigio do Servigo | Un Quant. valor Aligucta| Valor Servigo
SERVIGOS MEDICOS - PE[:JIATRIA. K UN 1,0000 12,650,0000 | 2.00% 12.650,00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO ISS A REchHER
12.650,00 0,00 0,00 - 12.650,00 253,00 -
| DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
| INSS IR cSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS LiQuIDO
H
17 o000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12.650,00
OBSERVAGOES

DR MANOEL MOULIN

@\G\T AB@

'

OUTRAS INFORMACOES

RECOLHIMENTO DO ISSQN E REALIZADO VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.

—— =

ESTE DOGUMENTO FOI EMITIDO POR EMPRESA QP TANTE DO SIMPLES NACIONAL, DEVENDO NESTA CONDIGAO O PRESTAOOR
INFORMAR A ALIQUOTA ENTRE 2 A 5%, CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM Q SEU FATURAMENTQ.O

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site

RECERI{EMOS) DA EMPRESA: PHD SOLUCOES EM SAUDE EIRELI ME A NOTA FISCA
12.650,00

DATA DO RECEBIMENTO........... {— | S— ASSINATURA DO DESTINATARIQ

L N* 155; EMITIDA EM 11/06/2018 NO VALOR R$




CIAF RRI LEMOS
ralg Acimi wtre-fva
sritzl Menho deaus




PREFEITURA MUNICIPAL DE LINHARES
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS
Departamento de Arrecadagao Tributaria

i . PRESTADOR DE SERVIGO

'Bazéo Soclal: ASSISTENCIA MEDICA ROSSONI EIRELI
Nome Fantasia: null -

Enderego: AVENIDA SAC MATEUS, 1950 - SHELL

LINHARES - ES - CEP: 29901630

E-mail: jhrossoni@hotmail.com - Fone: (27)8990-0030

Inscrico Estadual: ..., - Inscrigdo Municipal: 0030306 - CPF/CNPJ: 32.344.618/0001-65
| NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emissio l Codigo de Verificagio para Autenticagho Regirme Tributario Numero RPS Niumero da Nota
06/06/2019 | 2¢0085348acE[63e016b2d3462766517 Tributagao Normal
Tipo de Recolhimento! Simplas Nacional Local de Prestacdo 18
Retido na Fonte Optante Fora do Municiplo
' TOMADOR DE SERVICOS
Razio Soclal CPFICNPJ * Inscrigae Estadual
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71
‘Endersco NMomero | Complamento Bairro
RUA DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR SIN CENTRO -ITAOCA
CEP Municlpio UF Telefone e-maill
20338000 ITAPEMIRIM ES (28)3529-1731 rhmaninojesus2018@amail.con
i I DESCRICAO DA PRESTACAO DO SERVIGO p———
) Servigo Principal 04.01 - Medichna e Biomedicing ™ e R . ‘3’;} . '
Deseriglo do Servigo Unl Quant | Valar Unitério| Allquotal| Velor Servigo
SERVIGOS MEDICOS PRESTADOS . UN 100 2300000 | 200% 2,300,00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES BASE DE CALCULO ISS A RECOLHER
2.300,00 0,00 2.300,00 46,00
RETENG()ES DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS | IR CSLL COFINS PIS RETENGOES DIVERSOS LiQuipo
0,00 " 0,00 0,00 0,00 0,00 46,00 0,00 225400
! OBSERVAGOES
Data Fato Gerador: (06/06/2019
DADOS PARA DEPOSITO 0
BANCO BRADESCO ' "P"
AG 3113 , @\
CIC 32723-9 0\

OUTRAS INFORMAGOES

INFORMADO O CANCELAMENTO DA MESMA NO ENDEREGO; WWW LINHARES.ES.GOV.BR,
SISTEMA DE NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA. .

INFORMAR A AL:iQUOTA ENTRE 2 A 5%, CONFORME TABELA

Gamro e

DAT: (027) 3372:6834 . : Sl

£STE BOCUMENTO FOIEMITIDO.POR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES NACIORAL, DEVENDO NESTA CONDIGAQ.D PRESTADOR - '
DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O SEU FATURAME

. Lo
ESTA NOTA ESTA COM STATUS DE RETENGAO NA FONTE DO I158QN, SOLICITAMOS QUE SEJA CONFIRMADO O ACEITE DA NOTA OU
ONDE ESTARA O LINK DE ACESSO AQ

3,

et

NTO.

_._..-.._._.-_.._—_——_.—_-.——-_-—.—-_._.-.___._

.-._—.-—-—_—.-__—_-—_-_...—_.———.-._._.

[ N ) . :
Consulte autenticidade da Nota Fiscal acessando o link: hitp :ﬂnotaﬁscal.linhares.es.gov.brlel-nfselpagi!\a;rsis_temalautentiwcao.}sf

2.300,00

DATA DO RECEBIMENTO:.....-... i S—— i R o ASSINATURA DO DESTINATARIQ

VALOR R$




VANZSTEERCIA FERM LEMOS
retorh Admipfstrativa
Hienses! iefino Jesus




NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
Prefeitura Municipal de Cachoeiro de ltapemirim - ES

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
Codigo de Verificagio para Autenticaggo: 5e6d89e921 283023b56fb503atacAf27

Garsdo em D4/DE/201d 15:42:35

|

I

|

k PRESTADOR DE SERVICO
Razi:o Social: BASTOS SERVICOS MEDICOS

Nome Fantasia:
‘ Enderego: AVN FRANCISCO LACERDA DE AGUIAR, 177, 5L 105 - GILBERTO MACHADO

CACHOEIRO DE \TAPEMIRIM - ES - CEP: 29303-387
E-mall: limare3@hatmail.com - Fone: - Site:

ite: .
Inscrigio Estadual: - Inscrigio Municipal: 69175 - CPF/CNPJ: 32.701.692/0001-91
Data de Emiss&o ExIgiblildado de ISS Regime Tributéria NGmero RPS N* da Nota Fiscal
04/08/2019 Exigivel Tributag8o Normal r
Tipo de Recolhimento Simples Local de Prestagio 11
Nao Retido . Optante No Municiplo (3201209 - CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES}
- TOMADOR DE SERVICOS
Razdo Social CPFICNPJ Inscrigio Estadual Inscrigho Municipal
HOSPITAL EVANGELICOEDE CACHOEIRO DE ITAP 27.193.705/0004-71 0042405
Endorego Namero | Complemanto . Balrro
R DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR SN - CENTRO - ITAOCA
CEP Municiplo UF Telefone o-mail
29338-000 ITAPEMIRIM ES (02)33229—1731 SUPRlMENTOSHEClCOMBR
' DESCRIGAO DA PRESTAGAO D SERVIGO {Valorss aen 35}
R A G e e e e
Descrigao do Servigo Un| Quant valor Aliquot| Valor Servigo
Senvigos médicos. UN 1.0000 8.500,0000 F 2.01%- ~6.500,00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESG. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS A RECOLHER
! 6.500,00 0,00 0,00 6.500,00 130,65
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTO VALOR
INSS IR cSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV CONDICIONAL L'quﬂ)o
0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 £.500.00
OBSERVAGOES
, OUTRAS INFORMAGOES
- |[CONSULTE A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO NO SITE: http:llnolafse.cachoeiro.es.gbv.br . NA OPCAQ AUTENTICAR DOCU MENTO
1 [FISCAL.

*| £5TE DOGUMENTO FOI EMITIDO POR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES NACIONAL(At. 23 da LG 123/2006), DEVENDO NESTA CONDIGAO
& PRESTADOR INFORMAR A ALIQUOTA ENTRE 2 A 5%, CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COMO SEU e
EATURAMENTO.0 RECOLHIMENTO DO ISSQN E REALIZADO VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO BRASHL. - - - -

|
| i
7 Consulte a autenticidade deste documenlo acessando o sité Hﬁp;lﬁyww.cachoainq.gg.gpy.br :

ISCAL N° 11, EMITIDA EM 04/06/2019 NO VALOR RS 6. 500,00

DATA DO RECEBIMENTO: J. J ASSINATURA DO DESTINATARIO
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NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe
Prefeitura Municipal de Cachoeiro de ltapemirim - ES

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
87b5942¢a135dabbdced4822d0

| Codigo de Verificagio para Autenticagio: d19ccd

| PRESTADOR DE SERVIGO

Razio Social: BASTOS SERVICOS MEDICOS
Nome Fantasia:

Enderego: AVN FRANCISCO LACERDA DE AGUIAR, 177, SL. 105 - GILBERTO MACHADO
CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES - GEP: 29203-387

E-mail: limare3@hotmail.com - Fone: - Site:
crigio Municlpal: §0175 - CPFICNPJ: 22.701,692/0001-81

Inscrigio Estadual: - Ins
Data de Emissdo Exigibilldade do ISS Regime Tributario Nimero RPS N¢ da Nota Fiscal
080812019 Exigivel Tributagio Normal
Tipo de Recolhimanto Simples Local de Prestagio ) . 1 2
Nao Retldo ‘\ Optante Mo Municipio (3201209 - CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES)
| TOMADOR DE SERVICOS
Razdo Social ' CPFICNPJ Inscrigao Estadual Inscrigdo Municipal
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHCEIRQ DE ITAP 27.193.705/0004-T1 0042405
Enderego Namero | Complemento Balmo .
A R DINOVALDE R PECANHA JUNIOR SIN . GENTRO - ITAOCA
«|.CEP Munlcipio UF Telefone - e-mail .
' -'2?338-{)00 ITAPEMIRIM ES (02)83229-1731 SUPRIMENTOSHECICOMBR .
o | . DESCRIGAO DA PRE
e T R B AR (U8 e
Descrigio do Servigo L Valor Servigo
Senvigos médicos. ' un| 1,0000 4600,0000 | 201% - | 480000
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 158 A RECOLHER
4.600,00 0,00 0,00 4.600,00 ‘92,46
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS 1 toTAL DESCONTO VALOR
INSS DR CSLL COFINS pIS DEMONSTRATIV CONDICIONAL LI(?UIDO
0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.600,00
OBSERVAGOES
. ' . G\"P‘
N
P ;
L |
i .
|
i OUTRAS INFORMAGOES
CONSULTE A AUTEINTICIDADE DESTE DOCUMENTO NO SITE= httb:ﬂnotafse.cechoeiro.es.gov.br _NA CPGAQ AUTENTICAR DOCUMENTO
FISCAL. |

[TIDO POR EMPRESA OPTANTE, DO SIMPLES NACIONAL (A, 23 da LG 123/2006), DEVENDQ NESTA CONDIG/ O

[QUOTA ENTRE 2 A 5%, CONECRME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O-SEU
DO VIA DAS EMITIDO PELA'RECEITA FEDERAL oo __BRASI_L; o

- i
ESTE DOGUMENTO FO! EM
O PRESTADOR INFORMAR A AL
FATURAMENTO.0 RECOLHIMENTO DO 1SSQN E REALIZA

Consuite a autenticidade deste dacumento acessando 0 s'rlp,hﬁp:ﬂww.md\oelrd.estgov.br

e

L N° 12, EMITIDA EM 06/06/2019 NO \_IALOR R$ 4/600,00

RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: BASTOS SERVICOS MEDICOS A NOTA FISCA

ASSINATURA DO DESTINATARIO

DATA DO RECEBIMENTO: vedea J

,—__J_
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NOTA FISCAL
Prefeitura Municipal de Cac
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
hoeiro de tapemirim - ES

0. cc328227d8e8ca36941 cOfa20762ce54

I
| o
| Codigo de Verificagdo para Autenticaga
]
|
]

PRESTADOR DE SERVIGO

Ram?'b Social: BASTOS SERVICOS MEDICOS
Nome'Fantasia:

GUIAR, 177, 8L 105 - GILBERTO MACHADO

Enderego: AVN FRANCISCO LACERDA DE Al
CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES - CEP: 29303-387
E-mail: limare3@hotmail.com - Fone: - Site: .
Inscrigdo Estadual: - Inscrigdo Municipal: 69175 - CPFICNP.: 32.701.692/0001-91
Data de Emissao Exigibilidade de IS5 Regime Tributério i Namerc RPS N* da Nota|Fiscal
08/06/2019 Exigival Trivutagio Nommal
Tipa de Recolhimento Simples Local de Prestagio 13
Nao Retido ! Optante No Municiplo (3201209 - CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES)
. ' TOMADOR DE SERVIGOS
Razio Soclal , CPFICNPJ lascrigio Estadual Inscrigio Municipal
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP 27.193.705/0004-71 0042405
lEdereqo - Namero | Complemento Balrro
R QINOVALDE R. PECANHA JUNIOR SIN CENTRO - [TAQCA
CEP Municiplo . uF Tefefone - a-mall
29338-000 ITAPEMIRIM ES (02)83229—1731 SUPRIMENTOSHECICOMBR
, DESCRIGAO DA PRESTACAO DO-SERVIGO
Sorvis PAeipal: 463 - OSETALS CL S AR ATORIOS SINATOR L e e e 503 %@%ﬁf‘%ﬁ%ﬁm&ﬁﬂ%«& T
Descrigdo do Servigo - un] Quant. valor Aliquot| Valor Servigo
Sefvigos médicos. 1 UN 1,0000 23000000 | 201% 2.300,00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO ISSA RECOLHER
2.300,00 0,00 . 0,00 2.300,00 46,23
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTO VALOR
L INSS IR cSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV CONDICIONAL Liabino
. - 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.300,00
- OBSERVACOES
I
_ OUTRAS INFORMAGOES
CONSULTE A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO NO SITE: htlp:ﬂnotafse.cachoeiro.es.gov.br “NA OPGAO AUTENTICAR DOCU ENTO
FISCAL. ' )
ESTE DOCUMENTO FOI EMITIDO POR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES NACIONAL{Art. 23 da LC 123/2008), DEVENDO NESTA ~ONDIGAO
O PRESTADOR INFORMAR A ALIQUOTAENTRE 2 A 5%, CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O SEU
. |FATURAMENTO.0 RECOLH'IMENTO DO ISSQN E REALIZADC VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO B_RASIL._b -
! ' . .
’ "~ Consulte a autenticidade deste documento acessando 0 site np;{w.cachoe!nb.es.gov.br

- ——

300,00

ASSINATURA DO DESTINATARIO

DATA DO RECEBIMENTO: c.cviuumsdsenssenses




MARCIA HERRILENC.
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25
o

- Pﬁgéﬁﬁl RA MUNICIPAL DE MARATAIZES
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
" SETOR DE FISGALIZAGAQ TRIBUTARIA

E5
113

“f. . PRESTADOR DE-SERVIGO

Razio Soclal: MAX & PEREIRA MEDICINA £ ODONTOLOGIA ESPECIALIZADA LTDA . .

Nome Fantasia. .
Endérege: AVENIDA-SIMAO SOARES, 679, - BARRA DO ITAPEMIRIM

MAHATAlZES -ES - CEP. 29345-000
E-mall: soies - Fone: - Site:
Municipal: 0000032821 - CPFE/CNPJ: 20.591.758/0001 02

“

inscrigao Estadual: ..... - insctigao
| NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe
Data do Emissio Codigo'de Verificagdo para Autenticagio Reglme Tributérlo Nidmero RPS W2 da Nota Fiscal
31/08/2019 64\‘::16t39665771a99a54d2389307baf Tributagio Normal
Tipo de A imant pk ! Local de Prastago 24
N3o Retido (:.)}mnte No Municipio
I TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Soclal A i CPFICNPJ Inscrigao Estadual
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM £7.193.708/0004-71
Enderego C Ve Numero | Complemento Balrro
RUA DINOVALDE R:PEGANHAJUNIOR sm ITAQCA
’ Munle{pia ' ' . UF Teletone e-mall
3B:000 | ITAREMIAIM ES
. . DESCRIGAC DA PRESTACAO DO SERVICO s am 1)
Descrigio do Servigo o Un.| Guant valor Allquota| Valor Servigo
PLANTOES MEDICOS 12 H- DRJULIAN UN 2,00 115000 | 200% 2.300,00
VALOR TOTAL DA NOTA ' DEDUGOES DESC. iINCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS A RECOLHER
2.300,00 0,00 0,00 2.300,00 46,00
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS R cSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS tiauipo
0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.300,00
| OBSERVAGOES
1
’ pS)o
: | o
Bl | .
".g!.“-s: |
- I
|

] | OUTRAS INFORMAGOES
OCUMENTO FOI EMITIDO POR EMPRESA OPTANITE DO SIMPLES NAGCIONAL(AR. 23 da LC 123/2006), DEVENDO NESTA CONDIGAC
MO SEU

ESTE D
ARIA ALIQUOTA ENTREZ A 5%, CONFORME TABELA DE ENCQUADRAMENTO DE ACORDO CO

O PRESTADOR INFORM
FATURAMENTO.O RECOLHIMENTO DO 1SSQN E REALIZADO VIA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.

Cansuite a autenticidade deste documento acessando o site www,marataizes.es.gov.br

RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: MAX & PEREIR
31/05/2019 NO VALOR R$ 2.300,00

DATA DO RECEBIMENTO; /. /. ASSINATURA DO DESTINATARIQ







Recibo de Pagamento a Contribuinte Individual - RPCI

N* RECIBD ——- ,

000000878
NOME QU RAZAO SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CH ou CNPJ) '
HOSFITAL EVANGELICO CACH DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71 ‘ |

' |
Recebi da empresa acima identificada, pela prestag¢io dos servigos de PRESTAGAO DE SERVICOS ENFERMERA HOSPITAL MENINO

JESUS MES 05/2019, a importancia de R$

discriminativo abaixo : |

i
I -
m’mqao DE INSCRIGAO

1.985,14 -- ( um mil, novecentos e oitenta e cinco reais e quatorze centavos ), conforme

‘ ESPECIFICAGAO ;
INSS/PIS:00000000000 : Valor Servigo Prestado: 2.670,04
CPF: 081.773.567-47
DESCONTOS
IDENTIDADE/ RG _— === =
. | 1. Contr. INSS: 534,00
NUMERO: | 2 INSS Frete: 0,00
ORGAO EMISSOR: ' UF: 3 IRF: 17,40
! 4. I1SS: 133,50
ENDERECO 5. Outros Desc: 0,00
! 6. Pensio Jud: 0,00
' Total Desctos: 684,90
LiQuipo: 1.985,14
LOCALIII.‘\ADE — DATA —¢ ASSINATURA
ltapemirim - ES 07/06/2019
| NOME COMPLETO
t ) LIVIA CORLETT DA SILVA OLVERA
i

Esta Remuneragdo Serd ncluida em GFIP e Recalhida a Contribuigéo ao INSS.

DEMONSTRATIVO
Competéncia  Data Pagto Empresa Base INSS
1
0512012 07/06/2019 HOSPITAL EVANGELICO CACH DE ITAPEMIR 2.670,04
TOTAIS : ! 2.670,04
TETOINSS:

5.839,4|5

Base Acumulada Desconlo INSS
2.670,04 534,00
534,00




Recibo de Pagamento a Contribuinte Individual - RPCI

N* RECIBO

00?000973

NOME OURAZAO SOCIAL DA EMPRESA
HOSHTAL EVANGELICO CACH DE [TAPSVIRM

MATRICULA (C8 ou CNPJ)
27.193.705/0004-71

Recebij da empresa aclma‘ identificada, pela prestag3o dos servicos de PRESTAGAQ DE SERVIGOS RAIOX HOSPITAL MBINOlIIESUS
2,217,84 -- { dois mil, duzentos e dezessete reais e oitenta e quatro centavos ), conforme

MES 05/2019, a importancia de RS
discriminativo abaixo :
o

= NUMERO DEINSCRIGAQ ESPECIFICAGAQ :
INSS/PIS: 00000000000 T .
CPE: 004.063.847-95 Valor Servigo Prestado: 3.007,31
a DESCONTOS :
IDENTIDADE ! RG = == =
3 1. Contr. INSS: 601,46
NUMERO: 2150760 2. INSS Frete: 0,00
ORGAO EMISSOR: SPTC | UF:ES 3. IRF: 37,64
4, ISS: 150,37
. 0 5. Outros Desc: 0,00
BERNARDINO MONTERQ, SN 6. Pensio Jud: 0,00
CENTRO | Total Desctos: 789,47
tapemirim - ES LiQuipo: 221784
LOCALI[llADE DATA ASSINATURA
tapemirim - ES | 07/06/2019
i
o | NOME COMPLETO
e ‘ MARLUCIA OZORIO DOS SANTOS
I
Esta Remuneragio Sera ncluida em GFIP e Recolhida a Contribuigdo ao INSS.
!
DEVIONSTRATIVO
Competéncia Data Pagto Empresa Base INSS Base Acumulada Desconto INSS
I
05/2019 070612019 HOSPITAL EVANGELICO CACH DE [TAPEMR 3.007,31 3.007,31 601,46
TOTAIS : 3.007.31 601,46

|
!

TETO INSS: 5.839.4;15
' I
|

“2




Recibo de Pagamento a Contribuinte Individual - RPCI N* RECIEO
00|0000967
NOME OU RAZAO SOCIAL DA EMPRESA MATRICULA (CH ou CNPJ}
HOSHTAL EVANGELICO CACH DE TAPBVMIRIM 27.193,705/0004-71

Recebi da empresa acima identificada, pela prestagio dos servigos de PRESTAGAO DE SERVIGOS DE AUXILIAR DE COPA MES 05/2019,

aimportancia de R$

INSSIPIS: 00000000000
CPF: 102.434.447-86

NUMERO DE INSCRIGAO

NIWERO:

ORGAO EMISSOR:

ltapemirim - ES

6|75.73 -- (seiscentos e setenta e cinco reais e setenta e trés centavos ), conforme discriminativ

0 abaixo :

ESPECIFICAGAO :
Valor Servigo Prestado: 900,97
DESCONTOS
IDENTIDADE/ RG I R T
1. Contr.1 180,19
2 INSS Frete: 0,00
UF: 3. IRF: 0,00
4. ISS:; 45,05
ENDEREGO 5. Qutros Desc: 0,00
6. Pansio Jud: 0,00
Total Desctos: 22524
Liauipo: 875,73
LOCALI|DADE DATA ASSINATURA
07/06/2019
! NOME COMPLETO
! SILVANA DA ROCHA DA SILVA

Esta Remuneragfo Serd ncluida em GFIP e Recolhida a Contribuico ao INSS.

5

Competéncia
06/2019

06/2019
0612019

TOTAIS :
TETO INSS:

. DBVIONSTRATIVO
Data Pagt:o Empresa ' Base INSS
07/06/2019 HOSPITAL EVANGELICO CACH DE ITAPBVR 900,97
07/06/2019 HOSPITAL EVANGELICO CACH DE ITAPEMR 1.228,60
06!071201%.? HOSPITAL EVANGELICO CACH DE ITAPEMR 1.228,60
i 3.358,17
5.839,45

Base Acumulada

Desco

900,97
212957
3.358,17

hto [INSS
180,19
24572

245,72

671,63




Recibo de Pagamento a Contribuinte Individual - RPCI N* RECIBO
0Q0000974
NOME OU RAZAQ SOCIAL DA EVMIPRESA MATRICULA (CH ou CNPJ)
HOSHTAL EVANGELICO CACH DE I[TAPEMIRIM 27.193.705/0004-71

Recebi da empresa acima identificada, pela prestagio dos servigos de PRESTAGAC DE SERVIGOS AUXILIAR DE COPA MES 05/2019, a

importancia de R$

o
mmlszo DEINSCRIGAO

INSS/PIS: 00000000000
+ GPF: 102.434.447-95
- IDENTIDADE/ RG
NUMERO: |
ORGAO EMISSOR: ‘ UF:
ENDEREGO
LOCAu'pADE DATA ——
taperirim - ES l 07/06/2019

i
|

IEs!a-Benuneracéo Ser& Incluida em GFIP e Recolhida a Contribuig8o ao INSS.

921,45 -- (novecentos e vinte e um reais e quarenta ¢ cinco centavos ), conforme discriminative abalxo :
1

ESPECIFICAGAO : :
Valor Servigo Prestado: 1.228,60
!)ES_CONTOS
1. Contr. INSS: 245,72
2 INSS Frote: 0,00
3. IRF: .00
4, ISS: 61,43
5. Outros Desc: 0,00
6. Pensio Jud: 0,00

Total Desctos: 307,15

LiQuipo: 921,45
ASSINATURA
NOME COMPLETO

SILVANA DA ROCHA DA SILVA

LR B ' !
S GEF. DEMONSTRATIVO
Competéncia Data Pagt:o Empresa Base INSS  Base Acumulada Dascolto INSS
06/2019 07)‘!36[2019I HOSPITAL EVANGELICO CACH DE ITAPEMIR 900,97 900,97 180,19
I
06/2019. 07/06/2019 HOSPITAL EVANGELICO CACH DE [TAPEMIR 1.228,60 212957 24572
i
06/2019 061'07l2019| HOSPITAL EVANGELICO CACH DE ITAPBMIR 1.228,60 3.35817 24572
TOTAIS : i 3.358,17 671,63
TETO INSS: 5.839,45
i
b :
[+ N :
fie d
1
>, i
I
Lo




MOSFITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP Pagina. 1/3
MV2000 - Sistema Controle de Estouue Emitido por: NEUSA.SILVA
Relatorio Saida de Produtos por Setor - Sintetico Em; 04/07/2019 13:40

Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECI - ITAIPAVA, Espécie: NUTRICAO E DIETETICA, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto; Todos.
Produtos Considerados: Padronizados e Nao-Padronizados, Reembolsaveis e Nao-Reembolsaveis, Movimentados e Nao-Movimentados, Proprios, Consignados e
Reprocessados, Blogueados e Nao-Bloqueados para Compras,Suprimentos e Terceiros,Patrimoniais e N&o Patrimoniais.

Setor: 140 HECI:ITAIPAVA — o .- -= - - -- ce o

Dt. Mvto Produto . Lote Validade  Unidade Qtd Total vt Unitario V| Total
03/08/2019 2634 GELATINA CADA 20,0000 1,00938468 20,19
2658 MACARRAQC PARAFUSO 1 KG PACOTE 30,0000 3,44000000 103,20

2673 MARGARINA 500 GR POTE 12,0000 4,19780453 50,37

2685 MILHO VERDE 2 KG LATA 4,0000 9,60524400 38,42
2758 TRIGUILHO PARA KIBE 500 GR PACOTE 3,0000 : 3,01063928 9,03

2764 ARROZ BRANCO TIFO 1 : QUILOGRA 30,0000 2,20423933 66,13

2770 AZEITONA VERDE 500 GR UNIDADE 5,0000 7,39228375 36,96

2775 OLEO DE SOJA 900ML UNIDADE 40,0000 3,17270737 126,91

2788 PO DE CAFE 500 GR PACOTE 14,0000 8,23077402 87,23

2789 CREME DE LEITE 200 GR . LATA 16,0000 1,89241490 28,39

2792 ERVILHA 200 GR . LATA 10,6000 1,08080567 10,81

2793 EXTRATO DE TOMATE 4,1 KG LATA 2,0000 . 15,63509000 31,27

2794 FARINHA DE MANDIOCA 1 KG PACOTE 5,0000 2,30185295 11,51

2845 MARMITEX N° 8 MANUAL CAIXA COM 100 CAIXA 5,0000 22,98187807 114,91

2849 PAPEL ALUMINIO 7,5 X 30 ROLO 5,0000 2,27031579 11,35

2860 SACOLA ROLO 40 X 60 ROLO 6,0000 12,76239459 76,57

3085 LEITE INTEGRAL LITRO UNIDADE 120,0000 2,71451574 325,74

3166 COPO DESC 200 ML PCT COM 100 PACOTE 50,0000 2,118933891 105,95

4048 BISCOITO SAL GRANEL PCT 400GR - SUS ‘ PACOTE 40,0000 2,74901817 109,96

04/0612019 2620 FARINHA DE TRIGO 1 KG PACOTE 20,0000 2,46631015 49,33
07/06/2019 2615 CARNE SECA - CHARQUE QUILOGRA 30,0000 20,18153846 605,45
2623 COXA E SOBRECOXA DE FRANGO QUILOGRA 40,0000 7,33174603 293,27

10905 PEITO DE FRANGO S/ 0SSO Sf PELE (SASSAN QUILOGRA 40,0000 11,40444444 456,18

18040 LINGUICA SUINA QUILOGRA 24,0000 12,08181818 289,95

10/06/2019 2655 MACARRAO ESPAGUETE 1 KG PACOTE 2,0000 3,07146633 6,14
2657 MACARRAO PARA LASANHA 500 GR PACOTE 6,0000 4,26051364 25,56

2658 MACARRAO PARAFUSO 1 KG PACOTE 10,0000 3,44000000 34,40

2673 MARGARINA 500 GR POTE 12,0000 4,19780453 50,37

2685 MILHO VERDE 2 KG LATA 4,0000 9,60524400 38,42

2714 ADOGANTE 100 ML ZERO CAL UNIDADE 5,0000 3,23950617 16,20

2749 MAIONESE 3 KG POTE 4,0000 10,67848500 42,71

2758 TRIGUILHO PARA KIBE 500 GR PACOTE 3,0000 3,01063928 9,03

2775 OLEO DE SOJA 900ML UNIDADE 20,0000 317270737 63,45

2793 EXTRATO DE TOMATE 4,1 KG LATA 2,0000 16,63503000 nz2r

2794 FARINHA DE MANDIOCA 1 KG PACOTE 6,0000 2,30185295 13,81

3085 LEITE INTEGRAL LITRO CAIXA CH: 5,0000 32,57418608 162,87

3089 MOLHO DE PIMENTA 150 ML UNIDAGE £,0000 1,31308421 6,57

3102 QUEIO MUSSARELA PECA QUILOGR# 6,0000 23,96686232 143,80

11/06/2019 2849 PAPEL ALUMINIO 7,5 X 30 ROLO 5,0000 2,27031579 11,36
2853 SACOLA ROLO 20430 ROLO £,0000 6,95000000 41,70

3138 SACOLA PARA CACHORRO QUENTE 15420 Ch o PACOTE 20,0000 -1,41364398 28,27

3165 COPO DESC 200 ML PCT COM 100 R PACOTE 100,0000 2,11893391 211,89

16611 LEITE NAN SUPREME 1 LT 800 GR . e LATA 8,0000 49,76842590 " 398,15

13/06/2019 2627 LAGARTO T QUILOGR# 40,0000 + 14754533921 585,81

2663 SALSICHA GRANEL . ’ QUILOGRA 13,2000 6,50000000 85,80



HOSPITAL CVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP

MV2000 -<Sistema Controle de Estogue

Relatorio Salda de Produtos por Setor - Sintetico

Pagina: 2/3
Emitido por: NEUSA 8! VA
Em: 04/07/2012 13:40

Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECI - ITAIPAVA, Espécie: NUTRICAO E DIETETICA, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto: Todos.
Produtos Considerados: Padronizados e Nao-Padronizados, Reembolsaveis e Nao-Reembolsaveis, Movimentados e Néo-Movimentados, Proprios, Consignados e
Reprocessados, Bloqueados e Nao-Bloqueados para Compras,Suprimentos e Terceiros,Pafrimoniais e N&o Patrimoniais.

Setor: 140 HECI-ITAIPAVA

Dt. Mvto ) Produto Unidade VI Unitarlo’ Vi Total
13/06/2019 2845 MARMITEX N° 8 MANUAL CAIXA COM 100 CAIXA 10,0000 22,98187807 229,82
10805 PETO DE FRANGO S/ OSSO S/ PELE (SASSAM QUILOGRA 20,0000 11,40444444 228,09

11189 CARNE DE MUSCULO QUILOGRA 45,0000 12,62828070 568,27

11220 PATINHO (BIFE) QUILOGRA £0,0000 16,66915400 1.000,15

16471 BIFE BOVINO QUILOGR# 20,0000 20,10276795 402,06

16943 PATINHO (MOIDO) QUILOGR2 65,0000 16,16120234 1.050,48

18/06/2019 2613 BACON QUILOGRA 8,6270 15,74201176 135,81
2615 CARNE SECA - CHARQUE QUILOGRA 20,0000 20,18153846 403,63

2621 COSTELA DE PORCO SALGADA QUILOGRA 18,5900 1240015641 230,52

2623 COXA E SOBRECOXA DE FRANGO QUILOGRA 40,0000 7,33174603 203,27

2628 LINGUICA CALABREZA GROSSA QUILOGRA 10,0000 11,65384615 116,54

2634 GELATINA CAIXA 20,0000 1,00038468 20,19

2647 PERNIL SEM OSSO QUILOGR? 27,2200 11,86004302 322,83

2656 MACARRAO ESPAGUETE 1 KG PACOTE 24,0000 3,07146633 73,72

2658 MACARRAO PARAFUSO 1 KG PACOTE 20,0000 3,44000000 68,80

2685 MILHO VERDE 2 KG LATA 4,0000 9,60524400 38,42

2732 ACHOCOLATADO EM PO 1 KG PACOTE 2,0000 6,85150339 13,70

2758 TRIGUILHO PARA KIBE 500 GR PACOTE 2,0000 3,01063929 6,02

2764 ARROZ BRANCO TIPO 1 PCT Cf5K 12,0000 11,02112665 132,25

2788 PO DE CAFE 500 GR PACOTE 28,0000 6,23077402 174,46

2792 ERVILHA 200 GR LATA 10,0000 1,08000567 10,81

2842 FACA DESCARTAVEL PARTICULAR PACOTE C PACOTE 40,0000 3,84998861 154,00

2843 FOSFORO CAIXINHA UNIDADE 30,0000 0,20477103 6,14

2845 MARMITEX Nt 8 MANUAL CALXA COM 100 CAIXA 10,0000 22,981876807 220,82

2849 PAPEL ALUMINIO 7,5 X 30 ROLO 5,0000 2,27031579 11,35

2860 SACOLA ROLO 40 X 60 ROLO 6,0000 12,76239459 76,57

3085 LEITE INTEGRAL LITRO CAIXA CH: 3,0000 32,57418888 97,72

3089 MOLHO DE PIMENTA 150 ML UNIDADE 5,0000 1,31308421 8,57

3164 COPO DESC 50 ML PCT COM 100 PACOTE 10,0000 1,14840898 11,48

3165 COPO DESC 200 ML PCT COM 100 PACOTE 4,0000 2,11893391 848

10905 PEITO DE FRANGO S/ OSSO S/ PELE (SASSAN QUILOGRA 40,0000 11,40444444 456,18

13009 CARRE SUINO QUILOGRA 40,0000 11,50000000 460,00

19/056/2019 2673 MARGARINA 500 GR POTE 12,0000 4,19780453 50,37
3085 LEITE INTEGRAL LITRO UNIDADE 72,0000 2,71451574 195,45

3165 COPO DESC 200 Mt PCT COM 100 PACOTE 75,0000 2,11893391 168,92

4047 BISCOITC DOCE GRANEL PCT 400GR- SUS PACOTE 40,0000 2,75000000 110,00

13049 AVEIA EM PO 200 GR PACOTE 1,0000 2,69066531 2,70

24/06/2019 2627 LAGARTO QUILOGRA 20,0000 14,64533921 292,91
11189 CARNE DE MUSCULO QUILOGRA 15,0000 12,62826070 189,42

1720 PATINAO (BIFE] QUILOGRA 2000000 165,66915400 333,38

: . 16471 BIFE BOVINO QUILOGRA 20,0000 20,10276785 402,08

" : ' 16943 PATINHO (MOIDO) QUILOGRA _ 16,0000 16,16120234 242,42
25/06/2019" - 2615 CARNE SECA - CHARQUE QUILOGRA 30,0000 2018153846 ¢ 605,45
: 2623 COXA E SOBRECOXA DE FRANGO QUILOGRA 40,0000 7,33174603 - 293,27

2628 LINGUICA CALABREZA GRQOSSA QUILOGRA 15,0000 11,65384615 174,81



e

HOSPITAL EVA_NGEL!CO DE CACHOE!RQ DE ITAP
MV2000 ~Sistema Controle de Estoque
Relalorio Salda de Produtos por Setor - Sintetico

Pagina: 111

Emitido por: NEUSA.SILVA

Em: 04/07/2019 13:40

Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoque: Todos,
Considerados: Padronizados e N&o-Padronizados,
Reprocessados, Bloqueados e Nao-

Setor: HEC! - ITAIPAVA, Espécie: GASES, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto: Todos. Produtos
Reembolsaveis e Nao-Reembolsaveis, Movimentados e Nio-Movimentados, Proprios, .Consignados e
Bloqueados para Compras,Suprimentos e Terceiros, Patrimoniais e N&o Patrimoniais.

