Seqretaria de
Saude

Mogi Mirim, 19 de julho de 2024.

Para: Gabinete do Prefeito — Sr. Mauro Nunes Junior

C/C: Secretaria de Relagdes Institucionais

Resposta Requerimento n° 238/2024 — Vereadora Joelma Franco da Cunha

Mediante Requerimento n°® 238/2024 da Vereadora Joelma Franco da
Cunha, a Secretaria de Saude reitera as informacdes ja solicitadas previamente
no Requerimento n°® 147/2024 e respondidas através da Cl n° 418, enderegcada
ao Gabinete do Prefeito em maio/2024, e complementa o que se pede:

Objeto: APARELHOS, EQUIPAMENTOS E UTENSILIOS MEDICOS -
UNIDADE DE SAUDE- ESF Gabrielzinho

Recurso: R$ 38.000,00

Observacao: Adquiridos mobiliarios e equipamentos para ESF Gabrielzinho,
em conjunto com Emenda da Vereadora Mara Choqueta (R$ 45.000,00),
através do Consorcio Intermunicipal de Saude “08 de Abril”. Segue anexo 1 -

Notas Fiscais e Liquidacodes.

Obijeto: AQUISICAO DE CAMISETAS PARA AGENTES DE SAUDE- PV 77%
POLIESTER VISCOSE BRANCA Recurso: R$ 16.000,00

Observagao: Adquiridas as camisetas e entregue aos ACS em 23/10/23. Valor
do produto R$ 21.592,00 (contrapartida da Secretaria de Saude). Pelo

Consoércio de Saude. Segue anexo 2 - Nota Fiscal.

Objeto: EMISSAO DE CERTIFICADOS DIGITAIS PARA ATENDIMENTO
PSICOLOGICO REMOTO

Recurso: R$ 5.000,00 Nao executado.

Observacgao: Antes de disponibilizar certificados digitais a todos os profissionais
da Rede de Saude SUS municipal esta sendo necessario realizar adequagdes
para cumprimento do Programa do Ministério da Saude "SUS Digital", que
consistem em algumas etapas: 12 Etapa - mapeamento do Parque tecnolégico
e implantacdo dos requisitos obrigatorios para cumprimento da LGPD. A
segunda fase: implantagdo do Prontuario Eletronico do Cidaddo na Rede

Rua Santa Cruz, 167 — Bairro Santa Cruz



Seqretaria de
Saude

Basica e Especializada, que estd se finalizando. A terceira etapa:
cadastramento dos pontos de Telessaude na Atencdo Basica, feito em
15/07/2024 na plataforma InvestSUS - mddulo SUS Digital.

Com isto a Secretaria de Saude disponibilizou os Certificados Digitais
primeiramente aos enfermeiros que atuam na Atencao Basica, uma vez que a
implantacdo do Prontuario Eletronico do Cidadao - PEC se iniciou na Atengao

Basica.

I) As emendas impositivas destinadas pela parlamentar para o ano de
2024 estao em fase de tramitagao sendo:

APAE - Para realizacdo de exames meédicos: - em fase de construcédo do Plano
de Trabalho

Secretaria de Saude - Aquisicdo de equipamentos para UTIl Neonatal e UTI

Adulto da Santa Casa: A aquisicao de equipamentos para UTI Neonatal e UTI

Adulto da Santa Casa sera feita através do Contrato de Gestao vigente: em

fase de orgamento pela Santa Casa.

Santa Casa de Misericordia - Aquisicio de Instrumental para realizacido de

cirurgia de otorrino: Santa Casa busca por equipe médica otorrinolaringolégica

para realizacao dos procedimentos.

Sem mais, nos colocamos a disposicdo para esclarecimentos que se fizerem
necessarios.

CLARA ALICE Assinado de forma digital

FRANCO DE por CLARA ALICE FRANCO
DE ALMEIDA

ALMEIDA CARVALHO:01671531884

CARVALHO:01671 Dados: 2024.07.19

53 —I 884 14:44:30 -03'00'

Clara Alice Franco de Almeida Carvalho

Secretaria de Saude

Rua Santa Cruz, 167 — Bairro Santa Cruz



RECEBEMOS DE ELEVA DISTRIBUICAO LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

NF-e

Data de recebimento

Identificacéo e assinatura do recebedor

N° 000014

Série 1

ELEVA DISTRIBUICAO LTDA
Rua Almirante Tamandaré, 466,
Jardim Jo&o Paulo

13.172-691 - Sumaré - SP
Fone (19) 98247-0374 -
grupoeleva.adm@gmail.com

DANFE
Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica

Controle do Fisco

Chave de acesso

0-Entrada 1

1-Saida

3524 0129 8640 5200 0198 5500 1000 0000 1417 7498 3589

N° 000014
SERIE: 1
Pagina: 1de 1

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

Natureza da operagédo

Venda de mercadoria a ndo contribuinte

Protocolo de autorizagédo de uso
135240166561559 23/01/2024 19:53:40

Inscrigdo Estadual
671357281110

Inscr.est. do subst.trib.

CNPJ
29.864.052/0001-98

Destinatario/Remetente

Nome / Raz&o Social

Consorcio Intermunicipal de Saude "8 de abril"

CNPJ/CPF
08.996.378/0001-07

Inscricédo Estadual
ISENTO

Data emissdo
23/01/2024

Endereco
Rua Dr. Jose Alves, 403

Bairro
Centro

CEP
13.800-050

Data saida
23/01/2024

Municipio
Mogi Mirim

Fone/Fax
(19) 3818-4505

UF
SP

Hora saida
19:53:39

Faturas

NUmero

Vencimento

Valor

Ndmero Vencimento Valor

NUmero

Vencimento

Valor

001

20/02/2024

9.996,00

Calculo do imposto

Base de célculo do ICMS
0,00

0,00

Valor do ICMS

Base de célculo do ICMS Subst.
0,00

Valor do ICMS Subst.
0,00

Valor do FCP ST
0,00

Valor total dos produtos
9.996,00

Valor do frete
0,00

Valor do seguro
0,00

Desconto
0,00

Outras despesas acessorias
0,00

Valor do IPI
0,00

Valor total da nota
9.996,00

Transportador/Volumes transportados

Nome

0

Frete por conta

Remetente (CIF)

Cédigo ANTT

- Contratacéo do Frete por conta do

Placa do veiculo

UF

CNPJ/CPF

Endereco

|Municipio

UF

Inscrigéo Estadual

Quantidade
0

Espécie

Marca Numeracéo

0,000

Peso bruto

0,000

Peso liquido

Itens da nota fiscal

Cadigo

Descricdo do produto/servico

NCMI/SH |CSOSN|CFOP|UN

Preco| Preco

Qtde|
Q

un total

BC|
ICMS

VIr.ICMS|

Vir.IP1{%ICMS|%IPI

240094

JAr condicionado 9000 BTUs, frequencia de 60Hz, com velocidade alta, media
e baixa, timer, painel digital, voltagem 220v

84151011 0102 5.102 un|

4,0012.499,00/9.996,00

0,00

0,00 0,001 0,0000 0,00

Calculo do ISSQN

Inscrigdo Municipal

Valor total dos servigos

0,00

Base de célculo do ISSQN

0,00

Valor do ISSQN

0,00

Dados adicionais

Observagdes

Eleva Distribuidora ltda

Itadi
IAgéncia 0166
IConta 99360-0

Faturado 28 dias.

NUmero do empenho:
2023/05371

ICNPJ 29.864.052/0001-98

[Total aproximado de tributos: R$ 3.426,63 (34,28%) Federais R$ 1.627,35 (16,28%)
Estaduais R$ 1.799,28 (18,00%) . Fonte IBPT.

Reservado ao fisco

Documento assinado digitalmente

LILIAN KROHLING MARTINHO CORADINI

Data: 25/01/.

govb

2024 11:35:32-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

23/01/2024 19:53:42



RECEBEMOS DE ELEVA DISTRIBUICAO LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

NF-e

Data de recebimento

Identificacéo e assinatura do recebedor

N° 000015

Série 1

ELEVA DISTRIBUICAO LTDA
Rua Almirante Tamandaré, 466,

Jardim Jo&o Paulo

13.172-691 - Sumaré -
Fone (19) 98247-0374 -
grupoeleva.adm@gmail.com

SP

Eletronica
0-Entrada 1 Chave de acesso
1-Saida 3524 0129 8640 5200 0198 5500 1000 0000 1517 7510 6856
o
N° 000015 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Pagina: 1 de 1 ou no site da Sefaz autorizadora

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal

Controle do Fisco

Natureza da operagédo

Venda de mercadoria a ndo contribuinte

Protocolo de autorizagédo de uso
135240166584260 23/01/2024 19:57:43

Inscrigdo Estadual
671357281110

Inscr.est. do subst.trib.

CNPJ
29.864.052/0001-98

Destinatario/Remetente

Nome / Raz&o Social

Consorcio Intermunicipal de Saude "8 de abril"

CNPJ/CPF
08.996.378/0001-07

Inscricédo Estadual
ISENTO

Data emissdo
23/01/2024

Endereco
Rua Dr. Jose Alves, 403

Cent

Bairro

ro

CEP
13.800-050

Data saida
23/01/2024

Municipio
Mogi Mirim

Fone

/Fax

(19) 3818-4505

UF
SP

Hora saida
19:57:42

Faturas

NUmero

Vencimento

Valor

Ndmero

Vencimento

Valor

NUmero

Vencimento

Valor

001

20/02/2024

7.497,00

Calculo do imposto

Base de célculo do ICMS
0,00

Valor do ICMS
0,00

0,00

Base de célculo do ICMS Subst.

