Entidade sem fins lucrativos
CNPJ: 95.324.638/0001 - 94

(54) 3343 1566
(54) 3343 1203

Av. Salzano da Cunha, 8, Centro
Sananduva-RS Cep - 99840 000

» J o o hbsj@3enet.com.br
A Hospltal Benef'cente sao Joao www.hospitalhbsj.com.br

Oficio 12/2024 Sananduva/RS, 16 de janeiro de 2024.

Senhor Gestor,

Encaminho a Vossa Exceléncia, para apreciagdo, a Prestacdo de
Contas, parcela 08 —12/2023, dos recursos repassados pelo Municipio, por meio do Termo de
Colaboragdo lei municipal n2 1.064/2023, composta dos documentos em anexo.

Coloco-me a disposicdo de Vossa Exceléncia para quaisquer

informagdes adicionais.

Atenciosamente,

ROBERTOLUIS TEfl’f

PRESIDENTE DO HBS)J

Excelentiscsimo Senhor

Vantuir Dutra

DD. Gestor do Termo de Colaboragio
NESTE MUNICIPIO
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Oficio 12/2024 Sananduva/RS, 16 de janeiro de 2024.

Senhor Gestor,

Encaminho a Vossa Exceléncia, para apreciagdo, a Prestagdo de
Contas, parcela 08 —12/2023, dos recursos repassados pelo Municipio, por meio do Termo de
Colaboragdo lei municipal n2 1.064/2023, composta dos documentos em anexo.

Coloco-me a disposicdo de Vossa Exceléncia para quaisquer

informacdes adicionais.

Atenciosamente,

: /4/44
ERTO LUIS TESTA

PRESIDENTE DO HBSJ

Excelentissimo Senhor

Vantuir Dutra
DD. Gestor do Termo de Colaboracdo
NESTE MUNICIPIO




Entidade sem fins lucrativos
CNPJ: 95.324.638/0001 - 94

(54) 3343 1566
(54) 3343 1203
Av. Salzano da Cunha, 9, Centro
Sananduva-RS Cep - 99840 000
- - - = hbsj@3enet.com.br
Z4. Hospital Beneficente Sdo Jodo www.hospitathbsj.com.br

OBSERVACAO:

Justifcamos o resgate de RS 799,50 na data de 16/01/2024, que se refere a retengdo
de impostos dos prestadores de servigos conforme relatério contabil.

Sananduva/RS, 16 de Janeiro de 2024.

|

ROBERTO LUIS TESTA AGO ANTONIETTI NEIMAR DE MATOS
PRESIDENTE DO HBSJ ADMINISTRADOR DO HBSJ FINANCEIRO DO HBSJ




Entidade sem fins lucrativos
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Sananduva-RS Cep - 99840 000
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BSJ
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RELATORIO DE EXECUCAO DO OBJETO

PROPONENTE - ORGANIZACAO PARCEIRA TERMOIDE COLABOR'/\CAO
H AL BENEFICENTE SA F o) lei municipal n2 1.064/2023,
OSPIT. C 0Jo PARCELA 08/2023

Na qualidade de Proponente do Termo de Colaboragdo lei municipal ne
1.064/2023,, venho indicar, na forma abaixo detalhada, a aplicacdo dos recursos recebidos
em 28/12/2023, deste Municipio, na importancia de R$ 29.198,82 (Vinte e nove mil, cento
e noventa e oito reais com oitenta e dois centavos), recursos estes destinados a Melhorar a
qualidade dos servigos prestados e atendimentos na area de satde a populacdo Expeditense

1.1 Servicos de plantdo médico-hospitalar e ambulatorial de urgéncia e emergéncia
durante as 24h (vinte e quatro horas) do dia, todos os dias da semana;

1.2 Servigos de sobre aviso médico-hospitalar e ambulatorial de urgéncia e emergéncia em
pediatria, obstetricia, cirurgia geral, anestesiologia e traumatologia/ortopedia durante
as 24h (vinte e quatro horas) do dia, todos os dias da semana;

1.3 Servigos de sobre aviso médico-hospitalar e ambulatorial de urgéncia e emergéncia em
Clinica Médica durante as 24h (vinte e quatro horas) do dia, todos os dias da semana;

1.4 Disponibilizar equipe de profissionais (enfermeiras, técnicos de enfermagem técnicos
de radiologia, porteiro e auxiliar de banco de sangue e sanificacdo) para assisténcia nas
24 horas do dia na Unidade da emergéncia, junto ao Hospital do HBSJ, em Sananduva.

1.5 Servigos de disponibilizagdo de profissionais habilitados para atendimento de consultas
eletivas na drea de ginecologia e obstetricia no valor de RS 99,14 (noventa e nove reais
e quatorze centavos).