Setor:

Dt. Mivio

10/08/2019

17/0612019
25/08/2018

140 "HEGCI-ITAIPAVA  ——

Produto _Lote Validade Unidade Qtd Total V1 Unitério Vi Total
14995 OXIGENIO MEDICINAL 3 M3 ONU 1072 METRO CL: 3,0000 45,51000000 136.53
14096 OXIGENIO MEDICINAL 10 M3 ONU 1072 METRO CL 180,0000 9,43597403 1.698,48
15005 OXIGENIO MEDICINAL PPU ONU 1072 METRQ CL 1,00G0 100,11000000 100,11
15041 OXIGENIO MEDICINAL 7 M3 ONU 1072 METRO CL 14,0000 11,83000000 165,62
16979 OXIGENIO MEDICINAL 4 M3 ONU 1072 METRO CL 4,0000 34,14000000 136,56
14996 OXIGENIO MEDICINAL 10 M3 ONU 1072 METRO CL 220,0000 9,43597403 2.07591
14996 OXIGENIO MEDICINAL 10 13 ONU 1072 METRO GL 240,0000 9,43597403 2.264,63

Total: 6.577.84
Total dos Setores: 6.577,84




HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP
MV2000 - Sistema Controle de Estoque
Relatério Safda de Produtos por Setor - Sintetico

Pagina: 1/1

Emitido por: NEUSA.SILVA

Em: 04/07/2019 13:40

Periodo de 01/06/2019 a 30/06/2018, Estoque: Todos, Setor: HEC! - [TAIPAVA, Espécie: GASES, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto: Todos. Produtos
Considerados: Padronizados e N&o-Padronizados, Reembolsaveis e Nao-Reembolsaveis, Movimentados e Nao-Movimentados, Préprios, Consignados e
Reprocessados, Blogueados e N&o-Bloqueados para Compras,Suprimentos e Terceiros, Patrimoniais e Nao Patrimoniais.

Setor: 140 HECI- ITAIPAVA

Dt. Mvto Produto Lote Validade Unidade Qid Total V1 Unitario Vi Total
10/0612019 14995 OXIGENIO MEDICINAL 3 M3 ONU 1072 METRO CL: 3,0000 45,51000000 135.53
14956 OXIGENIO MEDICINAL 10 M3 ONU 1072 METRO CL 180,0000 9,43597403 1.698,48
16006 OXIGENIO MEDICINAL PPU ONU 1072 METRO CL 1,0000 100,11006000 100,11
15041 OXIGENIO MEDICINAL 7 M3 ONU 1072 METRO GL 14,0000 11,83000000 165,62
16979 OXIGENIO MEDICINAL 4 M3 ONU 1072 METRO GL 4,0000 34,14000000 136,56
171062019 - 14996 OXIGENIO MEDICINAL 10 M3 ONU 1072 METRO CL 220,0000 9,43597403 2.07591
25/06/2019 14996 OXIGENIC MEDICINAL 10 M3 ONU 1072 METRO CL 240,0000 9,43597403 2.264,63
Total: 6.577,84
Total dos Setores: 6.577,84




[

L OSPILAL EVANGELICO DE CACHOEIRQ DE ITAP
AV2000 - Sisterna Controle de Estoque .
Relatoric Saida de Produtos por Setor - Sintetico

Pagina. 147
Emitido por; NEUSA SILVA
Em: 04/07/2019 13:40

& Reprocessados, Blogueados e

Perfodo de 01/06/2019 a 30/06/2019, Estoque: Todos, Setbr: HEC] - ITAIPAVA, Espécie: MATERIAI
Todos. Produios Considerados: Padronizados e Nao-Padronizados, Reembolsaveis e N&o-Reembols

Nao-Bloqueados para Compras,Suprimentos e Terc

S HOSPITALARES, Classe: Todos, Sub Clas
aveis, Movimentados e Nao-Movimentados, P
eiros, Patrimoniais e Nao Patrimoniais.

se: Todos, Produto:
réprios, Consignados

Setor: 140 HECI - ITAIPAVA
Dt. Mvlo

03/06/2019

04/06/2019

53 A\ ,lc'\

Produto Lote Validade Unidade Qtd Total V1 Unitario i Total
219 DESCARTEX 1,5 LT COM DESCARTADOR DE A UNIDADE 20,0000 2,80755986 58,15
224 DESCARTEX7LT UNIDADE 40,0000 2,67907261 107,16
333 DRENO DE PENROSE ESTERIL G/ GAZE N 02 UNIDADE 2,0000 1,76730548 3,63
334 DRENO DE PENROSE ESTERIL Cf GAZE N 03 UNIDADE 5,0000 2,47376585 12,37

1035 FIO CATGUT SIMPLES 0 C/AG CIL 1/2X4.0 75C UNIDADE 15,0000 2,56025465 38,25
1051 F10 CATGUT CROMADO 1 G/ AG CIL 1/2%4 75C UNIDADE 20,0000 2,46151282 49,23
1156 LAMINA DE BISTURIN 11 - UNIDADE 50,0000 1,71855198 85,93
1159 LAMINA DE BISTURIN 23 UNIDADE 50,0000 1,88630571 04,32
1312 SONDA ASPIRAR N. 08 SEM VALVULA UNIDADE 20,0000 0,46619175 9,32
1325 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 3.5 S/BL (RUSCH /1 UNIDADE 5,0000 3,30262175 16,51
1405 SONDA FOLEY N. 12 G/ 2 VIAS BL 30-50ML UNIDADE 5,0000 3,671264298 18,36
3354 FIO CATGUT SIMPLES 3.0 CIAG 3/8X3 UNIDADE 20,0000 2,17695772 43,54
8705 POLIFIX 2 VIAS NEONATAL CITAMPA RESERV UNIDADE 30,0000 8,63498730 259,05
9289 TELA DE MARLEX {PROLENE) 30X30 UNIDADIE 2,0000 57,19715908 114,29
40 ABOCATH N.18 (BD/ B.BRAUN) UNIDADE 50,0000 1,05167527 52,58
42 ABOCATH N.20 (BD/ B.BRAUN) UNIDADE 200,0000 1,03928981 207,88
46 ABOCATH N.22 (BD/ B.BRAUN) UNIDADE 100,0000 1,04657808 104,66
50 ABOCATH N.24G X 3/4 (BD / B.BRAUN) UNIDADE 100,0000 4,07369008 107,37
80 AGULHA DESCARTAVEL 40X12 UNIDADE 600,0000 0,05839056 35,03
112 ALGODAO HIDROFILO 500GR ROLO 6,0000 9,22064155 55,32
131 CAMPO OPERATORIO 45X50 PTC G/ 50UNID PCT C/50U 24,0000 71,68864850 1.720,53
134 APARELHO DE BARBEAR UNIDADE 48,0000 0,49330725 23,68
138 ATADURA DE CREPOM 10CM/1,BMT 13 FIOS UNIDADE 96,0000 0,39538517 37.96
260 COLETOR DE URINA FEMININO INFANTIL UNIDADE 50,0000 0,42815792 21,11
274 COLETOR DE URINA SISTEMA FECHADO C/ V! UNIDADE 64,0000 3,01317071 192,84
206 COTONETE CAIXA 4,0000 1,01726931 407
362 EQUIPO MACROG Cf INJETOR LATERAL INTRA HECI 30/12/2020 UNIDADE 500,0000 0,84894220 424,47
372 ESPARADRAPO 10X 4,5 IMPERMEAVEL C/ CAl ROLO 12,0000 5,28791031 63,45
1046 FIO CATGUT SIMPLES 2 0 C/AG CIL 3/8X3 75C UNIDADE 24,0000 2,29550265 55,09
1054 FRALDA DESCARTAVEL GERIATRICA TAMANF UNIDADE 96,0000 0,30872927 87,24
1067 LUVA LATEX DESC. M (PROCEDIMENTO) cX croou 10,0000 15,56839000 155,68
41082 GEL P/ ULTRASOM 1KG GALAO 3,0000 . 4,54762811 13,64
1123 FIO MONONYLON 3.0 C/AG CORT 3/8X3 45CM UNIDADE 24,0000 1,40004516 33,60
1124 FIO MONONYLON 4.0 C/IAG CORT 3/8X2 45CM UNIDADE 48,0000 1,39993527 67,20
1160 LENCOL HOSPITALAR 70X50 CM P/ MACA ROLO 10,0000 5,88000512 59,89
1163 PAPEL GRAU CIRURGICO 15X%100 ROLO 2,0000 72,63893330 145,28
1164 PAPEL GRAU CIRURGICO 20X100 ROLO 2,0000 09,89264471 199,79
‘.158—-PAEEL.GRAU_G]BURGICO 40X100 ROLO 1,0000 175,77935556 175,78
1213 FITA MICROPORE 2500 X 10 MT CF CAPA ROLO 12,0000 2,23706840 26,84
1231 POLIFIX 2 VIAS CITAMPA RESERVA HECH 30/12/2020 UNIDADE 250,0000 128816979 — 322,04
1235 POTE COLETOR DE EXAME DE URINA ESTER! UNIDADE 200,0000 0,37118301 74,24
1239 PROPE ( SAPATILHA DESCARTAVEL PCT 100L PACOTE Eh i 3,0000 6,64931134 19,95
12656 SCALPE N 23 UNIDADE * -. & 100,0000 0,17842530 17.84
1257 SCALPE N 25 UNIDADE 100,0000 117288787 117,29
1269 SERINGA OE 3 ML DESCARTAVEL LUER SLIP UNIDADE 500,0000 0,12788279 63,94



+

V2000 - Sistema Controle de Estogue

HOSFITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP

elatorio Saida de Produtes por Setor - Sintetico

Pagina: 2/7
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e Reprocessados, Bloqueados €

Periodo de 01/06/2019 2 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECI - ITAIPAVA, Espécie:
Todos. Produtos Considerados: Padronizados € Nao-Padronizados, Reembolséaveis e Nao-
N&o-Bloqueados para Compras,Su

MATERIAIS HOSPITALARES, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:

Reembolsaveis, Movi

primentos e Terceiros,

Patrimoniais e N&o Patrimoniais.

mentados e Nao-Movimentados, Proprics, Consignados

Setor: 140 HECI!- ITAIPAVA e
Dt. Mvto Produto Lote Validade Unidade V| Unitario V| Total
04/06/2019 1271 SERINGA DE 10 ML DESCARTAVEL LUER sLiP UNIDADE 500,0000 0,25570070 127,85
1272 SERINGA DE 20 ML DESCARTAVEL LUER SLIP UNIDADE 500,0000 0,43055334 215,28
1302 SONDA ASPIRAR N. 12 SEM VALVULA UNIDADE 60,0000 0,47166945 28,30
4304 SONDA ASPIRAR N. 14 SEM VALVULA UNIDADE 20,0000 0,48628552 9,73
1418 SONDA FOLEY N. 16 Cf 2 VIAS BL 05-16ML UNIDADE 10,0000 367475153 36,75
1526 SONDA NASOGASTRICA LONGA N. 18 UNIDADE 5,0000 1,23335789 6,17
3345 AGULHA PARA RAQUI 25 G SPINAL QUINCKE UNIDADE 25,0000 8,25599023 206,40
4000 ESCOVA DE CLOREXIDINA 2% DESCARTAVEL UNIDADE 96,0000 1,99415390 191,44
4454 TRANSOFD! UMA PONTA (DISPOSITIVO P/ TRA UNIDADE 200,0000 0,60000466 120,00
4498 AVENTAL CIRURGICO DESCARTAVEL ESTERM UNIDADE 20,0000 10,10381091 202,08
4501 CONJUNTO DE CAMPO CIRURGICO UNIVERS! UNIDADE 21,0000 51,91955502 1.080,31
5160 ABOCATH NEONATAL N.24G X 0,56 G/ DISP. St UNIDADE 100,0000 454469466 454 47
§208 ALCOOL 70% FR 100ML TOPICO - ALMOTOLIA FRASCO 210,0000 1,07396564 225,53
8747 ALCOOL 70% FR 1000ML TOPICO FRASCO 17,0000 3,62286301 61,59
8774 LANCETA 28G {DEXTRO) UNIDADE 400,0000 0,16454697 65,82
10842 FITATESTE PARA SOLUCAO CIDEX-OPA UNIDADE 15,0000 5,40000000 81,00
10698 TOUCA DESCARTAVEL PACOTE CcOM 100 PACOTE 3,0000 5,71139821 17,13
10915 LUVA LATEX DESC.PP (PROCEDIMENTO) cX cHoou 5,0000 15,14350900 75,72
11009 LUVA DE VINIL DESC. M (PROGEDIMENTO) UNIDADE 1.000,0000 0,10303396 103,03
15404 COMPRESSA DE GAZE 7,5%7,5 13F 8CAM. EST PACOTE 750,0000 0,53700243 402,75
10/05/2019 222 CATETER DE 02 TIPQ OCULOS UNIDADE 5,0000 0,78497970 3,92
334 DRENODE PENROSE ESTERIL G/ GAZE N 03 UNIDADE 2,6000 2,47376585 4,95
1035 FIO CATGUT SIMPLES 0 C/AG CIL 1/2X%4.0 75C UNIDADE 5,0000 2 55025465 12,75
1046 F10 CATGUT SIMPLES 2.0 G/AG ClL. 3/8X3 75C UNIDADE 24,0000 2,29550265 55,00
1156 LAMINA DE BISTURI N 11 UNIDADE 50,0000 1,71855198 85,93
1159 LAMINA DE BISTURI N 23 UNIDADE 30,0000 1,88630571 56,59
1258 SCALPEN 27 UNIDADE 50,0000 1,20367125 50,18
1285 SONDA NASOGASTRICA LONGA N.6 UNIDADE 5,0000 0,66994107 3,35
1304 SONDA ASPIRAR N. 14 SEM VALVULA UNIDADE 10,0000 0,48628652 4,856
1343 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 6.0 c/eL (RUSCH /! UNIDADE 2,0000 5,37512727 10,75
1418 SONDA FOLEY N. 16 G/ 2 VIAS BL 05-15ML UNIDADE 10,0000 3,67475153 36,75
11/0612019 28 ABAXADORDE LINGUA PCT C/ 100 PACOTE 2,0000 2,38020382 4,76
40 ABOCATH N.18 (BD { B.BRAUN) UNIDADE 50,0000 1,05167527 52,58
42 ABOCATH N.20 (BD { B.BRAUN) UNIDADE 200,0000 1,03038981 207,88
A6 ABOCATH N.22 (BD/ B.BRAUN) UNIDADE 200,0000 1,04657808 209,32
50 ABOCATH N.24G X af4 (BD / B.BRAUN) UNIDADE 100,0000 1,07369008 107,37
73 AGULHA DESCARTAVEL 26X7 UNIDADE 1.000,0000 0,04994790 49,95
uﬁ-AGBH—lA—DESCARIm.CEL 40412 UNIDADE 1.000,0000 0,05839056 58,39
112 ALGODAO HIDROFILO 500GR ROLO 2,0000 9,22064155 1844
131 CAMPO OPERATORIO 48X50 PTC C/ 50UNID PCT C/50U 30,6000 71.68664850 2.150,66
134 APARELHO DE BARBEAR UNIDADE 48,0000 0,49330725 23,68
138 ATADURA DE CREPOM 1001 BMT 13 FIOS .- UNIDADE 120,0000 0,39538617 47,45
139 ATADURA DE CREPOM 15CMIM BNIT 13 FIOS . UNIDADE 120,0000 0,54086864 64,90
221 DESCARTEX 13LT UNIDABE 30,0000 3,66282600" 109,88
224 DESCARTEX7LT UNIDADE 40,0000 2.67907261 107,16
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Perfodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECI - ITAIPAVA; Espécie: MATERIAIS HOSPITALARES, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Todos. Produtos Considerades: Padronizados € N&o-Padronizados, Reembolsaveis e Nso-Reembolsaveis, Movimentados e N&o-Movimentados, Préprios, Consignados

e Reprocessados, Blogueados e Nao-Blogueados para Compras, Suprimentos € Terceiros,Patrimoniais € Nao Patrimoniais.

Setor: 140 HECI - ITAIPAVA
Dt. Mvto Produto Lote Validade Unidade VI Unitério V1 Total
11/06/2019 269 COLETOR DE URINA FEMINING INFANTIL UNIDADE 30,0000 0,42815792 12,84
570 COLETOR DE URINA MASCULINO INFANTIL UNIDADE 20,0000 0,32648582 6,53
574 COLETOR DE URINA SISTEMA FECHADO C/V/ UNIDADE 50,0000 3,01317071 150,66
296 COTONETE CAIXA 3,0000 1,01726931 3,08
333 DRENO DE PENROSE ESTERIL C/ GAZE N 02 UNIDADE 5,0000 1,76730548 8.84
362 EQUIPO MACROG G/ INJETOR LATERAL INTR/ HECI 30/12/2020 UNIDADE 500,0000 0,84894220 424,47
a71 ESCOVINHA GINECOLOGICA UNIDADE 200,0000 0,17903175 35,81
172 ESPARADRAPO 10 X 4,5 IMPERMEAVEL C/ CAl ROLO 24,0000 5,28791031 126,91
1054 FRALDA DESCARTAVEL GERIATRICA TAMANEF UNIDADE 96,0000 0,90872927 87,24
- 1059 LUVA ESTERIL 7.0 (DIAL- MUCAMBO) PAR 200,0000 1,07704871 215,41
1063 LUVA ESTERIL 8.0 (DIAL- MUCAMBO) PAR 200,0000 0,89705042 179,41
1067 LUVA LATEX DESC. M (PROCEDIMENTO) cxX c/1o0U 20,0000 15,56839000 311,37
1081 MALHA TUBULAR 8CM X 15M METRO 15,0000 0,32886271 4,93
1123 FIO MONONYLON 3.0 C/AG CORT 3/8X3 45CM UNIDADE 48,0000 1,40004516 67,20
1160 LENCOL HOSPITALAR 70X50 CM P/ MACA ROLO 10,0000 5,98900512 59,89
1164 PAPEL GRAU GIRURGICO 20X100 ROLO 3,0000 99,89264471 299,68
1165 PAPEL GRAU CIRURGICO 25X100 ROLO 3,0000 128,90280177 386,71
1166 PAPEL GRAU CIRURGICO 30X100 ROLO 3,0000 149,51718493 448,55
1167 PAPEL GRAU CIRURGICO 35X1 00 ROLO 3,0000 173,79557727 521,39
1211 FITA ADESIVA AUTOCLAVE 19 MM X 30 MT UNIDADE 10,0000 3,26990045 3270
1212 FITA ADESIVA HOSPITALAR 19 MM X 50 MT ROLO 30,0000 2,20350363 66,11
1243 FITA MICROPORE 25MM X 10 MT Cf CAPA ROLO 30,0000 2,23706840 67,11
1235 POTE COLETOR DE EXAME DE URINA ESTERI UNIDADE 100,0000 0,371183M 3712
1239 PROPE { SAPATILHA DESCARTAVEL PCT 100L PACOTE 4,0000 6,64931134 26,50
1251 SAF GEL CURATIVO 85G TUBO TUBO 6,0000 13,78852774 82,73
1256 SCALPE N 23 UNIDADE 300,0000 0,17842530 53,53
1257 SCALPE N 25 UNIDADE 100,6000 1,17288787 117,29
1260 SERINGA DE 3 ML DESCARTAVEL LUER SLIP UNIDADE 1.000,0000 0,12788279 127,88
4771 SERINGA DE 10 ML DESCARTAVEL LUER SLIP UNIDADE 650,0000 0,25570070 166,21
1312 SONDA ASPIRAR N. 08 SEM VALVULA UNIDADE 40,0000 0,46619175 18,65
1319 SONDA URETRALN. 8 UNIDADE 10,0000 0,33746437 3,37
1235 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 4.5 S/BL (RUSCH /1 UNIDADE 10,0000 3,85950606 38,60
2907 ETER SULFURICO 20% FR 1000ML TOPICO FRASCO 2,0000 27,01193774 55,82
3345 AGULHA PARA RAQU! 25 G SPINAL QUINCKE UNIDADE 50,0000 §,25599023 412,80
4000 ESCOVA DE CLOREXIDINA 2% DESCARTAVEL UNIDADE 80,0000 1,99415390 159,53
4142 LUVA LATEX DESC. G (PROCEDIMENTO) cxX cHoou 10,0000 14,72789800 147,28
4501 CONJUNTO DE CAMPO CIRURGICO UNIWVERS/ UNIDADE 14,0000 51,91955602 726,87
5160 ABCCATH NEONATALN:24G-%-0,56 C+DISR.SI UNIDADE 100,0000 454469466 454 47
8298 ALCOOL 70% FR 100ML TOPICO - ALMOTOLIA FRASCO 240;0000 107306564 257,75
. 8774 LANCETA 28G (DEXTRO) UNIDADE 400,0000 0,16454697 . 65,82
9288 TELA DE MARLEX (PROLENE) 15 X 15 UNIDADE 2,0000 20,16473333 40,33 .
10698 TOUCA DESCARTAVEL PACOTE COM 100 PACOTE . 4,0000. 5,71139821 22,85 e
106899 PULSERA CIENTIFICA RN UNIDADE + 200,0000 0,23056692 46,11 .
10700 PULSERA CIENTIFICA ADULTO BRANCA UNIDADE 200,0000 0,28816260 57,63 :
10915 LUVA LATEX DESC.P P (PROCEDIMENTO) CX cHMooU @,0000 15,74350900 136,29
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Periodo de 01/06/2015 a 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECL.- ITAIPAVA, Es
Todos. Produtos Considerados: Padronizados e N&o-Padronizados, Reembolsaveis e N&o-Reembolsaveis, Movimentados e N&o-
e Rgp[gg_agiaqos.__iaquut_aa_qo_s_e Ndo-Bioqueados para Compras,Suprimentos e Terceiros,Patrimoniais e N

pecie: MATERIAIS HOSPITALARES, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Movimentados, Préprios, Consignados
ao Patrimoniais.

Setor: 140
Dt. Mwvto
11/06/2019

12/06/2019
13/08/2019

17/G6/2019

18/06/2018

HECI - ITAIPAVA

Produto Lote Validade Unidade V1 Unitério V1 Total
15404 COMPRESSA DE GAZE 7,5X7,5 13F 8CAM. EST PACOTE 750,0000 0,53700243 402,75
20320 FITA TESTE P! GLICEMIA DEXTRO OPTIUM NE UNIDADE 500,0000 0,88000000 440,00

2275 ALCOOL 99% FR 1000ML TOPICO FRASCO 1,0000 6,773881156 6,78
1145 MICRCOFIX 100ML EQUIPO Cf BURETA 100ML UNIDADE 50,0000 4,86555455 243,28
8281 LAMINA P/ TRICOTOMIZADOR CIRURGICO 3M UNIDADE 10,0000 23,93162347 239,32
128 CANETA DE BISTURI DESCARTAVEL UNIDADE 2,0000 32,09765860 64,20
1024 FIO CATGUT CROMADO 3.0 C/AG CIL 3/8X3 75t UNIDADE 24,0000 2,61635135 62,79
1196 FIO VICRYL 0 C/AG CIL 1/2%2,5 70CM UNIDADE 36,0000 4,15312605 149,51
1256 SCALPEN23 UNIDADE 70,0000 0,17842530 12,49
1269 SERINGA DE 3 ML. DESCARTAVEL LUER SLIP UNIDADE 500,0000 0,12788279 63,94
1272 SERINGA DE 20 ML DESCARTAVEL LUER SLIP UNIDADE 50,0000 0,43055334 21,53
1299 SONDA ASPIRAR N 10 SEM VALVULA UNIDADE 15,0000 0,56957701 8,54
3354 FIO CATGUT SIMPLES 3.0 C/AG 3/8X3 UNIDADE 21,0000 2,17695772 45,72
4498 AVENTAL CIRURGICC DESCARTAVEL ESTERII UNIDADE 7.0000 10,10381091 70,73
8021 MASCARA DESCARTAVEL TRIPLA BRANCA C/ CX CI50UN 2,0000 4,67597150 9,35
8705 POLIFIX 2 VIAS NEONATAL C/TAMPA RESERV UNIDADE 35,0000 8,63498730 302,22
10915 LUVA LATEX DESC. P P (PROCEDIMENTO) CX ciocu 20,0000 15,14350900 302,87
28 ABAIXADOR DE LINGUA PCT C/ 100 PACOTE 3,0000 2,38020382 7,14
34 CANULADE GUEDEL N. 2 UNIDADE 2,0000 1,58411379 317
40 ABOCATH N.18 {BD / B.BRAUN) UNIDADE 200,0000 1,056167527 210,34
42 ABOCATH N.20 (BD / B.BRAUN) UNIDADE 200,0000 1,03938981 207,88
46 ABOCATH N.22 (BD / B.BRAUN) UNIDADE 200,0000 1,04657808 209,32
50 ABOCATH N.24G X 3/4 (BD / B.BRAUN) UNIDADE 200,0000 1,07369008 214,74
73 AGULHA DESCARTAVEL 25X7 UNIDADE 3.000,0000 0,04994790 149,84
80 AGULHA DESCARTAVEL 40X12 UNIDADE 3.000,0000 0,05839056 175,17
112 ALGODAO HIDROFILO 500GR ROLO 10,0000 9,22064155 92,21
121 BOLSA P/ COLOSTOMIA DRENAVEL C/ ABERT! UNIDADE 14,0000 6,57840833 92 10
131 CAMPO OPERATORIO 45X50 PTC Cf 50UNID PCT C/50U 24,0000 71,68864850 1.720,53
134 APARELHO DE BARBEAR UNIDADE 48,0000 0,49330725 23,68
138 ATADURA DE CREPOM 10CM/1,8MT 13 FIOS UNIDADE 120,000 0,38538517 AT 45
139 ATADURA DE CREPOM 15CM//1,8MT 13 FIOS IINIDADE 120,0000 0,54086864 64,90
222 CATETER DE 02 TIPO OCULOS UNIDADE 40,0000 0,78497970 31,40
269 COLETOR DE URINA FEMININO INFANTIL UNIDADE 20,0000 0,42815792 8,56
270 COLETOR DE URINA MASCULINO INFANTIL UNIDADE 10,0000 0,32648582 3,26
296 COTONETE CAIXA 5,0000 1,01726931 5,00
362—EQUIP9MAGRGG€HNJEFORMTERAL—INW—HEG1—30!4—2!2020—UNIBABE—-—50£}.900&"-'—~0:84894220—424 47
371 ESCOVINHA GINECOLOGICA - UNIDADE 100,0000 0,17903175 17,20
1035 FiO CATGUT SIMPLES 0 C/AG CIL 1/2X4.0 75C UNIDADE -+ 48,0000 2,55025465 122,41
1051 FIO CATGUT CROMADO 1 C! AG CiL 1/2X4 75C - UNIDADE - /48,0000 2,46151282 118,15
1054 FRALDA DESCARTAVEL GERIATRICA TAMANE UNIDADE AT 96,0000 0,90872927 87,24
1059 LUVA ESTERIL 7.0 (DIAL- MUCAMBO) PAR Lo 150,0000 1,07704871 161,56
1067 LUVA LATEX DESC M (PROCEDIMENTC) CX croou 20,0000 15,56838000 311.37
1069 LUVA LATEX DESC. P (PROCEDIMENTO) cxXcrioou - - 20,0000 14,94810200 298,96
1123 FIC MONONYLON 3 @ C/AG CORT 2/8X3 45CM I UNIDADFE o fkr 7 4R nnnn A AnnAasan '
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FPeriodo de 01/06/2019 a 30/06/2019, Estoque: Toﬁos, Setor: HECI - ITAIPAVA, Espécie: MATERIAIS HOSPITALARES, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Todos. Produtos Considerados: Padronizados e N&o-Padronizados, Reembolsaveis € Nao-Reembolsaveis, Movimentados e N&o-Movimentados, Proprios, Consignados
e Reprocessados, Blogueados e Nao-Blogueados para Compras,Suprimentos € Terceiros,Patrimoniais e Nao Patrimoniais.

Setor: 140 HECI - ITAIPAVA - - .

Dt. Mvto Produto Lote Validade Unidade V| Unitéario 1 Total
1810612019 1159 LAMINA DE BISTURI N 23 UNIDADE 200,0000 1,88630571 377,26
1163 PAPEL GRAU CIRURGICO 15X100 ROLO 3,0000 72,63893330 217,92
1164 PAPEL GRAU CIRURGICO 20X100 ROLO 3,0000 09,89264471 269,68
1165 PAPEL GRAU CIRURGICO 25X100 ROLO 3,0000 128,80280177 386,71
1166 PAPEL GRAU CIRURGICO 30X100 ROLO 3,0000 149,51718493 448,55
1211 FITA ADESIVA AUTOCLAVE 19 MM X 30 MT UNIDADE 10,0000 3,26990045 32,70
1231 POLIFIX 2 VIAS CIT. AMPA RESERVA HECI 20/12/2020 UNIDADE 250,0000 1,26816979 322,04
1235 POTE COLETOR DE EXAME DE URINA ESTERI UNIDADE 100,0000 0,37118301 3712
1238 PROPE ( SAPATILHA DESCARTAVEL PCT 100L . PACOTE 10,0000 6,64931134 66,49
1257 SCALPEN 25 UNIDADE 250,0000 1,17288787 293,22
1269 SERINGA DE 3 ML DESCARTAVEL LUER SLIP UNIDADE 1.800,0000 0,12788279 191,82
1270 SERINGA DE 5 ML DESCARTAVEL LUER SLIP { UNIDADE 1.500,0000 0,14208933 213,13
4271 SERINGA DE 10 ML DESCARTAVEL LUER SLIP UNIDADE 2.500,0000 0,25570070 639,25
1304 SONDA ASPIRAR N. 14 SEM VALVULA UNIDADE 20,0000 0,48628552 8,73
1312 SONDA ASPIRAR N. 08 SEM VALVULA UNIDADE 60,0000 0,46619175 27.97
1313 SONDA URETRAL N. 10 UNIDADE 3,0000 0,35073333 1,05
1319 SONDA URETRAL N.8 UNIDADE 10,0000 0,33746437 3,37
1335 TUBO ENDOTRAGQUEAL N. 4.5 S/BL (RUSCH /1 UNIDADE - 3,0000 3.85960606 11,58
1330 TESTE BOWIE DICK 3M COM FOLHA DE ALER’ CAIXA 18,0000 31,57288315 568,31
1418 SONDAFOLEY N. 16 Cl 2 VIAS BL 05-15ML UNIDADE 20,0000 3,67475153 73,50
1422 SONDA FOLEY N. 18 C/ 2 VIAS BL 05-15ML UNIDADE 10,0000 3,68150971 36,82
3345 AGULHA PARA RAQU! 25 G SPINAL QUINCKE UNIDADE 50,0000 8,25599023 412,80
3855 FILTRO ELETROSTATICO C/HME C/PORTADE UNIDADE 20,0000 10,74432760 . 214,89
3949 FORMOL 40% 1000 ML FRASCO 1,0000 13,94557813 13,95
4000 ESCOVA DE CLOREXIDINA 2% DESCARTAVEL UNIDADE 80,0000 1,99415390 159,53
4142 LUVA LATEX DESC. G (PROCEDIMENTO) cxXcHoou 10,0000 14,72789800 147,28
4454 TRANSOFIX UMA PONTA (DISPOSITIVO P/ TR UNIDADE 200,0000 (0,60000466 120,00 -
4501 CONJUNTO DE CAMPO CIRURGICO UNIVERS# UNIDADE 21,0000 51,91955502 1.090,31
4687 AVENTAL DESC. MANGA LONGA G/ ELASTICO UNIDADE 100,0000 0,99002154 99,00
4713 CLAMP UMBILICAL UNIDADE 100,0000 0,25394735 25,39
5160 ABOCATH NEONATAL N.24G X 0,56 Gf DISP. St UNIDADE 100,0000 4,54469466 454 47
8009 AGULHA PARA RAQUI 27 G (BD) UNIDADE 25,0000 10,88582015 272,45
8208 ALCOOL 70% FR 100ML TOPICO - ALMOTOLIA FRASCO 180,0000 1,07396564 193,11
8747 ALCOOL70% FR 1000ML TOPICO FRASCO 12,0000 3,62286301 43,47
8774 LANCETA 28G {DEXTRO} UNIDADE 300,0000 0,16454697 49,36
9288 TELA DE MARLEX (PROLENE) 15 X15 UNIDADE 3,0000 20,16473333 60,49
9839 LUVA LATEX DESC. ESTERIL P (PROCEDIMER PAR 200,0000 0,77326199 154,65
QMG—EWA.LAIEX,DESE.JEM(EROCEDIMEI PAR 200,0000 0,77391492 154,78
10698 TOUCA DESCARTAVEL PACCTE COM™O0 PACOTE 10,0000 5,71139821 57,11
11008 LUVA DE VINIL DESC. M (PROCED!MENTO) CX cHooU 8,0000 10;30339500 8243
13174 PAPEL TERMICO 2.FOLD P/ MONITOR FETALS . UNIDADE - 3,0000 75,00000000 225,00
15190 PACOTE TESTE DESAFIO COM INDICADOR Bl UNIDADE- .0¢ ¢ 15,0000 69,99999869 1.050,00
15404 COMPRESSA DE GAZE 7.5X7.5 13F BCAM, EST PACOTE -t 750,0000 0,53700243 ' 402,75
20320 FITATESTEP! GLICEMIA DEXTRO OPTIUM NE UNIDADE" - : 500,0000 0,88000000 -440,00

19/06/2019 224 DESCARTEX7LT UNIDADE 20,0000 2.67907261 . - 5358
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Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HEC! - ITAIPAVA, Espécie: MATERIAIS HOSPITALARES, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Todos. Produtos Considerados: Padronizados e N&o-Padronizados, Reembolsaveis e Nao-Reembolsaveis, Movimentados e Nao-Movimentados, Proprios, Consignados

e Reprocessados, Blogqueados € N3Ao-Blogueados para Compras,Suprimentos e Terceiros,Patrimoniais e Nao Patrimoniais.

Setor: 140 HECi- ITAIPAVA .