Valor do ICMS Subst.
0,00

Valor do FCP ST
0,00

Valor total dos produtos
7.497,00

Valor do frete
0,00

Valor do seguro
0,00

Desconto
0,00

Outras despesas acessorias

0,00

Valor do IPI
0,00

Valor total da nota
7.497,00

Transportador/Volumes transportados

Nome

Frete por conta
0 - Contratagéo do Frete por conta do
Remetente (CIF)

Cédigo ANTT

Placa do veiculo

UF CNPJ/CPF

Endereco

|Municipio

UF

Inscrigéo Estadual

Quantidade
0

Espécie

Marca

Numeracéo

0,000

Peso bruto

Peso liquido
0,000

Itens da nota fiscal

Cadigo

Descricdo do produto/servico

NCMI/SH |CSOSN|CFOP|UN

Preco| Preco

Qtde|
Q

un total

BC|

ICMS VIr.ICMS|

Vir.IP1{%ICMS|%IPI

240094

JAr condicionado 9000 BTUs, frequencia de 60Hz, com velocidade alta, media
e baixa, timer, painel digital, voltagem 220v

84151011 0102 5.102 un|

3,0012.499,00(7.497,00

0,00 0,00 0,001 0,0000 0,00

Calculo do ISSQN

Inscrigdo Municipal

Valor total dos servigos

0,00

Base de célculo do ISSQN

0,00

Valor do ISSQN
0,00

Dados adicionais

Observagdes

Eleva Distribuidora ltda
ICNPJ 29.864.052/0001-98

Itadi
IAgéncia 0166
IConta 99360-0

Faturado 28 dias.

Nimero do Empenho: 2023/05683, 2023/05682

[Total aproximado de tributos: R$ 2.569,97 (34,28%) Federais R$ 1.220,51 (16,28%)
Estaduais R$ 1.349,46 (18,00%) . Fonte IBPT.

Reservado ao fisco

Documento assinado digitalmente

govb

LILIAN KROHLING MARTINHO CORADINI
Data: 25/01/2024 11:41:07-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

23/01/2024 19:57:45



RECEBEMOS DE ELEVA DISTRIBUICAO LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

A

NF-e

Identificacéo e assinatura do recebedor J i

N° 000016
Série 1

ELEVA DISTRIBUICAO LTDA
Rua Almirante Tamandaré, 466,
Jardim Jodo Paulo

13.172-691 - Sumare - SP
Fone (19) 98247-0374 -
grupoeleva.adm@gmail.com

A

O-Entrada
1-Saida
N° 000016

SERIE: 1
Pagina: 1 de 1

DANFE
Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrbnica

Controle do Fisco

JRRI

[ ]

Chave de acesso

3524 0129 8640 5200 0198 5500 1000 0000 1610 9491 7877

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

Natureza da operagao
Venda de mercadoria a ndo contribuinte

Protocolo de autorizagao de uso
135240200661743 29/01/2024 08:49:55

Inscrigdo Estadual
671357281110

Inscr.est. do subst.rib.

CNPJ
29.864.052/0001-98

Destinatario/Remetente

Nome / Razao Social
Consorcio Intermunicipal de Saude "8 de abril"

CNPJ/CPF

08.996.378/0001-07

Inscrigdo Estadual
ISENTO

Data emissdo
29/01/2024

Enderego
Rua Dr. Jose Alves, 403

Bairro
Centro

CEP
13.800-050

Data saida
29/01/2024

Municipio
Mogi Mirim

Fone/Fax

(19) 3818-4505

UF
SP

Hora saida
08:49:54

Faturas

Numero Vencimento Valor Namero

Vencimento

Valor

Numero

Vencimento

Valor

001 26/02/2024 1.430,00

Célculo do imposto

Base de calculo do ICMS
0,00

Valor do ICMS
0,00

0,00

Base de calculo do ICMS Subst.

Valor do ICMS Subst.

0,00

Valor do FCP ST
0,00

Valor total dos produtos
1.430,00

Valor do frete
0,00

Desconto
0,00

Valor do seguro
0,00

0,00

Outras despesas acessorias

Valor do IP|
0,00

Valor total da nota
1.430,00

Transportador/Volumes transportados

Frete por conta
Nome

Remetente (CIF)

0 - Contratagao do Frete por conta do

Codigo ANTT

Placa do veiculo

UF CNPJICPF

Enderego ]Municipio

IUF

]Inscricao Estadual

Quantidade

Espécie
0

Marca

Numeragao

0,000

Peso bruto

Peso liquido
0,000

Itens da nota fiscal

Codigo|Descrigéo do produto/servico

NCM/SH

CSOSNICFOP

UN|Qtde

Precol
un

Preco|
total

BC|

ICMS Vir.IPI

VIr.ICMS %ICMS|%IPI

240098 | 110 Volts

Frigobar EOS Ice Compact 124L 1 Porta Degelo Manual EFB131 - Branco

84182100

0102 5.102

n

1,00

1.430,000 1.430,00

0,00 0,000 0,000 0,0000 0,00

Calculo do ISSQN

Inscrigao Municipal Valor total dos servigos

0,00

Base de calculo do ISSQN

0,00

Valor do ISSQN
0,00

Dados adicionais

Observagdes
[Total aproximado de tributos: R$ 528,53 (36,96%) Federais R$ 271,13 (18,96%)
Estaduais R$ 257,40 (18,00%) . Fonte IBPT.

NUmero do Empenho: 2023/05683, 2023/05682
Condigao de pagamento: 28 dias

Conta bancaria:

Eleva Distribuidora Itda
CNPJ 29.864.052/0001-98
IE 671.357.281.110

Itau
lagencia 0166
lconta 99360-0

Reservado ao fisco

Documento assinado digitalmente

govbr

LILIAN KROHLING MARTINHO CORADINI
Data: 01/02/2024 09:11:36-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

29/01/2024 08:50:05



RECEBEMOS DE | J LANZA MOVEIS EIRELI OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-e

Data de recebimento

Identificagdo e assinatura do recebedor

N° 000634
Série 1

escritorio

Méveis Para

Controle do Fisco
DANFE
| J LANZA MOVEIS EIRELI Documento Auxiliar
Sitio Portdo do Belém, Portdo da Nota Fiscal
do Belem Eletronica
13.800-973 - Mogi Mirim - SP 0-Entrada 1 Chave de acesso
Fone (19) 3362-5667 1-Saida 3524 0128 2355 5600 0186 5500 1000 0006 3417 4063 7831

http://escritorioeciamg.com.br/ - N° 000634
financeiro.lanza@gmail.com

SERIE: 1
Péagina: 1 de 2

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

Natureza da operacao
Venda de Mercadorias

Protocolo de autorizagao de uso
135240049683857 08/01/2024 13:40:31

Inscricao Estadual
456.174.763.110

Inscr.est. do subst.trib.

CNPJ
28.235.556/0001-86

Destinatario/Remetente

Nome / Razao Social CNPJ/CPF Inscrigao Estadual Data emissao
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE 8 DE ABRIL 08.996.378/0001-07 ISENTO 08/01/2024
Enderego Bairro CER Data saida
Rua Monsenhor Moyses Nora, 186 Centro 13.800-190 08/01/2024
Municipio Fone/Fax UF Hora saida
Mogi Mirim (19) 3818-4505 SP 13:40:30
Faturas
Numero Vencimento Valor Namero Vencimento Valor Nimero Vencimento Valor
001 08/01/2024 16.259,00
Calculo do imposto
Base de calculo do ICMS Valor do ICMS Base de calculo do ICMS Subst. Valor do ICMS Subst. Valor do FCP ST Valor total dos produtos
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 16.259,00
Valor do frete Valor do seguro Desconto Outras despesas acessorias Valor do IPI Valor total da nota
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 16.259,00
Transportador/Volumes transportados
Frete por conta
Nome 0 - Contratagao do Frete por conta do Codigo ANTT Placa do veiculo UF CNPJ/CPF
Remetente (CIF)
Endereco IMumcu’pm UF ]Inscncéo Estadual
Quantidade Espécie Marca Numeracio Peso bruto Peso liquido
0 0,000 0,000

Itens da nota fiscal

Codigo |Descricao do produto/servigo

NCM/SH [CSOSN|CFOP|UN|Qtde

Preco| Pregco| BC 9% o
oh tota||CMsV"'ICMSV"'Ip| AICMS|%IPI1

05582019

05212019 |Armario de aco pasta AZ med.: 2,00X90X32, chapa 24, na cor cinza
05202019 |Armario em aco aereo 02 portas med.: 80X30X50, cor branco

IArmario de aco alto com 02 portas de abrir 04 prateleiras removiveis e
ajustaveis med. 1,98x90x40 (AxLxP) na cor cinza

028520219)Armario roupeiro 195x33x42
05262019 |Armario vitrine com 01 porta med.: 1,58X58X48, na cor branco
02742019 [Biombo duplo em tubo de aco med.: 1,75X1,50X2, cor bege.
01372019 |Cadeira giratoria secretaria anatomica, concha dupla, cor preta

94031000 0101} 5.1021UN
1940310000 0101 5.102JUN

940310001 0101 5.1021UN

1
1
1
94031000 0101f 5.1021UN| 1 420,00 420,00 0,00 0,000 0,00 0,0000 0,00
1940330000 0101 5.1020UN 2
194029090  0101] 5.102UN 2
94013900  0101f 5.102{UN]| 8

2.340,0012.340,00, 0,00 0,000 0,00 0,0000 0,00
590,000 590,00, 0,00 0,000 0,00, 0,000 0,00

826,000 826,00, 0,00 0,00 0,00 0,0000 0,00

1.075,0012.150,00 0,00 0,000 0,00 0,0000 0,00
458,000 916,00, 0,00 0,00 0,00 0,000 0,00
320,0022.560,00, 0,00 0,000 0,00 0,0000 0,00

Calculo do ISSQN

Inscrigao Municipal

Valor total dos servigos

0,00

Base de calculo do ISSON Valor do ISSQN
0,00 0,00

Dados adicionais

Observacoes

[Total aproximado de tributos: R$ 1.382,02 (8,50%) .

