otALE HATER, ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA
Qp% {"'\ %& - FUNDADA EM 1972 —

Av. Senador Eurico Resende, 848, Centro, Tel/Fax (27) 3768-1162 — e-mail:
Cii ﬁv TO Rﬁi cristoboa72@gmail.com — Cep 29.845-000 - Boa Esperanga ~ ES.

Boa Esperanga, 18 de Abril de 2023.

OF. HMCR-N°. 007/2023

Ao: Exm®. Secretario Municipal de Satde de Boa Esperanga/ES
Sr°. Rogerio Vieira da Silva

Prezado Secretario,

A ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA, instalada 3
Avenida Senador Eurico Resende, 848 nesta cidade de Boa Esperanca, Estado do
Espirito Santo, Inscrita no CNPJ n° 28.567.618/0001-57, fundada em 19 de janeiro de
1972 de natureza filantropica, entidade sem fins lucrativos, vem por meio deste,
comunicar o envio da prestacdo de contas da empresa citada acima, referente ao
CONVENIO N° 001/2022 (Subvengao) do més de MARGCO de 2023 para analise.

Na oportunidade apresentamos nossas cordiais saudacdes.

Atenciosamente.

78.567,64810001-5
~/~SUELI FERREIRA
GERENTE ADMINISTRATIVO

ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA - FUNDADA EM 1972 —

Av. Senador Eurico Resende, 848, Centro, Tel/Fax (027) 3768-1162 — e-mail: cristoboa72@gmail.com
Cep 29.845-000 ~ Boa Esperanga - ES.

i : i |.com.br/autenticidade
Autenticar documento em http.//boaesperanca.prefelturasempape_ r/a
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme

[=]
..:.E MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
'
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MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




EMPRESA

Cliente - Conta atual

g
2 !r Consultas - Extrato de conta corrente

(G3310310036624061
03/04/2023 10:19:05

Agéncia 1298-X
Conta corrente 16348-1ASSOC HOSP RBOAES
Periodo do extrato 03/2023
Langamentos
Dt. balancete Dt. movimento Ag. origem Lote Histdrico Documento Valor R$
24/02/2023 0000 00000 000 Saldo Anterior 0.00C
23/03/2023 0000 14175976 TED-Crédito em Conta 275.069.878 180.000,00 C 180.000,00 C
021 0145 11431661000198 FUNDO MUN DE S
24/03/2023 1298 99015 120 Transferido para Poupanga 551.298.510.009.580 2.234,07 D
24/03 11:00 MARLI WAGMAKER BRONZON
24/03/2023 1298 99015 120 Transferido para Poupanga 551.298.510.011.692  1.560,16 D
24/03 11:00 GILCEIA F S RAFALSKI
24/03/2023 1298 99015470 Transferéncia enviada 551.400.000.048.646 7.573,01 D
24/03 11:00 ROGERIO DE O. RIBEIRO -
24/03/2023 1298 99015470 Transferéncia enviada 554.626.000.012.491 454250 D
24/03 11:00 MED TAO S MEDICOS LTDA
24/03/2023 0000 13134250 Folha de Pagamento 6.160 48.992,07D
24/03/2023 0000 13105 166 Emisséo de DOC 32401 2.166,97 D
021 0145 09610970788 KACIENY ZOTTEL DA
24/03/2023 0000 13105 166 Emisséo de DOC 32.402 2.228,86D
756 3003 49772309220 SEBASTIAC GOMES
24/03/2023 0000 13105 166 Emisséo de DOC 32,403 1.81553D
104 0556 020442370000196 UNICOSER - ME
24/03/2023 0000 13105 166 Emiss&o de DOC 32.404 1.800,37D
756 4027 033133121000160 ES SERVICOS M
24/03/2023 0000 13105393 TED Transf.Eletr.Disponiv 32.405 10.381,76 D
756 4256 036060773000100 L D CLINICAM
24/03/2023 0000 13105393 TED Transf.Eletr.Disponiv 32,406 8.840,48D
021 0129 025420767000109 CIRCULO MEDIC
24/03/2023 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 32407 17.534,33D
021 0129 025420767000109 CIRCULO MEDIC
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32.408 400,00 D
VALMIR ALVES LTDA
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32409 1.026,32D
SINDICATO DOS ESTABELECIMENTOS DE SERV
24/03/2023 0000 13105 362 Pagamento conta luz 32410 547163D
EDP ESPIRITO SANTO
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32.411 2.281,68D
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32.412 49551 D
ACACIA COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32413 588,80 D
PJBANK PAGAMENTOS S.A.
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32.414 4.283,39D
TELELAUDO TECNOLOGIA MEDICA LT
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32415 266821D
CONTABE CONSULT CONTABIL EMPRESARIAL
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32.416 72483 D
PROTEINORTE ALIMENTOS SA
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32417 20594 D
SISTEMA INTERNACIONAL DE SAUDE DO BRAS
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32.418 586,84 D
SAFETOPAY INTERMEDIACAO DE NEG
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32419 1.29832D
DISK MED P D MEDICAMENTOS LTDA
24/03/2023 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 32.420 150,00 D

Auten_ticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

24/03/2023

27/03/2023

27/03/2023

27/03/2023

27/03/2023

27/03/2023

27/03/2023

27/03/2023

27/03/2023

27/03/2023

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

1298

1298

1298

0000

0000

0000

0000

0000

0000

SIMONET PROVIDER

13105 109 Pagamento de Boleto 32.421
PRORADCERSSLTDA

13105 109 Pagamento de Boleto 32.422
NORTELIMP DISTRIBUIDOR DE PRODUTOS DE

13105 375 Impostos 32.423
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

13105 109 Pagamento de Boleto 32.424
PROTEINORTE ALIMENTOS SA

13105 361 Pgto conta agua 32.425
CESAN

13105 109 Pagamento de Boleto 32.426
NOVA MAQUINAS E FERRAMENTAS LTDA

13105 109 Pagamento de Boleto 32427
ATACADO SAO PAULO LTDA

13105 109 Pagamento de Boleto 32.428
SANTA BERTILLA SERVICOS E TRANSPORTE L

13105 109 Pagamento de Boleto 32.429
ANET INTERNET

13105 363 Pagto conta telefone 32.430
Ol SA

13105 363 Pagto conta telefone 32.431
Ol SA

13105 166 Emisséo de DOC 32.432
021 0145 035351837000160 ANDERSON GUTE

13105 166 Emissdo de DOC 32,433

104 0167 030778641000132 SINDICATO DOS

13113 310 Tar DOC/TED Eletronico  820.831.100.265.173
Cobranca referente 24/03/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletronico  820.831.100.265.174
Cobranga referente 24/03/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletronico  820.831.100.265.175
Cobranga referente 24/03/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletronico  820.831.100.265.176
Cobranca referente 24/03/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletronico  820.831.100.265.177
Cobranga referente 24/03/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico  820.831.100.265.178
Cobranga referente 24/03/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletronico  820.831.100.265.179
Cobranga referente 24/03/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletronico  820.831.100.265.180
Cobranga referente 24/03/2023

13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico  820.831.100.265.181
Cobranga referente 24/03/2023

13113 170 Tar Pag Salar Créd Conta 820.831.100.365.274
Cobranga referente 24/03/2023

99015 470 Transferéncia enviada 550.021.000.110.629
27/03 16:57 HOTEL BRASIL LTDA

99015 470 Transferéncia enviada 550.021.000.110.629
27/03 16:57 HOTEL BRASIL LTDA

99015 470 Transferéncia enviada 550.021.000.110.629
27/03 16:57 HOTEL BRASIL LTDA

13105 109 Pagamento de Boleto 32.701
LABORATORIO COSER LTDA

13105 109 Pagamento de Boleto 32.702
LABORATORIO COSER LTDA

13105 375 Impostos 32.703
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

13105 375 Impostos 32.704
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

13105 166 Emissédo de DOC 32.705

756 3009 035999150000135 SUPERMERCADO
13113 310 Tar DOC/TED Eletrdnico  820.861.100.091.508
Cobranga referente 27/03/2023

2143D
1.146,26 D
918,82 D
828,00 D
1.488,30D
1.220,00 D
2.362,78 D
2.153,40D
132,66 D
200,49 D
113,10D
2.604,00 D
150,20 D
11,50 D
11,50 D
11,50 D
11,50 D
11,50D
11,50 D
11,50 D
11,50 D
11,50 D
91,000 3661450 C
188,93 D
444,29 D
243.87D
1.5600,00 D
1.625,33 D
1.206,79 D
7.24759D
2.247,19D

11,500 21.899.01C

Auten_t?car documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




31/03/2023 1298 99015470 Transferéncia enviada 551.298.000.011.380 2.639,62D
31/03 13:37 CARLOS EDUARDO S MARINHO ’

31/03/2023 0000 13105375 Impostos 33.101 2.288,84D
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

31/03/2023 0000 13105 375 Impostos 33.102 3.69757D i
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

31/03/2023 0000 13105 166 Emisséo de DOC 33.103 790,00 D
756 3009 012097376000145 VIDRACARIA BO

31/03/2023 0000 13113310 Tar DOC/TED Eletronico  860.901.100.386.604 11,50 D |
Cobranca referente 31/03/2023

31/03/2023 0000 00000999 SALDO 1247148 C

OBSERVACOES:

Transagéo efetuada com sucesso por: JE748551 JOACYR A FURLAN.

Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722

Ouvidoria BB 0800 729 5678

Para deficientes auditivos 0800 729 0088

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade

com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme

MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




0401 /00032

RECIBO DE FERTIAS

EEMPREGADOR: ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA/ CNPJ: 28.567.618/0001-57

NOTIFICAGAO
"NOME DO EMPREGADO CTPS N°/Série
|MARLI WAGMAKER 0092399.00007-ES
N°REGISTRO  FUNCAQ E%:
00032 Técnico de enfermage 001000000
PERIODOS
DE AQUISIGARO: 02 de Fevereiro de 2022 a 01 de Fevereiro de 2023
DE GOZO: 01 de Margo de 2023 a 30 de Margo de 2023 T
CALCULO DA REMUNERAGAO BASE PARA PAGAMENTO DE FERIAS
FALTAS SALARIO CONTRATUAL [ DATA ADMISSAO f REMUNERAGAO BASE FERIAS
T
”,SP? i 1.302,00 02/02/2009 l 1.847,22
DEMONSTRATIVO T
PROVENTOS | DESCONTOS
VALOR DA REMUNERACAO 1.847,22 INSS 8,21 202,13
VALOR ACICIONAL 1/3 FERIAS 615,74 | IMPOSTO DE RENDA 7,50 26,76
L
EVENTOS ADICIONAIS
PROVENTOS | DESCONTOS
TOTAL
TOTAL DE PROVENTOS 2.462,96  TOTAL DE DESCONTOS 228,89 | LIQUIDO A RECEBER 2.234,07

VALOR POR EXTENSO

*DOIS MIL DUZENTOS E TRINTA E QUATRO REALS E SETE CENTAVOS**k*kkkkkkxk Xk kkkk ko

Recebi da Empresa ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA

de RS 2.234,07 , conforme demonstrativo acima, referente as férias.

Local e Data

Boa Esperanga 27 de Fevereiro de 2023

, & importéncia liquida

MARLT WAGMAKER

OBS: O recibo de férias deverd ser quitado pela empresa pelo menos

dias antes do periodo de gozo de férias.

2' (doig)

about:blank

24/03/2023 - BANCO DO BRASIL - 11:00:13
129801298 SEGUNDA VIA 0002

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES

AGENCIA: 1288-X CONTA: 16.348-1
DATA DA TRANSFERENCIA 24/03/2023
NR, DOCUMENTO 171.298.510.009.580
VALOR TOTAL 2,234,07

*¥akkxw  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: MARLI WAGMAKER BRONZON

AGENCIA: 1298-X CONTA: 510.0092.560-2
VARIACAO DA POUPANCA 51
NR. DOCUMENTO 171.298.000.016.348
NR,AUTENTICACAO F.FFE.4BE.CB2.8DE.EAF

Creditos a partir de 04 05 2012 estao
disciplinados pela Lei 12.703.

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO D

Empresa

b4
E SALARIO MENSAL Competénce
02/2023
. Divisdo R.H.
0401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Funcdo

Boa Esperanca

ES 29845-000

CNPJ: 28.567.618/0001-57|

Recepcionista, em ge

N Reg. Chapa Nome
00031 ‘GILCEIA FERREIRA DA SILVA RAFALSKI
_.Cod. i Descricdo || Referéncia ! Vencimentos : Descontos
001  SALARIO NORMAL ; 30,00 | 1.302,00
004 DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) | 39,37
010 ADICIONAL NOTURNO 20% 112,25 ; 162,64 !
226 HORA EXTRA 60% 16,20 | 188,99
101 LNS.S, i 7,85 | 132,84
| ’
} i ;
| | |
i i |
| | K
: | |
] |
| | !
o _ | | |
RESUMOPO Salario Base Sal. Contribuic8o , Total de Vencimentos t Totat de Descontos
SALAfu\: | 1.302,00 1.693,00 1.693,00 |, 132,84
Base Cil. F.G.T.S | F.G.T.S do Més ! Base Cal. LR, ' LiQuipo %
S 1.693,00 | 135,44 | 1.560,16 | AREceser | 1.560,16
_SALARIO MENSAL FEVEREIR0/2023
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBG
i

DATA

7 -
>,
7

L{ (7 - _'Jr fﬁlya_z‘ ;\,/5; jﬁ:.