Dt. Mvio Produto Lote Validade Unidade Vi1 Unitario \l Total
19/06/2019 1093 MASCARA DESCARTAVEL TRIPLA BRANCA C/ UNIDACE 500,0000 0,10657928 53,49
8208 ALCOOL 70% FR 100ML TOPICO - ALMOTOLIA FRASCO 90,0000 1,07396564 96,66

21/06/2019 3345 AGULHA PARA RAQUI 25 G SPINAL QUINCKE UNIDADE 25,0000 B,25596023 206,40
24/06/2019 274 COLETOR DE URINA SISTEMA FECHADO C/ VI UNIDADE 40,0000 3,01317071 120,53
1051 F10 CATGUT CROMADO 1 € AG CIL 112X4 75C UNIDADE 24,0000 246151282 59,08

1159 LAMINA DE BISTURIN 23 UNIDADE 50,0000 1,88630571 94,32

4255 SCALPEN 21 UNIDADE 30,0000 0,17789380 5,34

1321 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 2.0 8/ BL (RUSCH/ UNIDARE 3,0000 3,97204694 11,92

1438 SONDA FOLEY N. 20 C/ 2 VIAS BL 05-15ML UNIDADE 8,0000 3,67594500 29,41

3345 AGULHA PARA RAQUI 25 G SPINAL QUINCKE UNIDADE 25,0000 8,26699023 206,40

10815 LUVA LATEX DESC.PP (PROCED!MENTO) UNIDADE 1.000,0000 0,15143509 151,44

25/06/2019 28 ABAIXADOR DE LINGUA PCT Cf 100 PACOTE 5,0000 2,38020382 11,90
42 ABOCATH N.20 (BD/ B.BRAUN) UNIDADE 200,0000 1,03938981 207,88

46 ABOCATH N.22 (BD/ B.BRAUN) UNIDADE 200,0000 1,04657808 209,32

50 ABOCATH N.24G X 314 (BD/ B.BRAUN) UNIDADE 100,0000 4,07369008 107,37

80 AGULHA DESCARTAVEL 40X12 UNIDADE 1.000,0000 0,05839056 58,39

112 ALGCDAO HIDROFILO 500GR ROLO 13,0000 9,22064155 119,87

134 APARELHO DE BARBEAR UNIDADE 24,0000 0,49330725 11,84

138 ATADURA DE CREPOM 10CM/1,8MT 13 FIOS UNIDADE 420,0000 0,39538517 47,45

139 ATADURA DE GREPOM 15CH//1 ,8MT 13 FIOS UNIDADE - 120,0000 0,54086864 64,90

224 DESCARTEX 13LT UNIDADE 30,0000 3,66282609 109,88

260 COLETOR DE URINA FEMININO INFANTIL UNIDADE 30,0000 0,42815792 12,84

206 COTONETE CAIXA 4,0000 1,01726931 4,07

362 EQUIPO MACROG C/ INJETOR LATERAL INTR/ HECI 30/12/2020 UNIDADE 500,0000 0,84894220 424 AT

372 ESPARADRAPO 10 ¥ 4,5 IMPERMEAVEL C/ CAl ROLO 24,0000 5,28791031 126,91

1035 FIO CATGUT SIMPLES 0 C/AG CiL 1/2X4.0 75C UNIDADE 48,0000 2,55025465 122,41

1046 F1Q CATGUT SIMPLES 2.0 C/AG CIL 3/8X3 75C UNIDADE 24,0000 2,20550265 55,00

1054 FRALDA DESCARTAVEL GERIATRICA TAMANE UNIDADE 95,0000 0,90872927 87.24

41067 LUVA LATEX DESC. M (PROCEDIMENTO) CX c/100U 20,0000 15,56838000 311,37

1069 LUVA LATEX DESC. P (PROGEDIMENTO) CX ci1o0U 20,0000 14,84810200 208,96

1098 INDICADOR QUIMICO COMPLAY 3M 1250 UNIDADE 480,0000 0,73842395 354,44

1108 INTEGRADOR P/ VAPOR 3M 1243A UMIDADE 4.000,0000 1,20947871 1.209,48

1160 LENCOL HOSPITALAR 70X50 CM P/ MACA ROLO 10,0000 598900512 59,89

1211 FITA ADESIVA AUTOQCLAVE 19 MM X 30 MT UNIDADE 10,0000 3,26990045 32,70

1212 FITA MICROPORE 25MM X 10 MT C/ CAPA ROLO 48,0000 2,23706840 107,38

1235 PROPE ( SAPATILHA DESCARTAVEL PCT 100L PACOTE 3,0000 6,64931134 19,95

1251 SAF GEL CURATIVO 285G TUBO TUBO 10,0000 13,70852774 137,89

1258 SCALPENZY - UNIDADE 100,0000 1,20367125 120,37

1263 SERINGA DE 1 ML DESCARTAVEL LUER SLIP ( . UNIDADE £00,6000 0,17966778 89,83

1282 SONDA NASOGASTRICA LONGA N.22 .- UNIDADE 4,0000 1,13085185 4,57

1283 SONDA NASOGASTRICA LONGA N. 24 Coonire ‘ UNIDADE 2,6000 . 097414615 1,85

. 1312° SONDA ASPIRAR N. 08 SEM VALVULA ALY UNIDADE 80,0000 . 046619176 37,30

1313 SONDA URETRAL N. 10 .7 ’ UNIDADE 2,0000 . ~i0,35073333 0,70

1335 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 4.5 S/BL (RUSCH /I . UNIDADE 3,0000 T 3,85060608 11,58

1330 TESTE BOWIE DICK 3M COM FOLHA DE ALER . CAIXA 12,0000 31,57288315 379,87
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AV2000 - Sistema Controle de Estoque

2elatorio Saida de Produtos por Setor - Sintetico

Emitide p

Faygma. o

or: NEUSA.SILVA

Em: 04/07/2019 13:40

Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estogue: Todos, Setor: HECI - ITAl
Todos. Produtos Considerados: Padronizados € Nao-P
e Reprocessados, Blogqueados € Nao-Blogueados para

adronizades, Reem

PAVA, Espécie: MATE
hoisaveis € Ndo-Reem
Compras,Suprimentos e

RIAIS HOSPIT
bolsaveis, Movimen
Terceiros,Patr

ALARES, Classe. Todos,
tados e Nao-Movime
imoniais & Nao Patrimoniais.

Sub Classe: Todos, Produto:
ntados, Proprios, Consignados

getor: 140 HECI- ITAIPAVA

Dt. Mvto

——

25/06/2019

Produto

1418 SONDA FOL
15627 SONDA NASOGAST
4000
4142
4501
5160
7990
8021
6298
8774
8849
15190
15404
20320 FITA TESTE P/

ALCOOL 70% FR 100ML TO

EY N. 16 Ci 2 VIAS BL 05-15ML
RICA LONGAN. 20

ESCOVA DE CLOREXIDINA 2% DESCARTAVEL

LUVA LATEX DESC. G (PROCEDEMENTO}
E CAMPO CIRURGICO
ABOCATH NEONATAL N.24G X 0,56 Cf DISP. St

RESERVATORIO P/ AMBU (ADULTO)

UNIVERS#

MASCARA DESCARTAVEL TRIPLA BRANCA C!

LANCETA 286G (DEXTRO)

PICO - ALMOTOLIA

CIRCUITO P/ RESPIRADOR DIXTAL ADULTO
PACOTE TESTE DESAFIO COM INDICADOR B!

COMPRESSA DE GAZE 7,5%7,5 13F 8
GLICEMIA DEXTRO OPTIUM NE

CAM. EST

Lote

i

Validade

—_—

Unidade

UNIDADE
UNIDADE
UNIDADE
cX CcHoou
UNIDADE
UNIDADE
UNIDADE
UNIDADE
FRASCO
UNIDADE
UNIDADE
UNIDADE
PACOTE
UNIDADE

— e —————

10,0000
4,0000
80,0000
10,0000
21,0000
100,0000
10,0000
300,0000
180,0000
300,0000
3,0000
16,0000
450,0000
300,0000

Vi Unitdrio

3,67475153
1,00898485
1,09415390
14,72789800
51,91956502
A, 54469466
19,54000000
0,00351943
1,07396564
0,16454697
358,00000000
69,99989869
0,53700243
0,88000000

Totak

Total dos Setores:

Vi Total”
—_—
26,75
4,40
158,53
147,28
1.090,31
454,47
195,40
28,06
193,31
49,36
1.074,00
1.120,00
241,85
264,00

————————

48.314,61

48.314,861

a=
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Pagina; 1/6
Emitido por: NEUSA.SILVA
Em: 04/07/2019 13:39

Perfodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HEC! - ITAIPAVA, Espécie: DROGAS E MED
Todos. Produtos Considerados: Padronizados e Nao-Padronizados, Reembolséveis e N&o-Reembolsaveis,
. e Reprocessados, Bloqueados & Nao-Bloqueados para

ICAMENTOS, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Movimentados e Nao-Movimentados, Proprios, Consignados
Compras,Suprimentos e Terceiros, Patrimoniais € Nao Patrimoniais.

Setor: 140 HECI - ITAIPAVA - -
Dt. Mvte Produto Lote Validade Unidade Qtd Total V1 Unitério VI Tetal
03/06/2019 402 1SOSSORBIDA DINITRATO 5MG SL GOMP VO u3sz? 30/11/2020 COWMPRIMI 7,0000 0,23941250 1,68
4603 CLORPROMAZINA, SMG/ML AMP SML |LM 1827106 30/07/2020 AMPOLA 20,0000 1,28598846 25,72
04/06/2019 158 DICLOFENACO DE SODIO 50MG COMP 18D93P 30/04/12020 COMPRIMI 100,0000 0,04566556 4,57
166 TENOXICAM 20MG FR/AMP LMLV 19040528 30/04/2021 FRASCOA 250,0000 4,09489148 1.248,72
202 MISOPROSTOL 200MCG COMP W VO 1902032 28/02/2021 COMPRIM! 10,0000 33,03361355 330,34
209 DIMETICONA 40MG COMP VO W7280 30/01/2021 COMPRIMI 100,0000 0,13201101 13,20
351 ENOXAPARINA 60MG/0,6ML SERINGA 0,6ML S. JCB38 30/09/2020 UNIDADE - 10,0000 20,45037731 204,50
374 BROMOPRIDA SMGML AMP 2ML IM/IV 78NC0O918  30/03/2021 AMPOLA 100,0000 1,36956114 136,96
352 ONDANSETRONA 2MGML AMP 4ML IV 19020129 28/02/2021 AMPOLA 100,0000 1,23797890 123,80
392 ONDANSETRONA 2MG/ML AMP 4ML IV 19030216 30/03/2021 AMPOLA 100,0000 1,23797830 123,80
408 ISOSSORBIDA MONONITRATO 10MG/ML AMP 1022018 28/02/2020° AMPOLA 50,0000 2.06248911 103,12
441 ACIDO TRANEXAMICO 250MG COMP V.O 2717 30M11/2020 COWMPRIMI 60,0000 0,64286073 38,57
508 NISTATINA 100.000U. 1ML FR 50ML V.0 184954 30/04/2020 MILILITRO 120,0000 0,07470107 8,96
534 CEFAZOLINA 1G FRIAMP 1MLV 8666 30/03/2029 FRASCOA 100,0000 7,48380092 748,38
536 CEFTRIAXONA 1G FR/AMP LV 96320016 30/01/2021 FRASCO A 100,0000 6,71948375 671,95
606 COLAGENASE 0,6U/G + CLORANFENICGOL 0,01 1061547 30/07/2020 TUBO 20,0000 5,81538225 118,31
608 NEOMICINA+BACITRACINA SMG+250U1/G TOP! 18G513 30/07/2020 TUBO 11,0000 1,76052272 19,37
608 NECMICINA+BACITRACINA 5MG+250UNG TOPI 19B22E 28/02/2021 TUBO 9,0000 1,76052272 15,04
612 SULFADIAZINA DE PRATA 1% TUBO 506 TOPL 19AG7A 30/01/2021 TUBO 20,0000 4,42108638 88,42
642 DEXAMETASONA ACETATO 0,1% TUBO 10G Tt 19C57D 30/03/2021 TUBO 20,0000 1,34930074 26,99
644 AGUA OXIGENADA 10 VOL FR 1000ML TOPIC 1901538 30/05/2022 FRASCO 6,0000 3,57454022 21,45
649 DIPIRONA 500MG COMP VO 18F370 30/05/2020 COMPRIMI 100,0000 0,07554766 7.55
552 DIPIRONA 1G/2ML AMP IW/IV DP18J219 30/10/2020 AMPOLA 300,0000 0,42777852 128,33
665 PARACETAMOL 500MG COMP VO 18E79Q 30/05/2020 COMPRIMI 100,0000 0,04573327 4,57
751 CLORETO DE NA K,CA, LACTATO DE NA (RING . FRASCO 60,0000 2,60669432 156,40
755 CLORETO DE NAK,CA (RINGER SIMPLES) FRE FRASCO 30,0000 3,08671930 92,60
775 OMEPRAZOL 40MG FR/AMP [V 15020131 28/02/2021 FRASCOA 400,0000 5,89614092 589,61
763 CLORETO DE SODIO 0,9% 1000ML LV FRASCO 45,0000 4 66964532 210,13
859 ATROPINA SULFATO 0,25MGMML AMPIML BV 8090068 05/09/2020 AMPOLA 72,0000 0,24703835 17,79
859 ATROPINA SULFATO 0,25MG/ML AMP1ML IMAY 8030028 03/09/2020 AMPOLA 30,0000 0,24703835 7.41
855 CLOREXIDINE DEGERMANTE 4% FR 1000ML T 1901124 30/04/2022 FRASCO 3,0000 14,76789339 44,30
875 PVPI DEGERMANTE 1%FR 1000ML TOPICO 1800614 28/02/2021 FRASCO 3,0000 23,81174286 71,44
906 AGUA PARA INJEGAO AMP 10ML LV/ILM AMPOLA 800,0000 0,14112040 112,90
911 CLORETO DE SODIO 0,9% FR 500 ML (RY) FRASCO 120,0000 234161910 280,99
916 CLORETO DE SCDIO 0,8% 250 ML FR (R FRASCO 144,0000 2,06560124 29745 h
918 CLORETO DE SODIO 0,8% 100 ML LV FRASCO 160,0000 2,16743019 346,79 \"b }
927 ESCOPOLAMINA 10MG COMP 1851566 30/12/2020 COMPRIMI 100,0000 0,43054442 43,05 \k % \
043 _GLICOSE 5% FR 1000ML 1.V FRASCO 42,0000 4,00720677 168,30 5
951 GLICOSE 5% FR 500 ML 1.V EFRASCO 60,0000 2,02004174 175,26
958 GLUCONATO DE CALCIO 10% AMP 10ML LV 9030100 07/03/2021 AMPOLA ~ 50,0000 1,31330317- 35,67
865 SULFATO DE MAGNESIO 50% AMP 10ML LV/1 9040159 .08/04/2021 AMPOLA 200,0000 3,80842928 779,69
989 POLIVITAMINICO (CONP.B) AMP 2ML LMLV 19030178 . °, ',';30,!03!2021 _ AMPOLA 100,0000 . .0,68751976 68,75
: 313_4}‘ESCOPOLAMINA AMG +DIPIRONA 500MG/SML. 19020122 é§"28102l2021 AMPOLA _200,0000 ;121111082 242,22
4171 CETOPROFENC 100MG FR/AMP 1.V 19020160 -  28/02/2022 FRASCO A 100,0000 ' 2,69337610 269,34
3654 IPRATROPIO, BROMETO 0,025% FR 20ML NEB 24331?0' 30/07/2020 FRASCO 50000 7 ' 0,83306937 417
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HOSRITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP Pagina: 2/6
\V2000 - Sistema Controte de Estoque Emitido por: NEUSA.SILVA
Relatorio Salda de Produtos por Setor - Sintetico Em: 04/07/2019 13:39

Periodo de 01/06/2019 a 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECI - ITAIPAVA, Espécie: DROGAS E MEDICAMENTOS, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Todos. Produtos Considerados: Padronizados e Nao-Padronizados, Reembolsaveis e Nao-Reembolsaveis, Movimentados e Nao-Movimentados, Préprios, Consignados
e Reprocessados, Blogueados e N&o-Blogueados para Compras, Suprimentos e Terceiros,Patrimoniais € Nao Patrimoniais.

Setor: 140 HECI-ITAIPAVA | -

Dt. Mvto Produto . Lote Validade Unidade V1 Unitério VI Totat
04/06/2019 8300 CLOREXIDINE ALCOOLICO 5% FR 100ML TOPK M25025 28/02/2021 FRASCO 96,0000 1,81743644 174,47
g262 PVPI AQUOSO 1% FR 400ML TOPICO - ALMOT! 1800257 30/01/2021 FRASCO 90,0000 2,27702206 204,93
9268 AGUA OXIGENADA 10 VOL FR 100ML TOPICO 11 2810212022 FRASGO 144,0000 1,02525195 147,64
12030 RANITIDINA 150 MG/0 ML XARCPE Y7288 30/03/2021 MILILITRO 500,0000 0,03791405 18,96
12034 SALBUTAMOL 100MCG SPRAY 3703098 30/10/2020 FRASCO 3,0000 7,87079847 23,61
17531 MISOPROSTOL 25MCG COMP VW VO 1803101 30/03/2020 COMPRIMI 10,0000 7,49043697 74,90
10/06/2019 158 DICLOFENACO DE SODIO 50MG COMP 17K30B 30/11/2019 COMPRIMI 90,0000 0,04566556 411
202 MISOPROSTOL 200MCG COMP VW VO 1811027 30/11/2020 COMPRIMI 10,0000 33,03361355 330,34
317 METILDOPA 260MG COMP AW962 30/12/2020 COMPRIMI 50,0000 0,43861582 21,93
404 1SOSSORBIDA DINITRATO 10MG COMP VO R5765 30/08/2020 COMPRIMI 10,0000 0,16918764 1,69
572 BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000Ul FR 2505441 30/08/2019 FRASCOA 130,0000 6,95348272 903,95
653 IMUNOGLOBULINA ANTI-RH 300 MCG FR LM P100036229 03/10/2021 FRASCOQ 6,0000 190,71435761 1.144,29
713 INSULINA NPH 100UVML FR 10ML BF18003106 30/07/2020 FRASCO 1,0000 18,80176344 - 18,89
716 INSULINA REGULAR 100UIML FR 10ML 751018A 30/10/2020 FRASCO 1,0000 17,93372687 17,93
818 TRAMADOL 50MGAML AMPZML IV 9069238 28/02/2021 AMPOLA 60,0000 0,64951599 38,97
818 TRAMADOL 50MG/ML AMP2ML IMAV 0069230 30/01/2021 AMPOLA 60,0000 0,64951599 38,97
1532 PREDNISOLONA, FOSFATO SODICO AVGML F 18K131 3_011 0/2020 FRASCO 5,0000 5,79384099 28,97
2564 SUFENTANILA SMCG/AMP 2ML 18010283 30/01/2021 AMPOLA 30,0000 7,598904118 227,97
3635 FENOTEROL,BROMIDRATO 5MGMML FR 20ML T 51418 30/08/2020 FRASCO . 3,0000 2,97599811 8,93
3953 NITROGLICERINA 5MG/ML AMP 10ML 18080577 30/08/2020 AMPOLA 3,0000 26,09596087 78,29
8430 ACEBROFILINA 10MG/ML FR 120ML V.O F1670 30/11/2019 FRASCO 1,0000 8,83600000 8,84
8432 ACEBROFILINA SMG/ML FR 120ML V.O 1708730 30/07/2019 FRASCO 1,0000 3,77848182 3,78
12034 SALBUTAMOL 100MCG SPRAY 3703098 301072020 FRASCO 2,0000 7.87079847 15,74
17531 MISOPROQSTOL 25MCG COMP W VO 1803008 30/09/2020 COMPRIMI 10,0000 7,48043697 74,90
11/06/2019 26 LOSARTAN POTASSICO 50 MG COMP 18A92H 30/01/2020 COMPRIMI - 50,0000 0,04438948 2,22
71 CAPTOPRIL 25 MG COMP 18A66M 30/07/2019 COMPRIMI 30,0000 0,02200280 0,66
166 TENOXICAM 20MG FR/AMP LMLV 19040528 30/04/2021 FRASCOA 300,0000 499489146 1.498,47
200 METILERGOMETRINA,MALEATO 0,2MG/ML IMA 1733412 30/10/2019 AMPOLA 50,0000 1,25087662 62,54
203 OCITOCINA SUIML AMP 1ML LMLV 1806395 30/08/2020 AMPOLA 200,0000 1,13543566 227,09
208 DIMETICONA 40MG COMP VO W7280 30/01/2021 COMPRIMI 100,0000 0,13201101 13,20
255 SUXAMETONIO 100MG FR/AMP 1914760 30/04/2021 FRASCOA 6,0000 8,99883118 53,99
300 SACCHAROMYCES BOULARDII-17 LIOFILIZADC PO486 30/08/2020 CAPSULA 50,0000 0,38792904 19,40
374 BROMOPRIDA SMGMAL AMP 2ML IMAY 78NC0918 30/03/2021 AMPOLA 100,0000 1,36956114 135,96
412 NITROPRUSSIATO DE SODIO 25MG/ML AMP 21 18010155 30/01/2021 AMPOLA 2,0000 10,49302000 20,99
471 ETILEFRINA,CL 10MG/ML AMP 1ML LM/LVIS.C 1850315 30/11/2020 AMPOLA 36,0000 0,96548572 34,76
483 FUROSEMIDA 40MG COMP V.0 120/18 30/01/2021 COMPRIMI 100,0000 0,03307129 3,3
572 BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000U1 FR 2505455 30/01/2020 FRASCOA 50,0000 6,95348272 347,67
542_DEXAMETASONA ACETATO 0,1% TUBO 310G Tt 19C57D 30/03/2021 TUBO 40,0000 1,34930074 53,97
644 AGUA OXIGENADA 10 VOL FR 1000NMCTOPIC——1001538——30/65/2022—FRASCO. 2,0000 3,57454022 7,15
6549 DIPIRONA 500MG COMP VO 18F370 . 30/05/2020 COMPRIMI 100,0000 0,07554766 7,55
652 DIPIRONA 1G/2ML AMP IMAvV DP18J219 ' 30/10/2020 | AMPOLA 400,0000 0,42777859 171,11
667 EARACETAMOL 750MG COMP VO 18l42D .”'._'30!,09I202'0 COMPRIM . 48,0000 - +0,086989180 4,18
667 *PARACETAMOL 750MG COMP VO 18|44D,,.,u'§._‘ p 30/09/2020 COMPRIMI 52,0000 T .0,08699180 13,22
684 BUPIVACAINA 0,5% + GLICOSE 8% (PESADA} / 18110552 30711172020 AMPOLA 40,0000 Tesramd 7 03893892 281,56

§87 LIDOCAINA (SNV) 2% FRIAMP 20ML PERIDURAL 18120347 = 30/12/2021 FRASCO 30,0000 RO 486744359 146,02



Pagina: 3/6
Emitido por: NEUSA.SILVA
Em: 04/07/2019 13:38

Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estogue: Todos, Setor: HEC!
Todos. Produtos Considerados: Padronizados e Néo-Padronizados,
e Reprocessados, Bloguea

- ITAIPAVA, Espécie: DROGAS E MEDICAMENTOS, Classe:
Reembolsaveis e N&o-Reembolsaveis, Movimentados e Nao-
dos e Nao-Blogueados para Compras,Suprimentos € Terceiros,Pa

Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Movimentados, Préprios, Consignados
tritnoniais e N&o Patrimoniais.

Setor: 140 HECI - ITAIPAVA
Dt. Mvto Produto Lote Validade Unidade V1 Unitério V1 Total
11/06/2019 738 DEXAMETASONA, FOSF DISSODICO 4MG/ML £ 5198238 30/10/2020 AMPOLA 120,0000 0,52616412 63,14
761 CLORETO DE NAK,CA, LACTATO DE NA {RINC FRASCO 60,0000 2,60669432 156,40
790 MORFINA 10MG/ML AMPIML IWIV/PERIDURAL 19020489 28/02/2021 AMPOLA 50,0000 2,37336450 113,67
803 HIDROCORTISONA 500MG LM/I1V 25861100 30/03/2021 FRASCO A 50,0000 3,91438021 195,72
828 FOSFAT SODIO MONOB+DIBAS 160MG/ML+60! 61208 30/09/2020 FRASCO 6,0000 4,96008765 29,76
875 PVPI DEGERMANTE 1%FR 1000ML TOPICO 1900614 28/02/2021 FRASCO 2,0000 23,81174286 47,62
906 AGUA PARA INJEQAO AMP 10ML LV/LLM AMPOLA 1.000,0000 0,14112040 141,12
911 CLORETO DE SODIO 0,8% FR 500 ML v FRASCO 120,0000 2,34161910 280,99
916 CLORETO DE SODIO 0,9% 250 ML FR LV FRASCO 114,0000 2,06560124 235,48
918 CLORETO DE SODIO 0,9% 100 ML LV FRASCO 240,0000 2,16743019 520,18
963 MIDAZOLAM SMGML AMP 3ML LV/ .M 7521033 30/12/2021 AMPOLA 50,0000 1,08669991 54,33
989 POLIVITAMINICO (COMP.B) AMP 20ML LWLV 12020124 28/02/2021 AMPOLA 100,0000 0,68751976 68,75
3133 MORFINA 0,1MG/ML AMP 1ML IV 19020530 28/02/2021 AMPOLA 50,0000 2,00053331 100,03
3134 ESCOPOLAMINA 4MG +DIPIRONA 500MG/EML. 18020122 28/02/2021 AMPOLA 100,0000 1,21111082 121,11
3171 CETOPROFENO 100MG FR/AMP 1.V 19020160 28/02/2022 FRASCOA 100,0000 2,69337610 269,34
3635 FENOTEROL,BROMIDRATO SMG/ML FR 20ML + 51418 30/08/2020 FRASCO 5,0000 2,97599811 14,88
3650 BECLOMETASONA,DIPROPIONATO 400MCG/M 1080155 30/07/2021 FLACONE1 10,0000 5,15474270 51,55
1654 IPRATROPIO, BROMETO 0,025% FR 20ML NEB 2433150 30/07/2020 FRASCO 5,0000 0,83306937 417
8300 .CLOREXIDINE ALCOOLICO 5% FR 100ML TOPIF  M25025 28/02/2021 FRASCO 48,0000 1,81743644 87.24
9262 PVPI AQUOSO 1% FR 100ML TOPICO - ALMOT 1800257 30/01/2021 FRASCO 60,0000 2.27702206 136,62
9268 AGUA OXIGENADA 10 VOL FR 100ML TOPICO 13 26/02/2022 FRASCO 96,0000 1,02525195 98,42
10664 [BUPROFENO 100MG/ML FR 20ML GTS A45798L 30/11/2020 FRASCO 5,0000 2,28162191 11,46
1710612019 158 DICLOFENACO DE SODIO 50MG COMP 17K30B 30/11/2019 COMPRIMVI 30,0000 0,04566556 1,37
162 DICLOFENACO DE SODIO 25MG/ML AMP 3ML | 106046 30/08/2019 AMPOLA 20,0000 0,53045857 10,61
202 MISOPROSTOL 200MCG COMP wW VO 1811027 30/11/2020 COMPRIMI 10,0000 33,03361355 330,24
339 VARFARINA SODICA 5MG COMP (MAREVAM) \ 1837539 30/09/2020 COMPR!MI 30,0000 0,11730478 3,52
378 DIMENIDRINATO+PIRODOXINA S0MG+50MG Al 1827100 30/07/2020 AMPOLA 20,0000 1,25705714 25,14
653 IMUNOGLOBULINA ANTI-RH 300 MCGFRIM  P100036229 03/10/2021 FRASCO 5,0000 190,71435761 953,57
685 PROMETAZINA 25MGML AMP ML 18080708 30/08/2020 AMPOLA 10,0000 2,31901921 23,19
987 POLIVITAMINICO (COMP.B) DRAGEA V.0 K1522 30/03/2020 DRAGEA 30,0000 0,06129063 1,84
991 POLIVITAMINICO GOTAS ( PROTOVIT PLUS ) 419741 30/07/2019 FRASCO 1,0000 17,52098639 17,52
2564 SUFENTANILA SMCG/AMP 2ML 19010283 30/01/2021 AMPOLA 10,0000 7,50894118 75,99
4093 LORATADINA 1MGML XARCPE 100ML L3182 30/05/2020 FRASCO 2,0000 3,34539091 6,69
17531 MISOPROSTOL 25MCG COMP VW VO 1809008 30/09/2020 COMPRIMI 10,0000 7.49043697 74,90
18/06/2018 26 LOSARTAN POTASSICO 50 MG COMP 18A92H 30/01/2020 COMPRIMI 30,0000 0,04438948 1,33
74 CAPTOPRIL 25 MG COMP 18A6EM 30/07/2019 COMPRIM 50,0000 0,02200280 1,10
158 DICLOFENACO DE SCDIO 50MG COMP 18093P 30/04/2020 COMPRIMI 70,0000 0,04566556 3,20
203 OCITOCINA 5UIML AMP 1ML LMLV 1906395 30/08/2020 AMPOLA 150,0000 1,13543566 170,32
200 DIMETICONA 40MG COMP VO W7Z280-. 30/01/2021 COMPRIM! 100,0000 0,13201101 13,20
- 204 HIDROXIDO DE FERRO HI SACARATO 20MG/MI 18100174 30/08/2020 AMPOLA 20,0000————4;94665483 98,93
300 SACCHAROMYCES BOULARDII-17 LIOFILIZAD( P0486 30/08/2020 CAPSULA 124,6000 0,38792904 48,10
317 METILDOPA 250MG COMP . 1812722 30/10/2020 COMPRWI 60,0000 0,43861582 26,32
- 328 METOPROLOL,TARTARATO 1MG/ML-AMP SML 18020418 28/02/2021 UNIDADE . e 3,0000 18,36011068 55,08
- 274 BROMOPRIDA 5MG/ML AMP 2ML IMAY 78NC0018  30/03/2021 AMPOLA '~ 75-150,0000 1,36056114 205,43 . - 101155,
392 ONDANSETRONA 2MG/ML AMP 4ML IV 18020129 28/02/2021 AMPOLA 50,0000 1,23797890 61,80 '
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MV2000 - Sistema Controle de Estogue Emitido por: NEUSA.SILVA
Relatério Saida de Produtos por Setor - Sintetico Em: 04/07/2019 13:39

Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECI - ITAIPAVA, Espécie: DROGAS E MEDICAMENTOS, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Todos. Produtos Considerados: Padronizados & N&o-Padronizados, Reembolsaveis e Nao-Reembolsavels, Movimentados e N&io-Movimentados, Préprios, Consignados

e Reprocessados, Blogueados e N&o-Bloqueados para Compras,Suprimentos e Terceiros, Patrimoniais e Nao Patrimonials.

Setor: 140 HECI - ITAIPAVA | i

Dt. Mvto Produto . Lote Validade Unidade VI Unitario Vi Total
18/06/2019 445 ACIDO ACETIL SALICILICO 100MG COMP V.0 181194 30/11/2020 COMPRIMI 100,0000 0,02071808 2,07
471 ETILEFRINA,CL 10MG/ML AMP 1ML LMVIS.C 1850315 30/11/2020 AMPOLA 72,0000 0,98548572 69,51

534 CEFAZOLINA 1G FRIAMP LMLV 8644 28/02/2021 FRASCO A 150,0000 7,48380092 1.122,57

538 CEFTRIAXONA 1G FR/AMP L.V 96320016  30/01/2021 FRASCO A 100,0000 6,71948375 671,95

606 COLAGENASE 0,6U/G + CLORANFENICOL 0,01 1061547 30/07/2020 TUBO 20,0000 5,91538225 118,31

642 DEXAMETASONA ACETATO 0,1% TUBO 10G Tt 18C57D 30/03/2021 TUBO 20,0000 1,34930074 26,99

844 AGUA OXIGENADA 10 VOL FR 1000ML TOPIC 1901538 30/05/2022 FRASCO 5,0000 3,57454022 17,87

649 DIPIRONA 500MG COMP VO 18F370 30/05/2020 COMPRIMI 200,0000 0,07554766 15,11

652 DIPIRONA 1G/2ML AMP 1NV 26583724  30/09/2020 AMPOLA 360,0000 0,42777859 154,00

684 BUPIVACAINA 0,5% + GLICOSE 8% (PESADA)/ 18110552 30/11/2020 AMPOLA 80,0000 7.03893892 563,12

657 LIDOCAINA (SIV) 2% FR/AMP 20ML PERIDURAL 18120347 30/12/2021 FRASCO 20,0000 4,86744359 57,35

696 LIDOCAINA SPRAY 10% FR 50ML 18060477  30/06/2021 FRASCO 5,0000 42,60819360 213,04

737 AGUA PARA INJECAO FR 500 ML FRASCO 30,0000 2,30516941 69,19

742 DEXAMETASONA ACETATO 4MG COMP 5501133 30/11/2020 COMPRIMI 50,0000 0,17793582 8,90

751 CLORETO DE NAK,CA, LACTATO DE NA (RING FRASCO 80,0000 2,60669432 156,40

793 CLLORETO DE SODIO 0,9% 1000ML LV FRASCO 48,0000 4,66964532 224,14

813 BISACODIL 5MG DRAGEA VO B18J0138  30/11/2020 DRAGEA 100,0000 0,07405769 7.41

846 FENOBARBITAL 100MG/MML AMP 2ML MV 18080275  30/09/2020 AMPOLA + 25,0000 1,61179396 40,29

865 CLOREXIDINE DEGERMANTE 4% FR 1000MLT 1801124 30/04/2022 FRASCO 4,0000 14,76789339 59,07

906 AGUA PARA INJEGAO AMP 10ML LV/LM AMPOLA 1.200,0000 0,14112040 169,34

911 CLORETO DE SODIO 0,8% FR 500 ML LV FRASCO 180,0000 2,34161910 421,49

916 CLORETO DE SODIO 0,8% 250 ML FR 1.V FRASCO 96,0000 2,06560124 198,30

081 FITOMENADIONA (VIT, K) 10MG/ML AMP 1ML 19020256  28/02/2021 AMPOLA 100,0000 1,07375051 107,38

989 POLIVITAMINICO (COMP.B) AMP 2ML LMLV~ 19030178 30/03/2021 AMPOLA 200,0000 0,68751976 137,50

1674 CETOPROFENO 100MG/2ML AMP 2ML |.M 1846144 30/11/2020 FRASCO A 150,0000 1,01804385 152,71

2223 SABONETE LIQUIDO GLICERINADO 200ML 379812 28/02/2022 FRASCO 24,0000 5,25167660 126,04

2981 FORMOL 4% (DILUIDOS) . 05/19 30/05/2020 FRASC CIE 1,0000 7,88170000 7,88

3133 MORFINA 0,1MG/ML AMP 1ML IV 19020500  28/02/2021 AMPOLA 50,0000 2,00053331 100,03

3134 ESCOPOLAMINA 4MG +DIPIRONA 500MG/SML. HC18J164  30/10/2020 AMPOLA 200,0000 1,21111082 242,22

3614 AMINOFILINA 24MGML AMP 10ML AF18C006  30/03/2020 AMPOLA 49,0000 0,58905377 33,76

9262 PVPI AQUOSO 1% FR 100ML TOPICO - ALMOT: 1900257 30/01/2021 FRASCO 30,0000 2,27702206 68,31

9268 AGUA OXIGENADA 10 VOL FR 100ML TOFICO 13 28/02/2022 FRASCO 48,0000 1,02525195 49,21

10664 IBUPROFENO 100MG/MIL FR 20ML GTS 45798L 3011172020 FRASCO 10,0000 2,29162191 22,92

16365 NUTRICAO ENTERAL FRESUBIN HP ENERGY 1 20MK2121  30/10/2019 BOLSA 16,0000 28,89766576 462,36

19/06/2019 380 DIMENIDRINATO+B6+GLICHFRUT 3MG+5MG+1 11561734 30/10/2020 AMPOLA 20,0000 2,25033649 45,01
652 DIPIRONA 1G/2ML AMP IM/V 26583724  30/09/2020 AMPOLA 120,0000 0,42777859 51,33

894 PROXIMETACAINA 0,50% SOLOFTFRSEML 68195 30/04/2020 FRASCO 1,0000 6,93064545 6,93

FAI6/201Y 12_AZITROMICINA 500 MG COMP VO 667585 28/02/2020 COMPRIMI 20,0000 0,91879073 18,38
162 DICLOFENACO DE SODIO 25MGIML AMP 3ML1—108046——30/08/2019__AMPOLA 40,0000 0,53045857 21,22

5§32 CEFALOTINA 1G FRIAMP LMV 8665 30/03/2021 FRASCOA 30,0000 3;74513342 112,35

o . 653 IMUNOGLOBULINA ANTI-RH 300 MCG FR LM P100036229 03/10/2021 FRASCO 3,0000 190,71435761, 572,14
e 716 INSULINA REGULAR 100UVML FR 10ML BF17004860 30/09/2019 FRASCO 1,0000 1793372887 . . . 17,93
818 TRAMADOL 50MGAL AMP2ZML IMAY 9069238 ,28{02/2021 AMPOLA 60,0000 0,64951599 38,97

829 BROMAZEPAM 6MG COMP VO AV457 ‘301072019  COMPRIMI 20,0000 0.04509132 0,90

1553 CLONAZEPAN 2MG COMP V.0 Y6157 . 39{'03!2021 COMPRIMI 20,0000 0,06353051 1,27
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Emitido por: NEUSA.SILVA
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Periodo de 01/06/2018 & 30/06/2019, Estogue: Todos, Setor: HECI - ITAIPAVA, Espécie: DROG
Todos. Produtos Considerados: Padronizados e Nao-Padronizados, Reembolsaveis e N&o-Reemb

e Reprocessados, Bloqueados e N&o-Bloqueados para Compras, Suprimentos e Terceiros, Patrimoniais e N&o Patrimoniais.