Documento emitido por ME ou EPP optante pelo simples nacional .1l Nao gera direito a
crédito fiscal de IP1 .Ordem de Servigo n° 2023/000183 .Numero Processo
2023/000626.Numero empenho 2023/05684, 2023/05685.Dados bancarios .Banco Brasil
IAg- 6652-4 C/C17840-3.Entrega Rua Santa Cruz 167- Bairro Santa Cruz Mogi

mirim. Setor requisitante Secretaria da Saude.2023/001402, 010105.

Reservado ao fisco

VA" 0. oy *J/\ (}}\5“‘”1’ 7
Lilian €. M. Coradini

“oformeira - COREN-SP 901 19
CNS 7081033362815 55

!,Lf()/HJ'A(

08/01/2024 13:40:34



Méveis

veww escritonoeciamg.com br
ERCKISVESTSISY @ hitp://escritorioeciamg.com.br/ -

financeiro.lanza@gmail.com

I J LANZA MOVEIS EIRELI

o W
686“'{0{;0 {*!(’;’3 Sitio Portao do Belem, Portéao

do Belém
13.800-973 - Mogi Mirim - SP
Fone (19) 3362-5667

Pars Escritorio

DANFE
Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica

Controle do Fisco

0-Entrad
veaics . | 1
N° 000634

SERIE: 1
Pagina: 2 de 2

Chave de acesso

3524 0128 2355 5600 0186 5500 1000 0006 3417 4063 7831

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

Natureza

Venda de Mercadorias

da operagao

Protocolo de autorizagao de uso
135240049683857 08/01/2024 13:40:31

Inscricao Estadual
456.174.763.110

Inscr.est. do subst.trib.

CNPJ

28,235.556/0001-86

Ccédigo |Descricio do produtolservico NCM/SH [cSOSN|CFOP|UN|Qtde Preﬁg P::f; 'ng VIrICMS|VIr.IPI|%ICMS|%1PI1

00472019Cadeira fixa polipropileno reciclado, pes em aco. 940370000 0101 5.102JUN|  14f 120,001.680,00, 0,00 0,00 0,00 0,0000 0,00

00252019Mesa de escritorio gaveteiro com duas gavetas 94033000 0101} 5.102]UN| 5 513,0012.565,00, 0,00 0,00 0,00 0,0000f 0,00

0028201g¥1€s@ em L med.: 1,20X1,20, tampo em MDP de 15 mm, pes em aco.com lgsn33000 0101 5.10uN| 1| 746,00 746.00 000 000 0,00 0.0000 0,00
02 gavetas, cor cinza

01472019Mocho giratorio com regulagem de altura do assento a gas, na cor preto. 94013900 0101 5.102|UN| 2/ 288,000 576,00 0,00 0,0d 0,00 0,0000{ 0,0

02892019Armario de aco com 01 portas med.: 1,62X39X33 na cor cinza 94031000 0101} 5.102]UN| 890,0 890,00 0,00 0,0 0,001 0,0000 0,00




DANFE
DOCUMENTO
SAUDE MOGI MEDICAMENTOS AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA CHAVE DE ACESSO
RUA SAO MIGUEL, 376 - VILA BIANCHI 0-ENTRADA 3524 0438 4573 8000 0160 5500 1000 0107 5311 0203 0400
01380-145 MOGI MIRIM - 5P 1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
000.010.753 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 . .
FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCI 135240677314493 01/04/2024 14:52:52
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ/CPF
456.211.358.118 38.457.380/0001-60
DESTINATARIO
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE 8 DE ABRIL 08.996.378/0001-07 01/04/2024
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA MONSENHOR MOYSES NORA, 186 CENTRO 13800-190 01/04/2024
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
MOGI MIRIM SP (19) 3818-4505 00:00:00
FATURA / DUPLICATA
PARCELAS
001 01/05/2024 15.268,00 | | |
CALCULO DO IMPOSTO
B. CALC ICMS VLR ICMS B. CALC ICMS ST VLR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
, 0,00 , 0,00 15.268,00
VLR FRETE VLR SEGURO VLR DESCONTO OUTRAS DESP VLR IPI VLR APROX TRIB TOTAL DANOTA
) : : , 0,00 1 , 15.268,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ/CPF
9-Sem Transp.
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
VOLUMES DIVERSAS
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CcODIGO DESCRIGCAO DO PRODUTO NCM CSOSN | CFOP [ UND. | QTDE. | VALOR | TOTAL [BASE [ ALIQ.| VALOR| V.APROX.
PRODUTO UNIT. BRUTO [ ICMS | ICMS| ICMS [ TRIBUTOS
12050 | BALANCA DIG ANT PES/MED 40X40 CAP 300 KG COL BK300FAN | 84238190| 0102 | 5102| UN 2]2.800,00 [5.600,00 | 0,00 0,00] 98336
11049 | BALANCA DIG PESAGEM BEBE CAP 10-25KG CAPA ELP25BBC 84231000| 0102 [5102| UN 2| 750,00 [1.500,00 [ 0,00 0,00| 270,45
967 CARRO P/ CURATIVO C/ GABINETE EM MDF 94033000 0102 | 5102| UN 1| 999,00 | 999,00 | 0,00 0,00 0,00
5989 MESA AUXILIAR INOX C/RODIZIO 40X60X80 SALUTEM 90189099 | 0102 | 5102 UN 5| 85,00 [3.425,00 | 0,00 0,00 0,00
979 MESA DE ATENDIMENTO ESMALTADA - LIMED 90189099 | 0102 | 5102 UN 1| 57500 57500] 0,00 0,00 0,00
978 MESA GINECOLOGICA LUXAL C/CUBA SALUTEM 90189099 | 0102 | 5102| UN 1 [1.650,00 | 1.650,00 | 0,00 0,00 0,00
4256 NEGATOSCOPIO LED 2 CORPOS 90105090 | 0102 | 5102 UN 1| 550,00 | 550,00 | 0,00 0,00 0,00
942 OTOSCOPIO VETERINARIO 05 ESPECULOS - LIMED 90189099 | 0102 | 5102 UN 1| 480,00 | 480,00 0,00 0,00 0,00
8193 OFTALMOSCOPIO 90189099 | 0400 |5102| UN 1| 489,00 489,00 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES
NACIONAL, NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS, DE ISS
E DE IPI.
Nota fiscal refere-se ao pedido: 114
EMPENHO 2023/05681, 2023/05680 AUTORIZACAO DE FORNECIMENTO
2023/000182DADOS BANCARIOS: Banco do Brasil / AG 578/9 / CC
49906/4Valor aproximado dos tributos: R$ 1.253,81 (8,21%). Fonte: IBPT
Powered by RacSID - www.racsystems.com.br
RECEBEMOS DE SAUDE MOGI MEDICAMENTOS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA N° 000.010.753. NF-e
EMISSAO: 01/04/2024 VALOR TOTAL: 15.268,00 DESTINATARIO: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE 8 DE ABRIL - RUA MONSENHOR MOYSES
NORA, 186, CENTRO, 13800-190-MOGI MIRIM-SP 000.010.753
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E NOME LEGIVEL DO RECEBEDOR ,
SERIE 1




10/10/2023, 13:33

Bling - DANFE

RECEBEMOS DE ELEVA DISTRIBUICAO LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

NF-e

Identificagdo e assinatura do recebed%, /
/V

N° 000004

Série 1

ELEVA DISTRIBUICAQ LTDA

Rua Aimirante Tamandaré, 466,

Jardim Joao Paulo
13.172-691 - Sumaré - SP
Fone (19) 98247-0374 -
grupoeleva.adm@gmail.com

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal

Controle do Fisco

Eletronica
0-Entrada 1 Chave de acesso
1-Saida 3523 1029 8640 5200 0198 5500 1000 0000 0412 0305 7055
N° 000004 . .
SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Pagina: 1 de 1 www.nfe fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz autorizadora

Natureza da operagdo

Venda de mercadoria a nao contribuinte

Protocolo de autorzacao de uso
135231714893070 10/10/2023 13:29:52

Inscnigdo Estadual
671357281110

Inscrest do subst trib

CNPJ
29.864.052/0001-98

Destinatario/Remetente

Nome / Razao Social

Consorcio Intermunicipal de Sadde "8 de abril”