AcOes executadas:

Todas as agdes/metas acima descritas foram plenamente atendidas com a
disponibilizagdo dos profissionais e servigos pelo Hospital Beneficente S3o Jo3o, nos termos
previstos no Plano de Trabalho e no respectivo Termo de Colaboragéo lei municipal n®
1.064/2023.

Alcance dos objetivos:

Atendimento de Urgéncia/emergéncia através de termo de cooperagdo
técnica e financeira visando consolidar o HOSPITAL BENEFICIENTE SAO JOAO como Centro




Entidade sem fins lucrativos
CNPJ: 95.324.638/0001 - 94

(54) 3343 1566
(54) 3343 1203

Av. Salzano da Cunha, 9, Centro
Sananduva-RS Cep - 99840 000

H - ~ ~ hbsj@3enet.com.br
¥4 Hospital Beneficente Sao Jodo www_hospitalhbsj.com.br

de Referéncia Regional em procedimentos de média e baixa complexidade e em algumas
areas de alta complexidade, plantdo médico-hospitalar e ambulatorial de urgéncia e
emergéncia durante as 24h (vinte e quatro horas) do dia e estabelecer cooperacdo técnica e
financeira, visando apoiar financeiramente o HOSPITAL, para a sua manutengio,
incentivando a sua qualificagdo e ampliacdo de servicos prestados a Comunidade
Expeditense

Atividades ainda em fase de realizacdo:

Todas as etapas programadas estdo sendo executadas nos termos do
Plano de Trabalho e do Termo de Colaboragdo firmado entre o Municipio de Sananduva e o
Hospital Beneficente Sdo Jodo.

Declaracdo de cumprimento do objeto:

DECLARAMOS, sob as penas da Lei e para fins de prestagdo de contas, que o objeto firmado
pelo Termo de Colaboragdo acima indicado, foi cumprido de acordo com o disposto no Plano de Trabalho e
que a documentagdo anexada comprova a exata aplicagdo dos recursos recebidos para os fins indicados.

Sananduva/RS, 16 de Janeiro de 2024.

@z £/
ROBERTO LUIS TESTA

PRESIDENTE DO HBSJ

7w AL LM

TIAGO ANTONIETTI
ADMINISTRADOR HBSJ

NEIMAR DE MATOS
FINANCEIRO HBS)

| .
/\/(4/}«0\ olp Ao Z
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RELATORIO DE EXECUCAO FiSICO — FINANCEIRA

PROPONENTE - ORGANIZACAO PARCEIRA L:ffnlﬂﬁc?ﬁafgﬁB&%\ggg
HOSPITAL BENEFICENTE SAO JOAO PARCpELA 08/2023 ’
Descrigdo Valor Total Valor Recebido Valor Recebido
Programado em 2023 no periodo 2023
Parcela
Recursos recebidos do Municipio 29.198,82 233.590,56 233.590,56
Recursos proprios — contrapartida - Parcela & “&EM 8 1 R L 2 i
TOTAL 29.198,82 233.590,56 233.590,56

ST S ST EREEHICRO RISICAR o4 [ s A
Descri¢do Unidade Programado | Executado Saldo
1.1 | Servicos de plantdo médico-hospitalar e Servigos Més 01 01 00
ambulatorial de urgéncia e emergéncia durante
as 24h (vinte e quatro horas) do dia, todos os
dias da semana
1.2 | Servigos de sobre aviso médico-hospitalar e Servicos Més 01 01 00
ambulatorial de urgéncia e emergéncia em
pediatria, obstetricia, cirurgia geral,
anestesiologia e traumatologia/ortopedia
durante as 24h (vinte e quatro horas) do dia,
todos os dias da semana;
1.3 | Servicos de sobre aviso médico-hospitalar e Servigos Més 01 01 00
ambulatorial de urgéncia e emergéncia em
Clinica Médica durante as 24h (vinte e quatro
horas) do dia, todos os dias da semana;
1.4 | Disponibilizar equipe de profissionais Servigos Més 01 01 00
(enfermeiras, técnicos de enfermagem técnicos
de radiologia, porteiro e auxiliar de banco de
sangue e sanificagdo) para assisténcia nas 24
horas do dia na Unidade da emergéncia, junto
ao Hospital do HBSJ, em Sananduva.
1.5 | Servigos de disponibilizagdo de profissionais Servigos Més 01 01 00
habilitados para atendimento de consultas
eletivas na area de ginecologia e obstetricia no
valor de RS 99,14 (noventa e nove reais e
quatorze centavos).

Sananduva/RS, 16 de Janeiro de 2024.