St L ~ . =t
ASSINATURA DO FUNCIONARIO

27/03/2023, 08:32

24/03/2023
129301298

-~ BANCO DO BRASIL -
SEGUNDA VIA

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE PARA PQUPANCA

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES

11:00:13
0001

AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348-1
CATA DA TRANSFERENCIA 24/03/2023
NR. DOCUMENTO 171.298.510.011.592
VALOR TOTAL 1.560,16

ok Rk

TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: GILCEIA F S RAFALSKI

AGENCIA: 1298

VARIACAO DA POUPANCA
NR, DOCUMENTO

-X CONTA:

510.011.592-7

51
171.298.000.016.348

NR.AUTENTICACAO

Creditos

a partir de 04 05 2012 estao

disciplinados pela Lei 12,703,

5.6BF.AE6.E5B.418.1E4

20 via/Empregador

L

Autenticar documente em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a_\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



£oe Prefeitura Municipal de Boa Esperanga
e SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
> SETOR DE TRIBUTOS
PRESTADOR DE SERVIGO Gorado em: 231032023 14:56:32
Razéo Soclal: ROGERIO DE O, RIBEIRO - ME
Nome Fantasia:
Endersgo: AV, GOVERNADOR LACERDA DE AGUIAR, 26, ........ - CENTRO
BOA ESPERANCA - ES - CEP: 29845-000
E-mail: volcati@volcaticon.com.br - Fone: (27)3332-6228 - Celular: (27)99231-8746 - Site: ........
Inscrigo Estadual: ISENTO - Inscrigsio Municipal: 0000021512 - CPF/CNPJ; 23.427.939/0001-32
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emissao Codigo de Verificagio para Autenticagio Regime Tributarlo Nimero RPS N° da Nota Fiscal
23/03/2023 49¢45{79b0235db88806586echa 1626 Microempresa Municipal (ME)
Tipo de Recothimento Simples Local de Prestagdo 256
Retido na Fonte N3o Optante No Municipio
TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Soclal CPFICNPJ Inscrigio Estadual Inscrigdo Municipal
ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA 28.567.618/0001-57 ISENTO 0000010099
Enderego Nimero |Compiemento Bairro
AVENIDA SENADOR EURICO REZENDE 848 CENTRO
CEP Municipio UF [Telefone e-mail
29845-000 BOA ESPERANCA ES [27)3768-1162/(27)3768-1568 ahrbe@bol.com.br
DESCRIGAO DA PRESTAGAO DO SERVICO {valores em RS)
Sarvigo Principal: 4.01 - Medicina o blomedlGina LI N e T R A o o I s aae
Descrigio do Servigo f Un.] Quant. | Valor [ Aliquotal Valor Servigo
SERVICOS MEDICOS PRESTADOS DURANTE O MES DE FEVEREIR0/2023 | un[ 100 | eassts| so0 | 8.336,18
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS A RECOLHER
8.336,18 0,00 0,00 8.336,18 250,09
RETENGOES DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
0,00 125,43 83,37 250,09 54,19 763,17 0,00 7.573,01
OBSERVACOES
24/03/2023 - BANCO DO BRASIL =~ 11:00:14
129801298 SEGUNDA VIa 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE
CLIENTE: ASSQOC HOSP K BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348-1
DATA DA TRANSF;;(BNCIA ) 24/03/2023
NR. DOCUMENTO 551.400.000.048.646 S
VALOR TOTAL 7.573,01 J5 QUE SEJA CONFIRMADO O ACEITE DA NOTA OU
¥**¥#x  TRANSFERIDO PARA: i.gov.br NA OPGAO NOTA FISCAL DE
CLIENTE: ROGERIO DE O. RIBEIRO - M
AGENCIA: 1400-1 CONTA: 48.646-9
NR. DOCUMENTO 551.298.000.016.348
NK.AUTENTICACAQ B.395.0ED.94A. 56A. 4AE
L

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site hitp://www.boaesperanca.es.gov.br

o o o o o o o e = e - - - — o ——

DATA DO RECEBIMENTO.-.......... [ (RO, ASSINATURA DO DESTINATARIO

10 Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a'\utenticidade
A com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento gssmado f.ilgltalmente confprme
..:.E MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.

o
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1? PREFEITURA MUNICIPAL DE CONCEICAO DA BARRA
q,»; 29960-000 - PRACA PREFEITO JOSE LUIZ DA COSTA, 1 - CENTRO - CONCEICAO DA BARRA - ES
L) X . -
J& Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e )
Numero RPS: NuUmero Nota Fiscai: Data Emisséo: Chave:
80 24/03/2023 | VDUB-PYMS
r 3
MED TAO SERVICOS MEDICOS LTDA
RUA FAUSTINO LISBOA,5 - GUAXINDIBA-SEDE
CONCEICAO DA BARRA - ES - CEP: 29960-000
CNPJ/CPF: 32.317.359/0001-83  Inscr. Estadual/RG: 32202542005
Email:

L J\_ Telefone: 27-37636053 Inscrigéo Municipal: 98000899 J
(Local do Servigo: 612 - PRESTAGAO DE SERVIGO EM OUTRO MUNICIPIO - 155 MENSAL COM RETENGAO NA FONTE )
Natureza Opera??&o: Prestagdo de Servigos Competéncia: 03/2023
Atividade: 4.02 - ANALISE CLINICAS, PATOLOGIA, ELETRICIDADE MEDICA, RADIOTERAPIA, QUIMIOTERAPIA, ULTRA-SONOGRAFIA,
RESSONANCIA MAGNETICA, RADIOLOGIA, TOMOGRAFIA E CONGENERES _ J
EE ' Dadosdo T s e LA ‘

ASSOClAcAO HOSPITALAR DE BOA ESPERANGA
AV, SENADOR EURICO REZENDE - CENTRO
BOA ESPERANGA - ES - CEP: 29.845-000
CNPJICPF: 28567618000157 Inscrigdo Estadual: Inscrigdo Municipal
E-mail:
\ End. Cobranga: )
~ Qtd: Un Diseriminag&o dos Seryigio i ! " Valor Totaﬂ
1 UN SERVICOS MEDICOS (serv'icos prestados no amtnto do Mun1c1 pwo oa 5000 00 5.000,00
Esperanga)
Valor Aprox. Tributos: R$ 457.50 (9.15%)
24/03/2023 -~ BANCO DO BRASIL =~ 11:00:14
129801298 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENT& P/ CONTA CORRENTE
CLIENTE: ASS£ HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298~X CONTA: 16.348-1
DATA DA TRANSFERENCIA 24/0372023
NR. DOCUMENTO 554.626.000.012.491
VALOR TOTAL 4.542,50
*dwwws  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: MED TAO § MEDICOS LTDA
AGENCIA: 4626-4 CONTA: 12.491-5
NR. DOCUMENTO 551.298.000.016.348
NR.. AUTENTICACAO A.CB2.85D,ECA. 98E.DB3
kDOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL J
Observagdo: NF dos Servigos Prestados do Dr, Arildo Riva Ribeiro REF 02/2023 [ Total dos Servigos 5.000,00 )
Total de Dedugbes 0,00
ISS RETIDO | 3,00%] 150,00 |
(. TotaldaNota )" s A NQOES ke Aty | Total Liquido
s IRRF PIS coms CSLL INSS QUTROS
( 5-00°v°0Jt 00] SOI 50,00 50,00 0 00] 0 ooJL 4.542,50)

A validagéo dessa nota pode ser reahzada no enderego. http.//www.conceicaodabarra.es.gov.br

- — R e e mr e e R W e e T W NP WS W MR WS G e G M S WA G W G G o M e e b W e et P e e mer T W G S e e TN e e M e man mm e

(Data Emissao RECEBI DA EMPRESA MED TAO SERVICOS MEDICOS LTDA
e i“F’°3’2°23 0S SERVICOS CONSTANTES DESTA NOTA FISCAL ELETRONICA
umero aa
80
Chave VDUB-PYMS Local / Data Assinatura
\

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL Compeiénc

- | 02/2023
Empresa . Divisgo R.H.
0401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA : 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro iFunggo

Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57 Condutor de Ambulanc
NO Req.  Chapa  Nome
00040 _SELMO DE JESUS MENDES
_Céd. e Descricdo |___Referéncia | Vencimentos i Descontos

001 SALARIO NORMAL I 30,00 ; 1,302,00 |
004 DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) ! | 19’70 |
010 ADICIONAL NOTURNO 20% J 56,13 81,33 !
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE E 239,00 :
226 HORA EXTRA 60% : 8,10 : 94,55 | -
101 LNSS, f 7,88 ’ i 136,76
|
’ |
! ' f
| !

—;{ES"UMO DO Saldrio Base ! Sal. Cont;'ibuigéo l Total de Vencimentos Total de Descontos
SALARIO | 1.302,00 | 1.736,58 | 1.736,58 | 136,76
Base Cal. F.G.T.S F.G.T.S do Més Base Cal. IR, LiQuipo e T

ST 1./36,58 138,92 1.599,82 A RECEBER 1.599,82

SALARIO MENSAL FEVEREIR0/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORT/:-‘\NCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

g

q p [ T
¥ p 9, . C=Foe o s
........ - Sl # e g ) S [
DATA Ne Pl ASSINATURA DO FUNCIONARIO E
Modelo rixo Grafico - 2 Vias 29 via/E| gad
mpregador
-
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 - AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:45

1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAQC HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: SELMO DE JESUS MENDES

CPF: 074.686.197-43

AGENCIA: 1298~X - BOA ESPERANCA ES
CONTA: 14.049~X
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 1.599,82

EVENTO: PROVENTOS

AUTENTICACRO SISBB: D.488.BDB.9F4.20D.384

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL comperénaa 02/2023
Empresa {Divisdo R.H.
0401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA : 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro {Funcgo
BoaEsperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57 Condutor de Ambulanc
N Req. Chapa |Nome
00089 . JOAO MARSAL VAZ }
LLod Descricdo | Referéncia | Vencimentos i Descontos
001  SALARIO NORMAL i 30,00 1.302,00 |
004  DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) l 19,70 .
010 ADICIONAL NOTURNO 20% ! 56,13 81,33
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE i | 239,00
SALARIC FAMILIA i 1,00 ! 59,82
030 DIARIAS 200,00
122 GRATIFICACAO POR SUBSTITUICRO 340,00 |
226 HORA EXTRA 60% 8,10 94,55 !
101 LN.S.S. 8,06 167,36
| Y
|
|
|
I i
|
wRESUMu Do Saldrio Base ' Sal. Contribuicdo f Total de Vencimentos | Total de Descontos
__SALARIO o 1.302,00 2.076,58 | 2.336,40 | 167,36
Base Lal. F.GT.S E.G.T.S do Més i Base Cél. L.R. i Liquipo '
L _2.076,58 166,12 | 1.719,63 ! ARECEBER ' 2.169,04

SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

. -
i =R ;ﬁd LN JA/ éﬁjﬂ

DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO

Modelo Fixa Grafico - 2 |

27/03/2023, 08:32

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRAG

1 RASIL
27/03/2023 - AUTO“ATENDIMENTO - 08:31:44
1298001298 o

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAD HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57
FAVORECIDO: JOAQ MARSAL VAZ

CPF: 080.932.567-50

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA

! ES
CONTA: 18.409-8
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (RS) 2.169,04

AUTENTICACAO SISBB: 8.091.1AF.700.1A4.334

29 via/Empregador

i : i icidade
Autenticar documento-em http.//boaesperanca.prefelturasempape_l.com.b_r/a_\utentlu
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL Competénce 0212023

Empresa ‘Divisdo R.H.
0401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA | 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro |Fungdo
Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57; Enfermeiro
No Reg. Chapa Nome
00059 ‘SUELI ALMEIDA BOM BARROS e
Cod. . Descricdo | Referdncia | Vencimentos | Descontos
/001 SALARIO NORMAL ; 30,00 | 2.876,38 |
| 004  DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) i 43,52 |
. 010 ADICIONAL NOTURNO 20,00% i 56,13 | 179,68 |
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE | 256,87 |
226 HORA EXTRA 60% 8,10 208,89
101 LNSS, 9,29 . : 331,16
114 CONTRIBUICAQ ASSISTENCIAL 1,00 | ‘ 28,76
190 LR.R.F, 15,00 1 i 101,89
’ i
}
| :
i i
|
! ]
i !
RESUMO DO Salario Base Sal. Contribuicdo Total de Vencimentos P Total de Descontos
__SALARIO o 2.876,38 3.565,34 3.565,34 461,81
Base Cal. F.G.T.S F.G.T.S do Més : Base Cél. LR, LiQuipo
e 3.565,34 285,22 | 3.044,59 A RECEBER s 3.103,53

_SALARIO MENSAL FEVEREIR0/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

e ; ./w/c\ (/{VM‘;"{A f“?ﬁm /g{‘iw'\%:u

DATA ol ASSINATURA DO FUNCIONARID

Modelu Fixo Grafico - 7 Vias

20 via/Empregador

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 -  AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:45
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567,618/0001~57

FAVORECIDO: SUELI ALMEIDA BOM BARROS
CPF: 106.765,287-67

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA ES
CONTA: 1€.613-8
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 3.103,53

AUTENTICACAC SISBB: B.1F4.CA3.380.F79.E56

Autenticar documentoem http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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Empmsa

|Competénci
RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL | ompetEnen 02/2023
| Divisdo R.H.
0401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA 7 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro iFuncdo

Boa Esperanca

ES 29845-000

CNPJ: 28.567.618/0001-57|

Auxiliar no Servico

N° Reqg. Chapa Nome

00093 MARIAHELENASANTOSDASILVA
Cod I Descricdo Referéncia | Vencimentos | Descontos
001 SALARIO NORMAL 30,00 | 1.302,00 i
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE _ : ! 239,00 |
122 GRATIFICAGCAO POR SUBSTITUICKO | } 90,00
101 LN.S.s. 7,80 | 127,26
| |
I
! |
| !
! 1
! |
|
) .
j / i
| |
'RESUMO DO  Saldrio Base ! Sal. Contribuicio ‘ Total de Vencimentos i Total de Descontos
‘SAU\RW 1.302,00 | 1.631,00 | 1.631,00 | 127,26
Base Cdl F.G.T.5 | F.G.T.S do Més ' Base Cél. LR, f LiQuipo ;
1.631,00 130,48 | 1.503,74 | A RECEBER | 1.503,74

LAé | MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

IHCCe A avies X e vids o

1

b

DATA

N

ASSINATURA DO FUNCIONARIO

odolc X0 Graﬁco 2 Vias

27/03/2023, 08:32

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 - AUTO-ATENDIMENTO ~ 08:31:44
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 2B8.567.618/0001~57

FAVORECIDO: MARIA HELENA SANTOS SILVA
CPF: 074.625,707-42

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA ES
CONTA: 18.638-4
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 1.503,74

EVENTO: PROVENTOS

AUTENTICACAO SISBB: A.4AD.5A4.7DD.253.B68

29 via/Empregador

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade

com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme

MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL Competncs 02/2023

i

Empresa ) |Divisdo R.H.
0401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA | : 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro [Fungdo -
Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57 Condutor de Ambuianc
N° Reg. : Chapa ,Nome
00073 RONNIE FERREIRA VIEIRA
_Cod. . Descrigdo ! Referéncia l Vencimentos ! Descontos
001 SALARIO NORMAL { 30,00 | 1.302,00 o
004 DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) [ 19,70 |
010 ADICIONAL NOTURNO 20% 56,13 81,33
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE 3 239,00
030  DIARIAS i : 200,00
122 GRATIFICAGAO POR SUBSTITUICAO l ! 340,00 |
226 HORA EXTRA 60% : 8,10 | 94,55 |
101 LNS.S | 8,06 | 167,36
| |
| ;
| ! |
| ? |
: 1 |
4 | :
f
: !
| |
| :
| l
R;:ll.l;dR(;go Salério Base ! Sal. Contribuicio Totat de Vencimentos ] Total de Descontos
__SALA , 1.302,00 | 2.076,58 2.276,58 | 167,36
Base Cal, F.G.T.S | F.G.T.S do Mas | Base C&l. LR. | LiQuipo ,
e 2.076,58 166,12 | 1,909,22 | ARECEBER i 2.109,22

SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

= .