AS E MEDICAMENTOS, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
olsaveis, Movimentados e N&o-Movimentados, Préprios, Consignados

Setor: 140 HECI - ITAIPAVA - - e

Dt. Mvto - Produto Lote Validade Unidade W1 Unitario W1 Total

24)06/2019 1599 MIDAZOLAM 15MG COMP V.0 18120597 30/42/2021 COMPRIMI 30,0000 0,91054581 27,32

8093 BENZILPENICILINA PROCAINA + B POTASSICA 18111188 30/11/2020 FRASCO 15,0000 4,16720000 62,51

12342 AMOXICILINA + CLAVULANATO 250MG/SML PC JC7471 30/06/2020 FRASCO 7,0000 12,35421673 86,48

25/06/2019 74 CAPTOPRIL 25 MG COMP 18BAGEM 30/07/2019  COMPRIMI 100,0000 0,02200280 2,20

158 DICLOFENACO DE SODIO 50MG COMP 18D93P 30/04/2020 COMPRIMI 200,0000 0,04566556 9,13

166 TENOXICAM 20MG FR/AMP LMLV 1915941 30/03/2021 FRASCOA 100,0000 4,99489146 499,49

166 TENOXICAM 20MG FR/AMP 1MV 19040528 30/04/2021 FRASCO A 50,0000 499489146 249,74

200 DIMETICONA 40MG COMP VO W7280 30/01/2021 COMPRIMI 200,0000 0,13201101 26,40

273 ACIDO FOLINICO 50MG FR/AMP MV 601263A 30/01/2021 FRASCOA 20,0000 7.53424658 150,68

328 METOPROLOL.TARTARATO 1MG/ML AMP ML 19020418 28/02/2021 UNIDADE 10,0000 18,36011068 183,60

347 ENOXAPARINA 40MG/0,4ML SERINGA 0,4ML S. JBS05 30/12/2020 UNIDADE 10,0000 15,41193213 154,12

386 METOCLOPRAMIDA SMGML AMP 2ML IM/ 1V 9010350 19/01/2021 AMPOLA 240,0000 0,29160697 65,99

292 ONDAMSETRONA 2MG/ML AMP 4ML 1Y) 19020129 28/02/2021 AMPOLA 300,0000 1,23797890 371,39

536 CEFTRIAXONA 1G FRIAMP LV 96320016 30/01/2021 FRASCO A 100,0000 6,71948375 671,95

568 AMPICILINA 1G FRIAMP 1MV AMD119002-4 30M2/2020 FRASCOA 50,0000 2,20922676 110,46

606 COLAGENASE 0,6U/G + CLORANFENICOL 0,01 1061547 30/07/2020 TUBO 10,0000 5,81538225 59,15

608 COLAGENASE 0,6U/G + CLORANFENICOL 0,01 1068705 30/M10/2020 TUBO 10,0000 5,91538225 59,15

642 DEXAMETASONA ACETATO 0,1% TUBO 10G Tt 18C57D 30/03/2021 TUBO 30,0000 1,345830074 40,48

644 AGUA OXIGENADA 10 VOL FR 1000ML TOPIC 1501538 30/05/2022 FRASCO 4,0000 3,57454022 14,30

549 DIPIRONA 500MG COMP VO 18F370 30/05/2020 COMPRIMI 100,0000 0,07554766 7.55

649 DIPIRONA 500MG COMP VO 33918 30/08/2020 COMPRIMI 200,0000 0,07554766 15,11

652 DIPIRONA 1G/2ML AMP IMIIV 26583724 30/09/2020 AMPOLA 240,0000 0,42777859 102,67

665 PARACETAMOL 500MG COMP VO 18E79Q 30/05/2020 COMPRIMI 200,0000 0,04573327 9,15

684 BUPIVACAINA 0,5% + GLIGOSE 8% (PESADA) / 18110552 30/1172020 AMPOLA 120,0600 7,03893892 844,67

685 PROMETAZINA 26MG/ML AMP 2ML SRAD1407 30/01/2021 AMPOLA 75,0000 2,31901921 173,93

687 LIDOCAINA (S1V) 2% FRIAMP 20ML PERIDURA| 18120347 30/12/2021 FRASCO 20,0000 4,86744359 97,35

§91 LIDOCAINA + EPINEFINA 2% (CA/) FA 20ML PE 18120323 30/06/2020 FRASCOA 50,0000 5,50136032 275,07

739 DEXAMETASONA, FOSF DISSODICO 4MG/ML £ 5198228 30/10/2020 AMPOLA 120,0000 0,52616412 63,14

751 CLORETO DE NA,K,CA, LACTATO DE NA {RINC FRASCO 160,0000 2,60669432 417,07

755 CLORETO DE NA,K,CA (RINGER SIMPLES) FR¢ FRASCO 30,0000 3,08671930 92,60

762 FENTANILA 0,05MGML FR 10ML IM/IV AS 148/18 30/09/2020 FRASCO 50,0000 3,79212577 189,61

775 OMEPRAZOL 40MG FRIAMP IV 198020515 28/02/2021 FRASCOA 120,0000 5,89614092 707,54

793 CLORETO DE SODIO 0,9% 1000ML |V FRASCO 64,0000 4,66964532 208,86

828 FOSFAT SODIO MONOB+DIBAS 160MG/ML+60! 61236 28/0272021 FRASCO 4,0000 496008765 19,84

g06 AGUA PARA INJEGAO AMP 10ML LVAM AMPOLA 1.200,0000 0,14112040 169,34

§11 CLORETO DE SODIO 0,9% FR 500 ML L.V FRASCO 60,0000 2,34161910 140,50

916 CLORETO DE SODIC 0,9% 250 MLFR LV FRASCO 80,0000 2,06560124 165,25

918~-CLORETODE-SODIO 0,9% 100 ML .V FRASCO 160,0000 2,16743019 346,79

1607 DROPERIDOL 2,5MG/ML AMP 1ML LMAY 18120350 —30M2/2029—AMPOLA 20,0000 7.50717903 150,14

o 1674 CETOPROFENO 100MG/ZML AMP 2ML I.M 1846144 30/11/2020 FRASCO A 100,0000 1,01804385 16480

g - 2545 GENTAMICINA 20MG/ML AMP tML LVAM . 78MH2132 30/08/2020 AMPOLA - --20,0000 0,74891370 14,98

A7 ‘,{ 2547 GENTAMICINA 8OMG2ML AMP LVAM - . - 16040287 30/0472021  AMPOLA " 20,0000 0,66612096 13,32

AR 3133 MORFINA 0,1MG/ML AMP 1ML IV 3= 23 19020590 28/02/2021 AMPOLA *100,0000 2,00053331 200,05 .
” 3171 CETOPROFENO 100MG FR/AMP (A 18110152 30/11/2021 FRASCOA * % 150,0000 2,69337610 404,01 4 PO

3416 ETOMIDATO 2MGMVL AMP oMLYV 19020068 28/0212021 AMPOLA 10,0000 8,18997138 '

81,90
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MV2000 - Sistema Controle de Estoque ) Emitido por: NEUSA, SILVA
Relatério Saida de Produtos por Setor - Sintetico Em: 04/07/2019 13:39

Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECI - ITAIPAVA, Especie: DROGAS E MEDICAMENTOS, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Todos. Produtos Considerados: Padronizados e Nao-Padronizados, Reembolsaveis e Nao-Reembolsaveis, Movimentados e Nao-Movimentados, Proprios, Consignados
e Reprocessados, Bloqueados e Nzo-Blogqueados para Compras,Suprimentos e Terceiros, Patrimoniais e N&o Patrimoniais.

Setor: 140 HECI- ITAIPAVA

Dt. Mvto . Produto Lote Validade Unidade V1 Unitério Vi Total

6268 AGUA OXIGENADA 10 VOL FR 100ML TOPICO 10 28/02/2022 FRASCO ' 1,02525195 49,21
Total: 34.818,13

25062019

Total dos Setores: 34.818,13




SPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRC DE ITAP .
2000 - Sistema Controle de Estoque Emitido por: NEUSA.SILVA
atorio Salda de Produtos por Setor - Sintelico Em: 04/07/2019 13:42

riodo de 01/06/2019 & 30/06/2018, Estoque: Todos, Setor. HECI - ITAIPAVA, Espécie: MATERIAIS DE LABORATORIO, Classe: Todos, Sub Classe’ Todos, Produto:
dos. Produtos Considerados: Padronizados & N&o-Padronizados, Reembolsaveis e Nso-Reembolsaveis, Movimentados e Nao-Movimentados, Proprios, Consignados
e Reprocessados, Blogueados e No-Blogueados para Compras,Suprimentos & Terceiros.Patrimoniais e N&o Patrimoniais.

tor: 140 HECI - [TAIPAVA

fMvto Produto Lote Validade Unidade Qitd Total V1 Unitario Vi Total
06/2019 2548 TUBO VACUO K2 EDTA ROXO 4 ML 13X75MM TUBO 100,0000 0,33893968 33,89
06/2019 2548 TUBO VACUO K2 EDTA ROXO 4 ML 13X75MM TUBO 200,0000 0,33893968 67,79
0612019 2472 PONTEIRA AMARELA 200 UL UNIDADE 1.000,0000 0,01014386 10,14
06/2019 2548 TUBO VACUOQ K2 EDTA ROXO 4 ML 13X75MM TUBO 100,0000 0,33893568 33,89
Total: 145,72

Total dos Setores: 145,72
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w2000 - Sistema Controle de Estoque Emitido por: NEUSA.SILVA
elatério Saida de Produtos por Setor - Sintetico Em: 04/07/2010 13:42

Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECI - [TAIPAVA, Espécie: MATERIAL DE RADIOLOGIA, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Todos. Produtos Considerados: Padronizados e N&o-Padronizados, Reembolsaveis e N&o-Reembolsaveis, Movimentados e Nao-Movimentados, Proprios, Consignados
e Repracessados, Blogueados e Nio-Blogueados para Compras,Suprimentos e Terceiros, Patrimoniais e N&o Patrimoniais.

Setor;: 140 HECI-1TAIPAVA

Dt. Mvto Produto Lote Validade Unidade Qtd Total VI Unitario i Total

04/06/2019 11981 FILME DRY MDT2B MAMO 20%25 CX C/f 100 PEL CAIXA 5,0000 171,70457407 858,52 -

11/06/2019 11861 FILME DRY MDT2B MAMO 20X25 CX C/ 100 PEL CAIXA 1,0000 171,70457407 171,70
Total: 1.030,23

Total dos Setores: 1.030,23
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HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP

hAV7000 - Sistema Controle de Estoque

duios por Setor - Sintetico
sse: Todos, Sub Classe: Todos, Produto: Todos.

s & Nao-Movimentados, Préprios, Consignados e

HEC!I - ITAIPAVA, Espécie: GASES INDUST,, Cla

Relatério Salda de Pro
Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor:
Produtos Considerados: Padronizados e Nao-Padronizados, Reembolsaveis e N&o-Reembolsaveis, Movimentado
: Reprocessados, Bloqueados e N&o-Bloqueados para Comprgs,Suprimentos e Terceiros,Patrimoniais e Nao Patrimoniais.
Setor: 140 HECI- ITAlPﬁ—\V;Q

Dt. Mvto ‘ Produto . Lote Validade Unidade Qtd Total V1 Unitério V1 Total

11920 GAS GLP A GRANEL QUILOGRA 210,0000 6,58041439 1.381,89
Total: 1.381,89
Total dos Setores: 1.3681,89

1710612019
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MV2000 - Sistema Controle de Estoque ] Emitido por: NEUSA.SILVA
felalorio Salda de Produtos por Setor - Sintetico Em: 04/07/2019 13:41

Perlodo' de 01/06/2019 a 30/05/2019, Estogue: Todos, Setfor: HEC! - ITAIPAVA, Espécie: MATERIAIS DE ESCRITORIO, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Todos. Produtos Considerados: Padronizados e Nzo-Padronizados, Reembolsaveis e Ndo-Reembolsaveis, Movimentados e Nao-Movimentados, Proprios, Consignados
e Reprocessados, Blogueados e N&o-Blogueados para Compras,Suprimentos e Terceiros, Patrimoniais e N&o Patrimoniais.

Setor: 140 HECI- ITAIPAVA

Dt. Mvto ‘  Produto Lote Validade Unidade Qtd Total V1 Unitario Vi Total
03/06/2019 1663 PASTA SANFONADA OFICIO UNIDADE 1,0000 12,90000000 12,90
1664 PASTA SANFONADA SEMI-OFICIO UNIDADE 5,0000 8,93637500 44,68
1675 PINCEL ATOMICO GROSSO AZUL UNIDADE 6,0000 1,20000000 7,20
1688 LIVRO ATA DE 200 FOLHAS UNIDADE 3,0000 13,77254545 41,32
1694 PAPEL A4 PACOTE C/ 500 PACOTE 10,0000 14,99105026 149,91
1708 RECEITUARIO BRANCO SUS SEM TIMBRE 100 BLOCO 20,0000 3,80000000 76,00
1716 REQUISICAO DE EXAMES SUS TIMBRADO BLOCO 10,0000 4,85434783 49,54
1847 CADERNO CAPA DURA PEQUENO UNIDADE 5,0000 2,17508788 10,88
1855 CANETA ESFEROGRAFICA AZUL UNIDADE £0,0000 0,34760751 17,38
1886 ENVELOPE 26 X 36 PARDO UNIDADE 500,0000 0,14773921 73,87
1893 ESTILETE GRANDE UNIDADE 5,0000 - 1,23292857 6,16
3266 PiLHA MEDIAC UNIDADE 8,0000 2,07100833 16,57
3267 PILHA PALITO AAA UNIDADE 8,0000 2,48941015 19,92
3266 PILHA PEQUENA AA UNIDADE 8,0000 0,77956445 6,24
3872 POSTIT BLOCO 8,0000 0,67781538 542
11/06/2018 1631 ATESTADO MEDICO BLOCO 10,0000 4,75607500 47 56
1663 PASTA SANFONADA CFICIO UNIDADE 3,0000 12,20000000 38,70
1694 PAPEL A4 PACOTE C/ 500 PACOTE 10,0000 14,99105026 148,91
1708 RECEITUARIO BRANCO SUS SEM TIMBRE 100 BLOCO 20,0000 3,80000000 76,00
1718 REQUISICAQ DE EXAMES SUS TIMBRADO BLOCO 10,0000 4,95434783 49,54
1722 REQUISICAO MAT MED NUMERADOS 100 X 2 BLOCO 10,0000 7,50000000 75,00
1724 REQUISICAD SAIDA DEVOLUCAO FARMACIA BLOCO 40,0000 2,22963333 22,30
1736 TESOURA GRANDE UNIDADE 5,0000 3,569599787 17,98
1894 ETIQUETA BORDA VERMELHA G2 UNIDADE 6,0000 3,50000000 21,00
3108 ENVELOPE BRANCO 26 X 36 TIMBRADO UNIDADE 250,0000 0,96000000 240,00
3872 POSTIT BLOCO 8,0000 0,67781538 542
3902 LACRE DE SEGURANCA P/ CARRINHO DE EME UNIDADE 200,0000 0,10619456 21,24
4006 CLIPS 2/0 500 GR PCTICX Cf 1,0000 8,26127191 8,26
18/06/2019 1687 LIVRO ATA DE 100 FOLHAS UNIDADE 3,0000 6,09419362 18,28
1694 PAPEL A4 PACOTE C/ 500 PACOTE 10,0000 14,98105026 149,91
1708 RECEITUARIO BRANCO SUS SEM TIMBRE 100 BLOCO 20,0000 3,80000000 76,00
1716 REQUISICAO DE EXAMES SUS TIMBRADO BLOCO 10,0000 4,95434783 49,54
1831 COLA SUPERBOND UNIDADE 10,0000 3,61199231 36,12
1855 CANETA ESFEROGRAFICA AZUL UNIDADE 50,0000 0,34760751 17,38
1856 CANETA ESFEROGRAFICA VERMELHO UNIDADE 50,0000 0,34819501 17.41
1858 CANETA MARCA TEXTO UNIDADE 12,0000 0,84045313 10,09
3874 FITA DUREX LARGO 19 X 50 UNIDADE 8,0000 1,17863806 9,43 ;l
3916 BARBANTE ROLO N°8 UNIDADE 5,0000 3,89673111 19,48
4006_CLIPS 2/0 500 GR SACOCI o 2,0000 0,82612719 1,65
4009 ELASTICO PARA DINREIRO LIGUINAA PET-G/H0C 2,0000 1,59265000 3,19
19/06/2019 1860 CANETA PARA RETOPROJETOR AZUL . . UNIDADE 12,0000 1,35000000 16,20
13239 BOBINA TERMICA P/ ECG 215 X 30 .o ROLO 3,0000 - 22,41666875 67,25
2510612019 1688 LIVRO ATA DE 200 FOLHAS wEE UNIDADE 3.0000 . 13,77254545 41,32

1 P

1694 PAPEL A4 PACOTE C/ 500 PACOTE 10,0000 4 14,99106026 149,91
1708 RECEITUARIO BRANCO SUS SEM TIMBRE 100 BLOCO 20,0000 3,80000000 76,00



HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP
MV2000 - Sistema Conirole de Estoque
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Pagina: i<

Emitido por: NEUSA_SILVA
Em: 04/07/2019 13:41

Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoqu
Todos. Produtos Considerados: Padronizados
- e Reprocessados, Bloqueados e N&o-

e: Todos, Setor: HECI - ITAIPAVA, Espécie: MATERIAIS DE
e Nao-Padronizados, Reembolsaveis e N&o-Reembolsaveis,
Blogueados para Compras,Suprimentos e Terceiro

ESCRITORIO, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Movimentados e Nao-Movimentados, Proprios, Consignados
s, Patrimoniais e N&o Patrimoniais.

Setor: 140 HECI- iTAIPAVA
Dt. Mvto

25/06/2019

28/06/2019

Produto Unidade V1 Unitario Vi Total
1716 REQUISICAO DE EXAMES SUS TIMBRADO BLOCO 10,0000 4,95434783 49,54
1828 COLA BRANCA 90 GR UNIBADE 5,0000 1,14000000 5,70
1860 CANETA PARA RETOPROJETOR AZUL UNIDADE 10,0000 1,35000000 13,50
1932 FITA EMPACOTAMENTO 45 X 50 UNIDADE 8,0000 1,81000000 14,48
1962 GRAMPO 26 X 6 CAIXA 3,0000 2,93035573 8,79
1971 LAPLS PRETO UNIDADE 10,0000 0,20922301 2,09
3198 ENVELCPE BRANCO 26 X 36 TIMBRADO UNIDADE 250,0000 0,96000000 240,00
9935 BOBINA TERMICA 57X40 P/ CARTAO DE PONT UNIDADE 8,0000 3,57206863 28,58
1653 PASTA PARA ALVARA OFiCIO UNIDADE 2,0000 3,97657320 7.95

Total: 2.440,70
Total dos Setores: 2.440,70




HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP
Mv2000 - Sistema Controle de Estoque
Relatorio Saida de Produtos por Setor - Sintetico

Péagina: 1/2
Emitido por: NEUSA.SILVA
Em: 04/07/2019 13:41

Periodo de 01/06/2019 a 30/06/2019, Estogue: Todos, Setor HECI - [TAIRPAVA, Espécie:
Todos. Produtos Considerados: Padronizados e Nao-
e Reprocessados, Blogueados

Padronizados, Reembolsaveis & N&o-
e N&o-Blogueados para Compras,Suprimentos Terce

MATERIAL DE HIGIENIZACAO, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto:
Reemboisaveis, Movimentados e N&o-Movimentados, Proprios, Consignados
iros, Patrimoniais e N&o Patrimoniais.

Setor: 140  HECI - ITAIPAVA
Dt. Mvto

03/06/2019

04/06/2019
10/06/2019
11/06/2019

13/06/2019
18/06/2019

19/06/2019
25/06/2019

&

X ¥

\

Produto Lote Validade Unidade Qtd Total Vi Unitario Vi Total
2053 ESPONJA DE ACO BOM BRIL PACOTE 30,0000 1,48204154 44,46
2058 PAPEL HIGIENICO BRANCO 60 MT UNIDADE 128,0000 0,63229466 80,93
2061 PAPEL TOALHA BRANCO COM 1000 FOLHAS UNIDADE 40,0000 5,48913683 219,57
2063 SABONETE CREMOSO 5LTS GALAO 4,0000 32,89563464 131,60
2076 SACO DE LIXO PRETO 100 LTS PESADC UNIDADE 500,0000 0,25928737 129,64
2194 SACO DE HAMPER DESC VERMELHO UNIDADE 150,0000 0,60308705 90,46
8751 SACO DE LIXO HOSPITALAR 30 LT INFECTANT UNIDADE 500,0000 0,14019915 70,10
8780 SACO DE LIXO PRETO 40LTS UNIDADE 500,0000 0,16642194 83,21

11277 SACO DE HAMPER DESC AZUL UNIDADE 150,0000 0,66007034 99,01
13267 DETECLOR ( DETERGENTE CLORADO) 5LTS GALAO 4,0000 60,66801833 242,67
133295 SACO ALVEJADO PARA CHAO 55 X 8GCM (INTI UNIDADE 10,0000 2,62582205 26,26
2077 SACO DE LIXO PRETO 20 LTS UNIDADE 1.000,0000 0,05273404 62,73
8780 SACO DE LIXO PRETO40LTS UNIDADE 1.000,0000 0,16642194 166,42
2019 HIPQCLORITO DE SODIO 1% 5 LT GALAO 4,0000 7.60106210 30,40
2058 PAPEL HIGIENICO BRANCO 60 MT UNIDADE 64,0000 0,63229466 40,47
2063 SABONETE CREMOSO 5LTS GALAO 4,0000 32,890963464 131,60
2076 SACO DE LIXO PRETO 100 LTS PESADO UNIDADE 1.000,0000 0,25928737 259,29
2104 SACO DE HAMPER DESC YERMELHO UNIDADE 150,0000 0,60308706 90,46
4067 ESPONJA DUPLA FACE PARA LAVAR LOUCA UNIDADE 30,0000 0,44767620 13,43
8751 SACO DE LIXO HOSPITALAR 30 LT INFECTANT UNIDADE §00,0000 0,14019915 70,10
10635 CIDEX OPA (ORTOFTALALDEIDO) UNIDADE 1,0000 243,26000000 243,26
11277 SACO DE HAMPER DESC AZUL UNIDADE 150,0000 0,66007034 99,01
13297 DETECLOR { DETERGENTE CLORADO) 5 LTS GALAO 4,0000 60,66801833 242,67
13325 SACO ALVEJADO PARA CHAO 55 X 80CM (INTI UNIDADE 10,0000 2,62582205 26,26
13487 ADPRO { AROMATIZANTE DE AMBIENTE)1L UNIDADE 6,0000 29,99808864 179,99
2061 PAPEL TOALHA BRANCO COM 1000 FOLHAS UNIDADE 30,0000 5,48913683 164,67
2018 ALCOOL GEL ASSEPTICO 70% - REFIL 800ML UNIDADE 12,0000 14,89798920 178,78
2058 PAPEL HIGIENICO BRANCO 60 MT UNIDADE 128,0000 0,63228466 80,93
2081 PAPEL TOALHA BRANCO COM 1000 FOLHAS UNIDADE 50,0000 5,48913683 274,46
2063 SABONETE CREMOSO 5LTS GALAQ 5,0000 32,89953464 164,50
2194 SACO DE HAMPER DESC VERMELHO UNIDADE 150,0000 0,60308706 90,46
4067 ESPONJA DUPLA FACE PARA LAVAR LOUCA UNIDADE 30,0000 0,44767620 1343
8751 SACO DE LIXO HOSPITALAR 30 LT INFECTANT UNIDADE 500,0000 0,14019915 70,10
9353 BALDE PLASTICODE 12A 15LTS UNIDADE 5,0000 4,20173621 21,01
11277 SACO DE HAMPER DESC AZUL UNIDADE 150,0000 0,66007034 99,01
43297 DETECLOR ( DETERGENTE CLORADO) 5LTS GALAO 40000 60,66801833 242,67
2076 SACQ DE LIXO PRETO 100 LTS PESADO UNIDADE 500,0000 0,25928737 129,64
2058 PAPEL HIGIENICO BRANCO 60 MT UNIDADE 192,0000 0,63229466 121,40
2061 PAPEL TOALHA BRANCO COM 1000 FOLHAS UNIDADE 50,0000 6,48913683 274,46
2076. SACO.DE LIXO PRETO 1001 TS PESADO UNIDADE 500,0000 0,25928737 129,64
2194 SACO DE HAMPER DESC VERMELHO UNIDADE" 150,0000 060308706 90;46
4067 'ESPONJA DUPLA FACE PARA LAVAR LOUCA UNIDADE |, | 30,0000 0,44767620 13,43
a751 SACO DE LIXO HOSPITALAR 30 LT INFECTANT UNIDADE " .~ 500,0000 0,14018915 © 70,10
11277 SACO DE HAMPER DESC AZUL UNIDADE™ 150,0000 0,66007034 ,Taev 89,01
13325 SACO ALVEJADO PARA CHAOD 55 X 80CM (INTI UNIDADE 10,0000 262582205 . 26,26




Pagina: 272

HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP
MVZODO - Sislema Conlrole de Estoque . Emiﬁdo pori NEUSA.S".VA
Relatério Saida de Produtos por Setor - Sintetico Em: 04/07/2019 13:41

)

Periodo de 01/06/2019 4 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECI - ITAIPAVA, Espécie: MATERIAL DE HIGIENIZACAO, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produta:

Todos. Produtos Considerados: Padronizados e Nao-Padronizados, Reembolsaveis e Nao-Reembolsaveis, Movimentados e N&o-Movimentados, Préprios, Consignados
e Reprocessados, Bloqueados e N&o-Blogueados para Compras,Suprimentos e Terceiros, Patrimoniais € Nao Patrimoniais. :

Setor: 140 HECI- ITAIPAVA X )

Dt. Mvto Produto . Lote Validade Unidade Vi Unitério Vi Tatal

25/06/2019 13487 ADPRO { AROMATIZANTE DE AMBIENTE ) 1L UNIDADE . 5,0000 20,99808864 179,89

28/06/2019 2076 SACO DE LIXO PRETO 100 LTS PESADO UNIDADE 1.000,0000 0,25928737 259,29
Total: 5.657,72

Total dos Setores: 5.657,72

i
i
13
']



HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP
MY2000 - Sistema Controle de Estoque
Relatorio Saida de Produtos por Setor - Sintetico

Pagina: 11

Emitido por; NEUSA.SILVA
Em: 04/07/2019 13:41

Periodo de 01/06/2019 a 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECI - ITAIP

AVA, Espécie: MATERIAIS DIVERSOS, Classe: Todos, Sub Classe: Todos, Produto: Todos.

_Produtos Considerados: Padronizados & Nzo-Padronizados, Reembolsaveis e Ndo-Reembolséveis, Movimentados e Nao-Movimentados, Proprios, Consignados e
Reprocessados, Bloqueados e Nao-Blogueados para Compras,Suprimentos & Terceiros, Patrimoniais e Nao Patrimoniais.

Setor:

Dt. Mvto

05/06/2019

17/06/2019
21/06/2019
26/06/2019

HECI - ITAIPAVA

Produto Lote Validade Unidade
3228 LAMPADA PARA LARINGOSCOPIO UNIDADE
10610 REANIMADOR AMBU MANUAL INFANTIL C/ RE! UNIDADE
3204 BRACADEIRA COM NMANGUITO ADULTO UNIDADE
1337 TERMOMETRO DIGITAL UNIDADE

Qtd Total VI Unitario VI Total
1,0000 21,74250000 21,74
1,0000 135,13000000 135,13
1,0000 14,03197426 14,03
2,0000 10,23288307 20,47

Total: 191,37
Total dos Setores: 191,37




HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRCQ DE ITAP Péagina: 1/1
MV2000 - Sistema Controle de Estoque ] Emitido por: NEUSA.SILVA
Relatério Saida de Produtos por Setor - Sintetico Em- 04/07/2019 13:41

Periodo de 01/06/2019 & 30/06/2019, Estoque: Todos, Setor: HECI - ITAIPAVA, Espécie: UNIFORMES-EQUI P. E SEGURANCA, Classe: Todos, Sub Classe: Todos,
Produto. Todos. Produtos Considerados: Padronizados e Nao-Padronizados, Reembolsaveis e Nao-Reembolsaveis, Movimentados e Nao-Movimentados, Préprios,
Consignados & Reprocessados, Blogueados e Nao-Bloqueados para Compras,Suprimentos e Terceiros,Patrimoniais e N&o Patrimoniais.

Setor: 140 HECI - ITAIPAVA

Dt. Mvto Produto ' Lote Validade Unidade Qtd Total . VIl Unitario V1 Total
06/06/2019 2110 BOTINA N° 40 DE COURO BICO DE POLIPROPI PAR 1,0000 37,00000000 37,00
11/06/2019 2048 LUVA NITRILICA P 7-7 VERDE FORRADA PAR 12,0000 7.82068182 93,85
13/06/2019 1139 MASCARA RESPIRADOR PFF2 - CARVAO ATIV UNIDADE 4,0000 2,31611111 8,26
25/06/2019 2043 LUVA AMARELA FORRADA G PAR 12,0000 2,08406647 25,01
3947 SAPATO N° 38 PRETO DE SEGURANGA MASCI PAR 1,0000 42,00000000 42,00
8641 SAPATO N° 43 PRETO DE SEGURANGA MASCI PAR 1,0000 42,00000000 42,00
Total: 249,12

Total dos Setores: 249,12




.Gongﬁé DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO | | NOTW

SECRETARIA DE ESTADO DAFAZENDA | SERIEAA N°570468

\ |12 via - DESTINAY
| 0s dados declarades s&o de Inteira responsatilidade do | NATUREZADAGPERAZKO crop g_
. | emitents, canfigurando-se crime de falsidade Ideotéglca a o ) &. 104

£ O

omigsdo de Informagdes ou a Inserglio de dades Inexatos | paTA DA EMISSEO DATA DA SAIDA
nos tarmos do art. 299 do Cédigo Penal Brasilelro, 81-.05-1\9

EMITENTE
[ NOME / RAZAD SOCIAL

SN C‘MQG\AV\M OQoudeo

LOGRADOURO (RUAAVING aqno.' DISTRITO

M IC[PEO UF : msccho_E_:mDUAL CNPJ/CPF -
&%&W €. — 19.253.688 |0oo1 - 9c
DESTINATARIO

3-05.49

.

FONE/FAX

b iR L4

At s g

;’ E 7 RAZAD SOCIAL FONE / FAX

H LOGRADORRO (RUAAVING IRRO / DI§TRﬂD I

E AR =NT MU&Q&T\_Q PMUM .5\‘3— %-M

> | MyyiclPio . INSCRIGAD Esmnum. CNPJ /CFF

{ gxwpxm,ﬁ, G.S. — &A.aga.'-}oslooo(-‘w
DESCRIGAO DO PRODUTO .
f ) ] ) DESCRIGAO DOS PRODUTOS UNID. QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL ALfouoTal
@4{% A XA 2,00 3‘102. 0,0

kd 4

- - |

_Q,bobevo, Gosssi S,99 36222
e ~ 35068 2030 28 4o

TRANSPORTADOR | VOLUMES TRANSPORTADOS
[ NOME  RAZAD SOCIAL

Corele. erry o 300 20,00
. ' ‘ ' '- ’ . |

REVIY, < M3x | o Ge

CARCULQDO IMPOSTO ¥

(BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO [CMS VALDR DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR 7OTAL DGS PRODUTCS

; VALCR DO FRETE B b VALCR DO SEGURQ VALOR TOTAL DO IPI
l Fo- ) .
! :
i
!

LOGRADOURO (RUAZAV./ N°) L, . "~ |-sarRRO/DISTRITO

i
MUNICIPiO o UF - INSCRIGAD ESTADUAL  ~ . CNPJ/CPF

PLACAE UF DOVEICULO . PESO BRUTO (KG) PESO LIQUIDo (Kd)

| S

DADOS ADICIONAIS )
(INFORMAGRES COMPLEMENTARES : RESERVADO AD FISCO

'coupeccﬂo AUTORIZADA PELO REGIME ESPECIAL _ .
L REOA N° 00272018, PROCESSO N° 80512739."

SCRIBO FORMULARICS LTDA - £ CENTRAL, 17 - GLEBA 1A+ AREA B » CAMPO VERDE - VIANA - ES - ONP. ZASIASSERONTS o mc.mmmm DS, LN 4020+ mmxu rmmlmm NOTARSCALAYILSA MO, § - SERIE A~ mmmmrmmmm-m-m
REQA N 022014 Mumm hmmmm:mauamm;ﬂ

[ RECEBEMOS OS PRODUTOS CONSTANTE DA NOTA. r-;lsc_:m. INDICADA.AQ LADO, NOTA FISCAL AVULSA
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR SER.IE AA

C S - N 570468




LI s o * “ v ' ‘
- P s H Sl : o | |
A" S S R T v |
I T X ‘ A ) .
o, ,f,e}"n o . - ' h |
5 y L)
A TN -
s = U + L EAUIN 13 EL VI SR
. o omehgt .
‘ A . - - )
"~ . A
e
.
H
13
’
¥
. .
— as - - A x
Ll
e
" wi
.- :'
"3
e W FRSEE.
- ' ‘
T e Tt o -
. : - _ ' | |
. i ——
. i Nl -
|: -~ )
. [l e R ~ - ' s e
i i 7 - .r
. KN L R R,
T or

L




GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO

NOTA FISCAL AVULSA

LocRArhum (RWAVM

],OA.MunR.dA- R.

SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA SERIE AA N° 5 7 0 4' 6 9
1* VIA - DESTINATARI
Os dadas doclarados sio do Inteira responsabilidade do | NATUREZADAOPERACHD " |cror
emitento, configurando-se crime de falsidade Idsolsglea a S\ Q2
omissdo de Informagdes ou a Insergdio do dados Inexatos | ara paEMISSAD DATA DA SAIDA
nos termos do art. 299 do Cédlgo Penal Brasileiro, ad‘c,s -\9 3 1.0S.- Y-
ENITENTE
NOME / RAZAD SOCIAL F, FONE / FAX
LQGRADOURO (RI‘.WAVM . RRO / DISTRITO
R S ARE
MUNICIPIO ] ' UF k INSCRICAO ESTADUAL CNPJ J CPF
3 4 6-s. - A9.53.583looon - 20
neanATARio £ ' )
E/ RAm SOCIAL FONE /FAX

nﬁﬂg AL

&lclflo | INSCRIGAD ESTADUAL CNPJ/ CPF

(I TR~ A - 2%, /33 ‘Dros’l [elo)=) 4-?4
nEscmgKo DO PRODUTO : _

DESCRIGAO DOS PRODUTOS UNID. |QUANTIDADE| VALOR UNITARIO VALOR TOTAL ALlQUOTA DO IC
ool wﬂi S ©3,235 _S8s 3304r|
i w oo, 4%?9 19093 G5 | 343 F6
i - o PR iy, W NS — P ) T ———m——" E— v
_JLetats, _‘C‘)\ \agwH|  B.S2 _\-0}9,_ 14
L lownale, ' 144 }\45. \s9 3“2’
e elo, Sy s 6,99 3909 66
CALCULO DO IMPOSTO ;
" BASE DE CALCULO DOICMS VALOR DO [GMS BASE clu.cw.o 1cMS sussnrmc.ao VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAC VALOR TOTAL|DOS PRODUTCS
R )
VALOR DO FRETE “VALOR DO SEGURO OUTRAS nEs?gySAcg%sow?‘ VALOR TOTAL DO IPI i
) TRANSPORTADOR {VOLUMES TRANSPORTADOS o s — =
“NOME/ RAon SOCIAL
g

LOGRADOURO {RUA/ AV./ N%) BAIRRO / DISTRITO

MUNICIFIO ~ UF "’ INSCRICAD ESTADUAL CNPI/CPF

PLACA E UF DO VEICULO PESO BRUTO (KG) 'PESO LIQUIDO (KG)

DADOS ADICIONAIS '

"INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

"GCONFECGAO AUTORIZADA PELO REGIME ESPECIAL
REOA N° 00/2018. PROCESSO N° 80512739,

T

SRBO FORSULARIOS LTDA- AX CENTRAL, 0 - GLEEA A< AREAB- cmovsu +VIARA- E3 - £P) BSELSSIRN-TS « BNSC, EST CHLOELISS - De5C. MU A3« 100.000 X O« MY 550,001 & £50.008 - ROTA FISCAL AVIR.SA "B00. 1+ SERE k.- mmmmrmuna JARL2S - SEFALES) - PROCESSD A €

REQNY 00222010 - CLAUSIR A DECKA TERCERA » £t Rghon

dadtace

- b, ﬂMNﬂummaMMMMMMM

RECEBEMOS OS PRODUTOS CONSTANTE DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO.