M \\‘3—;‘ Adoe k’\ |\ et o do 4>
ROBERTO LUIS TESTA TIAGO ANTONIETTI "~ NEIMAR DE MATOS

PRESIDENTE DO HBSJ ADMINISTRADOR DO HBSJ FINANCEIRO DO HBS)J
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74 Hospital Beneficente Sdo Jodo

Entidade sem fins lucrativos
CNPJ: 95.324.638/0001 - 94

(54) 3343 1566
(54) 3343 1203
Av, Salzano da Cunha, 9, Centro
Sananduva-RS Cep - 99840 000
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www.hospitalhbsj.com.br

DEMONSTRATIVO DE EXECUCAO DE RECEITA E DA DESPESA
PROPONENTE - ORGANIZACAO PARCEIRA _TERMO DE COLABORACAO
= = Lei municipal n? 1.064/2023,
HOSPITAL BENEFICENTE SAO JOAO PARCELA 08/2023
RECEITAS:
Entradas / Histérico Valor (RS)
1 Saldo bancario da conta aberta especificamente para o Termo de 6.246,42
Parceria/Fomento em 21/12/2023
2 Repasse do Municipio referente a Parcela — exercicio de 2023 29.198,82
3 Depdsito da contrapartida 0,00
4 Rendimentos de aplicagdo financeira 0,00
5 Devolugdo pelo proponente 0,00
6 Saldo do convénio 7.931,90
7 |Total dos recursos (1+2+3+4-5-6) 27.513,34
DESPESAS:
Saidas / Histérico Valor (RS)
8 Despesas realizadas conforme relagdo de pagamentos 27.513,34
9 | Total dos pagamentos 27.513,34
SALDO:
Histérico Valor (RS)
10 |Saldo 0,00
11 | Restituicdo a conta do concedente, observando-se a proporcionalidade dos 0,00
recursos transferidos pelo Municipio com os recursos da contrapartida
transferidos pela proponente, saldo remanescente na conta do convénio.
12 | Saldo bancario da conta convénio em 16/01/2024 7.931,90

Sananduva/RS, 16 de Janeiro de 2024.

PRESIDENTE DO HBS)J ADMINISTRADOR DO HBSJ

Mﬁ " Ycan AMJ\,_ 4 (y\\,;
ROBERTO LUIS TESTA TIAGO ANTONIETTI

: e
Jetmmon dL o'
NEIMAR DE MATOS
FINANCEIRO DO HBSJ
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BSJ

##4 Hospital Beneficente Sdo Jodo

Entidade sem fins lucrativos
CNPJ: 95.324.638/0001 - 94

(54) 3343 1566
(54) 3343 1203
Av. Salzano da Cunha, 9, Centro
Sananduva-RS Cep - 99840000

hbsj@3enet.com.br
www.hospitalhbsj.com.br

CONCILIACAO BANCARIA
2 A TERMO DE COLABORACAO
PROPONENTE ORGANIZACA9 PARSEIRA Lei municipal ne 1.064/3023,
HOSPITAL BENEFICENTE SAO JOAO PARCELA 08/2023
CONCILIACAO BANCARIA
Nome do Banco: N2 Banco: N2 da Agéncia: N2 da Conta: Valor (RS)
Banco do Brasil S/A 001 07312 45137-4
Saldo conforme extrato bancério em 16/01/2024 7.931,90
Menos depdsito ndo contabilizado 0,00
Mais depdsito ndo acusado pelo banco 0,00
Menos documentos ndo compensados conforme relagdo abaixo 0,00
Saldo conciliado conforme controle do Proponente 0,00

RELACAO DE DOCUMENTOS NAO COMPENSADOS

Cheque/Outros Data Emissdo

Favorecidos

Valor (RS)

TOTAL 0,00

Sananduva/RS, 16 de Janeiro de 2024.