UG Lo ST e e T
DATA ASSINATURA DQ FUNCIONARIO
Modelo Fixo Gréfica - 2 Vias 29 via/Empregador
'
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 =~  AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:45

1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCTIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ; 28.567.618/0001-57

FAYORECTIDO: RONNIE FERREIRA VIEIRA

CPF: 077.773.067-74

AGENCIA: 1298-X ~ BOA ESPERANCA ES
CONTA: 15.784-8
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 2.109,22

AUTENTICACAO SISBB: E.73A.468,.D95.B7D.CEC

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.b_r/a_\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL —

02/2023
Empresa iDiviSéo R.H.
0401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA - 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro {Funcgio
Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57! Condutor de Ambulénc
N€ Reg. | Chapa :Nome
00043 VANDERLEI DA SILVA MEDEIROS
. Cod. Descricdo § Referéncia ! Vencimentos Descontos
001  SALARIO NORMAL ! 30,00 l 1.302,00
004 DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) i 19,70
010 ADICIONAL NOTURNO 20% ! 56,13 | 81,33
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE ! ; 239,00 '
226 HORA EXTRA 60% ‘ 8,10 | 94,55
101 LN.S.S. , i 7,88 ’ ; 136,76
162 ASSISTENCIA MEDICA i ; ' 40,00
5 i
i
: I
: | i
i i H
] i ’
! ) )
1 !
! .
| |
| | ;
RE MO DO Salério Base | Sal. Contribuicdo Total de Vencimentos ' Total de Descontos
_SALARIO , 1.302,00 | 1.736,58 | 1.736,58 | 176,76
Bose Cdl. F.G.T.S [ F.GT.S do Més ! Base Cal. LR. f LiqQuipo i o
1.736,58 138,92 | 1.599,82 ARECEBER 1.559,82

_SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

DATA ASSINA% %RA DO FUNCIONARIO

29 via/Empregador

SISBB -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIT
27/03/2023 - AUTO~ATENDIMENTO - 0£8:31:45
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTQO BLETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAQ HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: VANDERLEI DA SILVA MEDEIROS
CPF: 079.833.907-18

AGENCIA: 1298-X ~ BOA ESPERANCA ES
CONTA: 14.443-6
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 1.559,82

EVENTO: PROVENTOS

AUTENTICACAC SISBB: 7.D5A.442.943.9DE.81B

Autenticar documentg em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.b_r/a_\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL Compenca

02/2023
tmpresa Divisdo R.H.
0401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA : 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Fungéo
Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57 Técnico em radiologi
N® Reg. Chapa Nome
00075 PAULO MAGNO VIEIRA VILANO ‘
_Céd. . Descricao |___Referéncia | Vencimentos | Descontos
001  SALARIO NORMAL ! 30,00 | 2.087,54 |
011  ADICIONAL DE INSALUBRIDADE i ‘ 835,01 ,
101 LN.S.S. 8,69 ; 254,03
190 LRRF. 7,50 [ 57,34
|
i |
| |
| !
|
Rssug"wo po Saldrio Base ’ Sal. Contribuigdo Total de Vencimentos Total de Descontos
SALARIO 2.087,54 2.922,55 2.922,55 311,37
Base Cal. F.G.T.S F.G.7.S do Més i Base Cal. LR. LiQuipo
o 2.922,55 233,80 1 2.668,52 ‘ A RECEBER 2.611,18
ALARIO MENSAL FEVEREIRQ/2023 ya B

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LfQUI DI CRIMINADA NESTE RECIBO
.,

(4

Modelo Fixo Gréﬂco 2 Vias

DATA ~ASSI A’QTURA DO FUNCIONARIO
\
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 -  AUTO-ATENDIMENTO ~ 08:31:45

1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001~57

FAVORECIDO: PAULO MAGNO VIEIRA VILANO
CPF: 156.359.587-70

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA ES
CONTA: 17.628~1
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 2.611,18

AUTENTICACAQ SISBB: 6.59C.B73.8EA.4EE.EF8

20 wa/Empregador

v

Autenticar documento-em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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. A Competéncia
RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL ' 02/2023
Empresa . Divisdo R.H.
0401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA ‘ 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro {Fungdo
Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57| Auxiliar de enfermag
Ne Reg. Chapa iNome
00012 _RAIMUNDA DIAS DOS SANTOS i
Cod. Descricdo l Referéncia Vencimentos ! Descontos
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE | 280,00
015  FERIAS , I 1.854,29 |
017 ADICIONAL 1/3 DE FERIAS ; i 618,10 |
101 LN.SS. . | 8,49 ; 27,16
102 L.N.S.S. SOBRE FERIAS ! ! 206,45
115 FERIAS ) i i 2.229,28
192 I.R.R.F. SOBRE FERIAS RETIDO I ; 36,66
|
| |
| i |
' :
! ‘
{
| | |
| |
RESUMO DO Saldrio Base Sal. Contribui¢do i Total de Vencimentos i Total de Descontos
SALARIO 1.302,00 | 2.752,39 | 2.752,39 | 2.499,55
Base Cal. F.G.T.S * F.G.T.S do Més Base C4l. L.R. l LiQuipo
2.752,39 | 220,19 46,39 A RECEBER ! 252,84

'SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

“--"'/.?-COU‘/HLL uioh DY %ﬁ"f\xi)* o

DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO
Modelo Fixo Gréfico - 2 Vias 20 via/Empregador
SISBB -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 =~  AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:45
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSQCIACAQ HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: RAIMUNDA DIAS DOS SANTOS
CPF: 001.710.497-13

AGENCIA: 1298-X - BCA ESPERANCA ES
CONTA: 5.515-8
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 252,84

AUTENTICACAQ SISBB: 7.161.41C.153.75C.070

Autenticar documento-em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL 02/2023

ers ] s e
Empresa ;DIVIS&O R.H.
0401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA | 001,000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro !Fu"95° o
‘Boa Esperanga ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-571 Técnico de enfermage
NO Reg. Chapa Nome
00086 | 'SAMARA DA SILVA LA : ;
_ Cod. Descrigdo | Referéncia | Vencimentos | Descontos .
001 SALARIO NORMAL : 30,00 ‘ 1.302,00 i
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE ‘ ! 280,00 ;
022 SALARIO FAMILIA : 1,00 \ 59,82 |
030  DIARIAS _ 3 | ! 50,00
122 GRATIFICAGAO POR SUBSTITUICAO i 100,00
101 I.N.S.S. : 7,84 i : 131,85
| | |
| i ;
i |
|
: | |
| | |
i | i
|
RESUMO DO Salério Base i Sal. Contribuigdo ' Total de Vencimentos Total de Descontos
SALARIO 1.302,00 l 1.682,00 [ 1.791,82 131,85
Base Cal. F.G.T.S | F.GT.S do Més i Base Cal. LR. LiQuipo
1.682,00 | 134,56 1.360,56 A RECEBER ! 1.659,97

_SALARIO MENSAL FEVEREIR0/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

N \
e A3 A ¥ ‘ -
M
N . " \ IS 1™ "'-\\. [
Coaxavteanei O SIS, T L
DATA - ASSINATURA DO FUNCIONARIO
‘l%d—éa F-l;-d.Gréfico -2 Vias 29 via/Empregador
e
SISBB =~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
21/03/2023 - AUTO~-ATENDIMENTO - 0B:31:45
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE

CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: SAMARA DA SILVA LA
CPF: 171.768.007-07

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA

ES
CONTA: 18,255-9
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADOD (RS$): 1.659,97

EVENTO: PROVENTOS o

AUTENTICACAO SISBB: 0.ACE.2B7.6C6.7BA.B88

Autenticar documento-em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




T

x ‘Competancia
RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL jcompetne 02/2023
‘Empresa Divisdo R.H.
0401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA 001.000.000
,Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Fungdo
Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57 Enfermeiro
‘NO Reg. Chapa Nome
00053 'PRISCYLLA GARCEZ GONCALVES
Cod. Descricdo : Referéncia Vencimentos Descontos
001 SALARIO NORMAL : 30,00 2.876,38 l
004 DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) : : 43,52
010 ADICIONAL NOTURNO 20,00% I 56,13 179,68
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE 256,87 |
226 HORA EXTRA 60% l 8,10 208,89
101 LNSS. [ 9,29 } 331,16
114 CONTRIBUICAO ASSISTENCIAL : 1,00 H 28,76
190 LRR.F. ' 15,00 : 130,33
|
H |
t
|
. 1
i i i
i | |
|
|
| |
| |
RESUMO DO Saldrio Base 3 Sal. Contribuicdo | Total de Vencimentos Total de Descontos
_ SALARIO 2.876,38 | 3.565,34 3.565,34 | 490,25
Base Cél. F.G.T.5 F.G.T.S do Mgs ; Base CAl. LR. | tiQuipno i
o 3.565,34 285,22 | 3.234,18 | ARECEBER 3.075,09

SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LiQUIDA DISCRIMIEADA NESTE RECIBO
P \\-_;;.il\ = : .

DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO
Mbdélb F-IXI(;“GI'éﬁCO - 2 Vias
SISBE -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 - AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:45

1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: PRISCYLLA GARCEZ GONCALVES
CPF: 025.998,981-96

AGENCIA: 1298-X -~ BOA ESPERANCA ES
CONTA: 16.113-6
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 3.075,09

EVENTO: PROVENTOS

AUTENTICACAQ SISBB: C.DA3.AD6.2BD.042.B43

20 via/Empregador

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade

com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme

MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL e 02/2023
Empresa Divisdo R.H.
0401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA 00is000:000}
‘Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Funcdo
‘Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57! Técnico de enfermage

NO Reg. Chapa ‘Nome

100032 ‘MARLI WAGMAKER
Cod. Descricdo | Referéncia i Vencimentos : Descontos
001 SALARIO NORMAL ' 30,00 1.302,00 |
004 DESCANSQ SEMANAL REMUNERADO(A) 39,37 ¢
010~ ADICIONAL NOTURNO 20% 112,25 162,64 |
011  ADICIONAL DE INSALUBRIDADE , 280,00
030 DIARIAS ' 150,00 |
122 GRATIFICACAO POR SUBSTITUICAO 100,00 |
226 HORA EXTRA 60% ‘ 16,20 188,99
101 LN.S.S. i 8,06 ‘ 167,04
!
; !
i .
5 i |
a—— ! ! -
RESUMO DO Saldrio Base | Sal. Contribuicdo | Total de Vencimentos | Total de Descontos
__SALARIO 1.302,00 | 2.073,00 | 2.223,00 | 167,04
Base Cal, F.G.T.S | F.G.T.S do Més | Base Cél. L.R. LiQuibo [
—2073,00 165,84 | 1.90596 | A RECEBER 2.055,96

SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

OV A

©a e
-“ iﬁ -k: ¥

"ASSINATURA DO FUNCIONARIO

DATA
Maodelo Fixo Grafico - 2 Vias 20 via/Empregador
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 - AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:45
12980601298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAYORECIDO: MARLI WAGMAKER BRONZON

CPF: 007,912,287-62

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA ES
CONTA: 9.580~-X
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 2.055, 96

EVENTO: PROVENTOS

AUTENTICACAO SISBE: 8.CA1.920.11E.023.4C7

v

Autenticar documento-em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a'\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL Competenc

02/2023
‘Empresa 5 Divisdo R.H.
10401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA 001.000.000
{Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Funcdo B
IBoa Esperanca _ ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57 Técnico de enfermage
NO Reg. Chapa ;Nome
‘00074 {SIRLENE LOPES DE SOUZA
Céd. Descricdo |  Referéncia | Vencimentos D i«
001 K SALARIO NORMAL } 30,00 I 1.302,00 S
1011 - ADICIONAL DE INSALUBRIDADE i * 280,00 |
101 LN.S.S. 7,77 ! 122,85
!
= |
: |
i
i
L |
R::Ezdkggo Salério Base , Sal, Contribuico Total de Vencimentos i Total de Descontos
i 1.302,00 | 1,582,00 1.582,00 122,85
Base Cal. F.G.T.S "F.G.T.S do Més ' Base Cal. LR, T LiQuipo ; =
1.582,00 126,56 1.459,15 | A RECEBER 1.459,15

_SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARQ TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

LG G

G . - Q - -
N \\L\. T ‘\_(‘\ e . I N Y e

alla b ASSINATURA RO FUNCIONARIO AN o
——t
Modelo Fixo Grafico - 2 Vias
20 via/Empregador
-
: BRASIL
1SBB -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO Do BRAS
27/03/2023 - AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:45
1298001298

COMPRQVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57 _
FAVORECIDO: SIRLENE LOPES DE SOUZA
CPF: 136,491.437-98 is
H -X - A ESPERANCA

e 17,6354

; 23
DATA DE PAGAMENTO: 24{0222?15
VALOR CREDITADO (R$): e

v

Autenticar documento-em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL [Competénce _—

‘Empresa . iDivIsﬁo R.H.
0401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA | 001.000.000
|Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro iFuncéo
.Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57! Técnico de enfermage
‘NOReg, Chapa |Nome
100077 MARISTELA CAMPOS PEREIRA
, Cod. , Descricdio I Referéncia Vencimentos l Descontos
1001 ° SALARIO NORMAL f 30,00 1.302,00
011 ' ADICIONAL DE INSALUBRIDADE 280,00
122 GRATIFICACAO POR SUBSTITUICAQ 270,00
101 LNSS. 7,95 i 147,15
i
|
k
| f
!
. i
; ] |
: :
-RESUMO DO Saldrio Base Sal. Contribuigdo ‘ Total de Vencimentos i Total de Descontos
SALARIQ 1.302,00 1.852,00 : 1.852,00 . 147,15
Base C4l. F.G.T.S [ F.G.T.S do Més Base C4l. LR, LiQuUIDO
, 1.852,00 ! 148,16 1.704,85 ! ARECEBER : 1.704,85
_SALARIO MENSAL FEVEREIRQ/2023
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO
h)
"\ \'L AN J VY ANPA YO, O I B DAY Vs, O
DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO
Modelo Fixo Gréfico - 2 Vias 20 via/Em‘Bré(:;"a*(;;r
-
about:blank
SISBB -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASTL
27/03/2023 -  AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:44
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001~57

FAVORECIDO; MARISTELA CAMPOS PEREIRA
CPF: 115.416,827-18

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA ES
CONTA: 13.513-5
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 1.704,85

EVENTO: PROVENTOS

AUTENTICACAO SISBB: 3.0DF.8DF.3BC.AFE.9BC

Autenticar documento-em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a_\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL oneertnca 02/2023

Empresa |Divisdo R.H.
10401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA ; 001.000.000
‘Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro ;Funcéo
{Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57; Condutor de Ambulanc
'NOReg. 'Chapa |Nome
00045 ! ELENILSON THEMOTEO DA CUNHA
- Céd. Descrico | Referéncia | Vencimentos ! Descontos
001 = SALARIO NORMAL ; 30,00 | 1.302,00 |
, 004 DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) i i 19,70 |
: 010 ADICIONAL NOTURNO 20% 56,13 : 81,33 ’
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE 239,00 '
030 - DIARIAS . ~ 200,00 ¢
122 GRATIFICACAO POR SUBSTITUIGAO i 170,00 l
226 HORA EXTRA 60% 8,10 94,55
101 LN.SS. 7,98 | 152,06
|
|
. |
: |
! ' i
| |
'RESUMO DO ' Salério Base Sal. Contribuicio Total de Vencimentos i Total de Descontos
._SALARIO 1.302,00 1.906,58 2.106,58 ! 152,06
Base Cil. F.G.T.S | F.G.T.S do Més ' Base CAl, LR. | LiqQuibo -
1.906,58 152,52 | 1.754,52 | A RECEBER 1.954,52

SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023
DECLARO TER RECEBIDO A IMPQRTANCIA LIQUIDA DISQRIMINAD}Q"NESTE RECIBO
1 J 4 y

#

e,
— :{.r /

'

L { f’”'.f ; ATty ."I_-'I i ; ;"I:.;-'I
/i 'J.I Y j!"{| S b l:’_.f & J. 14 Cf | & /f/‘““

DATA - ASSINATURA DO FUNCIONARIO
Modelo Fixo Grafico - 2 Vias 20 via/Empregador
SISBB -~ SISTEMA pg INFORMACOES
S BANCO DO BRASIL
27/03/2023 -«  auvo-
1298001298 TOTMTENDINENTO - 08131344

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAQ HOSPITAL
TALAR RURAL
CNPJ: 28.567‘618/0001~57 o

FAVORECIDO: ELENILSON THE|
CPF: 019.845.677-80

MOTEO DA CUNHA

ggsggIA: 1298-x - Boa ESPERANCA ES
DATA DE PAGAMENTO: 24}35323—6
VALOR CREDITADO {R$): 1.954 gg

&

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a_\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




' fr;breéa - A R s
0401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA

T T T TSR R T e e

001.000.000

‘Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro {Funcdo
.Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57| Técnico de enfermage
NO Reg. ' Chapa iNome
.00035 : |ANTONIA GONCALVES DE OLIVEIRA SILVA
» Céd, | Descricdo Referéncia Vencimentos i Descontos
001 = SALARIO NORMAL 30,00 1.302,00 i
- 004 DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) 39,37 ¢
010 ADICIONAL NOTURNO 20% 112,25 162,64
011 . ADICIONAL DE INSALUBRIDADE : 280,00
030 DIARIAS , 200,00 ]
226 HORA EXTRA 60% 16,20 188,99 |
101 I.N.S.S. | 8,01 . 158,04
| b
|
| 1
} H
i
! !
!
RESUMO DO Saldrio Base ! Sal. Contribuigdo | Total de Vencimentos ' Total de Descontos
SALARIO 1.302,00 ' 1.973,00 ¢ 2.173,00 | 158,04
Base Cal. F.G.T.S F.G.T.S do Més Base Cal. LR, ! LI QuUIDO i
1.973,00 | 157,84 | 1.814,96 | A RECEBER P 2-01_‘_';;_95

' SALARIO MENSAL FEVEREIR0/2023
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

AoV LG C ] E_l'( (\(‘_. Y [ ! /. A
DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO

Modelo Fixo Grafico - 2 Vias 20 via/Empregador

27/03/2023, 08:32

gflfgglzamSISTEMAA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
~  AUTO- -
b eck Lo ATENDIMENTO - 08:31:44

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAQ HOSPITA
LAR RURA
CNPJ: 28.567.618/0001-57 -

FAVORECIDO: ANTONIA G
CPF: 009.744,347-60

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA

CONTA:
DATA DE PAGAMENTO:
VALOR CREDITADO (R$) :

AUTENTICACAQ SISBB:

ONCALVES DE OLIVEIRA

ES

13.177-6

24/03/2023

2.014,96

7.8D3.4AF.0E2.8C5.094

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL

Competéncia
02/2023

'Empresa

{0401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
‘Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro

ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57| Cozinheiro geral

-‘Boa Esperanca

Divisdo R.H.
; 001.000.00_0

'Fungdo

‘N9 Reg. Chapa
00026

[Nome
EVA DA PENHA

FREITAS

Cdd.