DATA DDKRECEBIMENTO

IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DD RECEBEDOR

NOTA FISCAL AVULSA
SERIE AA

N° 570469
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GOVERNO DO ESTADO DO _ESPiRITO SANTO NOTA Fl sc AL AVU LS A
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA SERIE AA 7 N° 5 7 0 417 0 -
19 V[A - DESTINATARI(
Os dadss declarados s3o da Inteira nsabilidade do | WATUREZA DAOPERAGAD cFOP
emitanh:s oo?:ﬁ:::ando-s: l;ima de farle;:gaode lde;légla a U-En\.ol.o.— S- ) QL
omissaoc de [nformagdes ou a Insergdo do dados Inexatos | natapAEMISSAD DATA DA SAIDA
Lnoei termos do art. 299 do Cédigo Penal Braslieiro. 3‘- 0’5 . ‘9 84. oS- lg
EMITENTE i
[ noMmE 1 RAZAO SOCIAL FONE FAX
&mm ‘E\Jubog Sodtha Qaa.o!..ego
I LOGRADQOURO (RUAAVA®) . ?Rofmimrro
NIC[FIO UF L INSCRIGAD ESTADUAL CNFJ /CPF
: TN § €.s. — 18. R53. 53310001 -80
_DESTIN TARlo 7 i
ErRAonsocm FONE / FAX
LOGH URO (RUAAV/NG BAIRRO / DISTRITO -
K. 1Quwneolde Q ' s V= QerTe - gbc-eu»
MUNICIPIO INSCRIGAD ESTADUAL CNPJ/CPF
M - 27403 Yos| 0ood- 41
DESCRICGIO DO PRODUTO _
o DESCRIGAD DOS PRODUTOS UNID. [QUANTIDADE| VALOR UNITARIO VALOR TOTAL, ALIQUOTADO It
Lorounic,, {@‘GSS' RS B%Oi §9 .
Uicchon as99l A lp | S2393
- — - e aee e |
G 4y *\%G L 50
|
rolo la. 14 2 N o0 22’ .QO
: Yroas 16 €s*4;s|4

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO [CMS BASE eALcm.o 1cMS suas'nTwcAo VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAD
. . ooy G .

VALOR DO FRETE VALCR DO SEGURD OUTRAS, DE&E@\S(%?%QQ‘m — OR TOTAL DO IPI
) . ) . t o i ¥

TRANSPORTADOR /VOLUMES TRANSPORTADOS . % -

NOME f RAZAD SOCIAL . : \ A Y

LOGRADOURD (RUAJAV, / N¥) BAIRRO / DISTRITO

MUNICIPIO uUF " INSCRIGAD ESTADUAL CNPJ ! CPF

PLACA E UF DO VEICULO PESO BRUTO (KG) PESO LIQUIDO (KG)

DADOS ADICIONAIS KRS :

INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

"CONFECGAOD AUTORIZADA PELO REGIME ESPECIAL

REOA N° 002/2018. PROCESSO e 805121’39 "

SCRED FORMRILARIOS LTCA - AY, CEXTRAL, H  GLERA 1A~ AREA B - umvam \‘Wﬂ ES @Jm‘ﬂ mmw mmw 1WIM wwlm mm\m: SERIE AN~ mmmmrmm
HRZ2015, oostd o Trole stiviod

TEOA R 00272013 - CLAUSTLA DECOA TERSERA - Esta ook Expecd

urm.m.mwu

RECEBEMOS OS PRODUTOS CONSTANTE DA NOTA FISCAL INDICADAAO LADO.

DATA DO RECEBIMENTO

" | IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NOTA FISCAL AVULSA
SERIE AA

N 570470
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GOVERNO DO ESTADO DO ESPiRITO SANTO _ NOTA Fl sc AL AVU s A
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA z o -
UE E !  FALL SERIE AA _ N 570471
sl " 1% VIA - DESTINATAF
0s didos declarados sdo deilmah'a responsabllidade do NATUREZA DA OPERACAO ' * lerop
emitente, configurando-se erime do falsidado Ideotégica a Oendo. & 102,
emissdo do Informagdes ou a insergio de dados inexatos | para pAEMISSAD DATADA SAIDA *
’ nos tormos do art. 299 do 06d]go Penal Brasilelro. a.os. W 9 3“-@- v 9
EMITENTE '
NOME / RAZAD SOCIAL FONE / FAX
wo. Abcuho?m&\\w gﬁd—ao
LOGRADOU RUABVING . i RRO / DISTRITO
T’l\vvvrn QAG \ -&néeo\,
| NICIF'IO ) . UF 1 | INSCRIGAO ESTADUAL CNPJ / GPF
' . €s. < V9 a53.583 0001 - 90
DESTINATARIO B : i
7 RAZAQ SOCIAL " FONE / FAX.

"BARRO/DISTRITO
Q. ho. Dhimaen, S\W3 Qo - Sko oo
MUNICIRIO j uF INSCRIGAD ESTADUAL CNPJLCPF
'DESCRICRO B0 PRODUTO ISR '
f ta DESCRIGAO DOS PRODUTOS "7 = | "N -|QUANTIDADE|  VALORUNMARIO VALORTOTAL| . | ALlouoTADO

Suco ole, pas, L2 Aso 9,00
B V| [nss G| lakao

[ SmyShemm Sr——————————ry T P

_Mﬂﬁg_eg , 9 | &9,.496 S,86 Ko, 94
ANELTED LY .G e.3R% | Y30 .30

=0 R03 92 - 0,39 Le8 D
“CALCULO DO INFOSTO 2
BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALCULO ICMS SUBS‘HTUIQAO VALOR DO'ICMS SU_BST]TUIGAD- VALOR DOS PRODUTRS
- - . i‘:-.;f'" .\ i
VALOR DO FRETE ] VA!.OR no'sesum OUTRAY GESRESASACESSARIAS ~' | VALORTOTALDOIPI
HANGF SO Tul A : %

g . . . T e 3
. TRANSPORTADORNOLUMESTRANSPORTADGS R -
| NOMEIRAZAOSOCIAL !

LOGRADOURO (RIJAIAVIN') R o BAIRRO / DISTRITO

MUNICIPIO ) N UF- INSCRIGAD ESTADUAL CNPJ/ CPF

PLACAE UFDOVEICULO - ) ) PESO BRUTC (KG) PESO LIQUIDO (KG) °

L .
DADOS ADICIONAIS I
(INFORMAGOES COMPLEMENTARES S RESERVADO AQ FISCO

i

" "CONFEGGAOQ AUTORIZADA I"EI.O REGIME ESPECIAL
REOQA N° 002/2018. PROQESSO N° 8051 2739 . :
B0 FRUTLI IO, ALCENTRAL 110 +GLERR (A AREAB - CANPOVERDE -VUALL-E3 - C w:mm;s THSC. B0 052508 4SC. KDL 20 - IR0 X4 553,001 A 653200 -HOTA ESCAL AVULSA "MOD, 1 -SERIE A UL REG. ESPECUAL REGA K 22011 DE QL0 . SCTAZEES) - FROCESSH

_ REARmRens- CUAUSIRLA DECTIA s, bl SUTTEX01D, 00 24 b v ndortza e ook Bsccls avulsen, provisth m ctiunola primeick
[ REGEBEMOS'0S PRODUTOS CONSTANTE DA NOTA FISCAL INDICADA AOD LADO. : : . NOTA FISd:AL AVULSA
DATA DO RECEBIMENTO | IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

. . SERIE AA
L B : | _ B _ N° 570471
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GOVERNO DO ESTAD;E);ESPIRHO SANTO | NOTA F|smﬁi

SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA SERIE AA N570472
! i 12{V1A - DESTINATAI
i | Os dados declarados sdo de Inteira responsabllidade do NATUREZA DA GPERAGAD cFoP
i | emttonte, conflgurando-so crime de falsldade [deolégica a Oend o S. 10
i | omissdo de InformagBes ou a Insergdo de dados Inexatos | pATARAEMISSAO DATA DA SAIRA
' Lnos termos do art, 289 do C4digo Penal Brasflelro. 3‘ 06 .\9 s‘.os A 9
i ('NOME/ RAZAG SOCIAL C FONE  FAX

i | roeraDoURG (RLAARNG . . . 0  DISTRITO
3 EVEP s 2163 : xn.rseo_

;| MUNICIPIO ﬁ ' UF 1+ | INSCRIGAD ESTADUAL ' CNPJ CPF )
: " €s. - 9. 53, asa,loom - 90
| DESTINATARIO [ ]
| [ HAWE ! RAZAD SOCIAL FONE/ FAX
! — - f} - g ‘ ! ! - dﬂ. - -
L%RD (RUAAVING) E . 1 : v

s BAIRRO / DISTRITO |
a.-f'\-.‘.gi,v\-omﬂ-d-&.. . QQ(%Q”‘L\A__;\:_M::\. W= Qﬂn\ﬁﬂ, - %-e‘ua_,
ICIEI UF

INSCRIGAD ESTADUAL CNPJ/ CPF

€.s. - . k93 Yos lovok-

UNID., |QUANTIDADE| VALOR UNITARIO VALOR TOTAL ALIQUOTADO

lbosed, s90| 433 o3
b 346 ” 4-\65‘ 135 &x
Voagm ~ Q488 2,99 245 35

’ heauco A2, gvg G.38 200

“CALOULO DO IMPOSTO

@Q ..45 249 323 50

(BASEDECALCULODOICMS - VALOR DO ICMS BASE cALCULo 1r:M5 SUBSTITUICAD | VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAD VALOR TOJAL DOS PRODUTOS
T : . Car
. % oy -
VAL_OR no FRETE + | VALOR DO SEGURO OUTRAS o} Es’gga wm VALOR TOTAL DO IPI
N \". . v . ;'! Esg %
L A% ' L }‘
' TRANS‘PORTADOR I VOLUMESTRANSPDRIA.DOS . -
Nousmmo SOCIAL
LOGRADOURD (RUAZAV.Z NF) 5 . - BAIRRO / DISTRITO
MUNICIPIO e uF INSCRIGAD ESTADUAL CNPJ /CPF
PLACAE UF DOVEICULO . PESO BRUTO (KG) PESO LIQUIDO (KG)
e : .
DADOS ADICIONAIS s . sl

rINFORMA(;OES COMPLEMENTARES - RESERVADO AQ FISCO

"CONFECGAQ AUTORIZADAPELO REGIME ESPECIAL
. REOA N° 002/2018, PROCESSO N° 80512739,
BTG U fﬁm‘"“ ~GEA lnm CAUPO VERDE ‘VARA- 5- mwmmm - SE RAL K00+ 10400 X4 u-m.mlesnm VOTARSZAL AYULSATI00. 1 SERIE A AT REG. ESPECIAL REOA P 022048 DE 2511 - SEFATIES)- PROCESS

_ LS CLAVSIAA o dmnm.mdinhl- - ’
[ RECEBEMOS 08 PRODUTOS CONSTANTE DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO. . . NOTA FISCAL AVULSA
DKI’ADO F\‘_ECEB[MENTO IDEN'I.'IFIG&GRD E ASSINATURA DO RECEBEDOR " sémE M

| . -  |™570472
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GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO

NOTA FISCAL AVULSA

TR.ANSPORTADOR IVOLUMES TRANSPOR'I.'ADOS

SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA SERIE AA N°570473 -
' _ 1° VIA - DESTINATAR
Os dados declarados sdo de,Inteim responsabliidade do | "ATUREZAPACPERAGAS - |crop
smitente, configurando-se crtme de falsidade Ideolégica a Oinrvd—o- 5.0
omissde de informagdes ou a insergio do dados Inexates | DATA DAEMISSAD DATA DA SAIDA
nos termos do art. 299 do Cédigo Penal Brasllelro. 3‘_ Qs A3 2.03. \S
EMITENTE i
'_N‘OMEJRAZAO SOCIAL . FONE / FAX
ordaa. aLA.F ﬁfg@o\d—u\\\& Corcleno
LOGRADOURO (RUAVNY . . . BAIRRO/ DISTRITO ‘
Qus. y 2 :%o.% ,
MyyICIFtO UF 1 | INSCRIGAD ESTADUAL CNPJ I CPE
| €.s. = 19.853.583| 0004-00
DESTINATARIO [ P
'EAE!RAZAOSOCN FONE / FAX
y ) M—fv\; A Arrr
LOGRAP m (RUAAV/NT ’ ‘ BAIRRO/ DISTRII'O 3 -‘
R\ Qumevatds R-Cecprdion Tilrlo swe - Jkpodo, .
MUNICIFIO ~ UF INSCRIGAD ESTADUAL CNPJ / CPF :
LJ’&%&M@, €.S. - 2¥. 193, Yo'l gool -44
DESCRICRO DO PRODUTO '
[ DESCRICAO DOS PRODUTOS UNID. QUANTIDNJE VALOR UNITARIO VALCR TOTAL! ALfQuoTADO
229 is0 343 §o
oy 9,28 3429
ood ex| @oxy
qudwo Gdx| 908| ekcy
Jug@.« W 34 Gsé | 808 g0
"TALCU ~ ) - . L 5
(‘BASE DE CALCULO DO IGMS VALOR DO 1CMS BASE CALCULO ICMS SUBSTITUIGAO | VALOR DO IGMS SUBSTITLIGAD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
e : - "'v {a‘-r" . ’ '
VALOR DO FRETE : VMR Do sesuao VALOH TOTAL DO P

("NOME / RAZAO SOCIAL

LOGRADOURO {RUA/ AV, /N¢) | BAIRRO / DISTRITO

MUNICIPIT up* INSCRICAD ESTADUAL CNPJ ! CPF

it
i Pl.‘.f\c_'AE UF DOVEICULD . PESO BRUTO (KG) PESO'LIQUIDD (KG) *

DADOS ADICIONAIS . .

|NFORMAO°ES COMPLEMENTARES - ' RESERVADO AQ FISCO

. |
_ "CONFECGAO AUTORIZADA PELO REGIME ESPEGIAL

{ REOA N° 002/2018, PROCESSO N° 80512739."

SCREQ FORMULARIOS LTDA » K. CENTRAL, 0 « GLERA 1A - AREA B - GAMPO VERDE -VIANA-ES - CHPJ Z. 50653000175 - INSC, EST, (M.06155.5« mmtm !MIM N-ssnm.lm mmmm'mm ~SERE M- mmmmr 5 DE 24032018 - SEFAZIES, - PROCES
REOA MR OR22018  GLASSULA DECRUA TERCETRA - Ext Raghce Edpeciol ek wiginciam party ¢ dafa dy a msatine, i MANTI2915, o el etz da priain .

(" RECEBEMOS.0S PRODUTOS CONSTANTE DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO. NOTA FISCAL AVULSA

[ATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SERIE AA

570473
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FQICLELAV

LAVANDERIA

Fatura de Locagéﬁ.n
PERO_VANO LAVANDERIA LTDA ME !

N200002

CNRJ:09.102.472/0001-20

INSCRIGAD ESTADUAL: 082.494.47-9

RUA RODRIGUES SOARES, 55 A 81 - IBC

CACHOEIRQ DE ITAPEMIRIM-ES Cep:29.315-324

Fone; (28)3521-2979 Site:

E-Mail:reciclelavanderia@hotmail.com Emiso:
04/06/2019

“EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, NAO PERMITE APROVEITAMENTO DE CREDITO”

DESTINATARIO DE LOCACAO:

Nome/Razéio Social do Cliente: CPF/CNPI do Cliente: Inscricio Estadual:
HOSPITAL EVANGE(ICO DE CACHOEIRQ DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71
Enderego: Numero: Complemento: Bairro: Cep:
RUA DINOVALDE R PECANHA JUNIOR SN CENTRO ITAOCA 29338-000
Municipio: Telefone: UF: inscrigdo Municlpal:
[FAPEMIRIM (28)3526-6166 ES 0042405
E-Mail: ‘@0
Classificagfo do Contrato: 0\G\
e
FATURA:
Num Fatura Vencimento RS Fatura Num Fatura  Vencimento RS Fatura Mum Fatura  Vencimento RS Fatura
Cédige  Descrigiode Lo;cagéo: UN Quantidade: Valor Item Valor Total item
00001 ENXOVAL HOSPITALAR Ka 2589,860 3,47 8.986,81
Valor do PIS Retido! Valor do CSLL Retido Valor Caugdo Total da Fatura
0,00 ' 0,00 0,00 8.986,81 | /
Valor COFINS Retido Valor IR Retido Valor do Desconto Total da Fatura-RetengSes-Descontos
0,00 . 0,00 0,00 8,986.81

ARRENDAMENTQ DE 2589,860 KG DE ENXOVAL HOSPTTALAR

Contrato
REFER_ENT_E_:OS/ZOIQ

LOCAGAC LEI FEDERAL N.8846 DE 21/01/1994

CNAE:7723-3/00 '
. I

E DIQE’E_NS_ADO DE EMISSAO DE NOTA FISCAL DE ACORDO COM A LE| COMPLEMENTAR 116/2003 ITEM 3.01

Fatura de Locagdo:

00002

CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM,___ /[

Estamos de Acordo com a Emiss3o desta Fatura:

Assinatura:







IDENTIFICACAO DO EMITENTE DANFE -
T
. PETROLEO LTDA DA NOTAA FISCAL

A5’ & ROD SAFRA X MARATAIZES ES 490, 23 ELETRONICA CHAVE DE ACESSO |
| ’ 0-ENTRADA 1 || 3219 05110542 0600 0110 5500 1600 4037 0916 4635 8090
: | -GRAUNA | -SAiDA : "
L ta ici aci -
, 20330-000 [TAPEMIRIM - ES N° 3709 Consulta de autenticidade no portaﬂn jonal da NF
: Fone (28)3529-7041 SERIE 1 www.rtfe.fazenda.gov.b ‘ponal
ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 1/2
NATUREZA DA OPERACAC PROTOCOLO DE AUTENTICAGAO DE USO
LANCAMENTO REFERENTE CUPOM FISCAL 332190026615349 30/05/20]19 15:38:13
TNSCRICAO ESTADUAL DO EMITENTE INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNP)
083.007.10-5 11.054.206/0001-10
DESTINATARIQ / REMETENTE
NOME / RAZAD SOCTAL ] CNP1/ CPF DATA DA EMISSAQ
HOSPITAL EVANGELICO DE C. ITAPEMIRIM-HEIC-ITAPEMIRIM 27.193.705/0003-90 30/05/2019
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO -CEP DATA SAIDA ‘
AVENIDA CRSITIANO DIAS LOPES FILHO, S/N CENTRO 29330-000 30/05/2019
MUNICIPIO UF | FONE/FAX INSCRIGAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
ITAPEMIRIM ES (28)3529-6378 15:38
FATURA / DUPLICATA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICM$ BASE DE CALCULO DO ICMS 5.7 VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ VALDR TOTAL DOS PRODUTC
o 0,00 0.00 0,00 0,00. ° 5.760,26
VALOR'DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO QUTRAS DESP. ACESSORIAS VALOR TOTAL DOTPL | VALDR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 5.760,26 |,
TRANSFORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS - :
NOME / RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DE VEICULO | UF | CNRJ/CPF
9 - Sem Ocaorréncia
de transporte
ENDERECO MUNICIBIO UF msrmc.io ESTADUAL
‘ .
| QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO * | rESO LiQUIDO
1,401 0,000 0,000
DPADOS DOS PRODUTOS f SERVICOS
CODIGO DESCRICAQ DO PRODUTO 7 SERVIGO NCM/SH | CST | CFOP |UNID]| QUANT | VALOR VALOR | B. CALC | VALOR | VALOR | ALIQ. | AL
" PRODUTO UNIT TOTAL 1CMS ICM$ wr licms | n
6 DIESELBS 10 21101921 | 060 | 5929 | LI 936,870 3,760 352263 0 0 0 0 (
GASOLINA COMUM 27101259 | 060 | 5929 | LI 271,082 4,850 1323.59 0 0 0 0 1
3 ETANOL HIDRAT COMUM 22071690 | 060 | 5929 | LI 37,858} 3,790 143,48 0 0 0 0 |
4 GASOLINA ADITIVADA 27191259 | 060 ] 5929 | LI 155,579 4,940 768,56 0 Q 0 0 !
4 P l*)".
Lo ; ) -
e “@@
CALEULO DO 1S8QN
INSCRIGAG MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO 1SSQN
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Dadaos adicionais - D as referenciadog: , D Id : 2725082, KM : 172370,00, Placa PPEQ141,
1219041 10542060001 10630010001 24575120921 0964, Documento 1d : 2726483 , KM : 172.703,00, Placa : PREOIA]
371908 110542060001 406500 00012483 11140481110, Documento 1d : 2727135 . KM * 173.301,00, Placa: PPED14]
3219051 10542060001 105500,00012511518 10801066, Documento 181 2727601 , KM : 173.779,00, Ptaca: PPEQI4] .
3710051 10542060001 10650010001 253761422 181105, Documento Id : 2727687 , KM': 99.560,00,, Placa - 0D03309,
321905 110542060001 1065001000125410153 1797623, Documento 1d : 2728165 , KM+ 173.525,00 Placa: PPEO14]
321905110542060001)0630010001256601219029856, Decumenta 1d 1 2728343 , KM : 174.258.00 _ Placa - PPEOI4] .
321005 11054206000110650010001256891610491803.
1 v B
. g 4 ) . . P H z k
_Produzido por Meta Tecnclogit - www.meaposto com.br . Emitida por Meta Postol.net v4.00 - www.melnpasts.c
RECEBEMOS OE R K REVENDA DE PETROLEQ LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AOQ LADD. EMISSAQ:
307052018 VALOR TOTAL: $760.26 DESTINATARIO: HOSPITAL EVANGELICO DE C [TAPEMIRIM-HEIC-TTAPEMIRIM - AVENIDA CRSITIANO DIAS LOPES FILHO. SN, NF-¢
CENTRO. ITAPEMIRIM-ES N° 3709
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAGCAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR p
' SERIE 1







IDENTIFICAGAD DO EMITENTE DANFE H
R K REVENDA DE DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
QsTO PETROLEO LTDA ELETRONICA CHAVE DE ACESSO ‘
D SAFRA X MARATAIZES 490, 23 .
( R(?RAUN A RATAIZES ES 450, ‘I’ E:[T;‘:DA 1 [ 321905110542 0600 0110 5500 1000 0037 1015 0674 7213
' ) ‘Consult utentici o portal ‘nacional da NF-e
29330-000 ITAPEMIRIM - ES N° 3710 Consulta de 2 ‘:ade nopo o
Fone (28)3529-7041 SERIE 1 www.nfe.fazenda. gov.briportal
ou no site da Sefaz Autorjzadora
FOLHA 1/1
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTENTICACAO DE USO
LANCAMENTO REFERENTE CUPOM FISCAL 332190026616068 30/05/2019 15:40:14
INSCRICAQ ESTADUAL DO EMITENTE INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNP) L
083.007.10-5 11.054.206/0001-10
DESTINATARIO / REMETENTE .
NOME / RAZAQ SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM-ES 27.193.705/0004-71 30/05/2019
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA
RUA DINOVALDE R.PECANHA JUNIOR, S/N ITAOCA 29333-000 30/05/2019
MUNICIPIO UF | FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ITAPEMIRIM ES (28)3529-1731 15:40
FATURA / DUPLICATA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS 5.T VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAD VALOR TOTAL DOS PRODUTO!
6,00 0,00 0,00 0,00 2.130,85
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO QUTRAS DESP. ACESSORIAS VALOR TOTALDOIPi | VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.130,85
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DE VEICULO | UF | CNPJ/ CPF
9 - Sem Ocorréncia
. de transporte .
E_NDE'REco . MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESC LiQUIDO
w491 0,000 0,000
DADOQS DOS PRODUTOS / SERYICOS
COBIGO DESCRICAC DO PRODUTQ / SERVICO NCM/SH | CST [ CFOP |UNID| QUANT | VALOR VALOR | B.CALC | VALOR | VALOR |ALIQ. | ALft
PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS Pl }ICMS | IPI
6 DIESELB S 10 27100921 | 060 | 5929 | LI 266,580 | 3,760 1002,34 0 0 o 0 1
2 GASOLINA COMUM 27101259 | 060 | 5929 | LI 180,984 |  4.890 885,01 0 0 0 0 0
14 TEXACO HAV SL 20W50 IL 27101932 | 060 | 5929 | UN 2,000 17,000 34,00 0 ] 0 0 0
4 GASOLINA ADITIVADA 27101259 | 060 | 5929 | LI 42,409| 4,940 209,50 0 0 0 [ ]
' 1:1
CALCULO DO 155QN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERYIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DC ISSQN
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
Dados adicicnais - Documentos ref iados:., Dacumento Id : 2727324 , KM : 173.637,00, Placa PPEOI41,
121905110542060001 1065001000125227 1940396796, Documento Id : 2727339, KM:: 298.339,00 . Placa : MSN1809
3219051 10542060001 1065001000125216 1333230380, Documento Id : 2730348 , KM 209.112,00 . Placa i MSN120S,
3219051 10542060001 1065001000126743 1105288746, Documento 1d : 2731767, KM : 176.560,00 , Placa : PPEOL4T
321905150542060001 10650010001273691 458496836, Documento 1d : 2731805 , Placa , PPOTS36,
3219051105420500011065001000127389) 7938409567, Documento 1d 1 2733362 . KM : 177.227,00 , Place : PPEO141,
321905 110542060001 L065001000128 1501915102913, Documenta 1d : 2733776 , KM: 209.480,00 , Placa : MSN1809
3219051 10542060001 06500 10001284121 473947000, Documento 1d : 2735129, KM ; 178.624.00_ Placa : PPEDI41 ,
321905110542060001 106500 10001291 601665680566, Documento 1d : 2735192 , KM : 99.560,00, Placa . QDO ,
3219051 10542060001 1065001000129192 1280079218, Documento 1d : 2736773 , KM : 300.336.00 . Placa : MSN1805 ,
3219051105420600011085001 000130042153 1463256, Documento 1d : 2736885 , KM ; 89,687,00 , Placa : OYG952C,
32190511054206000110650010001301 131410596607, Documento 1d : 2736902 . KM . 180.389,00, Placa : PPEOI4L,
3219031103420600011065001000130123 1758092450/ Trib aprox R3: - . L
Produzide por Meta Tecnologia - www, pesta.com.br Emixid_olpor Meta Posto .nat v4.00 - www.meiaposto.con
RECEBEMOS DE R K REVENDA DE PETROLEO LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AQ LADO. EMISSAO:
304052019 VALOR TOTAL. 2130.85 DESTINATARIO: HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRQ DE ITAPEMIRIM-ES - RUA DINOVALDE R.PECANHA JUNIOR, SN, ITACCA. NF-e
ITAPEMIRIM-ES
[]
DATA DD RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 3710
. SERIE 1
Ty AL







GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO

NOTA FISCAL AVULSA

N574660

SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA SERIE AA
. 1% VIA - DESTINATARN
0s dados declaradas s3o do Intelra responsahllidade do | NATUREZADACPERAGAQ cFoP
emitenta, configurando-se crime de falsidade idesliglca a
omiss3o de informagdes ou a insergio de dados Inexatos | pATADAEMISSAD DATA DA SAIDA
Lnustannosdoart.ZSSdoCédigoPenal Brasilsiro. 33 _’C\S!_‘g ))5 l QSI gq
EMITENTE -
(" NOME / RAZAD SCCIAL . ’ S FONE / FAX
%Ro (anévm g BAIRRO / DISTRITO
Q WA \Aﬂ\ O(\L&'T ' g’_)m P SO0 = e )d\cp\
MUNICIPIO UF [ INSCRIGAOQ ESTADUAL CNPJ / CPF
< -
LD_XLM\&M E IS 23902929 | Qﬂl A%
DESTINATARIO 5

MUNICIPIO_

FONE / FAX

BAIRRO/DIS

23333 A0S

-

oAk A

DESCRIGAQ DO PRODUTO

‘ EQQMQQSD / pcﬁ-\ Connc i,

QUANTIDADE

EeYNERE

CER TR ew

ALIQUOTA DO IC

2 2330

@IS ERAL

|

CALCULO DO IMPOSTO

&s&n_&é.mpém_k@m A 3,00 | DX oo
Pala Bus oo IB0 Bonaloghess L 6 o0 | W6.cn
S Z OGN — : 30 B3O 3 DN
“ \ s\ 3l G 30 S

((BASE DE CALCULO DO ICMS

WALOR DO ICMS

BASE CALCULO [CMS SUBSTITUIGAD

VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAQ

VALOR DO FRETE

| vaLoR DO SEGURO

'
1

VALOCRTOTAL DO IPI

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

(NOME / RAZAD SOGIAL

LOGRADDURQ (RUAJAV./ N°)

BAIRRO / DISTRITO

MUNLCIPIO o INSCRIGAD ESTADUAL CNPJ/CPF
PLACA E UF DO VEICULO PESO BRUTO (KG} PESO LIQUIDO (KG)
DADOS ADIGIONAIS '

\

e a
voeadr T

T
L SR

(INFORMAGGOES COMPLEMENTARES

'CONFEéCAO AUTORIZADA PELO REGIME ESPECIAL
REOQA N° 00212018, PROCESSO N° 80512739."

RESERVADOD AO FISCO

RGO FORMULARIDS LTDA - A GENTRAL, H - GLEBA 14 AREAB - GIEPOVERII ‘ﬂMA E8 - CRPJ ZR.SLSEE000173 IIH‘.EST.NTMJH NSGKU!.M 1mxu u-mm.lsawo NOTA FISCAL AVULSA "RIO0. 1+ SERTE AR+ AL, REG. ESPRCIAL REQA N 5022518
TERCERA-| b

e JURY2018- SEFAIES] - PROCESSO |

L

r

v57466

FOECUA N 0522018 - GLALSULA DECAIA Esta Ragine o dita o i s, ald SUOTIS,
([ RECEBEMOS OS PRODUTOS CONSTANTE DA NOTA FISCAL INDICADAAQO LADO. - NOTA FISCAL AVULSA
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SERIE AA - .

* . R
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) ] Servige de Manut. de Junhaf2019 -N¢ fat: 5598918511 - Contrato: 0552108132 Retenglo cfe. La! 10.833/03-PIS: 8,41/C0F: 38,82fC5LL 12.94

Fm5306143 - 200818

siquinas, veiculos, aparalhos, equipawentos, sotores, elevadores ou de gualquer objeto (exceto pegas e partes empregadas’, que fican suleitas ac ICMS) |

CNAE:; 4329103 - Instalagio, sanutengio e reparagle de elevadores . escadis ¢ esteiras rolantes

Nimero da Nota Data de Emissio
Prefeitura Municipal de Vitéria 74176 04.06.2019
Secretaria Municipal de Fazenda |
Nota Fiscal de Servigos EletrOnica -~ NFS-e RPS Compct.!nclal
71049/ 04/06,/2019
. Prestador de servigos
CPF/CNP] 90.347.840/0012-70 InscricSo Municipal; 0128691
@ ‘Nome Fantasia .
thyssenkrupp Endereco AV. LEITAD DA SILVA, 1740 - SANTA LUCIA - _CEP: 29056-190
MuniciplofUF YITORIA - ES Emall:
) Tomador de servigos
CPF/CNP]  27.193.705/0001-29 ] Inscrigdo Municipal
Nome/RazSo Social HOSP EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITA .
Endereco R ANACLETO RAMOS, 55 - FERROVIARIOS - CEP: 29308-022 ' :
Municlplo/UF cn‘}uoemo DE ITAPEMIRIM/ES Email
% . Dados complementares !
Mun]c[plo da prestagé'o do servigo: CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM Reglme: Empresa Normal - ISS Vari vel
Municiplo da incidéncia: 3205309'/ VITORIA / ES Exigibiﬁdade:EXIGiVEL

Cédigo de servigo: 18.01-Lubrificegio, 1lopeza, Tlustragio, vavisio, carga a recarga, conserto, restauragdo, b indagen, manutangic & conservagio de

Dlscriminacio dos servicos

et

Valor dos serviges = 1.294,0% // Valor liquido da nota = 1.233,87,
valor liguido da nota = Valor dos servigos - PIS - Cofins - INSS - IR - CSLL - Outras retencdes - Iss Retido - Desconto condicidnade
Dedugiies Basa de Célculo ;| Desconto Miquota . |wvalerdo1ss , ..~ |ValordoISS valor do ISS Valor do Crédite
(R$) (R$) | Cond. {R$} (%) Gﬂlwtgﬂ“('}f)‘-%—""_‘ J Devido (R$). Retldo (R$) (R$)
0,00 1.294,04, 0,00 5,00 | “lu04 0 e e 64,70 0,00
IR (R$) INSS (RS) .’ CSLL (R$) TS (R8) g Lo ] Cofins (RS) Outras retengdes (R$)
0,00 0,00 12,94 '8'*.4!.' R . 38,82 0,00
< Outras informacdes
Esta NF§-¢ foi emitida con respaldo-legal no Decreto 13.314/2007 e na Portarfa 49/2007 e autorizada pela AIDF n92010/2010 de 02/07/2010.Esta mprassa contén
exatagenta as nesmas informegdes.da respectiva Nota Fiscal, Eletrdnica - NFS-e eaitida elatrBnicanentens gistema da prefeitura de ¥itéria e a sua  adtenticidade
péderi ser varificada pelo Tbnador'de Sarvigo, pele seu. nlmeros pelo seu Cidige da Verifisagdo, junto ac portal da Internet da Prefeitura.
“Chave de validagdo que‘da;n;ﬁte a autenticidade desta NFS-e: DD979F19- '
Bradesco I237-2I 23792.02803 91900.529990 34013.099709 9 79460000123387
Local 4 Pagaments . - Vandmants
Pagar em qualquer banca-até o vencimento 10.07.2019
: T - Agincia / Cidigo Cadertn, |
ThyssenKrupp Elevadores S.A. 2028-1/0130997-8
Data Documents N Documents j Espicia Doc. Data Processaments Aogie Nokao Mimens |
10,06.2019 .5532704789 XX 10.06.2019 NAQ 19005299934-7
Uso do Benco Casteina Expicin Ouaniitads Valor (s} Valor Documents Z/
IOQ . IREAL | 1.233,8
tnstrugdes ] Deaconts Abadmento .
CONTRATO.: 0552108132 CHPJ/CEC.: 27.193.705/0001-29 R ’
COBRAR MORA DE R$ 0,41 AD DIA E MULTA DE 0.33 %, A.D., ATE O LIMITE DE 10.00 % AO MEs. T Ouozs Decugdes
CENTRAL COBRANGA: 3003-0499 {CAPITAIS E REGIOES METROP.) OU 0800-7080499
NAO QUITAMDS: DOCUMENTO COM PAGAMENTO INFERIOR A0 DECLARADO. [#) Moca /e
Vide no verso relaglio de titulos que compde valor deste documento. '
+) DuDs Acrbackme
L. - | {#) Vaor Ecbrade
e HOSP EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITA R : B .j- N
B R ANACLETO RAMOS 55 ’ ‘ S
. FERROVIARIOS . . " R
CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES L .
B 29308-022 . . CodigodeBaba -



INFORMAGOES ADICIONAIS

Referéncia Dt.Emissdo Parcela Valor .
074176 04/06/19 1.233,87 O site da thyssenkrupp conta com uma nova funcionalidade:
L RSO e eeent 1.233,87  POSICAO FINANCEIRA, femamenta que possibita o

acompanhamento dos titulos pendentas de pagamento e dos
titulos pagos dos dlimos 12 meses.