CNPJ/ICPF
08.996.378/0001-07

Insengao Estadual
ISENTO

Data emissao
10/10/2023

Enderego
Rua Dr. Jose Alves, 403

Bairro
Centro

CEP
13.800-050

Data saida
10/10/2023

Municipio
Mogi Mirim

Fone/Fax
(19) 3818-4505

UF
SP

Hora saida

13:29:52

Faturas

Numero

Vencimento

Valor

Numero

[Vencimento Valor

Numero

Vencimento

Valor

001 07/11/2023

21.592

,20

Calculo do imposto

Base de calculo do ICMS
0,00

Valor do ICMS

0,00

Base de caiculo do ICMS Subst
0,00

Valor do ICMS Subst
0,00

Valor do FCP ST
0,00

Valor total dos produtos
21.592,20

Valor do frete
0,00

0,00

Valor do seguro

Desconto
0,00

0,00

Outras despesas acessorias

Valor do 1P|
0,00

Valor total da nota
21.592,20

Transportador/Volumes transportados

Nome

Frete por conta

0 - Contratacéo do Frete por conta do
Remetente (CIF)

Codigo ANTT

Placa do veiculo

UF

CNPJ/CPF

Endere¢o

IMumcip-o

UF

llnscncéo Estadual

Quantidade
0

Espécie

Marca

Numeragao

Peso bruto
0,000

0,000

Peso liquido

Itens da nota fiscal

Codigo

Descrigao do produto/servigo

NCM/SH

ICSOSN|CFOP [Qtde

Prego|
un

Prego
total

BC
ICMS

VIr.ICMS

VIrIPI[%ICMS|%IP1

01 ,08.000040U

AMISETA MANGA LONGA COM PROTECAO SOLAR
v

161099000

0102 5.102) unp18,00]

67,90 2159220

0,00

0,00 0,00 04000(31 0,00

Calculo do ISSQN

Inscrigao Municipal

Valor total dos servigos

0,00

Base de calculo do ISSQN

0,00

Valor do ISSQN

0,00

Dados adicionais

Observagoes

Eleva Distribuidora LTDA
ICNPJ 29.864.052/0001-98

tau
Agencia 0166
Conta 99360-0

Condicéo de pagamento 28 dias

ITotal aproximado de tributos: R$ 6.790,75 (31,45%) Federais R$ 2.904,15 (13,45%)
Estaduais R$ 3.886,60 (18,00%) . Fonte IBPT.

Reservado ao fisco

10/10/2023 13:30:45

Atesto
dbncel

que os

materiais
inados neete d

c/ou servigos
fiscal £

@Y,

A

csoguos ¢/ou comcluidos ge acordo com
08 termns previstos 0o imetrumento

paa?3,40, 23

NNVVOANL W) \3('\4’\1‘\,«“{MU g

Gestor do Contrawn / Ata. Porwarian®_/__.

Fiscal do Contrato/Ata. Portagian® __/__.
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IRECEBEMOS DE 1 LANZA MOVEIS EIRELI OS PRODUTOS CONSTAN TES DA NOTA FISCAL INDICADA AG LADD

iData de recebimenta ldertitcagdo e assinawira (n receteder

DANFE

I J LANZA MOVEIS EIRELI
Sitic Portao do Belém, Portdo
do Belém

L. &
SS8C10M0 CIG

Documentn Auxibar

T

Méveis Pary Escritdrz

13.800-873 - Mogi Minm - SP
Fene (19) 3362-5667

AUt /@S CItOANeT amy.corm.br/ -
financeira.lanzagégmai.com

v eseritor my

9) 3362-5667

N° 000634
SERIE. 1
Pagina: 1de 2

J

Chave de acesse
3624 D128 2355 5600 0186 5500 1004 (006 3417 4063 7831

Consulta de autentizidade no portal nacional da NF-e
waww, nfe tazenda.gov br/ponal
ou no site da Sefaz autonzadora

iNawrera da cperacio
{ .
Venda de Mercadarias

Protacolo de autorizacao de use |
135240049683857 08/01/2024 13:40:31 [

fnscncao Estadual
456.174.763.110

insor.est do subistin,

CN#J
28.235.556/0001-86

Destinatario/Remetente

Name { Razao Socal CNRIICPF inscngan Estadual Dalg emissian 1
CONSCRCIC INTERMUNICIPAL DE SAUDE 8 DE ABRIL 08.996,378/0001-07 ISENTC C801/2024
Eridaregn Baiio CEP Data saida !
Rua Monsenhor Moyses Nora. 186 Centre 3.800-190 $BID1I2024
(Mg Fone/Fi< UF Hena sada
NMogi Mitim (19) 3818-4505 sp 1340 30
Faturas R T R
iNt’)mero Vencimento Valor Numero Vencimento Valor Numero Vencimento ‘valor !
locy 08/01/2C24 16.259.00 | :
Calculo do imposto
iBaze de calclo do ICMS Valor do ICMS Base de calcule 4o ICMS Subss Valar do ICMS Subst Valor do FCR 8T valon oial dos produtus
.00 0,00 0,06 C.00 0.00 16.25%.00

v do frete Vales do segure Desiontn Ouras despesas acessonas Valo: ¢o IP1 Vaior tetad da nota :
0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 16.258.00
Transportador/Volumes transportados

Frete por conta

N Coaigo ANTT Piaca dovecule Ur CNPICPR

1aCAN G Frets poy corta G

Endereqo [ivhlm(:fp-u {UP

trsongdo Estadual

Quantdade
i

Especie Humeragan

1?«‘.arca

Feso bruto
0,000

Peso tguido
0.000

Itens da nota fiscal

! ! !

Codigo  |Descrigao do produtofservico NCMISH [CSOSNCFOPIUNIQIde P'egg; Preest ngvmcms Vi 1PH0ICMS|%0iP)

55212018 JArmanio de aco pasta AZ med.: 2,00X90X32, chapa 24. na cor cinza 940310000 0101 5. 102UN 142 340.0042.24C.00; 0.0 73.90

05202019 [Armanio em aco aereo 02 portas med.: BOX30X50. cor branco QA(310000 0103 5.1024UN 1} 590.000 $9C.L00 0.0%4 0.U

e JATMAN de ace atte com 02 portas de abrir 04 prateieiras removivers € A= g . -

155820 ! 403 10N 0103 5. B 826, 26.0 s 0.

LL 1582019 lustaveis med. 1.98x20x40 (AxLxP) na cor cinza 940310001 0104 5.102UN Y 826,00 B26.00 0.0 o

OZES20218Armano roupeiro 1895x33x42 940310000 010L 5.102UN| Bt 420,00 o Q 000 il
Acmane vitine ¢em 01 porta med. 1.58X58X48, na tor Brancu 940330000 0101 5.104UN 21.075.002.150.00 ¢ 00y o,
Biormbo duplo em tubo de acu med. 1 78X1,80XZ. cor bege. 04028000 010Y 5,102 UN| 2 45800 91800 0,020 { 5 O% 3

g {Cadewn guatoria secretana anatomica. concha dupla. cor arets 040139000 C10M 5.107UN & 320.0012.560.00 0.00 0,000 G000

Calculo do ISSQN

ihusmu;'ac runicipat Valor otal dos servigos

! (.00

Base de calculo do ISSON valor do 1580N

0.20

Dados adicionais

o apronmade de tibutos: RS 3.382.02 {8.50%%;

whide poy ME ou EPP optanie pelo simples nacional 11 Nao gera direiio a
de 101 Ordem de Servigo n® 2023000183 Numerc Processo

3 Numero empenho 2023/05684, 2023/05685,Dados bancarios .Banco Brasil

g 6632-4 C/C17840-3.Entrega Rua Santa Cruz 167- Bauro Santa Cruz Mogi

Reservago aa Fson

Lilian €. M. Coradin

T tprena - COREHA-SP 80144
ONG TUB1UsYIGIBTY 35

08/01/2024 1340:84



21/02/2024, 10:08 Gerenciad:or...CALXA

GEREN é &Df

2a Via - Comprovante de transferéncia eletronica disponivel

Gerenciador Financeiro CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros
. Conta origem: 0323/ 003 / 00003381-3
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JURIDICA
Nome: CONSORCIO INTER SAUDE 8 DE ABRIL
CPF/CNPJ: 08.996.378/0001-07
Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S/A - 00000000
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
' Conta destino: 6652 / 00000017840-3
Tipo de pessoa: JURIDICA
; Nome: 1] LANZA
. CPF/CNPJ: 28.235.556/0001-86
Valor: R$ 16.259,00
Valor da tarifa: R$ 11,00
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
Identificacio da operagao: 1J LANZA NF 634
Historico:
Data de débito: 24/01/2024
Data / Hora da operacao: 24/01/2024 16:45:46
‘ Codigo da operagdo: 00126431
3 Chave de seguranga: 6EA713WCSE1JQKSL

Operac3o realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Alo CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa n
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NOTA FISCAL FLETRONICA
[SIRN R B

£ Pl jadis

MV F RODRIGUES GUACU LTDA u-ENTRADA TSI R D0 0136 S06 1006 073 078 R SR

T cuxco e | INIIN TR

-safba
AVENIDA CARLOS BRAGA Tk FARIAL 128 - JARDIM N 400002297 .l 2 Consulta de apendcidade no portad macienal da Nbee