Descrigdo | Referéncia | Vencimentos Descontos

. 001 SALARIO NORMAL

1122 GRATIFICAGCAO POR SUBSTTTUIGAO

101 LN.S.S.

30,00
7,60

]

1.302,00 !
90,00 :
| 105,75

1

'RESUMO DO
' SALARIO

Salério Base

1.302,00 1.392,00 |

Sal. Contribuicdo Total de Vencimentos Total de Descontos

1.392,00 105,75

Base C8l. F.G.T.S

1.392,00 |

i F.G.T.S do Mas | Base Cél, LR, ! LiQuipo

111,36 ¢ 1.286,25 | A RECEBER ; 1.286,25

SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

DATA

(¢ ~/\~A (\f)\ .S?)c’\ \L AP

i LA (-"9”7

ASSINATURA DO FUNCIONARIO

Maodelo Fixo Gréfico - 2 Vias

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 -~  AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:44
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: EVA PENHA FREITAS SILVA
CPF: 031.902.827-57

AGENCIA: 1298-X ~ BOA ESPERANCA ES
CONTA: . 9.951-1
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (RS): 1.286,2%5

EVENTO: PROVENTOS

AUTENTICACAO SISEB: 7.178.93F.FA9.FC9.164

20 via/Empregador

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a'\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL Competénd 02/2023

‘Empresa R {Divisdo R.H.
0401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA ' 001.000.000
{Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Funggo
‘Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57 Técnico de enfermage o
iNC Reg. iChapa |Nome
00062 ; |CLESIA SILVA NASCIMENTO
Cad. , Descrigdo | Referéncia | Vencimentos ! Descontos
- 001 SALARIO NORMAL ! 30,00 1.302,00 |
011 : ADICIONAL DE INSALUBRIDADE | 280,00 |
022 SALARIO FAMILIA 2,00 | 119,64
030  DIARIAS ~ _ ) 50,00 |
1122 | GRATIFICAGAO POR SUBSTITUICAO 800,00 |
101 LNSS. 8,18 j 194,85
t
| |
‘ !
‘ | J
|
i
; RESUl'40 Do Salario Base Sal. Cont;'ibuigé'o Total de Vencimentos Total de Descontos
| _SALARIO | 1.302,00 2.382,00 2.551,64 194,85
" Base Cal. F.G.T.S F.G.T.S do Més Base C4l. LR, LiQuipo 5
2.382,00 190,56 , 1.807,97 A RECEBER l 2.356,79
_SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LiQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO
e 7 (
,-M’,q}iv Q}}//Q(_.l (%,MA'~/5:/‘ La
DATA e ASSINATURA DO FUNCIONARIG ¥ 7 & A (07
Modelo Fixo Grafico - 2 Vias 20 via/Empregador
about:blank
SISBB - SISTEMA DE INFORMAC
27/03/2023 - AUTO-ATENDIS;S?S BANCo D?J’?’;SE 2‘
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: CLESIA SILVA NASCIMENTO

CPF: 146.016.707-48

AGENCIA: 1298~X - Boa ESPERANCA ES
CONTA: d

16.835-
DATA DE PAGAMENTO: 24;03/282;
VALOR CREDITADO (R$) : 2.356,79

AUTENTICACAO SISBB: 9.13D.5C0.011.898.21F

<

Autenticar documento’em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a_\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL

02/2023
{Empresa Divisdo R.H,
10401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Fungdo
‘Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ; 28.567.618/0001-57 Técnico de enfermage
‘NOReg. Chapa 'Nome
:00090 'LEIDIANE RIBEIRO DQS SANTOS
e Descrigdo | Referéncia l Vencimentos J Descontos
001 SALARIO NORMAL ' 30,00 | 1.302,00 |
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE i 280,00
030 DIARIAS ; i 100,00
122 ¢ GRATIFICACAO POR SUBSTITUIGAO l 270,00
101 - LN.S.S. | 7,95 : 147,15
i !
) {
; ! ,
|
. |
i
: l
RESUMO DO Saldrio Base Sal. Contribuicéio | Total de Vencimentos ! Total de Descontos
SALARIO 1.302,00 | 1.852,00 | 1.952,00 | 147,15
Base Cal. F.G.T.S | F.G.T.S do Més f Base Cal, LR. , LiQuipo ‘
1.852,00 - 148,16 | 1.704,85 | A RECEBER 1.804,85

SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

AN

DECLARO TER RECEBIDO A IMP| R\\'ANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

RN A ;@/Q\UI\L Vo &S%/

DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIS--
Modelo Fixo Grafico - 2 Vias 20 via/Empregador
-~
about:blank
SISBB ~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 -  AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:44
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: LEIDIANE RIBEIRO SANTOS
CPF: 150.860.377-43
AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA

ES
CONTA: 18.402-C
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 1.804, 8%

EVENTO: PROVENTOS

AUTENTICACAO SISBB: F.9C1.2C1.80E.15E.861

Autenticar documentorem http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade

MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.

com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme



RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL Compeends

, 02/2023
|-Empresa j Divis3o R.H,
10401 ASSOCIAAQ HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA - 001.000.000
,Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Funcgo
jBoa Esperanca . ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57/ Auxiliar no Servico
[No Reg. ! Chapa jNome
100025 ! |MARIA HELENA PEREIRA DA SILVA
f Céd. ! , Descricdio Referéncia i Vencimentos Descontos
001 | SALARIO NORMAL 30,00 ! 1.302,00
1011 | ADICIONAL DE INSALUBRIDADE l 239,00
11011 LNSsS, 7,73 | ; 119,16
! !
i !
o |
| , |
! |
! | -
; ! |
|

;

S |
! RESU!VIO Do Salario Base ! Sal. Contribuicio Total de Vencimentos Total de Descontos
; SALARIO | ' 1.302,00 | 1.541,00 1.541,00 119,16
! Base C4l. F.G.T.S ' F.G.T.S do Més Base C4l. LR. LiQuipo l
. 1,541,00 123,28 1.421,84 | A RECEBER | 1.421,84

[SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

1)) ” w - H‘ Y e
‘ DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO
Modelo Fixo Gréfico - 2 Vias 20 via/Empregador
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 -~  AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:44
1298001298

COMPROVANTE DE EAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: MARIA HELENA P SILVA
CPF: 015.489.847-36

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA ES
CONTA: 9.323-8
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (RS): 1.421, 84

AUTENTICACAQ SISBB: A.6AC.A74.F04.54E.438

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade

i ifi inado digitalmente conforme
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o assinado dig :
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL Competnc 0272023

‘Empresa iDivisEo R.H.
0401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA 001.000.000
iAvenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Fungdo
‘Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57 Auxiliar no Servico
NO Reg. , Chapa |Nome
00080 | IMARIA DA PENHA MEDEIROS FERREIRA
. Cod, ! Descricio Referéncia ! Vencimentos I Descontos
001 SALARIO NORMAL ! 30,00 | 1.302,00 .
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE ! i 239,00
. 022 . SALARIO FAMILIA ‘ 1,00 59,82
1101, LN.S.S. , 7,73 119,16
| i
: l
. |
|
|
t I
! |
|
|
I i
|
! RESUMO DO Saldrio Base Sal. Contribuiggo ! Total de Vencimentos Total de Descontos
SALARIO . 1.302,00 1,541,00 1.600,82 119,16
' Base Cal. F.G.T.S | F.GT.S do Més Base Cal. IR } LiQuibo i
1.541,00 123,28 1.232,25 | ARECEBER i 1.481,66

SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

" 7 - 4 AT
DA e e en ,1 WAL A D bl e
DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO
Modelo Fixo Gréfico - 2 Vias 20 via/Empregador
SISBB - SISTEMA DE INFORMAGOES BANCO DO
27/03/2023 - AUTO-ATENDIMENTO - os???fii

1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RUR
AL DE
CNPJ: 28.567.618/0001~57

FAVORECIDO: MARIA p MEDEIROS FERRE
CPF: 087.762.067~93 ) T

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA
CONTA: ¢ A

7. -

DATA DE PAGAMENTO: 24i033282;

VALOR CREDITADO (R$) : 1.481,66
. ’

AUTENTICACAO SISBB: C.275.20C.1F7.F7C.08D

i : i icidade
Autenticar documento em http.//boaesperanca.prefelturasempape_l.com.b_r/a_\utentlu
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL

lCompeténcia
02/2023
‘Empresa iDivisdo R.H.
10401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA | 001.000.000
{Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Funcdo
‘Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57! Enfermeiro
INo Reg. | Chapa INome
-00046 MAXCIELLE DA SILVA LA L
Céd. ) Descricdo | Referéncia | Vencimentos ; Descontos
001 ; SALARIO NORMAL 30,00 | 2.876,38 |
- 004 DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) 43,52 i
;1 010 | ADICIONAL NOTURNO 20,00% 56,13 179,68
011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE i 256,87 }
1226 HORA EXTRA 60% 8,10 208,89 |
101 I.N.S.S. B H 9,29 i 331,16
114 . CONTRIBUICAO ASSISTENCIAL 1,00 ' 28,76
190 LR.R.F, 15,00 i 130,33
| |
| |
1
I
[
RESUMO DO | Salério Base | Sal, Contribuicgo Total de Vencimentos Total de Descontos
SALARIO 2.876,38 | 3.565,34 | 3.565,34 | 490,25
Base Cél. F.G.T.S | F.G.T.S do Més ' Base C4l. LR. ! LiQuipo ! )
3.565,34 | 285,22 | 3.234,18 | A RECEBER j 3.075,09

SALARIO MENSAL FEVEREIRQ/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

‘Tﬂ)@

DATA ASSINATURA DO FﬁlQCIOI\y\RIO
Modelo Fixo Gréfico - 2 Vias D 29 via/Empregador
e
SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 =~  AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:45
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57
FAVORECIDO: MAXCIELLE DA SILVA LA
CPF: 119.708.257-31

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA ES
CONTA: 15.415-6
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADOQ (R$): | 3.075,09

AUTENTICACAO SISBB: 7.EC$.9B0.7E2,327.37E

Autenticar documento-em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.b_r/a_\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



——

i A |Competéncia ]
RECIBO DE PAGAMENTOQO DE SALARIO MENSAL | 02/2023
Empresa . |Divisdo R.H. ‘
0401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA 5 001.000.000
tAvenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro {Funcdo
‘Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57! Recepcionista, em ge
Ne Reg. ' Chapa ‘Nome
‘00011 : {MILTON MEDEIROS DA SILVA
. Cod. , Descricdo Referéncia Vencimentos I Descontos
. 001 | SALARIO NORMAL 30,00 1.302,00 :
| 004 DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) 39,37 !
007 | ADICIONAL POR TEMPO DE SERVICO 5 173,36
1010 ' ADICIONAL NOTURNO 20% } 112,25 162,64 |
226 HORA EXTRA 60% i 16,20 188,99 l
1101 LN.S.S. i ' 7,95 ! 148,44
| 162 | ASSISTENCIA MEDICA | i 40,00
|
i b
l
! i
| ;
i E
RESUMO DO | Saldrio Base ' Sal. Contlribuigéo Total de Vencimentos ! Total de Descontos
| _SALARIO 1.302,00 | 1.866,36 1.866,36 | 188,44
Base Cal. F.G.T.S | F.G.T.S do Més i Base C4l. LR. LiQuipo ;
1.866,36 149,30 1.717,92 | A RECEBER ; 1.677,92
SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023 o
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO' i
gl SR CAL ke G STty 7 LK
DATA ~ ASSINATURA DO FUNCIONARIO
Wodeloﬁx; Gréfico - 2 Vias 29 via/Empregador
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 -  AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:45
1298001298
COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO
PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001~57
FAVORECIDO: MILTON Q;:B;;;;;_;;-;;;\;; ------------
CPF: 007.912.757-60
AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA ES
CONTA; 5.517-4
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 1.677,92

AUTENTICACAO SISBB: 9.B77.8B5.011.7F4 .12B

Autenticar documento-em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.b_r/a'\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




'RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL

~Competéncia
, 02/2023
‘Empresa | Divisdo R.H.
0401 ASSOCIACAQ HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA ! 001.000.000
'Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro

‘Boa Esperanca ES 29845-000

CNP3: 28.567.618/0001-57!

‘Fungﬁo

Condutor de Ambulanc

INO Reg. | Chapa Nome

100085 {PETTER MIRANDA CALVI
Cod. Descrigdo | Referéncia Vencimentos l Descontos

011 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - 239,00 |
015 | FERIAS . ! 1.628,61 |
017 ' ADICIONAL 1/3 DE FERIAS i 542,87 |
101 | LN.S.S. ) 8,19 1 20,21
102 ' LN.S.S. SOBRE FERIAS i ; 177,20
115 . FERIAS . \ \ 1.977,99
192 ¢ LR.R.F. SOBRE FERIAS RETIDO 16,29

!
|
i
I
|

"RESUMO DO | Saldrio Base :

|
]
|

|
]
|
;

c Sal. Contribuigdo Total de Vencimentos Total de Descontos
' SALARIO 1.302,00 | 2.410,48 2.410,48 2.191,69
Base Cél. F.G.T.S | F.G.T.S do Més : Base Cal. LR. LiQquipo
' 2.410,48 | 192,83 | 41,50 | A RECEBER 218,79

_SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

LA A~

|

7

A e e T AL
DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO
Modelo Fixo Grafico - 2 Vias 20 via/Empregador
P
SISBB -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 -  AUTO-ATENDIMENTU - 0B:31:45
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAC HOSPITALAR RURAL DE

CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: PETTER MIRANDA CALVI

CPF: 126,169.217-90

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA ES
CONTA: 10.098~6
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 218,79

AUTENTICACAC SISBB: F.BB4.8A3.6E7.D87.271

he

Autenticar documento’em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL Competenc 0212023

‘Empresa Divisdo R.H.
0401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA 001.000.000
‘Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Funggo
Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57 Enfermeiro
NOReg. 'Chapa {Nome
100072 {ROBERTA FERREIRA DOS SANTOS
- Cod. | Descricdo Referéncia Vencimentos ! Descontos
1001 SALARIO NORMAL 30,00 3.515,57 '
{011 | ADICIONAL DE INSALUBRIDADE | 256,87 |
1105 GRATIFICAGAO DE FUNGAO i 200,00 '
; 122 © GRATIFICACAO POR SUBSTITUICAO 170,00 |
"101 ' LN.S.S. 9,80 ; 406,12
‘114 CONTRIBUIGAO ASSISTENCIAL 1,00 | 35,16
1190 | LR.R.F. , 15,00 | 177,21
' i '
& | 1
| | J
| | ?
| |
|
| i
| |
RESUMO DO | Saldrio Base Sal. Contribuic8o ' Total de Vencimentos | Total de Descontos
SALARIO 3.515,57 4.142,44 | 4.142,44 618,49
Base Cal. F.G.T.S | F.G.T.S do Més i Base Cal. LR. | LiQuipo :
4.142,44 | 331,39 | 3.546,73 | A RECEBER 5 3.523,95

_SALARIO MENSAL FEVEREIRQ/2023
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

)Q(UQTOJA g ens\iing Aoy Noaden

DATA ASSINATURA DO FUNCIONARICF !
Modelo Fixo Grafico - 2 Vias 20 via/Empregador
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCI
C DO BRASIL
27/03/2023 - AUTO-ATE
1298001298 NPIMENTO - 08:31:45

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR : ASSOCIACAQ HOSPITALA]
R RU
CNPJ: 28.567.618/0001—57 FAL D

FAVORECIDO: ROBERTA FERREIRA
SANTO:
CPF: 112.161.997-52 ®

AGENCIA: 1298-X - BOA ESPERANCA

CONTA: 13 42155

DATA DE PAGAMENTO : 24/03/20;?