Conhega os benefitios que a ferramenta traz:

Agilidade: agora & possivel obter informages sebre os contratos
sem necessidade de contato telefénico com a central de
cobranga,

Seguranga: site de ambiente seguro.

Praticidade: & possivel acessar as notas ficais e boletos de
cobranga em qualquer momento. Também ha a possibilidade

de emissdo da 2* via do boleto, assim como a opgdo da
postergacao de vencimento e calculo de multasjuros. Com isso
vocé ganha tempo para organizar seus pagamentos.

A
3 Acesse o site www.thyssenkruppelevadores.com.br & clique
£ . em POSICAD FINANCEIRA. Depois informe seu CNP. e seu CEP.

Referdncia = documento que gerou titulo (ex. nota fiscal ou ART CREA)

L]

FAC

9912295448 - DR/RS
Thyssenkrupp

e

Devolugio
Eletrénica

@ Coireios

thyssenkrupp

2 Correros

IIIIIIIIIIIIII'IIIIIIIIIIIlllllllllllllllllllll

CTC MOOCA SPM PL12 Data de Postagem
HOSP EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITA 12/86/2019

R ANACLETO RAMOS 55

FERROVIARIOS

CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES

29308-022

010837,_010_0C340539_CORREIO.GDV R:(00047C0) 5.(000470)

~ AICTAROATTNM -

. '6412135658001570000000047030420615*

Lannamu

REMETENTE

THYSSENKRUPP ELEVADORES SA

RUA VOLUNTARIOS DA PATRIA, 2862 32 ANDAR

FLORESTA

PORTO ALEGRE — RS -

50.230-010

PARA USC DOS CORREIOS

§ [ - Mubou-se [ os-cesconEcDo [0 10- 0asETo DANFiCADO Reinlegrado a0 Servigo Postal em: Rubrica do Responsavel:
3 O »-eome0NsuAcETE [ o8- Recusaoo [ 1 END. DESCONHEC0 ALOCALTAGE g,
2| [ c3- KA BOSTE K NDICADD : [ or-AusenTe [ 12- FALTA COMPLEMENTO [ROLETIV. £ 611) —_———t—_— Maricula:
2 O w-mecoo [ o2- kAo PrOCURADO [ 13- CAIXAPOSTAL CANCELADA
. ——




LMM SOLUCOES TECNOLQGICAS ME

RUA PACIFICO PEZZODIPANE - DOUTOR WIS TINOCO
CACHOEIRG DE ITAPEMIRIM - 29.300-000 - ES

28 3521-4055 - tma@tmaimpressoras.com.br

CNP) 18.440,675/0001-17 - Inscr.Estadual ISENTO - Inscr. Mun

NOTA/FATURA DE LOCACAO N° 00601626

Natureza da Operagdo: Locagio de Bens Moveis
Prestacdo de Servigo:  Locacdo

Emissdo:  07/06/2019

¢ Cliente HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRQ DE ITAPEMIRIM
Enderego RUA DINOVALDE R PEGANHA JUNIOR, S/N°

Cidade ITAPEMIRIM UF ES
Telefone (28) 3526 6166 ()

Cep 29.338-000

DESTINATARIO

Fax ()

CNPJ 27.193.705/0004-71

Nome FantasiHECI- ITAQCA/NTAIPAVA
CENTR
ISENTO

Email vinidus@hed.com_hir

Bairro - ITAOCA

Inscr.Estad.

Detalhaments. dos “Servits:

REFERENTE A PRODUCAQ DE 27917 PAGINAS
NO PERIODO DE 09/05/2019 & 06/06/2019
FECHAMENTO DAS IMPRESSORAS LITORAL MENINO JESUS

FATURA REFERENTE A LOCAGAO DE MAQUINAS/IMPRESSORAS

RS 1.53544 R$ 1.533.44

R$ 1.535,44

R$ 1.535,44

Este documento é baseado na Lei Complementar Federal N® 116/03 e na LC Municipal N° 501/03 que regulamenta a emissdo de recibp para cobranga e fat@

OPERACAO NAO SUJEITA A EMISSAO DE NOTA FISCAL DE SERVICOS, VETADA A COBRANCA DE I[SS.

CONFORME LEI COMPLEMENTAR 116 DE 01/07/2003,

Destaqua Aqui

Peclaro que recebl{emosida;em ¥

o
o

ANOTA/FATURA DE

Data do Recebimento

LOCACAO N° 00001626







NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
Prefeitura Municipal de Cachoeiro de tapemirim - ES
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
el Codigo de Verificaglo para Autenticagdo: 344ca22f756e4c5a0401a4160731948e
PRESTADOR DE SERVIGO

Raziio Social: ROBSON LOUZADA TEIXEIRA - SOCIEDADE INDIVIDUAL DE ADVOCACIA
Nome Fantasia:
Endereco: RUA CAFIVARL, 14, SALA 101 - INDEPENDENCIA
CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES - CEP; 29306-323
E-mail: - Fone: - Site? .......
Inscrigio Estadual: - Inscrigdo Municipal: 61483 - CPE/CNPJ: 25.320.760/0001-07

Data de Emissdo Exigibilldade de 1SS Regime Tributario Namero RPS N* da Nota Fiscal

041062018 Exigivel Triputagio Normal
Tipo de Recolhimento | Simples Local de Prestagio 40
NAo Retido Optante No Munlcipio (3201208 - CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES)
TOMADOR DE SERVICOS
Razio Soclal CPFICNP.J Inscrigio Estadual Inscrigho Municlpal
) HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0001-29 80048633 6508
i ﬁ\Ei\pder'eqo Nimero | Comptemento Balrro
‘RUA MANOEL BRAGA MACHADO 2 A30 FERROVIARIOS
GCEP Municlpio UF Telefone a-mail
29308-065 CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM ES { )3526-6158 :

' DESCRIGAO DA PRESTAGAO DO SERVIGO l (Vikrss amRE)
Descr"lqaﬁ dﬁ Se;vll;o - o Un. duént; valer ) Aliquot Va!ﬁ; Servico
Sarvigos de assessora & consultera juridica un| 10000 70000000 | s00% 7.000.00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 186 A RECOLHER

7.000,00 0,00 ":p,00 7.000,00 350,00
SENONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS . T TOTAL DESCONTO VALOR
INSS R CSLL COFINS o5 T~ | /DEMONSTRATIV | CONDICIONAL Liauioo
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7.000,60
OBSERVAQGES
OUTRAS INFORMAGCOES
CONSULTE A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO NO SITE: http:ﬂnotafse.cachoeiro.es.gov.br NA OPCAO AUTENTICAR DOCUMENTO
FISCAL, o ’ . - Sl
ESTE DOCUMENTO FOI EMITIDO POR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES NACIONAL{A. 23 da LC 123/2006), DEVENDO NESTA CONDIGAO
5%, CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM©O SEU '

O PRESTADOR INFORMAR A ALIQUOTA ENTRE 2 A

HIMENTO DO ISSQN E REALIZADO VIA DAS EMITIDO PE

FATURAMENTO.O RECOLI

LA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.

Consulte a autenticidade deste documento acessand

__—._.-—.—.——.-—_..-—_.-—_.-————_-——..-—

_.__—..-___.——.-——-—————--——..-—_..—

0 0 site http /Wi,

jchoelro.es.gov.br

—— - ———

RECEBI{EMQS) DA EMPRESA. ROBSON LOUZADA TEIXEIRA - SOCIEDADE INDIVIDUAL DE ADVOCACIA EIRELI

40, EMITIDA EM 04/06/2019 NO VALOR R$ 7.000,00

DATA DO RECEBIMENTO: ! J ASSINATURA DO DESTINATARIO

- ME A|NOTA FISCAL N°

|—<——






NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
Prefeitura Municipal de Cachoeiro de Itapemirim - ES

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
' Codigo de Verificago para Autenticacdo: 85b8fHh092224da176ac1e7c57%acc4

. PRESTADOR DE SERVICO
Razio Social: ROBSON LOUZADA TEIXEIRA - SOCIEDADE INDIVIDUAL DE ADVOCACIA
Nome Fantasia:
Endereo: RUA CAPIVARI, 14, SALA 101 - INDEPENDENCIA
CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES - CEP: 29308-323
o E-mail: - Fone: - Site: ........
InscricBo Estadual: - Inscrigéo Municipal: 61483 - CPF/CNPJ: 25.320.760/0001-07
Data de Emisso Exiglbitidade de ISS Reglme Tributario Namero RPS N* da Nota Fiacal
1900612019 Bxigivel Tributagho Nermal
Tipo de Recolhimento | Slmples Local do Prestago 42
N3o Retido Optante No Munlclpio (3201209 - CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES}
TOMADOR DE SERVIGOS
Razio Soclal CPFICNPJ Inscriglo Estadual Inscri¢ao !uluntclpai
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRC DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0001-20 80048833 asos
Endereco Namero | Complemento Balrro
RU_A'MANOEL BRAGA MACHADO 2 A30 FERROVIARIOS
CEP Municiplo UF Telefone e-mall
29308-085 CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM ES { y3526-6158
DESCRICAO DA PRESTAGAO DO SERVICO ' (Vekores emRS)
' MDescm;;o do Servigo Yo Un.| Quant Valor Aliquot| Valor Servigo
+| servicos de assessoria @ consuttorta Pe T, un| 1,000 7.0000000 | 5,00% 7.00000
'| VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO ISS A RECOLHER
- 7.000,00 0,00 0,00 ¥ 7.000,00 350,00
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTO VALOR
INSS IR CSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV | CONDICIONAL | | LiQuioo
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7.000,00
OBSERVAGOES

" :

OUTRAS INFORMAGOES S

CONS
FISCAL.

ESTE DOCUMENTQ FOI EMITIDO POR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES

O PRESTADOR INFORMAR A ALIQUOTAENTRE 2A 5%,

FATURAMENTO.0 RECOLHIMENTO DO 1SSQN E REALIZADO VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.

1

(.| DATA DO RECEBIMENTO: oo

| e ———— e ——————— w— ————
ULTE A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO NO SITE: hitp-f/notafse.cachoeiro.es.gov.br , NA OPCAO AUTENTICAR D

NAGIONAL(ArL. 23 da LC 123/2006), DEVENDO NE
CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COMO

i

OCUMENTO |

STA CONDICAQ
SEU

_—_—.————-—.—————.—-—_——..-———_——...-_-—_——.————_———.—-———_————

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site hitp:fwww.cad

hoeliro.es.gov.br

: [RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: ROBSON LOUZADA TEIXEIRA - SOCIEDADE INDIVIDUAL DE ADVOCACIA

1| 42, EMITIDA EM 19/06/2019 NO VALOR R$ 7.000,00
ASSINATURA DO DESTINATARIO

EIiRELS - ME A NOTA FISCAL N° '







NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe .'_' i
Prefeitura Municipal de Cachoeiro de ltapemirim - ES iy
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA FrE
Codigo de Verificagdo para Autenticagao: eal349¢781b0116fa05044546e425963 EESE T
Garads em 30/5/2019 18:20:48
PRESTADOR DE SERVICO
Razio Soclal: ELTON FARIA DE OLIVEIRA - ME
Noms Fantasia:
Enderego: RUA DAS CASTANHEIRAS, 38, A 42 - ALTO AMARELO
CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES - CEP: 29304-378
E-mail: gmm_eachoairo@hotmail.com - Fone: (28)3036-4629 - Site: weve.
Inserigio Estadual: - Inscriglo Municipal: 38426 - CPF/CNP.J: 07.41 2.660/0001-29
Data de Emissao Exigibilidade de 1SS Regime Tributirio Ntmero RPS N° da Nota Fiscal
30/05/2018 Exigive! Tributagio Nomal
Tipo de Recolhimento Simples Local de Prestaglio 759
N3o Retldo Oplante Fora do Munlcfplo (3202801 - ITAPEMIRIM - ES)
TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Soclal CPFICNPJ Inserigho Estadual Inscrigdo Munlcipal
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP 27.193.705/0004-71 0042405
Enderego NGmero | Complemento Bairro
R DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR SM CENTRO - ITAOCA
CEP Municipio uF Telefone e-mall
29338-000 ITAPEMIRIM ES {02)83229-1721 SUPRIMENTOSHECICOMBR
DESCRIGAO DA PRESTAGAO DO SERVICO o)
Descrigio do Servigo Un.| Quant Valor Aliquot | Valor Sarvigo
REF. SERVICOS DE DEDETIZAGAO CONF. CONTRATO. UN| 10000 1.400.0000 | 500% "7 1,100,00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS A RECOLHER
1.100,00 0,00 0,00 1.100,00 55,00
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTO VALOR
INSS IR CSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV | CONDICIONAL tlQuino
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.100,00
OBSERVAGOES
OUTRAS INFORMAGOES
CONSULTE A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO NO SITE: hiipJinotatse.cachoeifo.es.gov.br, NA OPGAD AUTENTICAR DOCUMENTO
FISCAL. . . .
ESTE DOGUMENTO FOI EMITIDO POR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES NACIONAL(Ar. 23 da LC 123/2006), DEVENDO NESTA coﬁﬁlgﬁb
O PRESTADOR INFORMAR A ALIQUOTA ENTRE 2 A 5%, CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O SEU o
FATURAMENTQO.O REQOLHIMENTO DO 1SSON E REALIZADO VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.
Consulle a autenticidade deste documento acessando o site hittp:fiwww.cachoeirs.es.gav.br :
RECEBIEMOS) DA EMPRESA: ELTON FARIA DE OLIVEIRA - ME A NOTA FISCAL N° 759, EMITIDA EM 30/05/2019 NO VALDR RS 1.100,00 -
DATA DO RECEBIMENTO: J I} ASSINATURA DO DESTINATARIO







PREFEITURA MUNICIPAL DE MARATAIZES

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
SETCOR DE FISCALIZACAO TRIBUTARIA

PRESTADOR DE SERVIGO

Razio Social: AMARILDO DOMICIANO 79662570778

Nome Fantasia:
Enderego: RUA ALVERINO SILVA, 62, - VANDA MARIA

MARATAIZES - ES - CEP: 29345000

E-mail; .. - Fone: - Site:
Inscrigio Estadual: ... - Inscrigao Municipal: 0000032334 - CPF/CNPJ: 24.802.535/0001-44
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emigsio Codigo do Verificagio para Autantlcagio Reglme Tributério Namero RPS N° da Nota Fiscal
28/05/2019 05?3c505d87f3303a1a$8&23595051 17 Microempresdrio Individual (MEL)
Tipo de Recothimonto Slmples Locel de Prestagtio ‘[ 70
NZo Retido Oplante No Municipio
TOMADOR DE SERVIGOS
Razio Soclal CPFICNPJ Inscrigia Estadual
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE [TAREMIRIM 27.193.705/0004-71
Enderago Nomero | Comptemento Bairro
RUA DINOVALDE R. PEGANHA JUNIOR SN ITAOCA
CEP Municipio UF Telefone e=-mail
23338-000 ITAPEMIRIM ES
i DESCRIGAO DA PRESTAGAO DO SERVICO ‘ ———

' smrvigo PrinEipal: 24,01 - SERVISOS DE CHAVEIRDS, GONFECGAO DE CARPBOS, PLACAS, CALIZAGAQ VIGUAL BANNERS, ADESHOSE -7

P2
Y &

Descrigao do Servigo Un.| Quant. Valor Aliquota| Valar Sarvigo
foihas para cadastre de paciantas pam pensfusio UN| 1.000.,00 04| 000% 140,00
Foihas Para orlentagdes da curativos e retimada de poatos un| 100000 014 | 6O0% 140,00
Foinas tamanha Ad para controls interno convenio, cirurgias & anestasista un|  1.000.00 0139 | 000% 180.00
Foihas para Chack List de cinsngla segura UN{ 100000 048 | 000% 190,00
Foiha da sala - Centro Cirungico com Impressao frente e verss un|  1.000.00 024 | 000% 240,00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS A RECOLHER
900,00 0,00 0,60 800,00 0,00
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS IR CSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS LiouiDO
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,q0 900,00
OBSERVAGOES

1y

OUTRAS INFORMAGOES

CONDIGAQC FICA DISPENSADA A RETENGAO DO ISSQN, .

CONSULTE A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO NO SITE: htip:l!www.marataizes.es.gov.br

1

ESTA NOTA FISCAL FOi EMITIDO POR EMPRESA QUE DECLARA ESTA TNSCRITA COMO MEINO CADASTRO MERCANTIL . NESTA

CASO O DOCUMENTQ SEJA DAPS, O PRESTADOR DEVERA ANEXAR O COMPROVANTE DA SITUAGAO DE INSCRIGAC NO MEI.

Congulte a autenticidade deste documento acessando o site www.'ma"rataizes.es.gqv.br

- —— e ———

900,00
DATA DO RECEBIMENTO: J J

ASSINATURA DO DESTINATARIO

- | RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: AMARILDO DOMICLIANO 79682570778 A NOTA FISCAL N° 170, EMITIDA EM 28/05/2019 NO YALOR R$







PREFEITURA MUNICIPAL DE MARATAIZES
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS
SETOR DE FISCALIZAGAO TRIBUTARIA

PRESTADOR DE SERVICO

Razdo Social: AMARILDO DOMICIANO 79682570778
Nome Fantasia:

Enderego: RUA ALVERINO SILVA, 62, - VANDA MARIA
MARATAIZES - ES - CEP: 29345-000

E-mail: . - Fone: - Site:
Inscnc;éo Es!adua! ..... - Inscrigdo Municipal: 0000032334 - CPF/CNPJ: 24.802.535/0001-44
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emissio Codige de Verificagfio para Autenticagdo Regime Tributario Numere RPS N° da Nota Fiscal
18/06/2018 cBeca2fb7527e17788/B6a440d7783b Microempresario Individual {(MEI)
Tipo de Recolhimente | Simples Local de Prestagdo 177
N&o Retido Optante No Municipio
TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Soclal CPFICNPJ Inscrigho Estadual
HVOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71
Endorego Nuimaro | Complemento Bairro
RUA DINOVALDE R. PEGANHA JUNIOR SM ITAOCA
CEP Municipio UrF Telefone e-mail
29338-000 ITAPEMIRIM ES
DESCRIGAO DA PRESTAGAO DO SERVIGO ——
Sorvigo Principak 24.01 -SERVIGOS DE CHAVEIROS, CONFEGGAQ DE CARIMBOS, PLAGAS, SINALIZAGAC VISUAL, BANNEHS, ADESVOS E .
Descrigio do Servigo Un| AQuant Valor Aliquota | | Valor Servigo
PAFEL ADESIVOS PLASTIFICADOS CONTROLE DE MATERIAL INTERNO uM| 5.000,00 044 | 0.00% 700,00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGQES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS A RECOLHER
700,00 0,00 0,00 700,00 0,00
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 700,00
OBSERVAGOES

@'@ﬁ

OUTRAS INFORMACOES

ESTA NOTA EISCAL FOI EMITIDO POR EMPRESA QUE DECLARA ESTA INSCRITA COMO MEI NO CADASTRO MERCANTIL , N
CONDIGAO FICA DISPENSADA A RETENGAO DO ISSQN.

CASO O DOCUMENTO SEJA DAPS, O PRESTADOR DEVERA ANEXAR O COMPROVANTE DA SITUAGAO DE INSCRICAONO M

CONSULTE A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO NO SITE: hitp:/fwww.maralaizes.es.gov.br

ESTA

ElL

Consulte a autenhmdade deste dooumanlo acessando 0 suta www maratal;

___--_._-______.___.—_.___—_.—_—_.—__-___..-—_...—__.——._—___.___.___._—_-—__..-.-

res.es gov. br

700,00

DATA DO RECEBIMENTO: ASSINATURA DO DESTINATARIO

/ A

RECEBI(EMOS} DA EMPRESA: AMARILDO DOMICIANO 79682570778 A NOTA FISCAL N° 177, EMITIDA EM 18/06/2019 NO VA

LOR RS







Prefeitura Municipal de Viana
Sec de Administragdo, Gestdo de Pessoas e Finangas

Geréncia de Fiscalizagdo .
. ' PRESTADOR DE SERVIGO =] iy
Raz3o Social: TECNOCRYO, GASES - TRANSP,, COMER., SERV. E MANUT., IMPORTACAO E

Nome Fantasia: TECNOCRYQ

Enderego: ROD BR 101/262, SiN, - UNIVERSAL

VIANA - ES - CEP: 29135-000

E-rail: tecnocryo @tecnocyo.com.br - Fore: (27)3339-1542 - Site: .......

Inscricio Estadual: 082.463.03-4 - Inscrico Municipal: 0000021551 - CPF/CNPJ: 05.198.469/0001-09

P . MNOTAFISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emissao Codigo da Verifteag3o para Autenticagio Reglme Tributario Nimero RPS . Ne da Nofa Fiscat
20/05/2019 285a2c4ﬂ;029e8527537a1Saeadaledd TributagSo Normal
Tipo de Recothimente | Simplas Loeal do Prastagio . 1538
Nao Retido Nio Optante No Municipio (3205101 - VIANA - ES)
TOMADOR DE SERVICOS
Razdo Soclal CPF/CNPJ Inserigdo Estadual
HOSPITAL EVANGELICO OE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71 ISENTO
1 Enderega . Nimero | Complemento Balrro
LHUA DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR S ITAOCA
| CEP Munieiplo uF Telefone e-mall
29338-000 ITAPEMIRIM ES " admmeninojesus @ heci.com.brcontabiidade.nf@h
arl cam hrairsp -
. DESCRICAQO DA-PRESTACAO DO SERVICO (Valoraz em Rs)
Servigo Principal? 12.61 - Lubfilicagan, Impeta, lustracao, revislo, carga o 58, ) Festiuracso, Blindagem, manutencio o conservegho do miquings, veIcuIos, apnrr11nus.
U fog, motares olevad, 1] ualfuar ohleto fexesto ries empreqadas. i] -
Descrigao do Servige Un.| Quant, Valor Aliquota| Valor E‘qervlqo
TROCADE PECAS E MANUTENGAO DO SISTEMA DE AR un 1.00 389722 | 5.00% :3.697.22
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUCSES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULD ’ ISS A RECOLHER
369722 0,00 0,00 3.697,22 | 110,92
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS © ToTAL DESCONTOS VALOR
INSS IR CSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSQS Liouipo
0,00 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 3.697,22
OBSERVACOES

CONFORME ROMANEIO 1823, SERVICOS EXECUTADOS:
01 PRESSOSTATO :

02 CORREIAS AV 1010

01 KIT SERVIGO

01 SEPARADOR DE FILTRO/OLEQ 0
01 FILTRO DE AR _‘ P@ -

T o OUTRAS INFORMAGOES

Consufte a autenticidade deste documento acessando a pagina httpdlnfseoo.el.com.br:BOBO/nlse_és_vianalpaginas/sistefnéfauténticacao.jéi .

CEBIEMOS) DA EMPRESA: TECNOCRYO GASES - TRANSP., COMER., SERV. E MANUT., IMPORTACAC E EXPORTACAO LTDA A
‘TA FISCAL N? 1538, EMITIDA EM 20/05/2019 NO VALOR R$ 3.697,22
TA DO RECEBIMENTO: '} / ASSINATURA DO DESTINATARIO







{ME:'f':lliliﬂ:faﬂMf zﬁ)
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Teahalogla em Gases & Servigos

TECNOCRYO GASES - TRANSP COM SERV MANUT IMPORT E EXPORT LTDA

ENDEREGO: ROD BR 101/262
BAIRRO/DISTRITO: UNIVERSAL

MUNICIPIO: VIANA
UF: ES .
CEP: 29.135-400

£
DESTlNATARjo

s Lk Tk

[ 000006784 |

CNPJ
05.198.469/0001-02

INSCRIGAO ESTADUAL
082463034

NOME/RAZAO SOCIAL
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE {TAPEMIRIM
L

CPFICNPJ
27.193.705/0004-74

ENDEREGO
RUA DINOVALDE R, PECANHA JUNICR, S/N.SN - ITAQCA

BAIRRO/DISTRITO . CEP

20.338-000

MUNICIPIO FONE UF
ITAPEMIRIM . (28) 3529-1731 ES

INSC. ESTADUAL
ISENTQ

N
e

TO

LOCACRO CILIN
ONU 1002

0023000001 LOCACAO CILINDRO DE OXIGENIO MEDICINAL PPU ONU 1072

2,00 6, 9700 13,94

0023000002 LOGRCAC CILINDRO DE OXIGENIO MEDICINAL 3 M3 ONU

1072

5,00 6,9700 34,85

LOCACAG CILINDRO DE OXIGENIO MEDICINRL 10 M3 ONU
1072

| 0023000003

-

S

19,00 6,9700 132,43

INFORMAGOES ADICIONAIS

Hosso site: http:(/www.tecriécryo.com.br/

E-mail: .contatoﬂtecnocryo.;:bm.br

Atendimerits a clientes - Tel.: (27)3225-6533

OPERAGAO NAO SUJEITA AQ I.S5.5 DE ACORDO COM A LEI COMPLEMENTAR 116/03

| VENCIMENTO: 02/07/19 CLIENTE: 027193705
LOCACRO REFERENTE AOQ MES: MAIO/2019.

EM CASO DE LOCAGRO, ATESTAMOS QUE OS DRDOS ACIMA CONFEREM COM OS BENS CEDIDOS EM LOCRGAO.

DATA DG RECEBIMENTO: IDENT./ASS. RECEBEDCR:

NOTA COBRANGR. N°: 000006784
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ogpits MEnino Jesus




Tecnologla em Gases e Servigos

TEGNOCRYO GASES - TRANSP COM SERV MANUT IMPORT E EXPORT LTDA

ENDEREGO: ROD BR 101/262
BAIRRODISTRITO: UNIVERSAL

MUNICIPIO: VIANA
UF: ES

CNPJ
CEP: 29.135-400 05.198.469/0001-09
4 ' INSCRIGAO ESTADUAL
DESTINATARIO 082463034 ;
NOME/RAZAO SOCIAL CPFICNPJ
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIROC DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71
ENDEREGO ) BAIRRO/DISTRITO ' CEP
4 hUA DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR, S/N,SN ITAQGA ) 28.338-000
MUNICIPIO FONE UF INSC. ESTADUAL
l\'{APEMIRIM {28) 3529-1731 ES |SENTO

INFORMAGOES ADICIONAIS

R$ 9.850,26

Nosso site: hcr_p:fj/ww.tecnc}c_ryo.com.brl
E-mail: contuto@tecnocryo.c:om.b:
Atendimento a clientes - Tel.: (27)3225-6533

VENCIMENTO: 01/07/19  CLIENTE: 027193705
LOCACAO REFERENTE AO MES: MAIO/2019.

OPERAGAQ NAO SUJEITA RO I.S5.S5 DE ACORDO cOM A LEI COMPLEMENTAR 116/03

EM CASO DE LOCACAO, RATESTAMOS QUE 05 DADOS ACIMA CONE:EREM C¢OM OS BENS CEDIDOS EM LOCAGRO.

DATA DO RECEBIMENTO:

IDENT. /ASS. RECEBEDGCR:

NOTA COBRANGA. N°: 000006740

B S I
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BENEFICIARIC BIDER_ECOIC!SL'PJ
CENTRO DE INTEGRACAO EMPRESA ESCOLA | A Pincese e B o or 210.198/0001-08 Aviso do Recebimento
NOME OO PAGADOR
HOSPITAL EVANGELIGO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71 | FEC O DOCUENTO REQUERDO BNl
'VENCIMENTO VALOR DO DOCUMENTO N* DO DOCUMENTO DATA DE PROCESSAMENTO Noug LEalEL:
08/07/2019 410,00 0081737 24/06/2019 ASSINATURA
RECIBO DO PAGADORP
ITENS COBRADOS NA FATURA
ITEM  HISTORICO DIC VALOR
001 CONTRIBUICAQ INSTITUCIONAL DEBITO 410,00
Total 410,00
APRENDIZES:
Més: 06 Ano: 2019
Confrato Cddigo  Ectudante Histérico _Iniclo _ FIm Valor
0002030-5 00063116 ERICK SANTOS MOTA CARDCZO GONTRIBUI(;AO INSTITUCIONAL 120002018 2406/2020 82,00
0002030-9  0DOS9ITS HEVILA LAPA SCHEIDEGGER CON’TRIBUICAO INSTITUCIONAL 12032018 230672020 82,00
0002030-7 0006913-2 LARA FIGUEIREDD DA SILVA DE FREITAS CONTRIBUIC.RO [NSTITUCIONAL 1210372019 230812020 82,00
00020308 000E915-D LivLA DE OLIVEIRA HELVECIO CONTRIBUIGAOD INSTITUCIONAL 120032019 230872020 82,00
00020306 00069124 THALINY LAPA ARARIBA CONTRIBUIG.&O INSTITUCIONAL 12032018 23062020 B2.00
. Total do Pesiodo 410,00
| TotalGerl 410.00
" Quantidade itens: 5 i
[EERERCIARIO ~
GENTRO DE INTEGRAGAO EMPRESA ESCOLA
_' 1, OGO BENEFICIARID OSSO NUMEROD SPECIE GQUANTIDACE rOCUMENTO ~ VALOR DO DOCUMENTQ IVENCIMENTO
10021-3 7 112210-X E9672400000081737 RS | 0081737 A _09/07/2019
. ) DESCONTO § ABATIMENTO (-)DU‘I‘RABDEDUG&ES {+) MORA MULTA [+) OUTROS ACRESCIMOS -)\MI.ORmEITDO
N e - ALTENTICAGAO MECANICA
.|oo00300-2 HOSPITAL EVANGELIGO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71
RUA DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR, SN
CENTRO ITAPEMIRIM ES 29338000
SACADOR [ AVALISTA CODIGO DE BAIXA .
_______.___.____.___________________Q_CQMWSMM—
BANCO DO BRASIL SAl 001-9 | 00190.00009 029567.240009 00081.737173 4 79460000041000
LOC AL DE PAGAMENTO ICIMENTO
Pagavel em qualquer banco até ¢ vencimento. Apés, atualize o boleto no site bb.com.br. 09! 07’ 201 9 N
TENEFICIRIO : ) O ENCIATCODIG0 CEDENTE 4
CENTRO DE INTEGRAGAO EMPRESA ESCOLA 01.219,199/0001-06 0021-3 / 112210-X
TATA DO DOCUMENTO |1 DO DOCUMENTO | ESPEGIE DOC, ACETE | DATA DO PROCESSAMENTO 'NGSS0 NUMERG i
24/06/2019 | 0081737 DS N 24/06/2019 29672400000081737
USD DO BANCO CARTERA ESPECIE QUANTIDADE VALOR (=) VALCOR DO DOCUMENTC
1727 | R$ _ - 410,00
[INSTRUGDES {-) DESCONTO

-} DEDUGOES  ABATIMENTOS

[*1MORATMULTAT JUROS

(+) CAITROS ACRESCIMOS

(=} VALOR COBRADG

SE AS DATAS ACIMA COINCIDIREM COM FINAIS DE SEMANA OU FERIADOS, PAGUE NO PRIMEIRO DIA UTIL SEGUINTE.

PAGADOR
' 0000300-2 HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71
RUA BINOVALDE R. PECANHA JUNICR, SN
CENTRO : ITAPEMIRIM ES 20338-000
A - CORIGO CE BATA

M
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NUMERQ DANOTA \
)

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATIAS BARBOSA , l 1040025

e AVENIDA CARDOS SARAIVA, 305- 38120-000 2 CENTRO - -MATIAS BARBOSA- WG
: P - 18.718.19410001-03 - TELEFONE 132) 3273-6508 - 32755507
DEPARTAMENTO DE FAZENDA

1117/05/2019 09 »5'05

DATAEHORADE EMISSAQ }

RPS: 1039566 - SERIE: NF - DATARPS: 17/05/2019 CODIGO DEVERIFICAGAO l

E e ————————

e e A ¢ T -

1
i
i

PRESTADOR DE SERWCOS

‘ EGPFICNPJ 00. 904.95110001-95 %i INSCRIGAO MUNICIPAL: 4152 j
. ~ ]NOMBRAZAO SOCIAL: UP BRASIL.- POLICARD svsrsms E SERVICOS ) . 1
I Ll'-\zARD ‘ e o T T T ks venmt i e e e T S e T e T e ,..._.‘_w___..___m‘_':'_';:: TR
E - 1EQDER’E(D' AV PARK SUL, 60- CENTRO 3s1zuuoo ;
H ==
: “ MUNICiPtO' MATIAS BARBOSA _'\r; MG ,. H £ MAIL: NFSE@POLICARD.COM.ER
Ll rebdeviany pri-bper e irt pinpipoais T T TS TR T I men s teer e e T T e aa s b .....1 —

TELEFONE. (34) 3233-3400 .

!
i
i
!
1
|
i
1
t

LR

<TOMADORDESERH¢OS
- R —— SRS SRS
L CPFICNPJ. 27193 705:0004-71 1% lNSCRlQAO MUN1CIPAL \

t NOME}RAZAO SOClAL HOSPITAL EVANGEIJCO DE CACHOEIRO DE ITA.P

ENIDE?EQ)' RUA DINOVALDE RODRIGUES PECANHA, SN ITAOCA 29338000

B B L R . — S R P e B

M.NCIHO‘ [TAPEMIRIM U B LEMAL CUNTABIUDADE@HEC! COM.BR B \
i

C,'O PRESTADO 329979902 - 1711 -2,00% - ADM]NISTRA(;AO EM (.-‘-ERA!..1 INCLUSIVE DE BENS E NEGOCIDS DE TERCEIROS,

NAT OPFRAC,‘AO TRIBUTA(;I\O NO MUNICIPIO

PRODUTCB ____,..-__.m...;_ i s ——— .__.m___.__QiE)' g - . __.__.,.___‘

[ . R B
QUAN'I'IDADE IUNDADE DlSCRNlNICAO i VALOR 2; ot |
100 w | CARTAO PADRAOAL!MENTACAO PAT ii 60,00 %,'g £0,001
. a e o  pm Brmaned et s - AR h_._--—-—m—-—.w—.——l ‘

HE— S P

: L T TOTAL! §0.00.

. - e b T T TS " L
e e g e N —— Lt o
00RO I waor | |Tom L
- .- - e S S ety P fuimrrr it Py mmTmra I LI "",‘.""‘"""“"‘H_._HJ;"'""‘: Fo) IR Ly ...'-'..-—',Jl ‘
i 5496 |NOVOCAR omULAR _h 8,90 ‘ 8.90%.
B e e e T R S e it e

o] e e =y d

H L . 1}
| : TOTAL‘ §8.90]
. 391 R

3

; VALOR TOTAL DA3 DEDLICOES RS & \ BASE DE CALCULO (RS) i ALiQUOTA (%)‘ i VALCRDOC(SS {RS) " VALOR TOTALDA NOTA—\
0,00} 8, 90 2,00 0,18, €8,90

LS f— e - Ep——————t

it INCONDICIONADOS (RS) . CONDICIONADOS (RS) | ;
0,00 0,00} ;

' PIS:. " comNs: | = NSS: | - CSiL: |
0,00 0,00k 0,00 0,00 0,00}’

| OBSERVAGAC:
- Crédito disponibiizado na modalidade cartdo magnético para utiizagso em alimentagdo ou 1

‘refeig2o submetidos & legislagio da PAT-Programa de Alimentagdo do Trabalhador. - Ped;do i
1736474

e e s e . e e o e o e e 2R ST U

DatafHora da Impress&o: 30/05/201914:14:47
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RPS: 1056047 - SERIE:
14

:20.58

Prefeitura Municipal de Matias Barbosa
AVENIDA CARDOSO SARAIVA, 305 - 36120-000 - CENTRO - MATIAS
BARBOSA - MG

-M
CNRJ - 18,338,1940001-03 - TELEFONE (32) 3273-5508 - 32735507
DEPARTAMENTO DE FAZENDA

NF - DATA RPS: 03/06/2019

DATA E HORA DE ]

EMISSAC

03/06/2019
8

| 11:20:5

CADIGO DE VERIFICAGAO
445004

|
—
PRESTADOR DE SERVIGOS

iCPFIGNPJ: 00.504.951/0001-95

[ nscrigio Munlcipal: 4162

LICARD SYSTEMS E SERVICOS S.A.