L CRUZEIRG - CLP1I847-010 - MOGLGUACL - SP o . www e fazenda gn it
10338180473 SERIE 001 ot o site da Selag Avtorzad

T D LA R AL A FROTTO L1 AL TORE AL ACDE By

VENDA DE MEPRCADORIA 133240077 103K03 1101 2024 12,8214
TUaE et ST A e i PSS TR [SRCEIRE S
ASKI3047G1 14 9508191 0uG 40
DESTINATARIG REMETENTE
Doy RN RN IN RS ) [EAN RSN RN
CONSORCTO INTERMUNICIPAL DE SALUDIE "8 DE ABRILY (X 96 37X 000107 V]l 2004
TN DTSN ENETS L DRIl BN
RUA DOUTOR JOSE ALVES. 403 CENTRO Ruo-030 S 2old
T TS L¥ INGC R A ST AT AL P A by R SIS
| MOGEMIRIM (1918184508 sP
DUPLICATAR
NUOUEETATA VNG VALUR KODUPLITATA CENC WALOR N RUPLECA YENT VALOR NOPBUPIICALS VEND Noxp R
\(nw HRA2 2024 43508
AL UL O DO IMPOSTU
ot DF C AL Lo D5 10N [ERVEETEE IR BN BRI TR TR TR [ LAl D A SETONT SONE R PRGN G TRIRETCR LoALaag feal g b PROBL T
.00 (100 th00 (1,133 n17.36 3206 GO
iR o bR YE Al OR DGR DESCOND T THAS PSP X EGR LA, R D 18] CALUR Turi AL A NG
{1.00 0,00 0.00 0,00 11,00 4.590.480
TRASSPORTABOR - VOLEMES TRANSPORTADOS
7 s tan Th T PR CONTY TR TN TN i it
3-PROPREMT
ii“ NN H N S
AN B il i [XECTEY NEMIER A A S
{0 VOLUME MARCA 3
DABOS DO PRODUTO  SERVICOS
OIS R O - oo "
i L SESCRICAN DO PRODITO SERVICO s fesosw cron] vy | oouanT pEsconTa g BseE e M
174 LONGARINA n10elmaoe juNiD <1 G000 (65} 000 .o oo s
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mt"{"’mﬂfa ronpu Sp 901
CNS 7UB1 Y 1U 281933
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LR} ~~ N i LI
PAROS ADICION AN
(s o e c et egtes i Y

PROCESSO 6161028
EMPLENTIO 5679 202
PLDIDO 0001R] 2027

AQUISICAG C OMPRA DE MOBILIARIOS B EQUIPAMENTOS PUNIDADE FSE RURATL
GABRIFLZINHO DE MOGH
Procamento umitido por ME au LPP aptame peie Simples Nacional

NEAS g R e
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NOTA FISCUAL ELY IRU\
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N 000002297
SERIF 001
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3524 0119 RERD 9100 (130 S506 1600 1022 97 ‘&l T\

1.2 5o r Consuitibale ¢ mumud whe ne pora sl da N

WWW.DL oy br porsal

nuna sie da Seb

DIt SN o R

Vi \:D\ DV MERCADORIEA

eI TR VR U L

2024 12050004

P35240077HOAR03 LT U
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|

4RAIR0A70

i s AN TR

\(\\4 ST R

ONE i
19 XOR 1910001 -40
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RECIBO DO PAGADOR

@ Banco ltat S.A.

341-7 \

&L o
34191.57007 00030.698237 42590.520005 8 9620 @0“&9&(111

Q¢
S
&

X

Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes.

Vencimento Q

Beneficiario
M F RODRIGUES GUACU LTDA CNPJ/CPF: 19.808.191/0001-40
CARLOS BRAGA DE FARIA, 178, , 13847010 - JARDIM CRUZEIRO - MOGI-GUACU - SP

IAgéncia/Codigo Beneficares—*
8234/25905-2

Data do documento Num. do documento Espécie Doc.  [Aceite  |Data Processamento Nosso Numero
11/01/2024 2297 DM N 11/01/2024 157 /00000306 - 9
Uso do Banco Carteira [Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 RY 4.590,00

APOS O VENCIMENTO COBRAR JUROS DE......... 10,00 AO MES
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULIA DE....... 5,00%
NEGATIVAR APOS 5 DIAS DO VENCIMENTO

Instrugées de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sobre este boleto contate ¢ BENEFICIARIO.

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador - CONS INTERM DE SAUDE 8 ABRIL
R DR JOSE ALVES 403 , 13800050 - CENTRO - MOGI MIRIM - SP
Beneficiario final

CNPJ/CPF:

CNPJ/CPF: 08.996.378/0001-07

(o e G B B0 G N B G o0 06 4 N 85 6 36 e 06 N 30 90 B KC 30 06 05K 0 00 06 KK o 3 06 ok He 09 G0 I 40 00 MK 80 G0 B B 01 R S0 S0 U 00 K KOO0 T e G Y R K 0 O R KR

@ Banco ltai S.A.

341-7 l

Autenticacdo mecanica

uuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuu

34191.57007 00030.698237 42590.520005 8 962000004595000

Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes.

[Vencimento

08/02/2024

Beneficiario
M F RODRIGUES GUACU LTDA CNPJ/CPF: 19.808.191/0001-40
CARLOS BRAGA DE FARIA, 178, , 13847010 - JARDIM CRUZEIRO - MOGI-GUACU - SP

IAgéncia/Cddigo Beneficiario

8234/25905-2

Data do documento  [Num. do documento Espécie Doc.  |Aceite  |Data Processamento Nosso Niimero
11/01/2024 2297 DM N 11/01/2024 157 /00000306 - 9
Uso do Banco Carteira Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 4.590,00

APQS O VENCIMENTO COBRAR JUROS DE......... 10,00% AO MES
APOS O VENCIMENTO COBRARMULTA DE......... 5,00%
NEGATIVAR APOS 5 DIAS DO VENCIMENTO

Instrucdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer duvida sobre este boleto contate o BENEFICIARIO.

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador - CONS INTERM DE SAUDE 8 ABRIL

R DR JOSE ALVES 403, 13800050 - CENTRO - MOGI MIRIM - SP
Beneficiario final

CNPJ/CPF:

CNPJ/CPF: 08.996.378/0001-07

AU O

Ficha de Compensacao
Autenticagdo mecanica

08/02/20 Zbyu {‘ ‘




21/02/2024, 10:07 Ge.ren_ciador cA.IXA

GERENCIADQR
CAIX

22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 08.996,378/0001-07

Nome: CONSORCIO INTER SAUDE 8 DE ABRIL
Conta de débito: 0323 | 003 | 00003381-3

Historico do Pagamento: PG BLOQTO

= -_ . 34191.57007 00030.658237 42590.520005 8
Representacdo numérica do cédigo de barras:

96200000459000

Instituicdo Emissora - Nome do Banco: ITAU UNIBANCO S.A.

Codigo do Banco: 341

Codigo do ISPB: 60701190

‘ Beneficiario original / Cedente

Nome Fantasia: M F RODRIGUES GUACU LTDA
Nome/Razao Social: M F RODRIGUES GUACU LTDA
CPF/CNPJ: 19.808.191/0001-40

Pagador Sacado
Nome/Razdao Social: CONS INTERM DE SAUDE 8 ABRIL
CPF/CNPJ: 08.996.378/0001-07

Pagador Final - Correntista
Nome/Razéao Social: CONSORCIO INTER SAUDE 8 DE ABRIL
CPF/CNPJ: 08.996.378/0001-07

Data do Vencimento: 08/02/2024
Data de Efetivagdo / Agendamento: 08/02/2024
valor Nominal do Boleto: 4.590,00
Juros (R$): 0,00

10F (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 4.590,00
Valor Pago (R$): 4.590,00

H

httDs://qerenciador“caixa.gov.br/SlIBC!imprime_bloqueto_r\ova_cobranca.processa 1/2