VALOR CREDITADO (RS) : 3.523, 95
. ’

AUTENTICACAO SISBB: 9.41D.4A1.D70.Dl7.62F

Autenticar documento-em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO D

E SALARIO MENSAL

Competéncla
02/2023
'Empresa Divisio R.H,
0401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA ] 001.000.000
{Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Fungdo
|Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57 Farmacéutico
iN® Reg. |Chapa [Nome
00020 KACIENY ZOTTEL DAL FIOR
Cdd. i Descricdo Referéncia Vencimentos | Descontos
1001 | SALARIO NORMAL 4,00 463,62 |
/019 1 COMPLEMENTO PLANQ DE SAUDE i 126,50 ,
1225 | AUXILIO PREVIDENCIARIO 14,00 1.622,68
101 | INSS. 7,50 l 34,77
., 190 ' LRRF. 7,50 ’ 11,06
; ‘ |
i i
; | |
i i
| | |
’ |
{
| !
o | |
o |
i ]
' RESUMO DO | Salério Base Sal. Contribuicso Total de Vencimentos Total de Descontos
,_SALARIO 3.477,17 463,62 2.212,80 45,83
| Base Cal. F.G.T.S | F.G.T.S do Mes Base Cél. LR, LiQuipo
; 2.086,30 | 166,90 2.051,53 A RECEBER 2.166,97

! SALARIO MENSAL FEVEREIR0O/2023

; DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

Kam/‘r\/\/ <

RONY N

DATA ASHINATURADO FUNCIONARIO &
Modelo Fixo Grafico - 2 Vias 2 vielEmpregador
SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO B
RASIL
27/03/2023 - AUTOATENDIMENTO ~ 08.31.45
1298X01298 SEGUNDA vIa 0002

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: ASS0C HOSP R BOA ES

AGENCIA: 1298-% CONTA;

SET=en

16,3481

FINALIDADE: 03 CREDITO EM CONTA CORRENTE

REMETENTE
BANCO: 021 -
AGENCIA: 0145-7 -
CONTA; 3.084.081-3
FAVORECIDO:
CPF/CNPJ:
VALOR: R$
DEBITO EM; 24/03/2023

ASSOC HOSP R BoaA ES
BCO BANESTES s.a.
BOA ESPERANCA

KACIENY zOTTEL DAL FIOR
096.109.707-88

2.166,97

DOCUMENTO: 032401
AUTENTICACAD SISBB:

2.6B4.DFC.8F1.0AB.746

<

i y : i |.com.br/autenticidade
Autenticar documento em http.//boaesperanca.prefelturasempape_ r/a
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente Igonfglmrme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL e 02/2023

Emprasa |Divisdo R.H.
10401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA 001.000.000,
-Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro {Fungdo
.Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57: Secretaria
INO Reg. Chapa Nome
00033 SUELI FERREIRA
Céd. Descricdo | Referéncia Vencimentos { Descontos
1 001 SALARIO NORMAL ! 30,00 2.413,57
105 | GRATIFICAGAO DE FUNGAO = | 1.190,00
101 LN.S.S., , ! 9,32 | 335,75
1162 ASSISTENCIA MEDICA | ' 40,00
- 190 LR.R.F. 15,00 135,37
1 ; | j
i :
|
| i
i
i
| s
l
| :
RESUMO DO Salério Base i Sal. Contribuicdo ! Total de Vencimentos | Total de Descontos
SALARIO 2.413,57 | 3.603,57 3.603,57 | 511,12
- Base C3l. F.G.T.S | £.G.T.S do Més [ Base C4l. LR. i LiQuipo !
3.603,57 288,28 3.267,82 | A RECEBER : 3.092,45

| SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

) e
"/‘77:)1_, //i/b
. . B 2 P
DATA ASSINATURA.GO FUNCIONARIO
Modelo Fixo Gréfico - 2 Vias 2¢ via/Empregadcr
'
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 -  AUTO-ATENDIMENTOQ - 08:31:4%

1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAQ HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: SUELI FERREIRA
CPF: 079.562.787-40

AGENCIA: 1298~X - BOA ESPERANCA ES
CONTA: 5.519~0
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (RS): 3.092,45

EVENTO: PROVENTOS

AUTENTICACAO SISBB: 9.74D.B04.CEB.FD8.DSF

<

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL jpomasnci 02/2023

‘Empresa :Divisdo R.H.
10401 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA = 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro Fungo
Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57| Auxiliar no Servico
‘N9 Reg. : Chapa :Nome
100034 VALDIRENE SELERI RODRIGUES
Cod. Descrigdo | Referéncia | Vencimentos Descontos
1011 °  ADICIONAL DE INSALUBRIDADE ; 239,00 ]
015 FERIAS , | 1.396,45 .
017 | ADICIONAL 1/3 DE FERIAS 465,48
1101 I.N.S.S. , 8,07 | i 20,21
102 L.N.S.S. SOBRE FERIAS : 149,34
115 = FERIAS ; ! i 1.712,59
1
|
H 1
RESUMO Do Saldrio Base | Sal. Contribuigéio : Total de Vencimentos | Total de Descontos
SALARIO 1.302,00 | 2.100,93 ! 2.100,93 1.882,14
Base Cal. F.G.T.S T F.G.T.S do Més [ Base Cél. L.R. , LiQuibo
2,100,93 168,07 | 0,00 ! ARECEBER 218,79

_SALARIO MENSAL FEVEREIRQ/2023
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

2 cf Uv(‘ C‘j.,.{ Ll ’)L)'L/fuk 1 N "'rC (’,(»p 4 "&,\/u >

DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO .
Modelo Fixo Grafico - 2 Vias 29 via/Empregador
-
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 -  AUTO-ATENDIMENTO - 08:31:45
1298001298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAC HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001-57

FAVORECIDO: VALDIRENE S RODRIGUES
CPF: 085.937.407-66

AGENCIA: 1298~X - BOA ESPERANCA ES
CONTA: 10.817-0
DATA DE PAGAMENTO: 24/03/2023
VALOR CREDITADO (R$): 218,79

EVENTO: PROVENTOS

AUTENTICACAO SISBB: 7.854.66E.171.90A.BBC

)

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL et

02/2023
[Empresa (Divisgo R.H.
0401 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA 001.000.000
Avenida Senador Eurico Rezende , 848 - Centro |Fungéo
‘Boa Esperanca ES 29845-000 CNPJ: 28.567.618/0001-57/ Condutor de Ambulénc
IN®Reg. . Chapa Nome .
00058 |SEBASTIAO GOMES
Céd. Y Descricdo : Referéncia i Vencimentos ' Descontos
001 = SALARIO NORMAL | 30,00 | 1.302,00 |
1004 . DESCANSO SEMANAL REMUNERADO(A) [ | 19,70
1 010 | ADICIONAL NOTURNO 20% 56,13 ! 81,33 i
1011+ ADICIONAL DE INSALUBRIDADE | | 239,00 |
022 SALARIO FAMILIA d 2,00 ! 119,64 ‘
1030 DIARIAS ) | _| 200,00 |
122 ¢ GRATIFICACAO POR SUBSTITUICAQ i 340,00
226 ' HORA EXTRA 60% | 8,10 I 94,55 f
. 101 . IN.S.S. i 8,06 ; 167,36
| | :
| | |
f | |
|
, 1 !
i I
! :
| |
; | i
| : '
RESUMO DO ' Salario Base } Sal. Contribuicdo | Total de Vencimentos l Total de Descontos
SALARIO 1.302,00 | 2.076,58 | 2.396,22 ! 167,36
- Base C4l. F.G.T.S F.G.T.S do Més | Base Cal. L.R. , LiQuipo i
2.076,58 | 166,12 | 153004 |  ARECEBER | 2.228,86

SALARIO MENSAL FEVEREIRO/2023

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

’ & s
W A A e e o)
DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO

Modelo Fixo Gréfico - 2 Vias

- - -

SISBB -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASII,
27/03/2023 - AUTOATENDIMENTO - 08.31.45
1298X01298 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: ASSoc HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-x CONTA; 16.348-1

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA CORRENTE )
REMETENTE : assoC HOSP R BOA Es

BANCO: 756 - BANCO SICOOB §,a.

AGENCIA: 3003-1 - SICOOB SUL

CONTA: 60.578.4926-4

FAVORECIDO:; SEBASTIAO GOMES
CPF/CNPJ: 497.723.092-20
VALOR: R$

DEBITO EM: 24/03/2023 2.226, 86

DOCUMENTOQ: 032402

AUTENTICACAD SISBR: 0.299.5AD.DSB.BZ3.E7F

¥

20 via/Empregador

Autenticar documentd em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade

i ifi inado digitalmente conforme
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o assinado dig :
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



Prefeitura Municipal de Nova Venecia - ES

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
DIVISAC DE TRIBUTAGAO

PRESTADOR DE SERVIGO

Razdo Social: UNICOSER - MEDICINA ESPECIALIZADA COSER LTDA
Nome Fantasia: UNICOSER MEDICINA ESPECIALIZADA COSER

Endereco: RUA DR, ANTONIO SANTOS NEVES, 130, SALA 7 - MARGARETH
NOVA VENECIA - ES - CEP: 29830-000

E-mail: graciela_gava@hotmail.com - Fone: (27)3752-3153 - Celular: - Site:

Gerado em: 23/03/2023 16:04:37

Inscrigdo Estadual: ..... - Inscrigio Municipal: 06.04674.14-57 - CPF/CNPJ: 20.442.370/0001-96
NOTA FISCAL. DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emissdo Codigo de Verificagdio para Autenticagio Regime Tributério Numero RPS N° da Nota Fiscal
23/03/2023 ab4aa’al3ddce65c813b7971052f06619 Tributag@o Normal
Tipo de Recolhimento Simples Local de Prestagio 208
Retido na Fonte N&o Optante Fara do Municipio
TOMADOR DE SERVIGOS
Razdo Social CPF/ICNPJ Inscrigdo Estadual
ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA 28.567.618/0001-57
Enderego Numero |Complemento Bairro
AVENIDA SENADOR EURICO REZENDE 848 CENTRO
CEP Municipio UF [Telefone e-mail
29845-000 BOA ESPERANGA ES ahrbe@bol.com.br

DESCRIGAO DA PRESTAQAO DO SERVIGO (Velores am RS)

Servigo Princlpal: 4,027 Analises clinicas, pﬂoloﬁ[ﬁletﬂcjuadg m&qlci. radiolarapla. qulmlotarﬂpla, ultra-sanograﬂn ressunﬁncta magnética, radiologla,
tomografia.e congéneres. . SN B Fdt i :

Descrigdo do Servigo

lUnla Quant | Valor lAquuotal Valor Servigo

SERVICOS MEDICOS REF. 02/2023 | uN| 100 [ 19983800] 300 | 1.998,38
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUGOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO IS8 A RECOLHER
1.998,38 0,00 0,00 1.998,38 59,95
RETENGOES DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS iR csLL COFINS PIS RETENGOES DIVERSOS Liauibo
0,00 29,98 19,98 59,95 12,99 182,85 0,00 1.815,53

OBSERVAGOES

I

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 - AUTOATENDIMENTO ~ 08.31.45
1298X01298 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
.. AGENCIA: 1298-X CONTA: 16,348-1

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA CORRENTE S

REMETENTE : ASSOC HOSP R BOA ES DO SERVIGO.
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL

AGENCIA: 0556-§ - NOVA VENECIA

CONTA: 2.528-1

ol

FAVORECIDO: UNICOSER -~ MEDICINA ESPECIALIZADA C
CPE/CNPJ: 20.442.370/0001-96
VALOR: R$

DEBITO EM: 24/03/2023

1.815,53

— DOCUMENTO: 032403 - -
AUTENTICACAO SISRB: F.9F1.C00.2E8.099.5ER 'mento acessando o site http://www.novavenscia.es.gov.br

RECEBIEMOS) DA EMPRESA: UNICOSER - MEDICINA ESPECIALIZADA COSER LTDA A NOTA FISCAL N° 208, EMITIDA EM 23/03/2023
NO VALOR RS 1.815,53

DATA DO RECEBIMENTO........... | R ASSINATURA DO DESTINATARIO

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a'\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado gilgltalmente confgrme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE IGARAPE
Secretaria Municipal de Fazenda

Nota Fiscal Eletronica de Servigo

N

Namero / Sérle

337/ Emissdo . 23/03/2023 15:30:19 Incidéncla ~ Exiaivel 1SS a reter N3
Prest. do servigo 23/03/2023  Cédigode verificagdo  DCBD.PKKC.8L11.VER7  Exigibllidads Xgvel  Res =0

Prestador de Servigos
Nome/Razdo Soclal: ES SERVICOS MEDICOS
CPF/CNPJ: 33.133.121/0001-60 Reg.: Faturamento

Enderego: Rua Jodo Rosa, 307, sala 206, Centro - Cep: 32900000

Telefone: Municipio: Igarapé - MG Pais: Brasil
Insc. Mun.: 036947 Céd Mob.: 036947 Isnc. Est.:

Email: notas@cvjl.com.br
Nome Fant.:

Tomador de Servigos
Nome/Razdo Social: ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA
CPF/CNPJ: 28.567.618/0001-57 Reg.:

Enderego: AV.SENADOR EURICO REZENDE, 848, CENTRO - Cep: 29845000

Telefone: Municipio: Boa Esperanga - ES Pais: Brasil
Insc. Mun.: Nao Informado Isnc. Est.:
Email:
Nome Fant.:

Cédigo do Servigo / Atividade
4,01 - Medicina e biomedicina. ( 2,00 %)
* 1SS - Correspondante aos ltens de servigo do cédigo tributarlo municipal ou a LC *116/2003

Discriminagdo dos Setvicos

Descrigiio Unitario Qtd. Total
PRESTAGAO DE SERVICOS MEDICOS DR(A). IGOR PEIXOTO BIRAL RS 1.981,70 1,00 R$ 1.981.70
CRM-16632

3% 1SS DE RETIDO EM OUTRAS RETENGOES PARA O MUNICIPIO DE

BOA ESPERANGA NO VALOR DE R$59,45

DADOS BANCARIOS

BANCO: Banco Cooperativo do Brasif S.A.