[NomerRazAo Soctal: UP BRASIL -PO

Endereco: AV PARK SUL, 60 - Park Sul - 36120000

Municlpio: MATIAS BARBOSA

s

“ E-mail: nfse@pollcard.cnm-hr

\ TELEFONE: (34) 3233-3400
TOMADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPS: 27.193.705/0004-71 Inscrigao Municipal:
Nome/RazAo Social: HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP

[Encerego: RUA DINOVALDE RODRIGUES PEG

ANHA, SN - ITAOCA - 29338-000

|Municlpio: [TAPEMIRIM | uF:es ‘E-rnail: contabllidade@heci.com.br
—
[ SERVIGO PRESTADO: 620979902 - 17.11 - 2,00% - ADMINISTRACAO EM GERAL INCLUSIVE DE BENS E NEGOCIOS DE TERCE 4]
!
]

‘ NAT. OPERAGAC: TRIBUTAGAO NO MUNICIPIO

hitp://matiasbarbosa. genfe.com.br/ 7pagina=nfse_aute

aticar&nota=105 6754&docto=0...

PRODUTOS €‘
QUANTIDADE || UNIDADE r DISCRIMINAGAO ﬁ}\%i l VALOR [ TOTAL
[ 280 UN__|[CARTA PADRAO ALIMENTACAO - PAT P B 60,00|{ 1.680,00
TOTAL E 1.sao.oo|
. —)
VALOR TOTAL DAS I BASE DE CALCULO ™ ALIQUOTA (%) VALOR DO 1SS (RS) VALOR TOTAL DANOTA:
DEDUGOES (R$) (R3$) 2,00 0,00 1.680,00
0,00 0,00
DESCONTOS .
INCONDICIONADGS (RS) CONDICIONADOS (RS)
' 0,00 0,00
IMPOSTOS FEDERAIS ‘
P'ts.j\ COFINS: IR: INSS: “ CSLL:
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
= —
OBSERVAGAO
Credito d]spon_ibili'z_ado na modalidade cartao magnetico para utilizacao em alimentacao ou refeicao submetidos 8 legistacao do PAT-Programa de
Alimentacao dp.Trabthadgf. - Pedido: 742810 - \/glor corretagem ou comissao! Zero . .
Data/Hora da Impress3o: 06/06/2019 08:30:44 -V 12
06/06/2019







A wwmgnm==s -

IMPRIMIR
- NOMERO DANOTA |
Prefeitura Muricipal de Matias Barbosa 1050425 .
AVENIDA CARDGSO mgxg.a:éng‘; ﬁgu-om-cemno-mm DATA E HORA DE i
CNPJ - 18.336.194/0001-03 - TELEFONE (32) 3073-5506 - 3213-8507 EMISSAO |
DEPARTAMENTOC DB FAZENDA 27,’05"201 9 i
08:59;23 ;
! RPS: 1051302 - SERIE: NF - DATA RPS: 2710512019 o
; 08:59:23 CODIGO DE VERIFICAGAO
! 69591873
| PRESTADOR DE SERVIGOS i
! [CPFICNPJ; 00.904.951/0001-95 il Inscricio Municipal: 4152 i ;
i I . ey
H ”rNomeIRazf\o Social: UP BRASIL - POLICARD SYSTEMS E SERVICOS S.A. i
11 H [ i
| t Enderego: AV PARK SUL, 60 - Park Sul - 36120000 ll
E ) i = T
i ! Municlpio: MATIAS BARBOSA JlGF: MG E-mail: nfse@policard.com.br 8
| — i PR O
| TELEFONE: (34) 3233-3400 :
TOMADOR DE SERVIGOS §
h e ————
| CPFICNPJ: 27.193.70510004-71 “ Inscriho Municipal: ‘ j i
e mnted
Nome/RazAo Soclal: HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP } {
153 = “'::'_“i t
| {Enderego: RUA DINOVALDE RODRIGUES PECANHA, SN, SN - ITAOCA - 29338-000 ¥
 {Municipio: ITAPEMIRIM lur:es ||E-mati: contabitidade@hect.com.br i

1
§¥E'>ER\."I(;O PRESTADO: 828979802 - 17.11 - 2,00% - ADMINISTRACAO EM GERAL INCLUSIVE DE BENS E NEGOCIOS DE TERCE

NAT. OPERAGAQ: TRIBUTAGAO NO MuNICIPIO

' PRODUTOS

. TquanTipADE |[uNDADE | DISCRIMINAGAO ;§© T vawor M voran

} .

H

T UN  [|COMPRAS EM CONVENIADAS N “ 157247 lL 167247
- | ! &r | I I
: TOT. 1.572,47!
Q . 0 ALE-"_ ———————— j ?
'SERVICOS
\{ copigo DISCRIMINAGAO 1 vaor il
i . |
{7 21501 || TAXA DE CARTOES I 526,36 |
’; TOTALL .
I —— — —
: VALOR TOTAL DAS| | BASE DE CALCULO| |  ALIQUOTA (%) VALOR D018 (RS) ||  VALOR TOTAL DANOTA: i
! DEDUGOES (R3)1 | {R$) 2,00 10,53 |1 2.098,83°
f 0,00; : 526,36 il ,
S L i
| DESCONTOS :
e -y 1
H INCONDICIONADOS (RS) CONDICIONADOS (RS); |
i 0,0 0,001
; 13 ._ SRS PR .\.:; -,‘ - —:—I
| IMPOSTOS FEDERAIS, o
O PIS: COFINS: IR: INSS: | st
1 0,00 0,00 0,00 0,00 § 0,00 :
|OBSERVAGAO

Seu boleto raferente a essa NFS-e esta disponivel no site www.upbrasil.com, na cpcao emissao de boleto/NFE

http://matiasbarbos&genfe.com.br/?pagina=nfse_autenticar&nota=1050425&d0cf0=0... 27/05/2019







{R1{ TBEMOS DE MARCUS ALEXANDRE RIBEIRO CARDOSG O PRY :'B_U'[OS CONSTANTESDA NQTA FISCAL AVULSA ELETRONICA INDICADA
\BAIKO, EMISSAO: 04672019 VALOR TOTAL: RS R$1,756.G00ESTTRATARIO: HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DETTAPEMIRIM - RUA NFA-e
RUA DINOVALDI RODRIGUES PESSANHA JUNIOR, ITAPEMIRIM, ES N°.100178208
{DAT A DE RECERBIMENTO IDENT IFICACAO E ASSNATURA DO RECEBEDOR , s
! : Série 390
R TP P T T P T P e R LT L L L L LU LEL L L LU L L R e L b e L - T TT T T ST ST FEYTTY IETETIe
| DANFE
' . “Karcus-Alexandre Ribeiro Cardoso Docurento Awxliar da Nota
! Fiscal Avulsa Eletronica
‘ Rodévia Rédovia do Sol, 0 0-ENTRADA E] {CHAVE DE ACESO
coee - Jacatundd® 29.345-000 1-8AMDA - 3219062°7080571000130558901001782081669244037
Marataizes - ES No's}s(,]iglgggos Consulta de autenticidade no ponal nacional da NF¢
Folka 1] www.nfe.fizenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadom
FNATUREZA DA OPERACAO — [PROTOCOLO DE AUTCRIZACAO OE U0
'Conserto - 3321900}1323184 - 04/06/2019 09:24:42
ANSCRICAQ ESTADUAL 'CAD EST ADUAL DO SUBST. TRIBUT. [P/ CPF
$91.343.387-12 B
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL - NP1/ CFF - DATA DA EMISA }
fHospital Evangélico de Cachoeiro de Itapemirim 27.193.705/0004-71 04/06/2019
E;vomam‘,"" ] [BAIRRO/ DISTRITO IDATA DA SAIDA |
'Rua Rua Dinovaldi Redrignes Pessanhka Junior Itaoca 29.330-000 |
MUNIGPIO i UF FFONE / FAX INSCRICAQ EST ADUAL HORA DA SAIDA
[tapemirim ES
CALCULO DO IMPOSTD
| BASE DE CALCULODO [ JALOR DO 1O0MS DECALC TOMSST ALOR 1OvIS SUBST. TALOR IMP. IMPORTACAO [VALOR DOPIS [VALOR TOTAL DOSPRODUTOS
i . RS0,0ﬁ R$0,00 RS 0,0(;' RS 0,06 RS 0,00 R$0,00; R$1.756,00
 [VALDRDOFRETE ALORDOSEGURO  [DESCONTO OUTRASDEFESAS 'VALOR TOT AL DO [PI ALOR DA COFINS [VALOR TOTAL DA NGTA
' R$0,0 R$0,00; R$0,00 RS0,00 RS 0,00 R$0,00 R$1.756,0
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
{NOME /RAZAO SOCTAL FRETE POR CONTA CODIGD ANTT FLACA DO VEICULO NI/ CPF
f {9) Scm Frete
[FNDEREGD drio OF CAD ESTADUAL
: ——e— —
QUANTIDADE _ [ESPECIE MARCA NUMERACAO PESD BRUTO PESD LIQUIDO
L
(ADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS -
1 y VALOR VALOR BCALC | VALOR | VALOR] ALIQ.
CONGOPRODUTO DESCRIGAO DO PRODUTD/ SERVICD nNowsH | ovesT| cror J o | quanT NI oTAL o | s | xcwg AUQ.P1
0 Substiruizlo da traqueia de 3/4 do carte do 00000000 [41 |5915 |UN |1,0000 65,6000 RE65,00 0,00 |0,00 0
consultério 1. .
0 Substinaigo das mangueiras de ligaglo do carte do (00000000 [41 (5915 JUN14,0000 (55,0000 rRs220,00 [0,00 jo,00 0
equipo nimero 1.
] Substituicio das mangueiras triplice do equipo 00000000 |41 [5915 |UN |3,0000 80,0000 R$240,00 0,00 [6.00 0
mimero [,
0 Substituigio do cabegote refletor da cadeira nbmero |00000060 |41 |5915 |UN |1,0000 |1041,0000 RS1.041,00 }0,00 (0,00 0
2.
] > | substitigo do suporte e vitvula piloto do sugador  |00000000 |41 {59 15 |UN |1,0000 [150,0000 {R$190,00 0,00 [0,00 0
da cuspidetra do consultério 2.
DIGIT| 0
iy
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AOFISCO .
A licitude da operacio, adst:fivb dss mmcadoriss Ql}lf‘llu}tl.' 2
Inf, Contribuinte: mm?m 50 do & ‘Edcngas]ig\irﬁmxmvalld:;n da
SEFAZ/ES com redaio s inbrraches nele contidas]
——







RECEBEMOS DE MARCUS ALEXANDRE RIBEIRO CARDOSD 03 PRODUTOSCONSTANTES DANOTA FISCAL AVULSA ELETRONICA INDICADA
|ABATXO. EMISSAO: 18062019 VALOR TOTAL: RERSI.570,00 DESTINATARIO: HOSPTTAL EVANGELICO DE CACHOEIRQ DE TTAPEMIRIM - RUA NF A-e
DINQVALDT RODRIGUES PESSANHA JUNIOR. [TAPEMIRIM, ES No 100185846
DAT A DE RECEBIMENTO ENTIFICACAD E ASINAT URA DO RECEBEDOR !
?ene 890
DANFE
Marcus Alexandre Ribeiro Cardoso Documento Auxliar da Nota
Fiscal Avulsa Eletronica
Rodovia Rodovia do Sol, 0 0- ENTRADA @ THAVE DE ACESD)
Jacarandi - 29.345-000 1-saiDA 32190627080571000130558901001858461347454126
Marataizes - ES N°.Sl_0_0 lggg'% Consulta de antenticidade no portal nac:atlal daNF-¢
:.':;: " www.nfe.fizenda.gov br/portal ou no site da Scfaz Autorizzdora
[NATUREZA DA OPERACAD ROTOCOLD OE AUTORIZACRO DE U0 |
[Conserto 332190029881860 - 18/06/2019 09:32:37
TNRICAO ESTADUAL FSCRICAC ESTADLUAL DO SUBST. TRIEUT. [T/ CFF ]
£91.343.387-72
DESTINATARIQ / REMETENTE
OME 7 RAZAO SOCIAL [CNpY/ CPF TA DAEMISSAQ ‘
ospital evangélico de Cachoeiro de Itapemirim 27.193.705/0004-71 18/06/2019 ,
EREQD TDISTRITO DAT A DA SAIDA l
ua Dinovaldi Rodrigues Pessanha Junior Itaoca 29.330-000 !
MUNICIPIO FONE / FAX CAOESTADUAL [ORA DA SATDA ‘
ftapemirim ES |
CALCULD DO TMPOSTO
BASE DE CALOJLO DO ALOR DO [(MS DECALC IOMSST  [VALORICMSSUBST. ALOR IMP. IMPORTAGAO [VALORDOPIS TALOR, TOT AL DOSPRODUTCS
R$0,0 R$0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,0 R$0,0 | R$1.570,00;
ALDRDOTRETE . |VALOR DO SEGURD SESOONTO (OUTRAS DEPESAS ALOR TOTAL DO IPI ALOR DA COERS [VALOR TOTAL DA NOTA
RS$0,00 RS0,0 RS0 001 RS0 00[ . R$ 0,00 RS$0,0 R$1.576,00
TRANSPORTADOR ! VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOAL WPORCONTA [OODIGO ANTT FLACA DO VEIOULO (371 CPF ]
{9) Sem Frete 1
ENDERELD MUNIGPIO ISR OETI'ADUAL
QUANTIDADE  [EPECIE MARCA CAD FFB.) BRUTO ESD LIQUIDO
DPADQS DOS PRODUIDS / SERVICOS
; . JALOR cALc] vaLor | vaLor | AL ;
ODIGOFRODUTO DESCRICAO DOFRODUTD/ SERVICD vaws  |ocst| cor | un | quanr | VALOR iy o v s rmg ALIQO
0 Aquisicdo de 2 protetores acrilisos para os refletores (00000000 |41 5915 |UN |2,0000 |75,0000 R$150,00 0,00 0.0ﬁ 0
1] Substituicio da caneta de ultrassom Schuster 00000000 |41 [5915 JUN |1,0000 1315,0000 |RS$1.315,00 0,00 0,0 0
i (U Substinsicio da ponteira do sugador da cuspidetra do 00000000 [41 5915 UM |1,0000 |105,0000 R$105,00 0,00 }0,00 0
. consultério 2
s
% i \1
b
|
|
|
p
|
DADOS ADICIONATS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO A0 FISCO
i Alidnﬂ:daopumadsci;ndanumdnrimdmbmn
inte: idade dos darios infrrusded, 620 de total msponsthitidads do
Inf. Contribumte: romeserne. A o dodimento o sigrife a comalidain
SEFAZ/ES com relagio & infenaghes nele contidas,







TELEFONE
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAPEMIRIM (28)3529-6078

CNPJ; 27.174.168/0001-7
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
Pre.: Domingos Jose Martins, 01 - Centro - tapemirm
CEP: 20.330-000 DAM
DEPARTAMENTO DE TRIBUTACAO 1 Via

Email: economico@itapamirim.es.gov.br

PEEDERETIERCIEEN

TR~ Documoris & Ao Parcpal]  [Recio de Combunia] Codge. Usar1aa
Febraban Exercicio Parcela Insaricao Munlcipal Data Emissio
2084 2019 1 0002239 20/03/2019
Inscricao Cadastral Numero de Confrole Novo Vencimento
0000030725 16397 07/06/2019

Identificacag do Contribuinte {Nome & Endereco)
HOSPITAL EVANGELICQ DE CACHOEIRO DEIT

RUA DINOWALDE RODRIGUES PECANHA JUNIOR. 0, ITACCA, ITAPEMIRIM - ~ 29338000

O MPOSTO APOS SEU VENCIMENTO SERA COBRADO MULTA DE MORA CONFORME ART. T.58
DA LEl 1.716/2002

Endereco do Imovel Data Inicio:28/04/2017
RUA DINOVALDE RODRIGUES PECANHA JUNIOR S/N fTACCA ITAPEMIRIM

Quadra: Valor Venal: 0,00
o D e Valor
TAXA DE Flscmq.lo 35,01 88579
TAXA DE LICENCA PARA LOCALIZACAQ E FUNCIONAMENTO 850,78 !
Multa 106,29
Juros
Corracao
“Total sem desconto 885,79 | Total a pagar
*| ‘Nao receber apes o vencimento, 992,08

’ Autenticacao Mecanica

Rede autorizada para recebimento em tode temitorio nacional
Banostes, Banco da Brasil,Caixa Economica Federal o Casas Lotericas

DOCUMENTO DE GALXA - NAQ PERFURE QU RASURE O GODIGO DE BARRAS s

Febraban Exercicio Parcela Inscricao Municipal | Vencimento Anterlor
2084 2019 1 0002239 29/0372019
Inscricap Cadastral Numero de Controle
0000030725 {6397 07/cé12019
dantificacao do Contribuf Mo derecd Totala pagar
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM
RUA DINOWALDE RODRIGUES PECANHA JUNIOR 0 ITAQCA ITAPEMIRIM 092,08

[81690000003 - 1 | |92082084201 - 0 ] [e0807190002 -9 | [23902010027 -4 |

AT

s Maniepal do Ragemirim _Qﬁ“m




|
Nuamero da tota

2754 .
PREFEITURA DE SERRA ) Data & Hora da Emiss&o
NFS-E - NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA 29;05;201}9, 14:03

' RPS N° 2754 Série 1, emitido em 29/05/2019 ; —]
Cédigo de Verificagdo

TGTX-DELL

PRESTADOR DE SERVIGOS

Nome: Gran Loc Locagdo e Manutencgao Ltda

'?_ Eﬂ AN l.[“: CNPJ: 30.760.839/0001-99 Inscrigio Municipal: 64544
i Enderego: Travessa Aldo Vieira Xavier, 30 - Jardim Limoeiro
Municipio; Serra UF: ES

TOMADOR DE SERVICOS

Razao Social: HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM

CNPJ: 27.193.705/0004-71
Enderego: RUA DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR, S/N - CENTRO - ITAOCA

Municipio: tapemirim UF: ES E-mail:

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Grupo Gerador Stemac 150 KVA.
Referencia: Contrato manutengio preventiva numero 29-19.
Reviso: 23 de Maio de 2019.

‘ Dados bancarios: Banco do Brasil, AG: 3049 - X, CC: 11.187-2

CODIGO DO SERVIGO ) ‘
14.01 | LUBRIFICAGAO, LIMPEZA, LUSTRAGAO, REVISAO, CARGA E RECARGA, CONSERTO, RESTAURAGAO, BLINDAGEM,

MANUTENGAO E CONSERVAGAO DE MAQUINAS, VEICULOS, APARELHOS, EQUIPAMENTOS, MOTORES, ELEVADORES Ol
DE QUALQUE .

: | cOD/MUNLCIPIO DA INCIDENCIA DO ISSQN: NATUREZA DA OPERAGAQ: _
. | 3205002 / SERRA (ES) 511 - 1SSQN DEVIDO NA SERRA, SEM RETENGAO, RECOLHI
DEDUGOES DESCONTOS B. CALCULO 1SS IS8 RETIDO COFINS
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 683,33 R$ 26,44 (3,870 %) NAO R$ 0,00
PiS CSLL IR INSS VALOR DOS SERVIGOS
RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 683,33

VALOR LiQUIDO DA NOTA: R$ 683,33

T s - eeesemammmsaaae - - . R DO T
Recebi{emos) do Prestador: Gran L.oc Locagdo e Manutengao Ltda CNPJ: 30.760.839/0001-99 . ﬂ
Os servigos constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletranica n.® 2754 emitida em 29/05/2019 as 14:03 - Cad. Verif: TGTX-DPLL . |

|
Ass! em / / . |
Assinatura do Destinatario/T omador dos Servigos

oa Nola fiscal emitida no Dinng of — www. dinngol.com.!
\\a ‘
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Diret$ 3 AW
HOS 5 g




Nimero da Nota
2690
PREFEITURA DE SERRA . Data e Hora da Emissao
NFS-E - NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA 26/04/2019 12:47
RPS N°® 2690 Série 1, emitido em 26/04/2019 Codigo do Varmes
Igo de Veri Cacao
HKBW-BKWK
PRESTADOR DE SERVICOS :
Nome: Gran Loc Locagio e Manutengao Ltda .
an A" lﬂﬁ CNPJ: 30.760.839/0001-99 Inscrigdo Municipal: 64544 !
é!- Endereca: Travessa Aldo Vieira Xavier, 30 - Jardim Limoeiro
Municipio; Serra UF: ES '
TOMADOR DE SERVICOS

Raz&o Social: HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM

CNP.: 27.193.705/0004-71 ,

Endereco: RUA DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR, S/N - CENTRO - ITAQOCA '

Municigio: Itapemirim UF: ES E-mai. %Q

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS a‘} :

Grupo Gerador Stemac 150 KVA. Qg%\

Referencia; Contrato manuten¢do preventiva numero 29-19, @& =

Revisia: 17 de Abril de 2019,

Dados bancérios: Banca do Brasil, AG: 3049 - X, CC: 11.187.2

DE QUALQUE

CODMUNICIFIO DA INCIDENCIA DO ISSQN: NATUREZA DA OPERACAO:

3205002/ SERRA (ES) 511 - ISSQN DEVIDO NA SERRA, SEM RETENGAO, RECOLH!
DEDUGOES DESCONTOS B. CALCULO 1SS ~ ISSRETIDO COFINS

RS 0,00 . RS 0,00 R$ 683,33 R$ 26,44 (3,870 %) NAO RS 0,00

PIS CSLL IR INSS VALOR DOS SERVICOS

R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 683,33

VALOR LiQUIDO DA NOTA: R$ 683,33

Recebifemos) do Prestador: Gran Loc Locagdo e Manutengao Ltda CNPJ: 30.760.839/0001-99
Os servigos|constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletrénica n.° 2680 emitida em 26/04/2019 45 12:47 - Cod. Verif: HKBW-BKWK

Ass: em ! /
Assinatura do Destinatirio/Tomador dos Senvicos

Nota fiscal emitida no Dinngof ~ www.dinngol.com. br




optante pelo i

-"i[al‘ Aprox 49s Tributos RS 14,89 {(4,32%) Fonte: IBPT - Documento enitido per ME cu EPP
timples Nacional. Nao gera direlto a credito fiscal -e IPI. / BOLETO 30 DIAS

Former -
- ' RECEBEMOS DE EXTINSUL COMERGIO E SERVICOS EIRELI ME NFe
0OS PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AQ LADO o ;
REM { 05200-HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRD DEITAP - VALOR ’ Ne 000002004
G E ASSINATURA DO RECEBEDOR g T SERIE 001
Rt . NOTA FISCAL ELETRONICA -
- -EXTINSUL'COMERCIO E SERVICOS EIRELIME | 5 eNTRADA CHAVE DE ACESSO !
AVENIDA LEOPOLDINA SMARZARO, 287 - SAO LUCAS - CEP:28313-711 1 3218 0524 6079 1100 0140 5500 1000 0020 0410 0002 0044
. CAGHOEIRO DE [TAPEMIRIM - ES 1-SAIDA : : :
- : | “TEL (28)357 13892 : N° 000002004 Consulta de amenﬁca‘fg:da élo portal nacional da NFe
FATURAMENTO.EXTINSUL@GMAIL.COM i www.nfe fazenda.gov.brpertal |. .
R R RN SERIE 001 - FOLHA1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora !
NATUREZA DEOPERACAQ ~ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USO i
VENDA DE MERCADORIA 332190026641975 30/05/2019 16:55:47
INSCRIGAO ESTADUAL ‘ INSCRIGAC ESTADUAL DO SUBST, TRIBUTARIO. CiPJ )
24.607.911/0001-40 :
DESTINATARID f REMETENTE i
NOME / RAZAD SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSAOD
05800-HOSPITALIEVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP 27.193.705/0004-71 | 30/05/2019
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO . CEP DATA DE SAIDA
R DINOVALDE R./PECANHA JUNIOR, SN CENTRO - ITAOCA 29338-000 | 30/05/2019
MUNICIPIO FONE 7 FAX UF I INSCRIGAD ESTADUAL HORA DE SAIDA
(28)3229-1731 ES 16:55:18
FATURA '
[PAGAMERTG NUMERO VALOR QRIGINAL VALOR DESCONTO VALOR LIQUIDO
DADOS DA FATURA 002004-A 345,00 0,00 ' 345,00
DUPLICATAS . |
M PARCELA VENC. VALOR N* PARCELA VENGC. VALOR N* PARTELA VENC., VALCR N=FARCELA VENG. VALOR
001  29/08/2019 345,00 :
cALCULO DO IMPOSTO : " .
BASE DE CALCULO LD ICMS I VALOR DO ICMS | BASE CALC. ICMS SUBST. l VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DDS PRODUTOS
0,00 0,00 | 0,00 345,00
VALOR DO FRETE lwu.on DO SEGURO i DESCONTO |ou1'ms DESP. Acsssoamj VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA ROTA FISCAL
. K 0,00 0,00 0,00 345.00
TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS Ty
NOME I RAZAQ SOTIAL FRETE POR CONTA I CODIGO ANTT |PLACA DO VEICULO| UF CNPJ /CPF
EXTINSUL EXTINTORES E SISTEMAS 9-SEM FRETE MQA1714 ES 24 607.811/0001-40
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAQ ESTADUAL
| AV MAURQO MIRA IRA _| CACHOEIRO DE |TAPEMIRIM ES | 083165959
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERQ FESO BRUTO PESO LIQUIDo
5
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
cODIGO DESGRIGAQ DO PRODUTO / SERVIGO ieM / SHCSOSN|CFOA UNID|  GUANT. u\rﬂ#ﬁ?nﬁo \-'r'g}?\?, ‘.‘5‘,‘5;%‘_‘ Ee? %‘hcs ‘:éh%R w}'ﬁaoﬂ lé'ﬁé ‘IRFI‘-I
007945 PLACA SIN, EXTINTOR INCENDIQ PQS-BC 39269000 €400 5102} UN 10,0060 15,00 15000 0,00 ogo| oool ooo] ©f0
7037 AP 39zss00d o102 |s102]| UN 5,0000) 15,00 7500] 000 ooo| oo00] ooo] o|o
007038 . 3g269000 010215102 | UN 5,0000 15,00 75,00 0,00 0,00 ooo] o000l o] o
lpozazas: ETRQ P! EXTINTOR sozs201q 0102|5102 BC 1,0000 15,00 1500] 00O ooo] oool oool o]0
il 4 - aor7aiod o102]s1c2] um |7 1,000 30,00 3000] 000 oool ooo] ooo] ol o
OADOS ADICICNAIS -
INFORMAGOES COMPLEMENTARES . RESERVADO AO FISCO

DATA/ HORA DA IMPRESSAQ: 300572019 16:56:09

Equipenet Sistemas CopyRight {c} 2019 - Petn) Management



"T‘;nNSUL COMERCIO E SERVICOS EIRELI ME
\VENIDA LEOPOLDINA SMARZARO, 287 |

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e Codigo de Verificagfio Numero da Nota

"Prefeitura Municipal de CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM -ES ~ [265196422 000005047
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA Natureza da operagéo Data
: ©  |Simples Nacional 30/05/12019
i " |Hora da emissaa
__ | : 116:22:08
Prestador do Senm;o o )

D LUCAS
.B13-711 - CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES - BRASIL |
JB07.911/0001-40 ' Inscricdo Municipal: 57694

: Inscngéo Estadual 083165959

" Tomador do Servigo

»me doTomador HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAP TelefoneW)@ZQJ?S'!
SF/CNPJ, . 27.193.705/0004-71" '
erego "7 R DINOVALDE R, PECANHA JUNIOR, S/N
sirra R CENTRO - ITAOCA
zp " 29.338-000
dade - ITAPEMIRIM - ES - BRASIL Inscrigho Municipal
mail . SUPRIMENTOSHECICOMBR Inscriciio Estadual ISENTO
N ~ Discriminagdo do Servico / Dados Adicionais )
/ BOLETO 30 DIAS

06686 - SERVICO

0 RECARGA E

MANUTENGAO DE EXTINTOR PQS 4KG 20BC /01 - PQS 4KG 2A 20BC / 05 - AP 10L 2A

- CO2 6KG 5BC /03 - CO2 4KG 5BC o

Lnvigo: 140f1 - Lubrificacéio, limpeza, lustragéo, revisélo, carga e recarga conserto, restauragéo, -

blindagem, manutengdo e conservagdo de maquinas, vefculos, aparelhos, equipamentos, motore

s, elevadores ou de qualquer objeto {(exceto pecas e partes empregadas, que ficam sujeitas

ac ICMS). ‘

-_— [ ‘
alordo Servigo (R$) iQuanhdade Desconto (R$) Dedugdo (R$) iBase de Célculo (R$) |Aliquota (%) |Valor do ISS (R$) [Total {R$)
900 OQ 1 ‘!,MQO____ L 0,00 . 000 s 000 200 ' 000 § 900,00
o VALORTQTALDANOTA _R$900 00 e |
- ... Retengees
IS5 (R8) 7 lpis Rs) " IcOFINS (R$) iCSLL (R$) IRRF (R$)
o000 | ! 0,00 | . o000 . [ 000 0,00
ISQAN {R$) lomras Deducbes (R$} 'Toial das Retengdes (Rs) IValor Liquido da Nota (R$)
lo,00 0,00 900,00

1,00

Outras Informagoes

'NFSE emitida de
Esta NFS-e subsl

cordo com a Lei Municipal n® 5394/2002 e Decreto n® 23630/2013.
tﬂui o RPS N° 000005047 série: UNI, emitida em 30/05/19

0 ISS seréa calculado p/ regras do Simples Nacional e recolhido na guia DAS.

A autenticidade desta naa bode ser confirmada em:
hitps:/Awww.e-nfs.com.br/cachoeiro, informando o cédigo de verificacio.

oo




MUNICIPIO DE ITAPEMIRIM

DEPARTAMENTO DE TRIBUTAGAO

.SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

ITAPEMIRIM - ES - CEP: 28338-000
E-mail: ....... ~Fone; -Site:

PRESTADOR DE SERVIGO .