RECEBENMOS DE IRMAOCS VIDOLIN COMERGIO DE PRODUTOS ELETROELETRONICOS LTDA OS SRODUTOS E SERVIGOS CONSTANTES NANOTA FISCAL J
INDICADA AO LADO
DATA DE RECEBIMENTO TDENT IFICAGAO DE ASSINATURA DO RECEBEDOR
JRMAOS VIDOLIN COMERCIO DE DANFE CONTROLE DOFISCO
PRODUTOS
S LTDA DOCUMENT O AUXILIAR
ELETROELETRONICOS LT! o NOTAOF‘ ORAL
ELETRONICA i
Rua Coronel Leitao, 284 e RAOA CHAVE DE ACESSO
Centro - 13800-040 1-SAIDA 35240110198103000161550010000092371735361 596
R . Sr\IEESFE37‘ Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Mogi Mirim - SP - Fone: (19) 3022- PAGINA 1 DE 1 www.nfe fazenda.gov.briportal ou no site da Sefaz Autorizada
1990
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda Dentro do Estado 135240178810783
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAC ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ
456161670112 10.198.103/0001-61
DESTINATARIO/EMITENTE
NOME/RAZAC SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMSSAO
Consorcio Intermunicipal de Saude 8 de Abril 08.996.378/0001-07 25/01/2024
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTR./SAIDA
Rua Monsenhor Moyses Nora, 186 Centro 13800-190 25/01/2024
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAQ ESTADUAL HORA ENTR./SAIDA
Mogi Mirim (19) 3818-4505 SP
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALC. DO |VALOR DOICMS ——sronTroows [VALORDOICMS ST V. IMP. IMPORTAGAO]V. 1CHS UF REMET. IVALOR DO FCP VALOR DO PIS V. TOTAL DE
1ows 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00[7ROPVTES
0,00 22008,60
VALOR DOFRETE  |VALOR DOSEGURO |DESCONTO OUTRAS DESP. VALOR DO IP| V. ICMS UF DEST.  |[V.APROX. DO VALOR DA CONFINS lv. TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00[TREVTO 0,00 22008,80
10254.79
TRANSPORTADOR/NVOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGOANTT  [PLACA UF CNPJICPF
0 - Emitente
1 - Destinatario
2 - Terceios
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSC. ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUNERAGAO PESOBRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTQ/SERVIGO
coODIGO DESCRIGAC DO PRODUTOISERVICO nevsH st |cFop| un | arD [VLRUNITIVLR.TOTAL |BC ICMS VLR ACMS [VLR 1P ALIQ.ICMS | ALIQ.IPI
2000000000619 |CAFETEIRA ELETRICA ELECTROLUX EFFICIENTE ECM10 110 8a198190 |7102[5405 [un 1,000 {198,980  |198,90 0.00 0.00 0,00 0,00
2000000000780 |MICRO DELL OPT MICRO 13 13G 8GB SSD 512G8 ONITOR 216 184715010 |210215405 {UN 3,000 6998,90 2009970 0.0 0,00 0,00 000
2000000000487 IMICRO-ONDAS 37L PHILCO 110V 85165000 1010215405 [UN 1,000 [810,00  |810,00 0.00 0.00 0,00 0,00
Documento sssirado digitalments
4 @ .- LILIAN KROHLING MARTINHO CORADING
el Data: 25/01;2024 12:12:00-G300
Verifique em httpsy, svatidarati.gov.by
] * ~
. . 1
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLENMENTARES RESERVA AO FISCO
PROCESSO n 626/2023 - EMPENHO n 5677 e 5678/2023 ** FATURADO PARA 23/02/24 -BOLETO 28D.
ASSUNTO: AQUISICAO/COMPRA DE MOBILIARIOS E EQUIPAVENTOS PARA UNIDADE ESF RURAL
GABRIELZINHO DE MOGI MRIMDOCUMENT O EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES
NAGIONAL. NAG GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICHS. 1SS E IPI. (Emitido atraves do MarketUP.)

Ermitido por Market” . .com



Banco B wdesco S/A

https://www.nel 7 bradesconetempresa.b.br/ ibpjsei/im

| 5
& 2 170768002 9:4025.000004 04000.065005 7 963500022
S bradesco \237-21 23797.68902 94025.0000

Local de Pagamenta Yencimenta

Pagavel Preferencialmente na rede Bradesco ou no Bradesco Expresso. 23/02/2024
Beneficiario agénciafladian Beneficiarin
VIDOUIN INFORMATICR | CPF/ONPE 010.198.10370001-51 07689,650-5
RUL CORDONEL LETAD, 294 - - CENTRO

13800-040 - MOGLH-MIRIM -SP

Drata do Dot M o documento Espacie doi. Aceite Data Proces. Mosso numery
25/01/2024 9237 out N 25/01/2024 09,40/250000004-3
o do Banoa Carteira Erpérie Ouantidads Walor Fercentual (=1 Walor do dooumentao

3 R% 22.008,60
Pagador CONSORCIO INTERMUNICIPAL DESAUDE 08 DE | CNPISCPE: 008.996.378/0001-07

RUA MDNSENHOR MOV SES NORA, 186 - CENTRO
13800-190 - MOGI MIRIM - 5F

Beneficiario final Nao infor mado i
Beneficiant fins Recibo do Pagador

Autenticacio Mecanica

e
---------------------------------------------- a-----‘---------«-w---c--«--1--‘--‘-‘-‘---'---‘-K----c------‘l--------——-;---lcpfm
Fg’ bradesco \ 237«.2 1 23797.68902 940725.000004 04000.065005 7 96350002200860
Loral de Pagamento Wencimento
33702/2024

pagavel Preferencialmente na rede Radesco ou ho Bradesco Expresso.
Beneficiario

VIDOLIN INFORMATICR | CPE/CNPE 010.198.103/0001 -61

RUA CORONEL LEITAQ - 284 - - CENTRO

13800-0:10 - MOGI-MIRIM -5SF

fgénciaf Codige Benefitiario

07689/650-5

[rata do Do, M da documernto Erpérie dot. Areite Data Proves. Mossn imern
25,/01,2024 9237 out. ‘ _ N 12550172024 69/40,250000004-3
s do Banca Catteira Espécie Guantidade ‘\;"ah:nr,*F‘r:rxfr:niu-ai (=) Walor 4o documenta

9 R 22.008,60
Inatrugfies (Texto de responsatilidads do beneficigriol () Descontos/Abatimentas

UALOFES EXPRESSOS EM REALS i ¥ (-1 Cutras Dredugies
RS FOE DIN DE ATRAST..covnnnnnne 5,50 41 Mora/Multa
APCS 23.02.2024 MULTA ..o.oneene 528,00 e oo
FRUTESTAR AFDS CINCE DIAS DO VERCINENYO. B Outros Atrestimo:
(=) Waloy Cobrade
Pagador CONSORCIO INTERMUNITIPAL DE SAUDE 08 DE | CNPJJCPE 008.996.378/0001-07

RUA MONSENHOR MDY SES NORA, 186 - CENTRO
138006-190 - MOGI MIRIM - SP

Beneficiario final  N&o infor mado .
. Ficha de Compensagac

T

Atransacdo acima fol realizada por mek o Bradesco Het Empresa

SAL - Servigo de G Bradescn Deficiente Muditivo au de Fala Camcelamentss, Reclamagiies Damaiz telafores
dpoio ao Cliente  1UL BV SET L R Infarmages. AMendimentn 24 horas, 7 dias conculte o

por semany Fale Conosco
Quvidoria 080 FI7 HUED 0 Aendimento de sequnda a seata-feiva das gh ds 18k, ewcetn feriados

25/01/2024 11



23/02/2024, 14:46

@Eﬁwémm‘g

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Ge_r en ciador-—CA_IxA

Pagador Final / Efetivo

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

CPF/CNPJ: 08.996.378/0001-07
Nome: CONSORCIO INTER SAUDE 8 DE ABRIL
Conta de débito: 0323 | 003 | 00003381-3

Representagdo numérica do cédigo de barras:

Instituicio Emissora - Nome do Banco:

Cédigo do Banco:

. Cédigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Razé&o Social:
CPF/CNPJ:

Beneficiario Final
Nome/Razao Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Sacado
Nome/Razao Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista

Nome/Razéo Social:

23797.68902 94025.000004 04000.065005 7
96350002200860

BANCO BRADESCO S/A

237

60746948

VIDOLIN INFORMATICA

VIDOLIN INFORMATICA

10.198.103/0001-61

VIDOLIN INFORMATICA

10.198.103/0001-61

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE 08 DE

08.996.378/0001-07

CONSORCIO INTER SAUDE 8 DE ABRIL

CPF/CNPJ: 08.996.378/0001-07

Data do Vencimento: 23/02/2024

Data de Efetivagdo / Agendamento: 23/02/2024

Valor Nominal do Boleto: 22.008,60

Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00

Desconto (R$): 0,00

Abatimento (R$): 0,00

K- flmaranciadar raiva nov he/SIIBC/imorime  blogueto nova_cobranca.processa

112



RECEBEMOS DE ELEVA DISTRIBUICAC LTDAOS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

Data de recebimento |dentificagao e assinaura do recebedor

Controle do Fisco

Ml

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal

ELEVA DISTRIBUICAC LTDA
Rua Almirante Tamandare, 4686,

ey s Eletronica
¥ C@g ELEVA Jardim Jodo Paulo 0-Entrada Chave de acesso
7 13.172-691 - Sumare - SP )
4 10 98247-0374 - 1-saida e 0129 8640 5200 0198 5500 1000 0000 1217 3282 6024
. o
grupoeleva.adm@gmail.com N° 000012 consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
SERIE 1

www.nfe.fazenda.gov.br/ponal
ou no site da Sefaz autorizadora

pagina: 1 de 2

Nawreza da operagao
venda de mercadoria a nao contribuinte
Inscrigao Estadual
671357281110

Protocolo de autorizagao de uso
135240161463092 23/01/2024 10:12:09
CNPJ

29.864.052/0001-98

Inscr.est. do subst.trib.

DestinatériolRemetente

Nome / Razao Social Inscrgao Estadual Data emissao
Consorcio intermunicipal de Saude "8 de abril” .896. ISENTO 23/01/2024
Enderego CEP Data saida
|Rua Dr. Jose Alves, 403 13.800-050 23/01/2024
Municipio Hora saida

Mogi Minm

Base de calculo do ICMS Subst.