AGENCIA: 4027

CONTA: 40007138-0

Tributos Federais

PIS INSS csLL IRRF COFINS
12,88 0,00 19,82 29,73 59,45
Detathamento de Valores 2
Valor Total da Nota(R$) 1SS (R$) Base de CalculoR$) Aliquota(%)
1.981,70 39,63 1.981,70 2,00%
Outras Retengdes(R$)
59,45 Valor Liquido(R$) R$ 1.800,37
o EVS-{'/;.;;JOTA FISCAL NAO ACOBERTA O TRANSITO DE M—EF;CADO}?IAS. Gerado ;‘:r; ES SERVIGOS MEDICOS

Recebilemos) de  ES SERVIGOS MEDICOS |, os servigos constantes da nota fiscal N© 337
eletrdnico:

tsbestiunan nfancidadas.com.br/documento/DC8D .PKKC.8L11.VEBT
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASTL
27/03/2023 - AUTOATENDIMENTO - 08.31 4§
1298X01298 SEGUNDA VIA ' 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE

. DOC ELETRONICO
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES

AGENCIA: 1298-x CONTA:

série E conforme verificavel pelo enderego

16.348-1

FINALIDADE: 031 CREDITQO EM CONTA
REMETENTE : ASSOC HOSP R BOA ES CORRENTE
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.

AGENCIA: 4027-4 - SICOOB CREDICOM

CONTA: 40.007.138-0

FAVORECIDO: ES SERVICOS MEDICOS
CPF/CNPJ: 33.133.121/0001-60

VALOR: RS ]
DEBITO EM: 24/03/2023 Heees

DOCUMENTO: 032404
AUTENTICACAO SISBB: 5. BA7-BOP

a2
TEITL00 L 00D

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.b_r/a_\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




Prefeitura Municipal de Santa Rita do | "eririca-wss”

H . . \ Numero do documento
Trivelato-MT av. riavio Luiz, n® 2201 -~ Centro
CEP 78453.000 120

PSICOMED
Razéo social: L D CLINICA MEDICA LTDA Contribuinte optgnte
CPF/CNPJ: 36.060.773/0001-00 Inscrigao Municipal: 147884 ' Pe&ﬁﬁg:ﬂ;fe’s‘é"f‘g’:a'
Rua: JATOBA, 2097 - CENTRO - SANTA RITA DO TRIVELATO - MT - GEP: 78453-000 ampresa de pequenc
Telefone: (65)96325878 E-mail: luciojmmed@gmail.com porte (ME EPP)

Natureza da operagao: Prestagdo de servigo

Identificacdo da nota fiscal de servico aletronica.

Exigibiidada do 1S5QN Dala/hora de emissdo da “ICodigo 0o autenticidade
Exigivel 23/03/2023 - 19:37:50 509¢ 77c7 a889 a95b 9397 abde f75f 236d
Numero do RPS Data de emissdo do RPS Série do RPS
Nimero da NFS-e subslitulda Data emissao da NFS-e substitulda NUmero do processo / lei
Municipio de incidéncia do ISSQN SANTA RITA DO TRIVELATO - MT
Consulte a autenticidade deste documento acessando o site https: Hagmblue agllmloud .com. bn’portal!sanlantatnvelatof#«’aulenhmdade
Dados do tomador dos servicos & RPN i) ‘2’%;,&4 A e P ey R ChR
CPFICNPJ inscrigdo estadual lnscnqéo municipal Nome / razao social
28.567.618/0001-57 ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
Enderego Numero Complemento Bairro
Avenida AV SENADOR EURICO REZENDE 848 BOA ESPERANGA
Cidade / UF CEP Telefone E-mail
BOA ESPERANCA -ES 29845-000 (27)3768-1162 ahrbe@bol com.br
Servigos prestados . 1] T S S o e

et 'C-..-< J" -"r

Aitividade econdmica municlpal
86.1.0-1.02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgéncias
Descrigdo do servigo

- PRESTAGAO DE SERVGOS MEDICOS REFERENTE MES DE FEVEREIR0/2023

Aﬁquom
5,00 %

llemda LC 116 [Codigo CNAE Quantidade|  Valor unitario do servigo Valor bruto do servigo Valor de desconto Valor liquido do servigo
403 1 00000 R$ 10.381,76 R$ 10.381,76 R$ 0.00 R$ 10. 381 76
Retencoés de impostos - T ; 2o s T e
PIS COFINS CSLL! Outras retengbes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Resumo'geral 5. : & TREEEE (REAR Al iR e
Valor total dos servigos Valor dos descontos Valor das retenoaes Valor Liquido Valor da dedugén construq;ao civil
R$ 10.381,76 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 10.381,76 R$ 0,00
Valor base de célculo ISSQN % aliquota do ISSQN Valor lolal do 1ISSQN % abatimenlo| Valor ISSQN a recolher ISSQN relido?
R$ 10.381,76 5,00 R$ 519,09 100,00 R$ 0,00 Nao
Observagoes
Informagdes complementares
SISBB ~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 - AUTOATENDIMENTO - 08.31.45
123801298 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES 5
AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348-1 CERCL D AR % | Nota fiscal de servigo
" s #oda NFS-e:  23/03/2023 - 19:37:50 eletranaczad NFSe
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA i N fi | de servigo eletronica
REMETENTE : ASSOC HOSP R BOA ES FHGISISCS o @ )

BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.
AGENCIA: 4256~0 - CREDIJUD

CONTA: 18.958-8
lo Recebedor
FAVORECIDO: L D CLINICA MEDICA LTDA
CPF/CNPJ: 36.060.773/0001-00
VALOR: RS 10.381,76
DEBITO EM: 24/03/2023
e ‘ akde T80 23640

DOCUMENTO: 032405 :om.br/portal/santaritatrivelato/#/autenticidade
AUTENTICACAO SISBB:

0.A87.F20.76A.1E6.F0A sttiware Brasd

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe
PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARE

Codigo de Verificaggo para Autenticagéo: 9588¢98a2

@-I 'E

I o
] evaes

Gerado em 23/03/2023 15:39:10

Data de Emissao Exigibilidade de 1SS Reglme Tributario Numero RPS N° da Nota Fiscal
2310312023 Exigivel Microempresa Municipal
Tipo de Recolhimento Simples Local de Prestagéo 708
Retido na Fonte Nao Optante Fora do Municlpio (3201001 - Boa Esperanga - ES)
PRESTADOR

Razdo Social: CIRCULO MEDICO ASSISTENCIA MEDICA LTDA -ME

Nome Fantasia: CIRCULO MEDICO ASSISTENCIA MEDICA LTDA -ME

Enderego: Rua Antenor Gabriel, 342, ........ - LAGUINI

Jaguaré - ES - CEP: 29950-000

E-mail: ........ - Fone: ... - Site: e

Inscrigdo Estadual: ........ - Inscrigéo Municipal: 0000031371 - CPF/CNPJ: 25.420.767/0001-09

TOMADOR

Razdo Social: Associagdo Hospitar Rural de Boa Esperanga

Enderego: Avenida Avenida Senador Eurico Rezends,, 848, Centro - Centro

Boa Esperanga - ES - CEP: 20845-000

E-mail. ahrb@bol.com,br - Fone: 27-3768-1568

InscrigBo Estadual: Isento - Inscrigao Municipal: 0001074 - CPF/CNPJ: 28.567.618/0001-57

SERVICO
04.03 - HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS, MANICOMIOS, CASAS DE SAUDE, PRONTOS-SOCORROS, AMBULAT

DADOS CONSTRUGAO CIVIL

I Numero CEl:
DISCRIMINACAO DOS SERVIGOS

Numero ART:

[SERVIGOS MEDICO PRESTADOS

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 - AUTOATENDIMENTO - 08.31.45
1298X01298 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES

AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348-1

FINALIDADE: 01 CREDITQO EM CONTA
REMETENTE : ASSOC HOSP R BOA ES
BANCO: 021 - BCO BANESTES S.A.

AGENCIA: 0129-5 - NOVA VENECIA

CONTA: 2.741.248-5

FAVORECIDO: CIRCULO MEDICO ASSISTENCIA MEDICA L
CPF/CNPJ: 25.420.767/0001-09
VALOR: R$

DEBITQ EM: 24/03/2023

8.840,48

DOCUMENTO: 032406

AUTENTICACAQ SISBEB: 4.61A,732.A12,135.E29

VALOR SERVIGO (RS)| DEDUGOES  (RS) DESCONTO (R$)| BASE CALCULO (R$) ALIQUOTA (%) Iss (R$)
9.730,07 0,00 0,00 9.730,07 3.00 201,90
RETENGOES DOS TRIBUTOS FEDERAIS DESCONTO (R$) VALOR LIQUIDO (R3)
INSS (R$) IR (R$) CSLL (R$)| COFINS (RS) PIS (RS) CONDICIONADO
0,00 145,95 97,30 291,20 63,24 0,00 8.840,48
OUTRAS INFORMAGOES

(Valor Liquido = Valor Servigo - INSS - IR - CSLL - COFINS - PIS - Descontos Diversos - 158 Retido ~ Desconto Incondicional)

O ISSQN DESTA NOTA FISCAL ELETRONICA E DEVIDO NO LOCAL DA PRESTAGCAO DO SERVIGO.

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site Wwww jaguare.es.gov.br

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a'\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe (] E]
PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARE

I o
(] oS3

Codigo de Verificago para Autenticagao: 20261543

Gerado em 23/03/2023 15:41:53
Data de Emisséo Exigibilidade de 1SS Regime Tributario Numero RPS N° da Nota Fiscal
23/03/2023 Exigivel Microempresa Municipal
Tipo de Recolhimento Simples Local de Prestagdo 709
Retido na Fonle N&o Optante Fora do Municipio (3201001 - Boa Esperanga - ES)
PRESTADOR

Razdo Soclal: CIRCULO MEDICO ASSISTENCIA MEDICA LTDA -ME
Nome Fantasia: CIRCULOC MEDICO ASSISTENCIA MEDICA LTDA -ME

Enderego: Rua Antenor Gabriel, 342, ........ - LAGUINI

Jaguaré - ES - CEP: 29950-000

E-mail: ... -Fone: ....... - Site: ........

Inscrigdo Estadual: ........ - Inscrig@o Municipal: 0000031371 - CPF/CNPJ: 25.420.767/0001-09

TOMADOR

Razéo Social: Associagio Hospitar Rural de Boa Esperancga

Enderego: Avenida Avenida Senador Eurico Rezende,, 848, Centro - Centro

Boa Esperanga - ES - CEP: 29845-000

E-maill: ahrb@bol.com.br - Fone: 27-3768-1568

Inscrigdo Estadual: Isento - Inscrigiio Municipal: 0001074 - CPF/CNPJ; 28.567.618/0001-57

SERVICO
04.03 - HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS, MANICOMIOS, CASAS DE SAUDE, PRONTOS-SOCORROS, AMBULAT

DADOS CONSTRUCAO CIVIL
] Numero CEL

DISCRIMINACAO DOS SERVIGOS

Numero ART:

SERVICOS MEDICO PRESTADOS

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 - AUTOATENDIMENTO - 08.31.45
1298X01298 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348~-1

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASS50C HOSP R BOA ES
BANCO: 021 -~ BCO BANESTES 5.A.

AGENCIA: 0129-5 - NOVA VENECIA

CONTA: 2.741.248-5

FAVORECIDO: CIRCULO MEDICO ASSISTENCIA MEDICA L
CPF/CNPJ: 25.420.767/0001-09

VALOR: RS 17.534,33
DEBITO EM: 24/03/2023

DOCUMENTO: 032407

AUTENTICACAO SISBB: 0.FB7.ED5.411.3E6.4EA
VALOR SERVICO (R$)| DEDUGOES  (R$) DESCONTO (R$)| BASE CALCULO (R$) ALIQUOTA (%) ISS (R$)
19.300,29 0.00 0,00 19.300,29 3.00 579,01
RETENGOES DOS TRIBUTOS FEDERAIS DESCONTO (R$) VALOR LIQUIDO R$)
INSS (R$) IR (R$) CSLL (R$) COFINS (RS) PIS (RS) CONDICIONADO
0,00 289,50 193,00 579,00 125,45 0,00 17.534,33
OUTRAS INFORMAGOES '
(Valor Liquido = Valor Servigo - INSS - IR - CSLL - COFINS - PIS - Descontos Diversos - ISS Retido - Desconto Incondicional)

O ISSQN DESTA NOTA FISCAL ELETRONICA E DEVIDO NO LOCAL DA PRESTAGAO DO SERVIGO.

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site www.jaguare.es.gov.br

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




k)

" (=) Valor Cobrado

Este recibo somente terd validade. . com a autenticagao mecanica ou acompanhado do recibo

de pagamento emitido pelo banca, ! : el Al y

{lecebimenio alfavés do cheque n® do banco (L s e -

iZsta quitagao sd lerd validade apds o pagamento do cheque acima pelo banco do pagador,
i v e 5 8,7 X rr y Bl

&

Autenticagéo Macanica

T T P PP

£ BANCODOBRASIL |001-9 | 00190.00009 01598.832002 00009.983172 9 92850000040000

E Local do Pagamenio

Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Ap6s, atualize o boleto no site bb.com.br
T Néme do Bereliciano/ GNP, ICPFEndereca _'

s Data de Vencimento
10/03/2023

VALMIR ALVES EPP - CNPJ: 02.306.828/0001-06
RUA GOITACAZES N.68 - NOVA VENECIA/ES - 29830-000

Agéncia | Codigo do Benahciano
00702-1/6868-3

Dala do Documento Nrdo Documento Espécie DOC Aceite Data Proc o Nosso-Nimero
01/03/2023 9983 i DM ‘ N i 01/03/2023 i 15988320000009983
" Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor {=)Valor do Documento
: i 17119 f R$ ’ g ! 400,00
:r irstrucdes oe responsabilidade do Beneficiario

B
e

g {-) DescontalAbatimento

i (+)Juros/Muita

g (=)Vvalor C_obrado

Nome do PagadorlCPFlCNPJ/Enderego

ASSOCIACAQ HOSP BOA ESPERANCA - CNPJ: 28.567.618/0001-57
AV. SENADOR EURICO REZENDE,N 848 - CENTRO
20845-000 - BOA ESPERANCA - ES

Sacador / Avalisla

R,

3

Autenticagao Mecanica - Ficha de Compensagéo

27/03/2023 - BANCO DO BRASIL
129801298

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA:

08:31:45

0001

16.348~-1

BANCO DO BRASIL

00190000090159883200200009983172992850000040000

BENEFICIARIO: H
VALMIR ALVES LTDA

NOME FANTASIA:

VALMIR ALVES LTDA

CNPJ: 02.306.828/0001-06
PAGADOR:

ASSOCIACAO HOSP BOA ESPERANCA
CNPJ: 28.567.618/0001~57

NR. DOCUMENTO 32.408
NOSSO NUMERO 1598332000000998_3
CONVENIOQ 01598832
DATA DE VENCIMENTO 10/03/20?3
DATA DO PAGAMENTO 24/03/2023
VALOR DO DROCUMENTO 400,09
VALOR COBRADO 400, 00
NR.AUTENTICACAO 9.D63.BF7.EEB.4F4.062

&

i C : i |.com.br/autenticidade
Autenticar documento em http.//boaesperanca.prefelturasempape_ r/a
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente confg;rme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



CODIGO DE CONFERENCIA ‘————— AUTENTICAGAO MECANICA - RECIBO DO PAGADOR ——————]

WSIC00B | 756-0| 75691.30102 01309.877007 00333.800019 8 9280000010000

Local de Pagamento g .
4 : 1
Agdneia/Cédigo do Beneficidrio

Pagéavel Preferencialmente na
SIN EST SERVIGOS DE SAUDE DO EST DO ES CNPJ: 32.478.349/0001-20 3010 / 309877-0

Beneficiario

Mosso Nimaero

’ Enderago do Beneficlario
AV. PAULINO MULLER, 161, SALA 201, ILHA DE SANTA MARIA, VITORIA, ES, CEP:29051-030

Data do Documento Nr. do Oocumento Espécie DOC Aceite Data do Processamento
09/06/2022 ‘ 3338-0 RC N 09/06/2022
“Uso do Banco ‘ Carleira Espécie Moeda Qid Moeda xValor (-) Desconto
hes - Texio de bilidade do Benaficidr Rs (-} Cutras Dedugdes/Abatimento
APOS VENCIMENTO, COBRAR MULTA DE 2 % AO MES, MAIS JUROS DE 1 % AO MES .
CONTRIBUICAO SOCIAL i s R :

(+) Outros Acréscimaos

(=) Valor Cobrado

WAL
Pagadar  ASSOGIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA (28.567.618/0001-57)
AV SENADOR EURICO RESENDE, 848 - CENTRO
29845-000 BOA ESPERANGA ES
Sacador/Avalista
ica - Ficha de C

JARAS AR ARl

o e -

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298~X% CONTA:

BANCO SICOOB S.A,
7569130102013098770070033 ______
BENEFICIARIO:
SINDICATO DOS ESTABELECIMENTOS
NOME FANTASIA: %S
SINDICATO DOS ESTABELECIMENTOS

DE s
CNPJ: 32.478.349/0001-20
BENEFICIARIO FINAL:
SINDICATO DOS ESTABELECIMENTOS DI

E S
CNPJ: 32.478.349/0001~20
PAGADOR:
ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
s BOA
CNPJ: 28.567.618/0001-57

NR. DOCUMENTO

3800019892800000100000

DATA DE VENCIMENTO 05/033%329
DATA DO PAGAMENTO 24/031"2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.000 03
JUROS/MULTA . 26132
VALOR COBRADO 1 026,32

NR.AUTENTICACAO 5.C85.539 Ars mne oo.