PRESIDENTE DO HBSJ

@ y(é{, .——T’ﬁ N _K“V\)(f«‘l L\\’. /\//Q
ROBERTO LUIS TESTA TIAGO ANTONIETTI

ADMINISTRADOR DO HBSJ

Ak’lfy\ = (Jt’ ""J@
NEIMAR DE MATOS
FINANCEIRO DO HBSJ




Empresa: HOSPITAL BENEFICENTE SAO JOAO

Pagina: 1
CNPJ: 95.324.638/0001-94 Emiss3o: 08/01/20:
Célculo: Mensal Horas: 17:09:4
Competéncia; 12/2023 a 12/2023
Empregados - Empregados: 60,71,87,281,287,290,305,328,357,385,494,518,485,499
RELACAO DE ENCARGOS DA EMPRESA
Cédigo Nome do empregado Remuneragio  FGTS  FGTS-GRRF INSS Emp.  INSSTerc. RAT DedugBes  PIS Tot:
Centro de Custo: 3 - HOSPITALAR
EMPREGADOS
60 FRANCIENE ZANANDREA Total: 3.841,24 304,09 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 4.1453
71 LEILA MARI SOUZA DA R¢ Total: 4.264,22 341,13 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 4.6053
87 ISANA BREZOLIN Total: 3.302,19 257,77 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.559,9
281 RAMIRO VIEIRA NETO Total: 2.621,40 103,51 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 27249
287 LARISSA FRANCESKI Total: 3.24829 259,86 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.508,1
290 NADIA CORREA DE QUAD Total: 3.890,87 304,86 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 4.195,7;
305 SAMARA MARIA GOTZ Total: 2.646,42 211,70 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 2858,
328 CLAUDIA MARIA PASTORE Total: 5.449,13 435,92 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.885,0!
357 LAURA CAROLINA DA SIL Total: 3.30485 268,38 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.663,2
386 MARISETE PEREIRA DE M Total: 313796 251,03 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.388,9
494 JOICI CARVALHO OLIVEIF Total: 579994 457,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.257,5
518 KARINE PIETROBELLY Total: 481523 38521 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5,200,4¢
Empregados: 12 Estagidrios: 0 Contribuintes: 0
Total: 46.411,74 3.581,05 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 49.992,7¢
Centro de Custo; 5 - LIMPEZA
EMPREGADOS
486 ANDREIA CONSORTE Total: 227020 181,61 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 2451,81
499 MARLENE ALVES DELGAD! Total: 222440 177,95 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 240235
Empregados: 2 Estagiarios: 0 Contribuintes: 0
Total; 4.494,60 359,56 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 485416
Empregados: 14 Estagiarios: 0 Contribuintes: 0
Total: 50.906,34 3.940,61 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 54.846,95



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

16/01/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.10.23

0731500751 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: HOSPITAL B SAO JOAO
AGENCIA: 0731~5 CONTA: 48.137-8

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020240116170929413665535
CNPJ DO PAGRDOR: 25.3224.638/0001~24
VALOR: 2.815,50
DATA: 16/01/2024 - 14:10:13

PAGO PARA: Tmb Servicos Medicos - Eireli
CNPJ: 22.103.966/0001-97

CHAVE PIX: 22103966000197

INSTITUICAO: 00000000 BCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA: U731 - CONTA: GUGGGUOGUUUGOG33003
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

[8}]

Esta transagdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de RS 10,00.

Notificacao enviada em: 16/01/2024 - 14:10:13

DOCUMENTO: 011601
AUTENTICACAO SISBB: A.B7D.4C7.66D.83D. 6B5

Central de Atendimento BB
4004 G001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

Recliamacoes nao soilucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

Informacoes, reclamacess, cancclaments de cartao
€ outros produtos e servicos de Ouvidoria.



MUNICIPIO DE SANANDUVA - RS
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

INUmero da Nota
517

Data e Hora da Emisséo
16/01/2024 14:01

Codigo de Verificagdo
cSed-4bc6 33153
Q
ADOS DO(S) SERVICO(S):
ICompeténcia Exigibilidade ] Municipio de Incidéncia do 1SS
janeiro de 2024 Exigivel SANANDUVA
ome/Razdo Social
TMB SERVICOS MEDICOS - EIRELI
INome de Fantasia
Enderego
Prestador de Servigos : CARLOS RAYMUNDI 280 APTO 701
Municipio Prestador UF CEP
. |SANANDUVA RS 99840000
Cpf / Cnpj Inscrigdo Municipal Inscrigg@o Estadual
22103966000197 5898
Telefone Email
fiscal@sauercontabilidade.com.br
[Tomador de Servigos
Razdo Social HOSPITAL BENEFICENTE SAO JOAO
Enderego: SALZANO DA CUNHA 9
Municipio: Sananduva UF: RS CEP: 99840000 Bairro CENTRO
ICPF / CNPJ Inscrigdo Municipal Telefone
95324638000194 5433431566
Email tiagoberti@hotmail.com
iscriminagdo dos Servigos
s-Aviso em Traumatologia ref. Dez/23 R$ 3.000,00
Classificagdo dos Servigos
4.01 Medicina e biomedicina.
Valor dos Servigos (R$) alor Dedugdo (R$) Descontos Incondicionais (R$) ase de Calculo (R$)
R$3.000,00 R$0,00 R$0,00 R$3.000,00
Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Valor do ISS Retido (R$) Descontos Condicionais (R$)
3.00 R$90,00 R$0,00 R$0,00
Retencdes Federais
Imposto de Renda (R$) [PIS (R$) ICOFINS (R$) LL (R$) ,INSS (R$) utras RetengBes (R$)
R$45,00 R$19,50 - R$90,00 R$30,00 R$0,00 R$0,00
VALOR TOTAL DOS SERVICOS (R$) VALOR DOS DESCONTOS (R$) ALOR DAS RETENGOES (R$) ALOR LIQUIDO (R$)
R$3.000,00 R$0,00 R$184,50 R$2.815,50
INFORMACOES COMPLEMENTARES
OUTRAS INFORMACOES
A Autenticidade desta NFS-e pode ser verificada no site http:, //snstema sinsoft.com.br/Unico_SANANDUVA/NFE/NotaEletronica. aspx
Data e Hora da Emissdo : 16/01/2024 14:01
Recebemos de ~ TMB SERVICOS MEDICOS - EIRELL i NFS.eNo 215
Tomador: HOSPITAL RENEFICENTE SAO JOAO