Base de calculo do ICMS valor do ICMS
0,00 0,00 0,00

valor do frete Valor d¢ seguro Desconto
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 13.109,00
valor do 1Pl valor total da nota
0,00 13.109,00

placa do veiculo

Transportadoerolumes transportados

Frete por conta
3 . Contratagéo do Frete pos conta ao
Rremetente (CIF)

Endereco

Quantidade
0

Peso bruto
0,000

peso liquido
0,000

o o . Prego] Prego| BC
Descn(;ao do produtol/servigo m

Aspirador de succao portatit. gar 1.00 969.00 969,000 0,00
registro na Anvisa. ' . ‘ '

Bebedouro industrial, estrutura em aco. serpentina interna em inox, com
g A . 1,0002.145,002.
reservatorio em polipropileno

Bebedouro purificador de mesa com agua natural e gelada, pivolt. Garantia de

Cadeira de Rodas para obeso, com fechamento em X, com apoio
de pes, com capacidade ate 160kg.
Cadeira de rodas tradicional, com assento € encosto reforcados, apolo para

de braco € 187142000

Cadeira para coleta de sangue. anatomica, de alta resistencia, base em aco
2 lresistente ate 150kg
Detector fetal digital de mesa, com transdutor de alta sensibilidade, falante
tegrado e tela de lcd 90181210 . 1,0011.266.00 1.266,00

Caélculo do ISSQN

INsCrigao Municipal Valor total 0os servicos Base de calculo do ISSON Valor do ISSQN
0,00 0,00 0,00

Dados adicionais
Observagdes

otal aproximado de tributos: R$ 3.985.40 (30,40%) Federais R$ 1.788,34 (13,65%)
Estaduais R$ 2.196.08 (16,75%) . Fonte 1BPT.

Reservado ao fisco

Eleva distribuidora ftda
npj 29.864.052/0001-98

23/01/2024 10:12:12




Controle do FiScO

L

Chave de acesso

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica
0-Entrada

ELEVA DlSTRIBUlCAO LTDA
Rua Almirante Tamandaré, 466,
Jardim Jodo Paulo

13.172-691 - sumargé - SP

JERARAAR

B (10) 98247-0374 - 1-Saida 2524 0129 8640 5200 0198 5500 1000 0000 1217 3242 6024
. o
gxupoeleva.adm@gmal\.com ?ER?EO?Olz Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-€

vaw.nfe.fazenda.gov.br/ponaJ
ou no site da Sefaz autorizadora

pagina: 2 de 2

Natureza da operagao

Protacolo de autorizagao de uso
venda de mercadoria a nao contribuinte 135240161463092 23/01/2024 10:12:09
Inscrigao Estadual CNPJ

671357281110 29.864.052/0001—98

inscr.est. do subst.trid.

icdo do prcdutolser\/igo

540087 [Escada ¢inco degraus, em aluminio

240090 Escada com dois degraus , em aco, com degrad antiderrapante, pes com
ponteira de porracha. Garantia de 01 ano

Foco refletor ambulatorial, uz branca fria de led. LUMINOSO cOM 270 lumens,

corresponde a 20000 fux

Mesa dobravel 4 lugares com tampo em MDP. Peso suportado ate 30kg. Cor

S uporte de SOr0 COM pase em guadripe, confeccionado em inox com tratamento
pintura epoxi

Documento assinado digitatmente
5 h LILIAN KROHLING MARTINHO CORADINE
W o Datar 25i01;2024 14 11:50-0300
Yerifique em nttps:/,

Atidar.iti.gov.hr




RECEBEMOS DE ELEVA DISTRIBUICAO LTDA 0S PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

Data de recebimento \dentificagdo e assinatura do recebedor

Controle do Fisco

o) <225 | MMV

Jardim Jogo Paulo
13.172-691 - Sumaré - SP 2_%2}?:3
Fone (10) 98247-0374 -

grupoeleva.adm@gmail.com N° 000015

Chave de acesso

3524 0129 8640 5200 0198 5500 1000 0000 1517 7510 6856

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

SER.lE i www.nfe.fazenda.gov.br/portal
pagina: 1 de 1 ou no site da Sefaz autorizadora
Nawreza da operagao Frotocolo de autorizag&o de uso

venda de mercadoria a nao contribuinte 135240166584260 23/01/2024 19:57:43
Inscrigao Estadual
£71357281110

inscr.est. do substuib.

Destinatario/Remetente
fyome / Razdo Social
Consorcio Intermunicipal
Endereco

|Rua Dr. Jose Alves, 403
Municipio

Inscngéo Estadual
08.996.378/0001-07 ISENTO

Bairro CEP

Centio 13.800-050

Fone/Fax

(19) 3818-4505

Vencimento

Data emissao
23/01/2024
Data saida

23/01/2024
Hora saida

de Saude "8 de abril"

Faturas

Vencimento Vencimento

20/02/2024

Caiculo do imposto

Base de calculo do ICMS Valor do ICMS
0,00 0,00
valor do frete
0,00

Valor do ICMS Subst.
0,00

Qutras despesas acessorias
0,00

Base de calculo do ICMS Subst.
0,00

Desconto
0,00
Transportador/Volumes transportados

Frete por conta
Nome 0 - Contratagao do Frete por conta do

Remetente (CIF)

valor do FCP ST Valor total dos produtos
0,00 7.497,00

Valor total da nota
7.497,00

Valor do seguro
0,00

Codigo ANTT

Placa do veiculo CNPJ/CPF

Enderego |Mumciplo UF Inscrgao Estadual
‘@anndade Espécie arca Numeragac Peso bruto peso liquido
0 0,000 0,000
Itens da nota fiscal
Codigo|Descrigio do produtolservico NCMISH |CSOSNICFOP{UN Qtde! P'eﬁ‘; P{gf:l Icag‘vmcms Vlr.lPI‘%ICMS\%IPI
540094 T cpndicionado 5000 BTUs, frequencia de 60Hz, com velocidade alta, media
baia, timer, painel digital, voltagem 220v 4151011 0102] 5.102 u 3,0002.499,00{7.497.0 0,01 0,000 0,00 0,000 0.0

Calculo do ISSQN
inscricdo Municipal

valor total dos servigos Base de calculo do ISSQN

Vvalor do ISSQN

0,00
Dados adicionais
Observagdes

otal aproximado de tributos: RS 2.569,97 (34,28%) Federais R$ 1.220,51 (16,28%)
Estaduais R$ 1.349.46 (18,00%) . Fonte IBPT.

Reservado ao fisco
Eleva Distribuidora itda

CNPJ 29.864.052/0001-98
ad

géncia 0166

Conta 993600

Faturado 28 dias.

Numero do Empenho: 2023/05683, 2023/05682

23/01/2024 19:57:45

Dociniento assmaido digitalmenta
i h LILIAN KROHLING MARTINHO CORADINI
Hle Data: 25/01/2024 11141070300
Verifique em hitps: valida iftgov.in



20/02/2024, 14:45

TN

gerenciador...C AlxA

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel

Gerenciador Financeiro CAIXA

Tipo de TED:
Conta origem:
Tipo de conta:

Tipo de pessoa:

TED para terceiros
0323/ 003/ 00003381-3
01 - Conta Corrente

JURIDICA

Tipo de conta:

! Conta destino:

. Tipo de pessoa:

Nome:

CPF/CNPJ:

Valor:

Valor da tarifa:

Finalidade:

Identificacdo da operacao:

Histérico:

Nome: CONSORCIO INTER SAUDE 8 DE ABRIL
i CPF/CNPJ: 08.996.378/0001-07
Banco: 341 - ITAU UNIBANCO BM S.A. 0000000 - 60701190

01 - Conta Corrente
0166 / 00000099360-0
JURIDICA

ELEVA
29.864.052/0001-98
R$ 20.606,00

R$ 11,00

10 - Crédito em Conta

ELEVA NF 12 15

Data de débito:

Data / Hora da operacgao:

20/02/2024

20/02/2024 14:37:19

Cédigo da operagdo: 00135165

Chave de seguranca: FSTG1T9S1PG71M2)

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAC DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.

Operagdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474
Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/S|IBClimprime_ted_terc.processa

11



™ 220 3o

SET
LA

VAN

ELEVA DISTRIBUICAD LTDA |

DANFE

DG uenento At
i o Fiscal

%
|

Rua Arniante Tamangare, 466 e i
) ) ‘,i( | Eleminieg |
i 0-Erteads Uhave de acesss i
b i
! ' boomsace ; Qm 8540 5200 (198 58 |
{ { o { i
! H N° 000016 | ponsuta de autenucidads no ponal naciona e NE-e |
: %ER’E 1 . L vy e xmv hiportal 1
i oPaging 1de? LGt ao s 2 aulDaz R0l
S8R0 14
Wi A nae contbuinte i ] - §
insgr esl o subst mi ’
A 0S2HID0 -9

DestinatariofRemetente o
z\nm w i Razin Sonal TCHpPICPR mseican Bstadual
; onsaris Intermuhicia: de Sande 8 ce abil’ 08,590 3780001.07 ISENTO :
(Epderega R CEP H
Rua O, Jose Atves, 408 T 13,50
H SipEy foneftay 1S anta aaiis H
s Mt {1%) 3818-450% &P 1248 54 i
L — S nd
Faturas

Wencimento Valor NETero Vencimento [valor iNumero vencimento valar !