Raziio Social: ELETRONICA ITAIPAVA LTDA ME
: Nome Fantasia; ELETRONICA ITAIPAVA LTRA ME
i Enderego: AVENIDA ITAPEMIRIM, 1491, LOJA 1 - ITAIPAVA

|

i

Inscrigio Estadual: ..... - Inserigdo Municipal: 0000030095 - CPF/CNPJ: 39.804.653/0001-69 |
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe |

Data do Emissio Codigo do Vorificaghe para Autonticagio

Regime Tributario NomeroRPS | N° da Nota Fiscal
05/06/2019 eBif31245ba83d20b488eb18b271 7d7 TributagAo Normal '
[Tipo de Retolhlmento | Stmples Local do Prostagde 257
" NaoRetido Optante No Municiplo {
TOMADOR DE SERVICOS :
Razdo Soclal CPFICNPJ Inserigfio Estadual Inserigiio Municipal
HOSPITAL EVANGELICO BE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193,705/0004-71 it 0000030725
Enderego | Ndmero | Complemento Bairro |
RUA DINOYALDE RODRIGUES PEGANHA JUNICR SN ITAOCA
CEP Municiplo UF Telefone g-mall |
29338-000 ITAPEMIRIM ES (02)83526-6163 !
DESCRIGAO DA PRESTAGAO DO SERVICO i {Velores em %)
. | Descrigio do Servigo ) ' Un| Quant valor | Aliquota| Valor Servigo
« |:1.07 - PRESTAGAO DE SERVIGO DE REDE E INFORMATICA UN] 100 1.800,00 | 387% 1.800,00
| Subitens da lista de Servigo Municipal:
* F'1.07 - SUPORTE TECNICQ EM INFORMATICA, INGLUSIVE INSTALACAO _
' VALOR TOTAL DA NOTA BEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS A RECOLHER
“1,800,00 0,00 0,00 1.800,00 | . 6966
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS IR CSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS udauipo
0,00 0,00 0,00 000 =~ 0,00 0,00 0,00 1.800,00

OBSERVACOES

D\G“ ADO

OUTRAS INFORMAGOES

Micmempresas eas Emprosas de Pequeno Ports optantes pelo Simples Nacional estdo enquadradas no Art 23 da LC 12312006

Consulte autenticidade deste documento acessando o Ink: htlpjlnfse{lo.el.com.br.BOBO!nfse_es'_inemfﬁnﬁpag]has{giﬂema!auténﬁcamo.jsf

.o

DATA DO RECEBIMENTO: J ]

'RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: ELETRONICA ITAIPAVA LTDA ME A NOTA FISCAL N° 257, EMITIDA EM 05/06/2019 NO VALOR R$ 1.800,00

ASSINATURA DO DESTINATARIO '




ELETRONICA [TAIPAVA LTDA ME

CNRJ: 39.804,653/0001-69 - |E: 081930305
Rua AV ITAPEMIRIM, 1491 - ITAIPAVA - tapemirim - ES
Telefone: (28} - 3529 2631

Documente Atuxiliar da Nota Fiscal de Consumidor Eletrénica

Sisge Deamiibie Qi Und.. VIrUnit, Dese.  VIiTola
002737 CAP:I ELETR 22X250V 105 G *

1,00 LN 1.250 . 0,13 112
0D200/QSD20 QSL COMPLETQ UNISOM
1,00 UN 19900 202 17,588

Qtd. Total de ltens 2
vaiar Total RS

A IEIRT

Diaszemt 00 AL
e "‘P; 1,00

I e x B VALOR PAGORS$

' 18,60

003171 REP

a3

" #[3shtte pela Chave do Acesso om:
nup:iapp. sefaz. es.gov.br/ConsultaNFCe
7216 €78 8926 5300 0169 6500 1000 0068 1310 0006 8139
CONSUMIDOR NAO IDENTFICADO
1{FC-e n®: 000.006.813 - Série: 1 0310612019 12:42:51 - Via
Consurrider

tocolo autorizagdo: 332190230304807
Dlta autorizag8o: 93/00/2018 12:43:22

P

-

iri Avrox RS 1.56 Fed, R$ 4,75 Est e R§ 0,00 Mun
T "-"3T'-'—"taresame 801EG4

oL AHIANO DA SILVA MARTINS

2 =i Chop Store - CompuFour Software

ZLETRONICA ITAIPAVA LTDA ME
CNPJ: 39.804.653/0001-69 - |E; 081930365
Rua AV ITAPEMIRIM. 1491 - ITAIPAVA - itapemurin - ES
Telefane: (28) - 35202631

Documento Auxillar.da Nota Fiscal de Consumidor Eletrénica

Cédigo Descrigdo  @td, Und. VirUnit —~ Dess.. VirTotal
003171 REPAROD200/QSD20 QSL COMPLETO UNEOM
© O T00UN 19900  0,00°  19.0p

Qtd. Total de Itens 1
Valor Total RS 19.80

FORMA PAGAMENTO @ VALOR PAGORS
Q&

Dinhefro 18,80
Corpl.@%haw da Acesso om:
htqfﬂa%.,e -e5.gov.br/ConsultaNF Ce
3215 0536 80 00 0169 65(.'!0 1}_100 0068 0910 00056 8095
CONSUMIDOR NAO IDENTIFICADO
NFC-an°: 000.006.808 - Série: 1 031062019 11:43:37 - Via
Consumidor

Protocolo autorizagio; $32190230195271
Data autorizagdo; 03/06/2019 11:43:47

Trib Aprox RS 1.57 Fed, R$ 4,97 Est e R$ 0,00 Mun
Fonte: IBPT/empresome  804EC4 ’

Vendedor: SUPERVISOR
Emitido per Clipp Store - CompuFour Software

Ly




I
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Emissdo: 06/06/2019 Dest/Reme: HOSPITAL EVANGELICODE CACHGEIRO DE ITAPERORIM Valor Total: 13040,00 NF-¢
1 ‘ N° 000.000.395
'DATA DO RECERINENTO mﬂosmmmm s , . 00[

DRACARIA ALMEIDA LTPA ME DANFE ¥ Bl
Vi Doctimentn Amiliar da {, e
Nota Fiscal Elefrdnica Hi L
0-ENTRADA
AV. ITTAPEMIRIM. 963, AV. PRINCIPAL - ITAOCA - ITAFEMIRIM ; _ sAfD, CHAVE DEACESSO
" _ES - CEP: 29330-000 1-SAIDA 3219 0612 5055 3200 0185 5500 1600 6043 9510 0000 3956
Fone: (28)3529-1285 N° 000.000.395 — ) |
http:Fvww. sturiao.com SERIE 001 Cansulta de antenticidads no port?l naciopal daNF:c |
FOLHA 11 wwvw_nfe fazenda gov.br/portal ou no site da Sefaz antorizadora
NATUREZA DA Ao PROTOCOLO BE AUTORIZZAGAC DE US0 )
Venda m: ia para o Estado 332190027866493 0G/06/2019 12:26:11
INSCRICAD ESTADUAL INSCRIGAO ESTABUAL DO SUBSTITUTO TRIEUTARIO o
082757038 12.805.532/0001-85
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME /RAZA0 SOCIAL ONPL I CPF DATA DA EMTSCAD
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71 06/D6/2019
ENDERELO EAINRQ / DUSTRITO CEP DATA DA SAIDA
. RUA DINOVALDE RODRIGUES FECANHA JUNIOR, SN ITAOCA PRAIA 29330-000 06/06/2019
MUNLCEPIO UF TELEPONE / FAX IRSCRICAD ESTALUAL HORLA DA SATLIA
. [ITAPEMIRIM ES
EALCULO DD ruPOSTO
BASEDE CALCULO Do TasS VALOR DO (M5 BASE PP CALOULO DO JCMS SUBSY. | VALOR DO f305 SUBST, VALOR TOTAL D0 PRODUTDS
- - 0,00 0,00 0,00 0,00 1.300,00
vmamm::j VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS BESPERAS ACESSORIAS VALOR DO I51 VALOR TOTAL 1A NOTA
0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 1.300,00
TRANSPORTADOR/ VOLUMES TRANSPORTADOS
NGME JRAZRO SOOAL FRETE POR CONTA CODIGOANTT PLACA DO VEICULD ur ONPIICFF
0-
ENDEREZD MUNcto ue INSCRUCAO ESTADUAL
GQUANTIDADE  [BSPECTE [MARCA PESO BREUTO PESO LIGUTDO
1
DADOS DOS PRODUTOS / SERYI(OS
cniGo 'ALOR vALDR BASEDE | VALGR | VALGR | ALQ%
PR DESCRICAO DO FRODUTO / SERVICD KausH |csosN| oror [onm.|  QTnE u:u'rhzm DESCOHTD J@mnm CALCICMS|  7oMs i3 | .
1500 Video Pol Temp Viards D8mm 700900 0500 | 3405 | a2 2,00 650,00 0,00 130000 0,09 0,00 0,00] 0.00 { 0.00
ENn
D.ADOSAD]CIPNAIS
| mtroRMACSES %““‘“’5 BESERVADD AD PIECD
DS ALEA] | SDEDSCS4I9FAS) 20E3F
OB5. Ercpresa optanie prlo simples federal. Nao pamite aproviitan .
Vval pr: Tributps B 475,15(36,55%) Fonte: TRET B

DATA E HORA DA IMPRESSAC: U6/06/2019 12:24:28

DL SYSTEMA - 2% 2101 54




RECEBEMOS DE MADEREIRA ERVATII LTDA ME NF-e
05 PRODUTOS ) SERVIZOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO
DAYA DE n.scﬁmuamo .Jusu'rmcnclo E ASSINATURA DO RECEBEDCR v = N° 000001891
SERIE 001
NOTA FISCAL ELETRONICA STIAVE DE ACESSO
MADEREIRA ERVATTI LTDA ME
ROD MAURO MIRANDA MADUREIR A, 00565 - ? - EKERA}\\DA | 1 3219 0607 7609 9600 0152 5500 1000 0018 9110 6001 8915
CORAMARA - CEP:29316-610 - CACHOEIRO DE a 1891 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
ITAPEMIRIM - ES N° 00000189
. : oL www.nfe.fazenda.gov:bripartal
. SERIE 001- FOLHA 111 ou no site da Sefaz Autorizadora
 NATUREZA D; OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USO
1 VENDA DE MERCADORIA PRODU:'AQ PROPRIA 332190028967290 12/06/2019 16:02:31
INSCRIGAD EfTADUAL J INSCRIGAD ESTADUAL DO SUBST. TRIS. CNPJ I CPF ]
08236285 07.760.996/0001-82
DESTINATARIO | REMETENTE
NOME J RAZAD SOCIAL CNPJ I CPF DATA DA EMISSAC
00868-HOSPITAL EVANGELICO MENINO JESUS 27. 193.705!0004-71 12/06/2019
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO DATA SAIDA
RUA DINOVALDE RODRIGUES PECANHA, SIN : CENTRO 29330-000 12/06/2019
MUNICIPIO FONE 1 FAX UF ‘ INSCRIGAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
ITAPEMIRIM (89)9953-4214 ES 16:00:36
DUPLICATAS Y
2 DUPLICAT VENC,  VAIQR [N¢ ie] C VALO ® DYPLIC VE va INDUBLIGATA  _ WENC. _ VALOR |
oot 120072019 3.085,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS I VALOR DO ICMS | BASE CALC, ICMS SUBST. | VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 A 0,00 3.085,00
VALOR DO FRETE | VALOR DO SEGURD rnescomo I OUTRAS DESP. ACESS. I VALOR DO IFI VALGOR TOTAL DA NOTA
, 0,00 0,00 0,00 3.085,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGD ANTT Ipu.c;\ po veicuLd UF CNPJICPF
JOSE CARLOS CYPRIANO ERVATTI 9 - SEM FRETE MREG995 ES 027.716.367-60
ENDEREGO MUNICIFIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
ROD MAURO MIRANDA MADUREIRA CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM ES | ISENTO
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
"DADOS DO PRODUTO ¢ SERVIGOS
3c60I60 DESCRIGAQ DO PRODUTO { SERVIGO | NCM 4 SHESOSHCFOR uniD. | QuANT. U‘rﬂf‘r‘f"o ‘;'%':r%‘,‘_ .E‘QQ?NF.‘[Q C§|B§AS!EHS }"g‘;\gg V‘?‘F;?R cMs| P
o0a767 . * ADUELA EM ANGELIM PEDRA 44182004 0102|5101| UN 1,0000 1.180,00 1,190.00 0,00 0,00 [ 000 0,00| 0,00
oo1120 PORTALISA 44182000 0102(5101| PC 1,0000 1.200,00 1.200,00 0.00 0.00 0,00 0,00 | 000} 0,00
'noaava ALIZAR ANGELIM PEDRA 24182000 0102|5101 ML 77,2230 9,00 695,00 0,00 0,00 0.00 o000 0.00| 0.00
‘ %% b‘u«:
DADOS ADIC|ONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES | - RESERVADO AQ FiSCO - - -
BE MENIKO JESUS~ PEBIDO 22/1% -« Val Aprox dos Tributos RS 414,93 (13,45%) Fonte: ' : ’
IBPT - Documerito emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Nacional. Nao gera
direito la eredito fiscal de IPI. / CHEQUE PRE 30D - GENERICO - — - . S
Equipenct.Slatemas CopyRIght (¢) 2013 - Petr@ Management




Recebemos de MARCOS ANTONIO AMORIM ME o3
Emissio: 18/06/2019 15:21:00 DestReme: HOSPITAL

produtas efou servigos constantes da NFe indicada a0
MUNICIPAL MENTNQ JESUS Valor Total: 1. 992,00

-

DATA DO RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N° 000.001.516
Série 001

MARCOS ANTONIO AMORIM ME DANFE
. . Documento Auxiliar da
v Nota Fiscal Eletrdnica
0 - ENTRADA
PN RUBENS RANGEL, 675, LOJA 04 - CENTRO- | 1 - SAIDA CHAVEDE ACESSO
s MARATAILZES - ES 3219 0639 3968 8200 0191 5500 1000 0015 1612 7392 9055 .
o
CEP. 29345-%0 . N 000-001-516 . . .
. . SERIE 001 Consulta de antenticidade no portal nacional da NF-¢
CRT: 1 - Simples Nacional FOLHA 172 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAG
Venda, Venda de merc adquirida ou recebida de terceirds 332190029992014 18/06/2019 15:21:27
MNSCRICAO ESTADUAL | NSCRIGAD ESTADUAL DO SUBS'HTUTORIBU\’AND CNF]
081.599.22-6 39.356.882/0001-91 !
DESTINATARIO / REMEEENTE
NOME / RAZAO SOCIAL ? CNPY/ CPF [DATA DA EMISSAO
HOSPITAL CIPAL MENINQ JESUS 27.193.705/0004-71 ¥ 18/06/2019
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA DINOWALDE R. PECANHA JUNIOR, 1, ITAOCA 29338-000 18/06/2019
MNICIRIO . UF TELEFONE / FAX | NSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ITAPEMIRIM ES | (28)3529-1731 . 15:21:00
FATURA / DUPLICATA
o o Nomero: 1516 - Velor Original: RS 1.992,00 - Valor Desconto: R$ 0,00 - Valor liquido: RS 1.952,00
Netmero: - 00] - R
Vencimento 18/07/2019
Valor R$/1.992,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO 1CM5 VALOR DO 1CMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR DO 1GMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRCDUTCS :
) 0,00 0,00 0,00 0,00 1.992,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTC OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS WVALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.992,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME # RAZAG SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT FLACA DO veicuLo ur Pl CPP
9-S/OC. TRANST
ENDEREGD MUNICIFIO 6 UF | INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE  |ESPECEE MARCA NUMERAGAQ \ PESO BRUTO FESO LIQUIDO
1 £
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVICOS AN
2] A
Loniso. DESCHICAO DOPRODUTO SERVIGO Nowsi | csos | crop jta %’mo e R T ALow ?;fsuur;
338 INA FOTO Z-250 REP, 4GRS ' 30064012 | 0107 | 51027 WN.| N, 9 75,00 675,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 6,00 [ 0.6
‘\‘Iﬁshpmx.'l'rﬂmos Fed.: zs.:s @, 20%) Mun.: 0,00 (0,60%) ’ RN e
Estad.: 0,00 (0,00%) s A
532887 |PONTA DIAMANTADA, mwcxonom S01B4919 | 0102 | 5162 | UN 10 7,00 70,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00 | 6.»
Vil Aprox Tribuzos: Fed: 4,40 (6,26%) Mun: 0,00 (0,00%)
- Estad.: 0,00 (0,009)
o T FILME PERIAFICAL KODAK; mso 37011021 | o102 | 5102 €X 1 185,00 185,00 0.00 0,00 0,00 0,00[ 0,00 | 0.r
v Val Apro Tributos: Fed.: 34, ss (13 45%) Mua.: 0,00 (0, 00%)
S EStad.: 0,00 {0,00%)
34225 | ADESIVO AMBAR. $ML mM 30064012 | 0102 [st0z | UN s 58,00 250,00 0,00 0,00 0,00 0.00| 0,00 | 0+
o |ValAprex Tribamtos: Fed, 12,|8 {4,20%) Mun: 0,00 (0,00%)
Estad : 0,00 (0,00%) .
55268 |LIDOCAINA 2% C.EFINEFRINA 1: 100 ALPHACADNE 30045043 | 0500 | 5405 | UN 4 129,00 516,00 0,00 0,00 0,00 0,00[ 080 [ -
al Agrox. Tributos: Fed.: 69,40 (13,45%) Mun.: 0,00 (0.00%)
Estad.: 0,00 (0,00%)
22227 |IDNCMERO MAXION KIT A2 30054011 | 0102 [ 5102 | UN 2 55,00 110,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 | 0
ol Aprox. Tributos: Fed:74,62 (4 20%) Mun: 0,00 {0,009)
stad.: 0,00 (0,00%)
DADOS AD[C;ONAIS
INFORMAGOES co:‘gmmmas RESERVADO AQ FISCO
N CIMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NAQ GERA DIREITO A CREDITO FISCAL
DE 1S5 E DE IPJ. |Vr.Agrox. dos Trib.: Fed.; 154,41 (7,75%) Fonte: IBPT
DATM;:HOM A DMPRESSAO: 18/06/2019 15:21:30 Iy id0 pot Redsis 50 ¢ St
- wrw, redsis oo




S—
MARCOS ANTONIO AMORIM ME I,
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrnica -
Q0 - ENTRADA
RUBENS RANGEL, 675, LOJA 04 - CENTRO- | 1 - SAfDA CHAVEDEACESSO
- 3219 0639 3968 8200 0191 5500 10006 0015 1612 7392 9055
MARATAIZES - ES .
CEP: 29345-000 N° 000.001.516 » .
; . SERIE 001 Consulte de autenticidade no portal nacional da NF-¢
CRT: 1 - Simples Nacional FOLEA 22 www.nfe.fazenda. gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OFERAGAO
Venda, Venda de merc adquirida ou recebida de terceiros 332190029992014 18/06/2019 15:21:27
INSCRICAD ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBSTITUTC TRIBUTARIO [F5]
081.599.22-6 .39.396.882/0001-91
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO VALO BASEDE VALOR VALOR  [ALIQUOTA *
PRIBUTO DESCRIGAQ DO PRODUTO / SERVICO NCMBH | CSOSN | CFOP|UNID.  QUDE. | An':o VALGR | e oo | orte 1?::\43 g - — m"'
$8527L | ANESTESICO TOPICO 12G TUTTFRUTTI BENZOTOP | 30049099 [ 0102 [ 5102 4 12,00 48,00 0,00 0,00 0,00 0,00} 0,00 | 0,00
Val Aprox, Tributos: Fed: 6,46 {13,45%) Mun.: 0,00 (0,00%) :
Ested.: 0,00 (0,00%)
7296261375901 |OXIDO DE ZINC PO 50 G BIODINAMICA 30064011 | 0102 | 5102 4 7,00 28.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00
Val Aprox. T Fed.t 1,18 (4,20%) Mun.: 0,00 (0,00%) ;
Estad.: 0,00 (0.00%)
357 SUGADOR CIRUR. DESC, C. 20UND 20183929 | 0102 | 5102 | UN z 35,00 70,00 0,00 0,00 0,00 0,60] €.00 [ 0.00
Val hprox Triuzes: Fed.: 2,94 (4,20%) Mun_: 0,00 (0,009}
Estad.; 0,00 (0.00%)
L]
.
‘2 by
o :
DADOS ADICIONAIS )
TFORMAGCOES COMPLEMENTARES . RESERVADO AQ FISCO
+ DOCUMENTO ENITIDG POR ME GU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL
DE 1SS B DEIPL Vi.Aprox. dos Trib.: Fed.: 154,41 (7,75%) Fonte: IBPT
DATAE HORA DA IMPRESSAQ; 18/062019 15:21:30 - i6lo por Retsis o Siem

worw, redsle com.
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Prefeitura Municipal de Teresépolis

Secretaria Municipal de Fazenda

Departamento de Fiscalizagdo Tributaria

Av. Feliciano Sodré&, n° 675 - Bairro Varzea - Teresdpolis - ”J

ILIOTA FISCAL ELETRONICA INTELIGENTE-NFeI®

RPS numero 1138 Série F emitido em 06/06/2019

Municipio de Prestacio do Servigo
Teresopolis - RJ

Perlodo de Competéncia
6/2019

Emiissda (Horprio de Brasilia)
06/06/2019 10:22

Reg. Especial Tributacdio Natureza da Operagio

Tributagdo no municipio de Teresapolis

bl

i

Nenhum .
PRESTADOR DE SERVICOS
Razdo Social CPF/CNP)
MV SISTEMAS DE MEDICINA DIAGNOSTICA LTDA 03.124.977/0001-09
\ Inscricio Municipal Fone/Fax Simples Nacional  Incentivador Cultural E-mail
N MV 1156501 (02)12642-7204 N&o NSo faturamento@mv.com.br
Enderego

Rua Francisco 54, 330 sala 908 Bairro Varzea CEP 25953-010 Teresdpolis - RJ

TOMADOR DE SERVICOS

Razdo Soclal - CPF/CNP]
HOSPITAL EVANGELICO CACHOEIRO ITAPEMIRIM 27.193.705/0001-29
Inscrigho Myniclpal FonefFax E-mall
3526-6119 financeiro@heci.com.br
Endereco
Rua ANACLETO RAMOS, 55 Bairro FERROVIARIOS CEP 39308-020 Cachoeiro de Itapemirim - ES

Cédigo Trijutagdo Municipio: 0107-Suporte técnico em Informatica, inclusive instalacio,

configuracdo e manutencdo de programas de computagio e bancos de dados.

DESCRICAO DOS SERVICOS

MANUTENCAQ DA SOLUCRQ VIVACE
da Lei N2741/2012. R$: 114,10 Federal e 28,00 Municipall|

R$ 1400,00[Carga Tributaria

i

RETENCOES FEDERAIS

PIS {(R$) COFINS (R$) INSS (R$) IR (R$) CSLL (R$) Gutras Retengdes (R$)
9,10 42,00 0,00 21,00 14,00 0,00
VALORES

alor dos Servigos (R$) Dedugdes {R$) Desconto Incendicionado {R$) Base de Cdlculo (R$) Aliquota (%)
1.400,00 0,00 0,00 1.400,00 2,00
155 (R$) 1SS Retido (R$) Desconto Condicionado (R$} valor Ligutdo (R$) Valor Total da Nota (R$)
28,00 0,00 0,00 1.313,90 1.400,00

OUTRAS INFORMACOES

TRIE. APROX.: R$188,30 FEDERAL E R$41,30 MUNICIPAL. FONTE: IBPT D11D7F.

[ERSI

B

06/06/R01D 11:49:56
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TOEAL

v v},{’ IDENTIFICAGAO DO EMITENTE D ANFE
S DOCUMENTO
“JRMAOS MARCON MATERIAL DE A s
CONST LTDA EPP BLETRONICA  tepm—reees :
AVE ITAPEMIRDM, 2932 - .- [TAOCA 0-ENTRADA 4219 0602 3382 0600 0151 5500 1000 0025 9710 0005 4696
29330-000 ITAPEMIRIM - ES 1-sAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
FONE: (28) 3525-1599 00%002.997 www.nfe fazenda govbr/portal
F(S)ngf ;‘ n ou no site da Sefl'az Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DB USO
VENDAS 332190030591951 21/06/2019 17:30:39
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAQ ESTADUAL DO SURST. TRIBUT. N CNES
081.936.52-4 02.338.206/0001-51
DESTINATARIO / REMELENIE
NOME / RAZAD SOCIAL CNFJ/ CFF DATA DA EMISSAO
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 27.193.705/0004-71 21/06/2019
ENDERECO ~ |BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA DINOVALDE R. PECANHA JUNIOR, S/N ITAQCA l 20338-000
MUNICIFIO UF_ [FONE/FAX TRSCRIGAD ESTADUAL HOWA DA SALDA
ITAPEMIRIM ES (28) 3529-1731 I ISENTO
CALCULO DO IMPOSTO
BASE[CALC ICMS VALOR ICMS ASE CALC 1CMS ST v, TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 l 0,00 P 0,00 |29 g 00 | 6.863,21
VALGR FRETE VALOR SEGURQ VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI ) TOTAL DA NOTA
5,00 b0 l 600 P75 00 | 0,00 | 6.863,21
TRANSPORIADOR/ VOLUMES TRANSPORTADOS
OME / RAZAC SOCIAL : FRETE POR CONITA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC |UF | CNPJ/CPF
9-S/FRETE l
END MUNICIFIO UF |IN O ESTADUAL
quuﬂmaggs ESPECIE MARCA NUMERAGAOD FESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
cHDIGO DESCRICAQ DO FRODUTO/ SERVICO NCMsH | CS0SN| CFOP | UNID| QUANT | VALOR | VALOR B.CALC| VALOR | ALIQ
PRODUTO uNIT | TOTAL | TCMS | ICMS | ICM
7314 LIMPA CONTATO SPRAY 300ML O 27101249( 0102 | 5102 UN 1,0000 13,52 13,52] 0.00] 0,00
R | NIVEL ALUMINIO FAMASTIL 36 0 90153000| 0102 | 5102 UN 1,0000| 44,90 4490| 000/ 0,00
6997 BUCHA FIXACAQ P/ GESS0 80 73181900] 0500 | 5405 UN | 12,0000 1,11 13,32 0,00( 0,00
4642 PARAFUSO PHILIPS MDF 4,5 X 50 0 73181200] 0500 | 5405| UN | 12,0000 0,34 4,08| o000( 0,00
7031 LAMPADA LED ULTRA 6W KIAN 0 85392190| 0500 | 54051 UN | 5,0000 13,90 69,501 0,00 0,00
3 ARRUELA LISA ZINCADA 1/2 0 73182100 0500 | 5405} UN'| 8,0000| 0,32 2,56 0,00! 0,00
2512 SIFAQ SANFONADO UNIVERSAL DURIN 0 39174090| 0500 [ 5405] UN| 3,0000( B850 26,70| 000] 0,00
7069 GESSO METAL NOBRE 1KG0 0500 | s405| UN| 50000 2,99| 14,95 0,000 0,00
7811 RESISTENCIA 220V-6800W BELLA DUCHA 4T 0500 | 5405] UN| 2,0000| 25,93 51,86] 0,00| 0,00
7409 RESISTENCIA 220V-5500W LORENZETTI 0500 | 5405| UN | 3,0000] 13,89] 41,67 0.00f( 0,00
4716 PARAFUSO PHILIPS MDF 4,5X 30 0 G 0500 | 5405| UN-| 20,0000 0,15 3,00 0,00] 0,00
7197 TUBO SOLDAVEL 32 FORTLEV & ¥ 39172300 0500 | 5405| UN 3,0000| 29,90 89,70} 0,00| 0,00
1167 ADESIVO PLAS TICO INCOLOR 75G TIGRE 0 @ 35061090] 0102 15102| UN| 1,0000| 9,59 9,591 0,00} 0,00
5221 CURVA SOLDAVEL 90 32 KRONA 0 \ 39174090} 0500 | 5405| UN | 4,0000] 6,12 24,48 0,00] 0,00
5202 JOELHO SOLDAVEL 45 32 KRONA 0 391°74000] 0500 {5405| UN |  1,0000 3,44 344 0,001 0,00
4023 TE SOLDAVEL 32 FORTLEV 0 39174050| 0500 [ 5405| UN | 1,0000 4,02 4021 ¢00| 000
67 ABRACADEIRA TIPO U | (32MM) 0 73261900| 0500 | 5405| UN 50000 1,07 535 000} 000
43 BUCHA PLASTICA 70 39269090| 0500 | 5405| UN 10,0000 0,15 1,50( 0,00] 0,00
3582 BROCA DE VIDEA 9/32-TMM TRAMONTINA O 82075011] 0102 | 5102| UN 1,0000] 5,99 599 0,00 0,00
3707 ADAPTADOR LUVA SOLDAVEL 32 X 1 FORTLEV 0 39174090] 0500 | 5405| UN| 1,0000( 224 2,241 000 000
4913 ADAPTADOR LUVA SOLDAVEL 25 X 3/4 FORTLEV 0 39174090 | 0500 | 5405] UN | 2,0000 1,75 3,500 0,00| 000
3gl_3 BUCHA REDUCAQO SOLDAVEL CURTA 32X 25 FORTLEV 0 39174090 0500 | 5405| UN | 2,0000 1,11 2,221 0,00] 0,00
3634 ROLO DE ESPUMA 9 CM AMARELQ TIGRE 0 96034010) 0102 {5102 UN'| 2,0000] 4,19 8,38 0,00] 0,00
6871 OLEO LUBRIFICANTE 300ML WD40 0 34031900| 0500 | 5405| UN| 1,0000| 37.99 37,99 0,00| 0,00
ggs FIO PARALELO 14-2 X LSMM LUZZANO O 854411001 0500 | 5405| MT | 30,0000 1,79 53,701 0,00( 0,00
15 ENGATE PLASTICO 40CM DURIN 0 39174050( 0500 | 5405 UN | 5,0000 392 19,60] 0,00] 0,00
8634 JOGO CHAVE PRECISAQ 6 FC TRAMONTINA 41205/306 82054000 0102 | 5102] UN 1,00001 22,50 2290| o000] 000
8340 ABRACADEIRA NYLON 100X2,5 39269090 0102 | 5102| UN 300,0000( 0,10 30,00| 0,00| 0,00
8124 EXTENSOR P/ ROLO PINTURA 803/3 3 MT CONDOR 73269090| 0102 | 5102| UN 1,0000| 39,08 39,08| 0,00} 0,00
3224 GARFO P/ ROLO PINTURA GAIOLA ATLAS 23 CM 0 73269090| 0500 | 5405] UN | 1,0000) 930 990| 0,00| 0,00
DADGS ADICIONAIS -
INFORMAGOES COMPLEMENTARES - - ° RESERVADO AO FISCO
PERMITE O APROVEITAMENTO DO CREDITO DE ICMS NO VALOR DE RS 000
ChRRESPONDENTE A ALIQUOTA DE 0,00%, NOS TERMOS DO ART. 23 DA LC 123/2006.
Vendedor: 4 - PATRICIA 0102: 1 101,00/0500: 5762,21 - Forma Pagamento: Dinheiro = 6863.21,
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CONST LTDA EFPFP ELETRONICA | =roareacesso —
AVE ITAPEMIRIM, 2932 -. - ITAOCA 0-ENTRADA 3219 0602 3382 0600 0151 5500 1000 0029 9710 0005 4696_\
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INSCRIC.A() ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
081.936.52-4 02.338.206/0001-51 |
DADOS DOS FRODUTOS/ SERVICOS
chDIGO 'DESCRIC.RONPRODUTOISERVIQO NCM/SH CSOSN | CFOP UNID| QUANT VALOR VALOR g.cALC| VALOR ALIQ.
PRODUTY UNIT TOTAL ICM5 1cMs | 105
€547 || TRINCHA TIGRE3 0 96034090] 0102 | 5102] UN T,0000[ 939 935| 000 000
348 ROLO DE LA 23CM ATLAS EXTRA CADUINHA 322/220 96034010 0500 | 5405| UN |  1,0000 40.09| 49,99| 0.0} 000
g3s4 || BALDE PINTURA 10L METASUL PRETO 39269090 0500 | 5405| UN |  1,0000 17.98] 17,98 000} 000
3774 || ESQUADRO COM NIVEL 30 CM LOTUS 5381 90172000] 0102 | 5102) UN 1.0000| 3050| 30390 0,00} 0,00
7370 TINTA 3 EM 1 PEROLA CORAL 18L PREMIUM 32001010| 0500 | 5405| UN | 3,0000 399,90 |1.199.70] 0,00] 0,00
576 TORNERA HERC JARDIM 1128 PRETAO 24818019| 0500 | 5405| UN |  2,0000 3,27 6,54 000) 000
134 CARRAPETA P/ TORNEIRA HERC 0 39266010| 0500 | 5405| UN 10,0000 1,10} 11,00 o00| 0,00
2892 | | FITA ISOLANTE 20M TRAMONTINA 0 39191020 0500 | 5405| UN 2,0000| .891| 17,82 o00| 000
7324 | | LAMPADA LED ULTRA 15W KIAN 0 25395000| 0500 | 5405| UN 50000} 2590| 129,50 o,00| 0,00 |
7099 LAMPADA LED ULTRA W KIAN 0 25395000| 0500 | 5405| UN 5,0000| 13,90| 69,50 0,00| 0,00
890 BUCHAPLASTICA S0 : 39269090| 0500 | 5405 | UN 30,0000] 0,15 4501 op00] 000
1641 | | LUVA CORRER ESGOTO 75 FORTLEV 0 39174090| 0500 | 5405| UN 1,0000| 847 847| 0007 000
5499 | | JOELHO ESGOTO 75 FORTLEV 0 39174090| 0500 | 5405 | UN 1,0000f 609 é09| o000l 000
1152 | | BROCA ACORAPIDO 6,40MM-1/4 RWIN 0 82075011 0500 | 5405| UN 1,0000| 9,90 990] 0,00 0,00
70 BROCADEVDEAS!IG-SMMTRAMONTINAO 82071900| 0102 | 5102 UN 10000 752| 732 0,00] 0,00
1864 SOLDA TUBO EMAVISA 25G0 80020000| 0102 | 5102 UN j  2,0000 643l 12,86 o0l 000
5506 | | TUBOESGOTO.7S FORTLEV 0 39172300/ 0500 | 5405| UN 0.1666] 5476 9.12] 000 0,00
7501 SERRA DE ACC STARRETT BI-METAL 0 52029100 0500 | 5405| UN |  2,0000 660| 13,20| 000f €00
480 ROLODE].A?.BCMANI'IGOTASTIGREIWGO 96034010 0102 | 5202 UN 1L0000| 1639| 16321 000 0,00 |
1224 | | GARFO P/ ROLO PINTURA GAIOLA ATLAS 23 cMO 732600001 0500 | 54051 UN 1,0000| 5,90 o90| o00| 000
Sl 8124 E}CI'ENSORPIROIDPINTURASOZBBMTCONDOR 73269090| 0102 | 5102) UN 1,0000] 39,08] 39,08 0,00] 0,00 ‘
' |s8s54| |BALDE PINTURA 10L METASUL PRETO 39266090| 0500 | 5405) UN 1,0000| 1798 1798 o,00] 0,00
13514 | |LDXAMASSA 100230U IM TIGRE 0 | 0500 | 5405| UN 20,0000] 109| 21,80 000! 0,00
6196| | REGISTRO PRESSAQ POLY 1416 C403/40 : P00 | 5405| UN 1,0000| 72,87 7287 0,00 0,00
5107 ESCADAALUMINIOSDEGRAUSPRIMAI,GZCO ARskFo102 | 5102] W] 1,0000 149.90( 14s90f 0,00} 000
7290 | LAMPADALED TUBOLAR. 18W KIAN 0 o500 | 5a05| x| 11,00001 29,90 328,901 0,00| 000 |
4689 LAMPADAELET&TRIPLAstKIANO 0500 | 5405| UN | 7,0000 17,44 122,08 000f 040 ‘
g453| | LAMPADA ELETR.TRIPLA 20W ELGIN o102 | 5102} UM | 13,0000 1559| 202.67| 000| 0,00
1408 | ABRACADEIRA TPOU 1.172 (50MM) 0 0500 ] 5405] UN | 11,0000} 163 1631 0001 000
341 M’ERRUI’I‘OR.QUAIII’YITECI_A+‘I‘OM COD. 543 0 \ 85365090| 0102 | 5102 UN 3,0000| 11,30} 33,50 000! 000
‘150 PLACA BLANC CEGA 4 X 2 COD. 760 FAME 0 30259090 0500 | 5403 UN s0000| 2,701 13,50 0,00| 0,00
500 TOMADAELEGANCEEMBUT]RZOACOD.?JSBFAMEO 85366910) 0102 | 5102 UN 1,0000| 10,70] 10,70 o,00] 000
523 BASCULA ALUMINIO §0 X 60 ESQUADRIFIX 0 76101000 0500 | 5405| UN 1,0000| 92,63] 92,63 0,00| 0,00
556} VERMZMARII'MO3.6LSPARIACKEXI'RAO 32091010( 0500 | 5405 UN | 1,0000 125,10 125,100 0,00 0,00
21§ LTXA MADEIRA A237 150 NORTON TIGRE 0 68052000 | 0102 | 5102] UN 6,0000] 1,09 6,54 000| 000
823 V'ENTIIADORPAREDETR.ON &0CM PRETO OSCILANTE 84145990] 0102 s102! UN  1,0000 249,90| 249,90 0,00| 0,00 |
7 TDITASEMIBCOGBLDCORAL 18L PREMIUM 32091010( 0500 54051 UN 3,0000 399,90 1.195,70 0,00 000 |
888 SERRA MARM( 'RE DEWALT DW862 127V 0 84672200] 0500 | 5405] UN 1,0000335,90| 335,90 0,00| 0,00 |
438 CAMPAINHA S/ FIO GUEPAR 0 45318000 0500 | 5405 UN 1,0000| 62,34 62,34 000 0,00
7066 | GESSOMETALNOBRE 1KGO 25202090 0500 | 5405] UN | 2,0000 2,99 s.o8| o000] 0,00
37 ESPATULA 10CM ACO TRAMONTENA 0 32055900 0102 | 5102| UN 1,0000| 590 so0| co0o| 000
30 MASSA ACRILICA 20KG BELAFIX 0 42141020 0500 | 5405 8C 2,0000| 36,90| 73,80 p,00| 0,00
8579 | CHAVE ALLEN C/ 10 PC LOTUS REF. 5210 32054000 0102 | 5102| UN 1,0000| 9,90 590| 0,00] 0,00
38 PARAFUSO PHILIPS MDF 4,0 X300 73181200] 0500 | 5405] UN 10,0000 0,17 1,70| 0,00| 0,00
‘170 AFII'AISOLANTENM'I'IGRBO 30191020| 0500 | 5405 | UN 20000 891) 17,82 0,00 0,00
1508 [ PLACABLANC CEGA 4 X 2 COD. 760 FAME 0 392500501 0500 | 5405| UN 6,0000| 2,64 1584 0,00] 0,00
5424 ‘LAMPADA LED TUBOLAR 18W TLUMI (40W) 120CM 0 85395000] 0500 | 5405| UN 10,0000 | 35,78| 357,80 0,001 0,00
2552 | ARRUELA LISA ZINCADA 1/4 0 73182100] 0500 | 5405| UN 32,0000| 0,16 5,12| o00] 0600
4641 | PARAFUSO PHILIPS MDF 4,5 X450 73181200 0500 | 5405| UN 32,0000| 0729 o2¢| 000] 000
4557 | PARAFUSO SEXTAVADO 1/4X20 73181400| 0500 | 5405] UN 12,0000 0,60 720| 000} 000
2502 | ARRUELA LISA ZINCADA 1140 73182100| 0500 | 5405} UN 16,0000 | ‘0,16 256 000] 0,00
44 PORCA. 1/4 CISER 0 731821001 0500 | 5405|.UN 17,0000 0,15 2,55| 000| 000)
4175 | CHUMBADOR PARAFUSO /4% 30 73181200 | 0500 | 5405} UN | 8,000 228 1824] 0,00 0,00
$943 | TINTA TOP 18LTS BRANCA BELAFIX 0 32091010] 0102 | 5102] UN 1,0000| 66,60] 66,60 0,00 000
7447 | TINTA3 EM 1 PEROLA CORAL 181 PREMIUM 32091010 0500 | 54051 UN | 2,0000 199,501 799,801 0,00 0,00
5790 SE,RRAMADEIRAMDENTBSBOMCORTEO 20723100 0102 | 5102] UN. 1,0000| 2090 20,90 0,001 0,00
3431 | DISCO DIAMANTADQ TURBO COMBATT BOMCORTE 0 §2023100| 0102 |5102| UN| 1,000 2060{ 20601 000 0,00| |
1262 | FECHO PORTAA ZICADO GARAGE 60 §2029590| 0102 | 5102| UN |  1,0000 9,12 9,12| 000( 0,00 |
599 “VALVULA PIA AMERICANA METAL3.172 DELTAO 84318019/, 0102 | 5102| UN 1,0000| 23,87 23.87 0,00| 0,00
16 PARAFUSO PHILIPS MDF 3,5X 200 73181500| 0500 | 5405|.UN 20,0000 , 008| L0 g,00| 0,00
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