Autenticar documentd em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




@ 5 edp Nota FiscaliConta de Evergia Elétrica N 103.714.681

Instalagdo
EDP Esphrito Santo Distribuigdo de Energia S.A. 6371 [}qﬁ
Rua Florentino Faller, 80 - 1°, 2° e 3° andar - S1.. 101, 102, 201, 202, 301 e 302 Conta do Més

Edificio Maxxi |, Enseada do Sué - Vitéria/ES « CEP 29050 310
CNPJ 28.152.650/0001-71 - Inscrigdo Estadual 080.250.16-5 FEVEREIRO/2023

Jados Cadastrais || Histérico do Faturamento |

D
| ASSOCIACAC HOSPITALAR : Mes/Ano  KWh RS
| NeA LAR RURAL DE BOA ESPER A e w0 s

‘ AV SEN EURICU REZEHDE S/N Ties ooy Anaas
{ HOSPITAL MATER GRISTO REI 20845 - 000 CENTHE 7 BOA ESPERANGA Tiez  b229 476247
I God.Fiscal Oper: 5253 Grugorsuby: B/83 Ty forwes.: [itasico 63’% . 3‘7'3? j’ﬁ:ﬁ,"“
| Classe/Subslasse:COMERCIAL 022 3203 250k

| Mod.Taril.:Convencional Tensdo Nominal:220 / 127V Y.L ‘83-!3&50.‘![.21_1}1 07122 2956 22079
L ]

fﬁm’rm ' R Corsl Comanr| DS G548 aotod
% O LRl ATl ¥ ) Tei Anter(~ [ = f edt g
TAT63563 Ativo kW 54150 S R T I

| 600 03122 G764 742977
02122 6389 660U 45
o2 4152 36374

Maiores detalnes estdo disponiveis
&m www.edponline.com.br

10:06/02/2023

LEI ARt

|
& |
| Prev.Pron ey

e e e
- U;m;"hm, e a tilde ‘----—""“'—-—“"' . )
Fornectn e ‘arrica Quantudade X s (R$) . I{S‘)‘gglgr'\‘ii
! Concan 000 Wh X 0,67384000 4.716.68 "
! lu'lmm.; B Caleuly X Aliguota
! Pl 494327 X U 8200 = 40,63
C‘(!_F*\M 494327 X 3,760 = 185,86
I [I§#iM 24884 X 17,0004 = 41626
[ conimughc ot 1Lum. po N 5 21
§ § ?_’, E E § g é, é E | ¢ EILUN. PUBLICA - LEI MUNICIPAL 1211
g1 9 k< zo BANDEIRAS TARBIFARIAS )
=N a V5 4a3 BARDEIRA TARIFARIA VIGENTE PARA FATURAMENTO: VERBDE
8218 ggo R N° diag Fa. Bandeira Verde: 31 dias (06/01/202 8 06/02/2023)
?, o g a ° T o s Informagies sobre sisiema de bandalras tartarag dtsponivel site ANEEL(viww.aneel gav br) !
» Y e W m N
°s 228 Bgleva Uetalhes do Valor Faturado (B N
n @ c o & N A O ENER ELETRICA TRANSMISSAO DiSTRIDUIGAD  ENC SETORIAIS IRFOSTOSITRIBUTOS TOTAL
BN o [ 2 [ g > & % 2.04118 304 08 1.22545 .066,1% 642,64 5.364.62 '\
@ e g o T 00 ® | Mensagens ' .
“ i i w2 Agradacemus a pontualidade no pagamenlo.
! S :—_—]« ; o % UNIDADE CONSURUDORA CADASTRADA PARA AVISO PREFERENCIAL
N O uhd ~
08wy B "
® S g g |
oo Z ] | ’
WO = [ H
w = oo 0 ] H
. 0w > ' R
=) DY o | :
] ot [l |
: 1Eds g
2 - ! |
O | © @ 'c')g !
. i [= 3 1
(9] | (=3~} -
W Nvow |
~! 1 B O
. [, [ Y )
~ [ © o m; i !
(=3 oo Eo Y. s
o i~ ~ W W i
. |~ OP NSO | !
o« b~~~ oo 1 :
(%2 Tt "o N H
- W DWW o0 [ :
|
|
| .
I Retaréncia grasa Debito Awtomatics: 105006986872
f P até o . 1o i Gonsuma Més (kWh)  Data de Vencimento  Valor Total-a-Pagar ‘
; multa de 2% jurcs de 1% ao més e | JO(H 06/03/2023 RS 5.471,63
| atualizagdo de IPCA. |
7 Dados Complemantares ] ; "L GEalE mals proxinigs para pagament
26567618600157 | SUPERMERGAD0 GENTE BOA — AV. SENADOR EURICO REZENDE,572
Heservade i Frsk: A R N SN SR s SR et N O
~ CIFC.7748.-£81.B43A E54C B 794 TF6E.708E
EMISSAO AUTORIZADA PELO RERIME ESPEGIAL REOA K.021/2020 - PROGESSO N.2020 - 9DS46
" Instalago Conta dn Mas Data doVencimento .+ - Valot: Total a Pagar
637105 FEVI2023 16/03/2023 R$ 5.471,63
A05.36m Autenticagdo no verss 54150~ ** - 7000 06-- 10:5

83640000054 0 71630051300 — B 06215203491 - 4 80006986672~ 8

TR

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




ind Bradesco

| 237

.2 | 23793.37104 20000.006013 23000.137804 5 9281000022100

LOCAL DE PAGAMENTO

Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco ou Bradesco Expresso

VENCIMENTO
06/03/2023

BENEFICIARIO

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA

AGENCIA 1 CODIGO BENEFICIARIO
3371-5/0001378-1

CNPJ 67.729.178/0001-49 NOSSO NOMERO
AVENIDA 62A, 419 - RIO CLARO - SP - CEP: 13506-056 02/00000060%23-0
DATA DO DOCUMENTO NUMERO DO DOCUMENTO ESPECIE DO DOCUMENTO | ACEITE DATA DO PROCESSAMENTO =) VALOR DO DOBUMENTO
03/02/2023 1681962/01 DM N 03/02/2023 2.211,00
US0 DO BANCO ciF CARTEIRA EBPECIE GUANTIDADE VALGR (- ) DESCONTO / ABATIMENTO
000 2 RS
73 OUTRAS DEDUCOES

MULTA DE 2.0% A PARTIR DE 07/03/2023
JUROS POR DIA DE ATRASO R$ 1,47

INSTRUGGES {TEXTO DE RESPONSABILIDADE DO BENEFICIARIO)

~~ PAGAMENTO POR DEPOSITO BANCARIO NAO QUITA ESTE BOLETO

{ +)MORA! MULTA

3¢ 6

(+YOUTROS ACRESCIMOS

{=) VALOR COBRADO
o el

¥l ¥

PAGADOR

AV.SENADOR EURICO REZENDE,848
BOA ESPERANCA - ES - CEP: 29845-000

ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL B ESPERANCA - CNPJ 28.567.618/0001-57

CODIGO DE BAIXA

2*VIA

SACADOR { AVALISTA

AUTENTICAGAO MECANICA - FIGHA DE COMPENSAGAO

O

-

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA Eg

AGENCIA: 1208-y

CONTA: 16.348-1

BCO BRADESCO s.a.

237933710420000¢
06
BENEFTCIARIG. 013230

COMERCIAL CIRURGIC
NOME FANTASIA:
SOMBRCIAL CIRURGI
NPJ: 67,729 178/0
X . 001~
BENEFICIARIO FINAL: e
SSMERCIAL CIRURG
PJ: 67.729.17
BRCATALL 8/0001-49
éSSOCIACAO HOSPITALAR RU
NPJ: 28.567.618/0001—57

NR. DOCUMENTO
DATA DE VENCIMENTO
DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO DOCUMENTO
JUROS/MULTA

VALOR COBRADO

A RIOCLARENSE LTD

CA RIOCLARENSE LTD
ICA RIOCLARENSE LTD

RAL B ESPER

32.411
06/03/2023
24/03/2023

2.211,00
70,68
2.281,68

NR.AUTENTICACAO

1.00C.628.45¢C.7246.525

Auten_t?car documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
como |d¢3nt|f|cador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




B (T A S B N 1) 4 510 U000 4 674 20 ) ol 7 s —— 0 O ST R (0D B

CEP: 29845-000 - CENTRO - BOA ESPERANCA - ES

- Recibo doPagador

Pagador / Avalista: o - .
Autenticagéio Mecénica

..................................................................................................................................................................................

s 2372 23791.13703 90000.004862 15000.701001 1 92840000049551

Locai de Pa_g_a_mento- ) o Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM QUALQUER AGENCIA BRADESCO _ 09/0372023
Beneficiario o T Agéncia / Cédigo do Beneficiario
ACACIA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA CNPJ: 03.945.035/0001-91 ! 11371/ 0007010-6
Endereco
AV. PRINCESA DO SUL, N°3303 . AR )
Data de Emisséo Numero do Documento Espécie Documento Aceite Data Processamento ‘ Carieira / Nosso Niimero
07/02/2023 230581/INFE DM N 07/02/2023 N P . __09 /_0_0000048_6151
Uso do Banco CIP Carteira | Moeda Quantidade Valor 'vValor do Documento
09 : R$ ! ' o _M,”A?Sjl
Instrugdes (-) Desconto
BOLETO REGISTRADO APOS 8 DIAS DO VENCIMENTO SERA ENVIADO PARA PROTESTO i, E el 3 -
JUROS DE 0,033% POR DIA DE ATRASO { - } Outras Dedugdes
MULTA DE 2% EM CASO DE PAGAMENTO EM ATRASO ( fﬁ)for e T
(+) Outros Acréscimos N
(=) Valor Cobrado B
Pagador: S, N SO —

ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA COD. INTERNO: 00003674

Enderego: AV SENADOR EURICO REZENDE, n° 848
CEP: 29845-000 - CENTRO - BOA ESPERANCA - ES

Pagador / Avalista:

AR 1 —

dua.php?numDua=4004206655&codeanpjPessoa=03945035. ..

CGC: 28.567.618/0001-57

Codigo de Barra_

Ficha de Compensagéo

https://internet.sefaz.es.gov.br/agenciavirtual/area _pub!ica/e-dua/views/imprimir—

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASS0C H
: OSP R Boa
AGENCIA: 1298-x Cg;TA‘
: 16.348-1

BCO BRADESCO s,a. ==

2379113703900000 ------------
0 -
BENEFICIARIO; o o2l°00070100119284000004955;

ACACIA COMERCTO
D]
NOME FANTRGLS . E MEDICAMENTOS EIR
© ACACIA COMERCIO
DE MEDICAM
CNPJ; 03.945.035/0001‘91 FNTOS IR
iggEFICIARIO FINAL:
CIA COMERCIO DE
% MEDIC ]
CNPJ; 03.945.035/0001—91AMENTos FIR
PAGADOR :
ASS0CIACAQ HOSPIT
C ALAR RURAL
CNPJ: 28.567.618/0001-57 °% BoR

NR. DOCUMENTO " Tmmeem e

g;g: gg VENCIMENTO 32.412
PAGAMENTO 09/03/2023
VALOR DO DOCUMENTO 24/03/2023
VALOR COBRADQ 495,51
' 495,51

NR.AUTENT A
. ICACAOQ 5.8C8.F07.286.CBC.11A

Autenticar document6 em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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]

Recibo do pagador

Nosso numero

28749020214121221

Vencimento
10/03/2023

Valor

552,00

e

1 001-9 | 00190.00009 02874.902022 14121.221171 6 92850000055200

Local para pagamento

Nosso nimero

Valor cobrado

Pagador
ASSOCIACAQ
HOSPITALAR
RURAL DE BOA
ESPERANCA (
(***567. 618/0001-

Apds vencimento: Multa 2,00%= R$11,04 Juros 0,333% a.d.= R$1,8382/dia

Pagével em qualquer banco. 28749020214121221 |
Beneficidrio final: Intermediado por: Vencimento
TECNOSEG 19.284.518/0001-22 PJBank Pagamentos SA 1 0 / 0 3 / 2 0 2 3 .
CNPJ: 18.191.228/0001-71
Data do documento N° do Documento Espécie Doc. Aceite Data processamento |(=) Valor do documento '
01/07/2022 214121221 DM n 04/07/2022
Uso do banco Cartelra Moeda Quantidade (x) valor 552 y 00
17/027 R$
Instru¢des (Todas as inf Ges deste bl sdode ilidade do b i) Multa/Juros/Descontos

ERE |
(=) Valor |
Sacador avalista: TECNOSEG (19.284.518/0001-22) 5 ¥ S,. ¥ ¢ i
Pagador  ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA (56761810001 commagesamn
Autenticagé ani
AY. SENADOR EURICO RESENDE, 843 CENTRO “Fon co compansago

29845000 Boa Esperanc

e

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITuLos

CLIENTE: ASSoC HOSP R BOA Es
AGENCIA: 1298-x CONTA:

BANCO DO BRasTL

001900000902874902

BENEE Tosane 02214121221171692850000055200
PJIBANK PAGAMENPOS S.A.

NOME FANTASIA:

PJBANK PAGAMENTOS S.A.