Data e Hora da Emissgo:

16/01/2024 14:01 Valor Liquido:

R$2.815,50

IData do Recebimento

dentificag8o e Assinatura do Recebedor

22103966000197C5ED-4BC616012024

QT

[T




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

16/01/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.11.27

0731500731 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: HOSPITAL B SAO JOAO
AGENCIA: 0731-5 CONTA: 48.137-8

SOBRE A TRANSACAO

Ib? E0000000020240116171103053195788
CNPRJ DO PAGRDOR: 25.224.€32/0001~94
VALOR: 4.000,00
DATA: 16/01/2024 - 14:11:23

PAGO PARA: Thieli Maldaner Budke Servicos dMedic
CNPJ: 36.874.880/0001-72
CHAVE PIX: 36874880000172

INSTITUICAO: 92555150 CCPI DA REGIAO ALTOS DA SE
AGENCLIA: 02686 - CONTA: 0000G0U00UU0G00115354

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,

com valor maximo de R$ 10,00.

Notificacao enviada em: 16/01/2024 - 14:11:24

DOCUMENTO: 011602
AUTENTICACAO SISBB: 9.714.562.E15.246.264

Central de Atendimento BB
4004 6001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

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



MUNICIPIO DE SANANDUVA - RS Numero da Nota <]
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZEND& 1301
NOTA FISCAL DE SE RVICOS ELETRONICA - NFS-e [rmsrondreics
16/01/2024 13:22
Codigo de Verificagdo
fdd2-42a8 33152
1]
IDADOS DO(S) SERVIGO(S):
ICompeténcia igibilidade j Municipio de Incidéncia do ISS
janeiro de 2024 Exigivel SANANDUVA
Nome/Raz&o Social
THIELI MALDANER BUDKE SERVICOS MEDICOS
Nome de Fantasia
Endereco
Prestador de Servigos : ANGELA RAYMUNDI 844 SALA 02
Municipio Prestador UF CEP
SANANDUVA RS 99840000
Cpf / Cnpj Inscrigdo Municipal Inscri¢do Estadual
36874880000172 6655
Telefone Email
eduardo@sauercontabilidade.com.br
omador de Servigos
Razfo Social HOSPITAL BENEFICENTE SAO JOAO
Enderego: SALZANO DA CUNHA 9
Municipio: Sananduva UF: RS CEP: 99840000 Bairro CENTRO
ICPF / CNPJ Inscrigdo Municipal Telefone
95324638000194 5433431566
Email tiagoberti@hotmail.com

iscriminag@o dos Servigos

s-Aviso em Clinica Pediatria ref Dez/23 R$ 4.000,00

Classificagdo dos Servigos

Data e Hora da Emissgo:

16/01/2024 13:22

Valor Liquido:

R$4.000,00

4.01 Medicina e biomedicina.

Valor dos Servigos (R$) alor Dedugdo (R$) iDescontos Incondicionais (R$) Base de Calculo (R$)
R$4.000,00 R$0,00 R$0,00 R$4.000,00

Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Valor do ISS Retido (R$) Descontos Condicionais (R$)

2.10 R$84,00 R$0,00 R$0,00
Retengbes Federais
Imposto de Renda (R$) [PIS (R$) ICOFINS (R$) LL (R$) NSS (R$) utras Retencdes (R$)
R$0,00 R$0,00 R$0,00 R$0,00 R$0,00 R$0,00

VALOR TOTAL DOS SERVIGOS (R$) |VALOR DOS DESCONTOS (R$) ALOR DAS RETENCOES (R$) ALOR LIQUIDO (R$)
R$4.000,00 R$0,00 R$0,00 R$4.000,00

INFORMACOES COMPLEMENTARES

OUTRAS INFORMAGOES
A Autenticidade desta NFS-e pode ser verificada no site http://sistema.sinsoﬂ:.com.br/Unlco_SANANDUVA/NFE/NotaEleb’onica.aspx
Data e Hora da Emissdo : 16/01/2024 13:22
Recebemos de THIELI MALDANER BUDKE SERVICOS MEDICOS NFS-e No A
Tomador: HOSPITAL BENEFICENTE SAO JOAO

Data do Recebimento

dentificagdo e Assinatura do Recebedor

(* Empresa optante do Simples Nacional )
36874880000172FDD2-42A8160120241

AR

AT AN



g (G336161404371651023
— Transferéncias entre contas correntes BB 16/01/2024 14:12:51

Debitado

Nome HOSPITAL B SAO JOAO

Agéncia 7315

Conta corrente 48137-8

Creditado

Nome ANAFLAVIA CARPES LTDA

Agéncia 731-5

Conta corrente 87722-0

Valor 6.073,34

Data Nesta data

Transagao efetuada com sucesso por: JE778832 NEIMAR DE MATOS.

Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Quvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088



MUNICIPIO DE SANANDUVA - RS Nimero da Nota
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA 279
NOTA FISCAL DE SE RVICOS ELETRONICA - NFS-€ [55o srios g Erici
06/01/2024 09:37 @
Codigo de Verificagdo
77c1-4111 32992
R
ADOS DO(S) SERVICO(S):
Competéncia igibilidade | Municipio de Incidéncia do ISS
janeiro de 2024 Exigivel SANANDUVA
lome/Razdo Social
ANA FLAVIA CARPES CENTRO CLINICO LTDA
Nome de Fantasia
CARPES GINECOLOCIA E OBSTETRICIA
Enderego
Prestador de Servigos : SALZANO DA CUNHA 939 SALA 302
Municipio Prestador UF CEP
SANANDUVA RS 99840000
Cpf / Cnpj Inscrigdo Municipal Inscrigdo Estadual
33038865000104 6922
Telefone Email
anafcarpes@gmail.com
omador de Servigos
Razdo Social HOSPITAL BENEFICENTE SAO JOAO
Endere¢o: SALZANO DA CUNHA 9
Municipio: Sananduva UF: RS CEP: 99840000 Bairro CENTRO
ICPF / CNP) Inscrigdo Municipal Telefone
95324638000194 5433431566
Email tiagoberti@hotmail.com

iscriminago dos Servigos

Sobre-aviso em Ginecologia/obstetricia ref. més de dezembro/23 Total R$ 3.000,00
Consultas Ambulatorial em G/O Santo Expedito do Sul ref a comp de DEZEMBRO/2023 (31 x99,14) Total R$ 3.073,34

Classificagéo dos Servigos

Medicina e biomedicina.

4.01
Valor dos Servigos (R$) alor Dedugdo (R$) Descontos Incondicionais (R$) Base de Calculo (R$)

R$6.073,34 R$0,00 R$0,00 R$6.073,34
Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Valor do ISS Retido (R$) Descontos Condicionais (R$)

3,00 R$182,20 R$0,00 R$0,00

RetengSes Federais
Imposto de Renda (R$) [PIS (R$) OFINS (R$) CSLL (R$) NSS (R$) utras Retengdes (R$)
R$0,00 R$0,00 R$0,00 R$0,00 R$0,00 R$0,00
VALOR TOTAL DOS SERVICOS (R$) [VALOR DOS DESCONTOS (R$) ALOR DAS RETENCOES (R$) ALOR LIQUIDO (R$)

R$6.073,34 R$0,00 R$0,00 R$6.073,34

INFORMACOES COMPLEMENTARES

DADOS PARA CREDITO: BANCO 001 - BANCO DO BRASIL,AGENCIA 0731-5 CONTA CORRENTE 87722-0

OUTRAS INFORMACOES

Data e Hora da Emissdo : 06/01/2024 09:37

A Autenticidade desta NFS-e pode ser verificada no site http://sistema.slnsoft.com.br/Unloo_SANANDUVA/NFE/NotaEIetronica.aspx

Recebemos de
Tomador:

Data e Hora da Emissdo:

ANA FLAVIA CARPES CENTRO CLINICO LTDA

HOSPITAL BENEFICENTE SAC JOAQ

06/01/2024 09:37

Valor Liquido:

R$6.073,34

NFS-v Nu 79

Data do Recebimento

dentificagdo e Assinatura do Recebedor

(* Empresa optante do Simples Nacional )
3303886500010477C1-411106012024/

T

AT AR



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

16/01/2024 - AUTOATENDIMENTO - 14.17.21

0731500731 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: HOSPITAL B SAO JOAO
AGENCIA: 0731~5 CONTA: 48.137-8

SOBRE A TRANSACAOQ

ID: E0000000020240116171654308545224
CNEJ DO PAGADOR: 95.324.638/0001-94
VALOR: 3.754,00
DATA: 16/01/2024 - 14:17:16

PAGO PARA: Clinica Medica Mh & Lec S/s Ltda

CNPJ: 17.671.035/0001-55

INSTITUICAO: 04632856 CREDISIS CENTRAL DE COOPER

AGENCIA: 0023 - CONTA: 00000000000001007394

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de RS$ 10,00.