1260272024 143000 | | ! !
Calculo do imposte

sleuto do HOME Talus do Pase ge caleulo do KIMS Sulst T“u‘a‘:uz S CRS Subst (S CRCH PIOULnE
Q.00 .00 e 10,00
ToF o segure Descantc alor oo T

0.5 {5.00

s s 1(’.,mhgu ARTT |Pisca go veiculo }x,.i‘- |
Immm;;,o {Li A Hnsengan Esadual -
Marta U ARG 1Pest bt :
0,000 |
Itens da nota fiscal
{ N { i H
‘CadigoiDescrigho do produtolsenvio NCHISH [CSOSNICFOPIUN|QIde, p"*g‘; Precoi  BCl,,, IeMs v Pt ICMS P
S Erigobar EOS 1ce Compact 1260 1 Posta Degelo Manual EFBTAL - Rianco '
00098 | {ﬁ:j Qmi Compacs 1248 1 Posta Degslo Manual EFB13L - Banco a18210t o 50w Lol 4000 . % .
|

Calculo do ISSON

au Mumoipal Yalu
!

Hal dns servig

Sl

.00

i calouln do BSERN

Dados adicionals

al J,)Mmmnjo de s BS 528.53 (35,5690 Federals RE 2711318 |
©sraduals RS 257,40 (1R.00%) . Fonte 1BPT :
Nupnsro do Bmipenhe 202300683, 202305682
Conntizan de pagamenus. 28 dias |
onta i;anr ana

ZOGL2024 G2 B0

Documento assinado digitaimente

# LILIAN KROHLING MARTINHO CORADINI
Data: 01/02/2024 09:11:36-0300
Verifique em https://vatidar it.gov.br




23102/2024, 14:42 Gere:nciad-or---C.AIXA

GERENCIADOR
R ATEA

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel

Gerenciador Financeiro CAIXA

!

Tipo de TED: TED para terceiros
Conta origem: 0323/ 003 / 00002708-2
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JuriDICA
Nome: CONSORCIO INT SAUDE 8 DE ABRIL
! CPF/CNPJ: 08.996.378/0001-07
’ Banco: 341 - ITAU UNIBANCO BM S.A. 0000000 - 60701190
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Conta destino: 0166 / 00000099360-0
! Tipo de pessoa: JURIDICA
Nome: ELEVA
CPF/CNPJ: 29.864.052/0001-98
| Valor: R$ 1.430,00
Valor da tarifa: R$ 11,00
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
Identificacdo da operagéao: ELEVA NF 16
Historico:
pData de débito: 23/02/2024
Data / Hora da operagao: 23/02/2024 14:02:01

codigo da operagéo: 00122553
! Chave de seguranca: S3YAX83XKWXHKHQM

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operagdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Ald CAIXA: 0800 104 0104

httos://aerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa n




RECEBEMOS DE ELEVA DISTRIBUICAO LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

Data de recebimento

Identificacéo e assinatura do recebedor

NF-e
N° 000012

Série 1

ELEVA DISTRIBUICAO LTDA
Rua Almirante Tamandaré, 466,
Jardim Jo&o Paulo

13.172-691 - Su

Fone (19) 98247-0374 -

grupoeleva.adm

DANFE
Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica

Controle do Fisco

maré - SP

0-Entrada 1

1-Saida
N° 000012

SERIE: 1
Péagina: 1 de 2

@gmail.com

Chave de acesso

3524 0129 8640 5200 0198 5500 1000 0000 1217 3242 6024

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

Natureza da operagédo

Venda de mercadoria a ndo contribuinte

Protocolo de autorizagédo de uso
135240161463092 23/01/2024 10:12:09

Inscrigdo Estadual I . CNPJ
nscr.est. do subst.trib.
671357281110 29.864.052/0001-98
Destinatario/Remetente
Nome / Razéo Social CNPJ/CPF Inscricédo Estadual Data emisséo
Consorcio Intermunicipal de Saude "8 de abril" 08.996.378/0001-07 ISENTO 23/01/2024
Endereco Bairro CEP Data saida
Rua Dr. Jose Alves, 403 Centro 13.800-050 23/01/2024
Municipio Fone/Fax UF Hora saida
Mogi Mirim (19) 3818-4505 SP 10:12:09
Faturas
NUmero Vencimento Valor NUmero Vencimento Valor Ndamero Vencimento Valor
001 20/02/2024 13.109,00
Calculo do imposto
Base de célculo do ICMS Valor do ICMS Base de célculo do ICMS Subst. Valor do ICMS Subst. Valor do FCP ST Valor total dos produtos
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 13.109,00
Valor do frete Valor do seguro Desconto Outras despesas acessorias Valor do IPI Valor total da nota
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 13.109,00
Transportador/Volumes transportados
Frete por conta
Nome 0 - Contratagio do Frete por conta do |C0digo ANTT Placa do veiculo UF CNPJ/CPF
Remetente (CIF)
Endereco |Municipio UF Inscrigéo Estadual
Quantidade Espécie Marca Numeragio Peso bruto Peso liquido
0 0,000 0,000
Itens da nota fiscal
Codigo|Descriciio do produtolservico NCMIsH [csosn|cFop|un|otde P’eg:l’ P:ggi | ng VIr.ICMS|VIr.IPI[%ICMS |o%IPI
40080 Asplrador de succao portatil, garantia de 01 ano contra defeito de fabricacao e 00189009 0102 5.102 unl 1,00 969,00 969,00 0,00 0.00 0,00 0,0000 0,00
registro na Anvisa.
240081 [BePedouro industrial, estrutura em aco, serpentina interna em inox, com 8a186931] 0102 5,102 Un| 1,002.145,002.145,00 0,00 0,00 0,00 0,0000 0,00
reservatorio em polipropileno
240082 ?;tﬁgsggo purificador de mesa com agua natural e gelada, bivolt. Garantia de |g1 66931l 0102] 5.102 urf 1,00 775,00 775,00 0,00 0,00 0,00 0,000q 0,00
240083 [C2deira de Rodas para obeso, com fechamento em X, com apoio de braco € la7145000 0102 5.102| un| 1,0012.689,002.689,04 0,00 0,04 0,00 0,0000] 0,00
de pes, com capacidade ate 160kg.
240084 g;‘é‘zgaedger;’das tradicional, com assento e encosto reforcados, apoio para la7145000 0102 5.102| un| 1,00 929,00 920,04 0,00 0,09 0,00 0,0000] 0,00
240085 [Cadeira para coleta de sangue, anatomica, de alta resistencia, base em aco, lo,051000(  0102] 5.102 ur| 1,0002.197,002.197,00 0,00 0,00 0,00 0,000q 0,00
resistente ate 150kg
40086 Petector fetal digital de mesa, com transdutor de alta sensibilidade, falante 001812100  0102] 5.102 unl 1,001.266,001.266,00 0,00 0,00 0,00 0,0000 0,00
integrado e tela de Icd
Célculo do ISSQN
Inscricdo Municipal Valor total dos servigos Base de célculo do ISSQN Valor do ISSQN
0,00 0,00 0,00

Dados adicionais

Observagdes

Eleva distribuidora Itda
cnpj 29.864.052/0001-98

Itau
lagencia 0166
conta 99360-0

ICondigéo: 28 dias

[Total aproximado de tributos: R$ 3.985,40 (30,40%) Federais R$ 1.789,34 (13,65%)
Estaduais R$ 2.196,06 (16,75%) . Fonte IBPT.

Reservado ao fisco

23/01/2024 10:12:12



DANFE

ELEVA DISTRIBUICAO LTDA

Rua Almirante Tamandaré, 466, Eletrdnica

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal

Controle do Fisco

Jardim Jo&o Paulo

13.172-691 - Sumaré - SP 0-Entrada

Fone (19) 98247-0374 - 1-Saida

grupoeleva.adm@gmail.com N° 000012
SERIE: 1
Péagina: 2 de 2

L]

Chave de acesso

3524 0129 8640 5200 0198 5500 1000 0000 1217 3242 6024

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

Naturez

Venda de mercadoria a ndo contribuinte

a da operagédo

Protocolo de autorizagdo de uso
135240161463092 23/01/2024 10:12:09

Inscrigdo Estadual . CNPJ
Inscr.est. do subst.trib.
671357281110 29.864.052/0001-98
Codigo|Descricio do produtolservigo NCMISH |csosN|cFoP|UN|Qtde] P’eﬁg Pt’(‘:fa"l | crﬁg VIr.ICMS|VIr.IPI|%ICMS|%IPI
240087 [Escada cinco degraus, em aluminio 76169900 0102 5.102] un| 1,001440,00 240,00 0,00 0,00 0,00 0,0000 0,00
240090 [ESCada com dois degraus , em aco, com degrau antiderrapante, pes com 76169000 0102 5.102] ur| 3,000190,00 570,00 0,00 0,00 0,00 0,000d 0,00
ponteira de borracha. Garantia de 01 ano
40091 Foco refletor ambulatorial, luz branca fria de led. Luminoso com 270 lumens, 90065320 0102] 5.102] un| 2,003319,00 638,00 0,0 0,00 0,00 0,0000 0,00
corresponde a 20000 lux
240092 “B";Sni:"b’a"e' 4 lugares com tampo em MDP. Peso suportado ate 30kg. Cor  loyna3000|  0102| 5.102| un| 1,00319,00 319,000 0,00 0,00 0,00 0,0000 0,00
240093 [SUPOrte de soro com base em quadripe, confeccionado em inox com tratamento ;569090 102 5.102| un| 1,00072,00 172,00 0,00 0,00 0,00 0,0009 0,00
lantiferrugem e pintura epoxi
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