Notificacao enviada em: 16/01/2024 - 14:17:17

DOCUMENTO: 011603
AUTENTICACAO SISBB: U.DAB.1BC.619.153.287

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

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

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



MUNICIPIO DE SANANDUVA - RS
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

INGmero da Nota

962

Data e Hora da Emissdo

16/01/2024 13:27

Codigo de Verificagdo
eb37-4689 33152
4
ADOS DO(S) SERVIGO(S):
mpeténcia igibilidade j Municipio de Incidéncia do ISS
janeiro de 2024 Exigivel SANANDUVA
lome/Razdo Social
CLINICA MEDICA MH E LC SS LTDA.
Nome de Fantasia
Endereco
Prestador de Servigos : RUA ANGELA RAYMUNDI 74
Municipio Prestador UF CEP
SANANDUVA RS 99840000
Cpf / Cnpj Inscrigdo Municipal Inscrigd@o Estadual
17671035000155 5607
Telefone Email
eduardo@sauercontabilidade.com.br
[Tomador de Servigos
Razdo Social HOSPITAL BENEFICENTE SAO JOAO
Enderego: SALZANO DA CUNHA 9
Municipio: Sananduva UF: RS CEP: 99840000 Bairro CENTRO
ICPF / CNPJ Inscrigdo Municipal Telefone
95324638000194 5433431566
Email tiagoberti@hotmail.com
iscriminagdo dos Servigos
s-Aviso em Traumatologia ref dezembro/23 R$ 4.000,00
Classificagdo dos Servigos
4.01 Medicina e biomedicina.
Valor dos Servigos (R$) Valor Dedugdo (R$) escontos Incondicionais (R$) Base de Calculo (R$)
R$4.000,00 R$0,00 R$0,00 R$4.000,00
Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Valor do ISS Retido (R$) Descontos Condicionais (R$)
3.00 R$120,00 R$0,00 R$0,00
Retengdes Federais )
Imposto de Renda (R$) [PIS (R$) COFINS (R$) LL (R$) NSS (R$) utras RetencBes (R$)
R$60,00 R$26,00 R$120,00 R$40,00 _ |R¢0,00 R$0,00
VALOR TOTAL DOS SERVICOS (R$) VALOR DOS DESCONTOS (R$) /ALOR DAS RETENGCOES (R$) lVALOR LIQUIDO (R$)
R$4.000,00 R$0,00 R$246,00 R$3.754,00
INFORMACOES COMPLEMENTARES
OUTRAS INFORMACOES
A Autenticidade desta NFS-e pode ser verificada no site http://sistema.sinsoft.com,br/Unico, _SANANDUVA/NFE/NotaEletronica.aspx
Data e Hora da Emissdo : 16/01/2024 13:27
T P NFSeNe  oc
Data e Hora da Emiss&o: 16/01/2024 13:27 Valor Liquido: R$3.754,00
Data do Recebimento dentifica¢@io e Assinatura do Recebedor

17671035000155EB37-46891601202

l

T




&

EmpaEsa

Debitado

Nome

Agéncia
Conta corrente

Creditado

Nome

Agéncia

Conta corrente
Valor

Data

Transferéncias entre contas correntes BB

HOSPITAL B SAO JOAO
731-5.
48137-8

CLINCAMMHE LC
731-5

299731

3.754,00

Nesta data

(G336161404371651028

16/01/2024 14:15:06

Transag&o efetuada com sucesso por: JE778832 NEIMAR DE MATOS,

Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 (722

Quvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088



MUNICIPIO DE SANANDUVA - RS Nimero da Nota ~
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA 961 .
NOTA FISCAL DE SF RVICOS ELETRONICA - NFS-€ [55 s iom & Erissio
16/01/2024 10:38
Codigo de Verificacdo
f3a7-46fe 33148
R
DADOS DO(S) SERVICO(S):
[Competéncia Exigibilidade Municipio de Incidéncia do 1SS
janeiro de 2024 Exigivel SANANDUVA
INome/Razdo Social
CLINICA MEDICA MH E LC SS LTDA.
Nome de Fantasia
Enderego
Prestador de Servigos : RUA ANGELA RAYMUNDI 74
Municipio Prestador UF CEP
SANANDUVA RS 99840000
Cpf / Cnpj Inscrigdo Municipal Inscri¢do Estadual
17671035000155 5607
Telefone Email
eduardo@sauercontabilidade.com.br
[Tomador de Servigos
Razio Social HOSPITAL BENEFICENTE SAO JOAQO
Endereco: AV SALZANO DA CUNHA 0
Municipio: Sananduva UF: RS CEP: 99840000 Bairro CENTRO
ICPF / CNPJ Inscrigdo Municipal Telefone
95324638000194
Email tiagoberti@hotmail.com
Discriminago dos Servigos
Plantdo Médico ref dezembro/23 R$ 4.000,00
Classificagdo dos Servigos
4.01 Medicina e biomedicina.
Valor dos Servicos (R$) alor Deduggo (R$) Descontos Incondicionais (R$) ase de Calculo (R$)
R$4.000,00 R$0,00 R$0,00 R$4.000,00
Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Valor do ISS Retido (R$) Descontos Condicionais (R$)
3.00 R$120,00 R$0,00 R$0,00
Retengdes Federais
Imposto de Renda (R$) [PIS (R$) FINS (R$) LL (R$) IINSS (R$) utras RetencBes (R$)
R$60,00 R$26,00 R$120,00 R$40,00 - R$0,00 R$0,00
\VALOR TOTAL DOS SERVICOS (R$) VALOR DOS DESCONTOS (R$) /ALOR DAS RETENGOES (R$) ALOR LIQUIDO (R$)
R$4.000,00 R$0,00 R$246,00 R$3.754,00
INFORMACOES COMPLEMENTARES
OUTRAS INFORMAGOES
A Autenticidade desta NFS-e pode ser verificada no site http://sistema.sinsoft.com.br/Unico_SANANDUVA/NFE/NotaEletronica. aspx
Data e Hora da Emissdo : 16/01/2024 10:38
e o L NFSeNo e
Data e Hora da Emiss3o: 16/01/2024 10:38 Valor Liquido: R$3.754,00
Data do Recebimento dentificagdo e Assinatura do Recebedor

17671035000155F3A7-46FE160120,

T T,

i




% (G332161607851078020

— Transferéncias entre contas correntes BB 16/01/2024 16:16:13
Debitado
Nome HOSPITAL B SAO JOAO
Agéncia 731-5
Conta corrente 48137-8
Creditado
Nome CLINICAMF FRIZON LTDA
Agéncia 731-5
Conta corrente 47751-6
Valor 1.877,00
Data Nesta data

Transagzo efetuada com sucesso por: JE778832 NEIMAR DE MATOS.

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




MUNICIPIO DE SANANDUVA - RS
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

Numero da Nota

448

Data e Hora da Emissdo

16/01/2024 15:26

ICodigo de Verificacio
81c2-48f1 33157
3
DADOS DO(S) SERVICO(S):
Competéncia [Exigibilidade j Municipio de Incidéncia do ISS
janeiro de 2024 ' Exigivel SANANDUVA
ome/Raz3o Social
CLINICA MEDICA FABRO & FRIZON LTDA
Nome de Fantasia
Enderego -
Prestador de Servigos : RUA CARLOS RAYMUNDI 299 SALA 01
Municipio Prestador UF CEP
SANANDUVA RS 99840000
‘[Cpf / Cnpj” Inscrigdo Municipal Inscri¢do Estadual
249961740001 14 7025
Telefone Email
fiscal@zaninicontabil.com.br
[Tomador de Servigos
Razdo Social HOSPITAL BENEFICENTE SAO JOAO
Enderego: AVENIDA SALZANO DA CUNHA 9
Municipio: Sananduva UF: RS CEP: 99840000 Bairro CENTRO
ICPF / CNPJ Inscrigdo Municipal Telefone
95324638000194 5433431566
Email comprashbSJ@hotmall com .

iscriminag#o dos Servigos

s-Aviso em clinica Medica ref a dezembro/23 - R$ 2.000,00

Classificagao dos Servigos

Data e Hora da Emissé&o : 16/01/2024 15:26

CLINICA MEDICA FABRO & FRIZON LTDA
HOSPITAL BENEFICENTE SAO 10A0

'16/01/2024 15:26

Recebemos de
Tomador:
Data e Hora da Emiss&o:

Valor Liquido:

A Autenticidade desta NFS-e pode ser verificada no slte http: //slstema sinsoft.com.br/Unico_SANANDUVA/NFE/NotaEletronica .aspx

4.03 Hospitais, clinicas; Iapc:_r_atéﬁbs,~r_nah6rios, manicBmios, casas de salide, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.

Valor dos Servigos (R$) Valor Deduggo (R$) Descontos Incondicionais (R$) Base de Calculo (R$)
R$2.000,00 R$0,00 R$0,00 R$2.000,00

Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Valor do ISS Retido (R$) Descontos Condicionais (R$)

3,00 R$60,00 R$0,00 R$0,00
RetengGes Federais
Imposto de Renda (R$) [PIS (R$) OFINS (R$) LL (R$) IINSS (R$) Outras RetencGes (R$)
R$30,00 R$13,00 . . R$60,00 R$20,00 R$0,00 R$0,00

IVALOR TOTAL DOS SERVICOS (R$) ALOR DOS DESCONTOS (R$) ALOR DAS RETENGOES (R$) ALOR LIQUIDO (R$)
R$2.000,00 R$0,00: R$123,00 "/ R$1.877,00

INFORMACOES COMPLEMENTARES

IOUTRAS INFORMACOES

e ———————————————————————————————————————————————
P ————————EE e

R$1.877,00

NFS-e No 448

Data do Recebimento

Identificagio e Assinatura do Recebedor

2499617400011481C2-48F116012024M

AT

A