CNPJ: 18.191. 228/0001-71
BENEFICIARIO FINAL:

WORK SAFETY CONSULTORIA E TREINAMEN
CNPJ: 19,284, 518/0001-~2

PAGADOR;

ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL pE BOA
CNPJ: 28.567.618/0001~ 57

NR. DOCUMENTO

32.413
qcsso NUMERO 28749020214121221
CONVENIQ 02874902
DATA DE VENCIMENTO 10/03/2023
DATA DO PAGAMENTO 24/03/2025
VALOR DO DOCUMENTO 552,00
JUROS/MULTA 36'80
VALOR COBRADO 588:80

NR. AUTENTICACAO

2.A50.A7C.942‘9CA.8AF

40
3h

Moy
o

i : i |.com.br/autenticidade
Autenticar documento em http.//boaesperanca.prefelturasempape_ r/a
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente confg;rme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



J 001-9 [ 00190.00009 02214.746006 98667.659175 7 92850000387215

Lor.a1 de pagamento Vencimento w0rdF023
Pagar preferenciaimente nas agencias do Banco do Brasi!
Beneficiarlo CHNPJ [ CPF Agéncia / Cédigo Beneficiario
TELELAUDO TECNOLOGIA MEDICA LTDA 11.217.530/0001-02 0021-3/39453-X
D it Nimero do Documento Espécie Doc. Acaite Data do Processamento Mosso Numero
e 3?;;‘);?;023 o 0000033213 DS Néo 01/03/2023 22147460098667659
Uso do Banco Cart1e;7019 Espécie Quantidade Valor ( = } Valor do Documenta 23725
Inslrugbes (Todas as inlormagdes dests blogusto 840 de exclusiva responsabilidads do pagador.) ( - ) Desconte / Abatimento
Cobrar juros de R$ 12,78 por dia de atraso para pagamento a partir de 11/03/2023
Multa de R$ 232,32 apés o vencimento. {+) Mora /Multa S s
Nao Receber apés 92 dias Gl e
{ = ) Valor Cobrado S
IR R
Pagador: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL BOA ESPERANCA CPF /CNPJ
AV SENADOR EURICO REZENDE, 848 28567618000157
CENTRO

29845000 - BOA ESPERANCA / ES

Codigo de Baixa

AT

Autenticag@io Mecénica - Ficha de Compensagdo

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA
E
AGENCIA: 1298-X S

CONTA:

16.348-1

BANCC DO BRASIL

001900000902214746006986676591

BENEFICIARIO:
TELELAUDO T MEDICA LTDA
NOME FANTASIA:

75792850000387215

TELELAUDO TECNOLOGIA MEDICA LTDA

CNPJ: 11.217.530/0001-02
PAGADOR:

ASSOCIACAC HOSPITALAR RURAL BOA ESP

CNPJ: 28.567.618/0001-57

NR. DOCUMENTO
NOSSO NUMERO
CONVENIQ

DATA DE VENCIMENTO
DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO DOCUMENTOQ
JUROS/MULTA

VALOR COBRADO

414
22147460098667059
02214746
10/03/2022
24/03/202%
3.872,1%

411,24

4.283,39

NR.AUTENTICACAQ

2.8E3.D95.EEB.64F.46D

Central de Atendiment~ bn

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



aletsbank 830-0 « 63091.00201 04143.825000 90214.400013 2 92850000260400
?Sagéve}’ em q.ualquer banco ou casa lotérica. 10/03/2023
5 & LBELE gy S Def o Turng
CONTABE CONSULT. CONTABIL EMPRESARIAL LT 07.708.778/0001-07 1§ 009021440001
A Tt N Gty e fsuer v o Fara 50 2rad e ot o Do s
01703/2023 4551 DS N 01/03/2023 R$2.604,0
S tet Bang : [BETENE Landoin Mordy faoant e de Moy Yaesr Moo Mo B o
E 1 REAL - 2004143825
Cobrar‘juros de 0,03333% por dia de atraso a partir de 11/03/2023,
Cobrar mutta de 2,00% a partir de 11/03/2023.
- T4
S SR -
SoeCd, 2l

ASSOCIACAD H'OSF’!TALAR RURAL DE B - 28567 418/0001-57
AV SENADOR EURICC REZENDE, 848

29845000 - CENTRO
Boa Esperanca E3

L T —

PES——

FICHA DE COMPENSACAO

Consulte a aut;EEcidade deste documento acessando o site http://www.boaesperanca.es.gov.br

RECEBHEMOS) DA EMPRESA: CONTABE CONSULTORIA GONTABIL EMPRESARIAL LTDA A NOTA FISCAL N° 4551, EMITIDA EM
01/03/2023 NO VALOR R$ 2.604,00
DATA DO RECEBIMENTO.........../............ ASSINATURA DO DESTINATARIO

———

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES

AGENCIA: 1298-x CONTA: 16.348-1

BCO LETSBANK §.A.

63091002010414382500090214400013292850000260400
BENEFICIARIO:

CONTABE CONSULT CONTABIL EMPRESARI
NOME FANTASIA:

CONTABE CONSULT CONTABIL EMPRESARI
CNPJ: 07.708.778/0001~07
BENEFICIARIO FINAL:

CONTABE CONSULT CONTABIL EMPRESART
CNPJ: 07.708.778/0001~07

PAGADOR:

ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA
CNPJ: 28.567.618/0001-57

NR. DOCUMENTO 32,415
DATA DE VENCIMENTO 10/03/2023
DATA DO PAGAMENTO 24/03/2023
VALOR DO DOCUMENTO 2.604,00
JUROS/MULTA 64,21
VALOR COBRADO 2.668,21

NR.AUTENTICACAO

0.AA7.BC5.CFB.F7A.AC2

i el.com.br/autenticidade
icar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempap | r/a -
com o'?ég?l?ig:gggor 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f:lilgltal_nrgrl;t? ;ﬁ)géﬁr
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira .




9 BANESTES | 021-3 | 02190.02110 86500.003412 89284.021188 1 9280000069920
Local do Pagamento Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BANESTES 13/03/2023
Beneficiario:  proteinorte Alimentos S/A CNPJ:  27.275.197/0001-28 Agencia/Cadigo
End.: 0 Rua Henrique de Coimbra . 469 Bairro: Interlagos - Linhares/ES - CEP- 29903105 0124/00003418928
Data do Documento Ndmero do Documento Esp.Doc Aceite | Data Processamento Nosso Numero
24/02/2023 12623041 DM N | 24/02/2023 00211865-37
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade (x) Valor {=) Valor Documento
3 RS 699,20
Ref. NF 1262504 de 24/02/2023. VIr.: Original: R$ 699,20 (-) Desconto/Abatim. -
(+) Mora Mu'ta
Juros de mora diaria: R$ 2,33 AQ DIA. et e I
Atraso no pagamento, bloqueio automatico do pedido (+) Outros Acrésoimos
Inclus&o no SERASA apés 10 dias de vencido
Sujeito a protesto apds 30 dias de vencido (=) Valor Cobrado
724 55

Pagador.  Assoc. Hosp. Rural Boa Esperanga -429 CNPJ/CPF: 28.567.618/0001-57

End.: AV SENADOR EURICO REZENDE ., 848 Bairro; CENTRO
CEP: 29.845-000 - Boa Esperanga/ES

Autenticagdo Mecanica

LT

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348~1

BCO BANESTES §.A.

021900211086500
S23o00211056: 00341289284021188192880000069920
PROTEINORTE ALIMENTOS SA

NOME FANTASIA:

PROTEINORTE ALIMENTOS SA

CNPJ: 27,275.197/0001-2¢

BENEFICIARIO FINAL:

PROTEINORTE ALIMENTOS S

CNPJ: 27.275.197/0001-28

PAGADOR

ASSOC. HOSP. RURAL BOA ESPERAN A
CNPJ: 28.567.618/0001-57

NR. DOCUMENTO 32
DATA DE VENCIMENTO 13/03/ég}.’(53
DATA DO PAGAMENTO 24/03 /2053
VALOR DO DOCUMENTO 699 2
JUROS/MULTA 25 . éo
VALOR COBRADO 724 . 8:3
NR.AUTENTICACAQ B.15D.B3C.7BF.4E0.0F3

10 Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a'\utenticidade
A com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




i ; M T e P WO s

Recebimento através do cheaue n° do Banco Autenticag&o Mecanica

Esta quitacdo s6 terd validade apds o pagamento do
cheque pelo Banco sacado

,M‘ . 02190.26051 23000.007353 08534.021194 8 92900000020000
.. $Econpmic | 021-3
L sauﬁﬁ
LOCAL DE PAGAMENTO VENCIMENTO
PREFERENCIALMENTE NA REDE BANESTES ___15/03/2023
CEDENTE AGENCIA/CODIGO CEDENTE
Sistema Internacional de SaGde Brasil 36.349.272/0001-49 135/7.350.853
DATADODOCUMENTO NOSSO NUMERQ ESPECIE DOCUEMNTO | ACENTE | DATA DO PROCESSAMENTO NOSSO NUMERO 2605230-03
15/03/2023 2605230-03 RC N 16/03/2023
co CARTEIRA SPECI QUANTIDADE VALOR o t’, VALOR DO DOCUMENTO i R
1 R$ b

WSTRUQOES(DERESPONSANLMADEDOCEDENTE} (- )DESCONTOMBA“MENTO

{ -) OUTRAS DEDUGOES

[ +) MORAIMULTA -

J) e

{+) OUTROS ACRESCIMOS

CHAVE ASBACE: 0260 5230 0000 7350 8534 0211 9 L PRRERS md 4

SACADO  HOSPITAL CRISTO RE}

CNPJ 28.567.618/0001-57
AVENIDA SENADOR EURICO REZENDE - CENTRO - BOA ESPERANGA - ES

COD. DE BAI
SACADOQIAVALISTA D. DE BAIXA

AV VA

0000 IGO0 RH0ENIA02

Autenticagéio Mecénica
| l FICHA DE COMPENSAGAO- RVA

i

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348-1

BCO BANESTES S.A.

02190260512300000735308534021194892900000020000
BENEFICIARIO:

SISTEMA INTERNACIONAL DE SAUDE DO B
NOME FANTASIA:

SISTEMA INTERNACIONAL DE SAUDE DO B
CNPJ: 36.349,272/0001-49
BENEFICIARIO FINAL:

SISTEMA INTERNACIONAL DE SAUCE DO B
CNPJ: 36.349.272/0001-49

PAGADOR:

HOSPITAL CRISTQO REI

CNPJ: 28.567.618/0001-57

NR. DOCUMENTO 32.417
DATA DE VENCIMENTQ 15/03/2023
DATA DQ PAGAMENTOQ 24/03/2023
VALOR DO DOCUMENTO 200,00
JUROS/MULTA 5,94
VALOR COBRADO 205,94
NR.AUTENTICACAO 1.136.D51.4AB.3F2.FC7

Autenticar documento’em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a'\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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ZBancovoBrasit | 001-9 |00190.00009 03122.631009 45673.778176

Local de pagamento

PAGAVEL EM QUALQUER BANGCO ATE O VENCIMENTO

Vengimento . .-
£ 15/03/2028

Beneficidrio FEDERAGAO DAS SANTAS CASAS E HOSPITAIS FILANTROPICOS DO ESPIRL... (36.010.338/0001-71)
AVENIDA NOSSA SENHORA DA PENHA, 2035 - ED. AVELINO DADALTO SALA 1018 - SANTA LUCIA - VITORIA (ES) - 20056-075

Ageéncia/Cddigo do Beneficiario

5745-2 / 00003959-4
Data do documento N° documento Espécie doc. Aceite Data processamento Nosso nimero
24/02/2023 000005673778M23 DM N 24/02/2023 31226310045673778-1
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor documento
17 R$ 567,00
Instrugdes de responsabilidade do BENEFIGIARIO. Qualquer dlvida sobre este Boleto, contate 0 BENEFICIARIO. (-) Desconto/Abatimentos
Desconto de R$: 28,35 até o dia do vencimento
Apés o vencimento, cobrar juros de 5% a.m, multa de 2% sobre o valor do documento. () Outis dedughes
(+) Mora/Multa s
{7 59
(+) Outros acréscimos
(&) Vajorcob.'a\d? 'j’ 2 e 5 /_‘f
L oL i f
Pagador

ASSOCIAGAQ HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA (28.567.618/0001-57)
AVENIDA SENADOR EURICO REZENDE N® 848 - CENTRO - BOA ESPERANCA (ES) - 29845-000

Cdd, baixa

Intermediado por  SAFETOPAY INTERMEDIACAQ DE NEGOCIOS LTDA (31.037.942/0001-78)

T

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES

AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348~1

BANCO PO BRASIL
0019000009031226310094567377817669290000005670C
BENEFICIARIO:

SAFE2PAY I PAGAMENTC LTDA

NOME FANTASIA:

SAFETOPAY INTERMEDIACAQO DE NEGOCIOS
CNPJ: 31.037.942/0001~78
BENEFICIARIO FINAL:

FEDERACAO DAS SANTAS CASAS E H
CNPJ: 36.010.338/0001-71

PAGADOR:

ASSOQCIACAQ HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001~57

NR. DOCUMENTO 32.418
NOSSO NUMERO 31226310045673778
CONVENIO 3122831
DATA DE VENCIMENTO 15/03/2023
DATA DO PAGAMENTO 24/03/2023
VALOR DO DOCUMENTO 567,00
JUROS/MULTA 19,84
VALOR COBRADO 58¢, 84

MR AOTFNTICACAO A.6CA.9F6.964.FC2.038B

Autenticagio mecanica - Ficha de Compensagio

10 Autenticar documentc em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a_\utenticidade
A com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento gssmado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.

6 92900000056700




- S b pe

@sanoonaas.A. 1 341-7 | 34191.09008 02552.315281 90039.220000 2 92950000128612

Local de Pagamento

ATE O VENCIMENTO, PREFERENCIALMENTE NO {TAU * E " APOS O VENCIMENTO, ATUALIZE SEU BOLETO.

. Vencimento

' 20/03/2023

| Agéncia/Cédigo Beneficiario

Beneficiario CNPJ/CPF
' DISK MED PADUA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA 04.216.957/0001-20 5289/00392-2
! RODOVIA PIRAPETINGA A PADUA KM 1 | SANTA LUZIA
{ SANTO ANTONIO DE PADUA | RJ | 28470-000 1
- Data do Documento : Nro.Documento Espécie Doc. iAceite iData do Processamento ! Nosso Nomero
03/02/2023 | 1 687969 B DM ! N 03/02/2023 | 109/00025523-1
Uso do Banco | Carteira Espécie Quantidade WValor I {=)Valor do Documento
i | 109 RS ; a 1.286,12

| INSTRUGOES DE RESPONSABILIDADE DO BENEFICIARIO.
'

APOS 3° (TERCEIRO) DIA DE VENCIMENTO, APONTAMENTO PARA SERASA/PROTESTO. NAO RECONHECEMOS
| PAGAMENTO FORA DESTE BLOQUETO, APOS VENCIMENTO JUROS 0,18% DIA, DUVIDAS (22) 3854-9004. PARA
| ATUALIZAR SEU BOLETO APOS O VENCIMENTO ACESSE: HTTP://IWWW.iTAU.COM.BR/IBOLETOS/.

APOS VENCIMENTO, JUROS DER$ 2,44 POR DIA

i
i
i
i
|
1

: (-)Desconto/Abatimento
;

i

i
L

, (+)Mora/Multa

/-«) ey

i
,_(_ e S

=)Valor Cobrado / F

Pagador

ASSOC. HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA [ 090140-01 ] 28.567,618/0001-57

‘ AV. SENADOR EURICO REZENDE 848 | CENTRO | Boa Esperanca | £S | 29845-000
H
|
{

Pagador/Avalista

CNPJ:

__Cédigo de baixa

LR

Autenticagdo Mecénica - Ficha de Compensagao

27/03/2023, 08:32

27/03/2023 - BANCO DO BRASIL - 08:31:45
129801298 0002

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES

AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348~1

ITAU UNIBANCO S.A.

34191090080255231528190039220000292950000128612
BENEFICIARIO:

DISK MED P D MEDICAMENTOS LTDA
NOME FANTASIA:

DISK MED P D MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ: 04.216.957/0001-20
BENEFICIARIO FINAL:

DISK MED P D MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ: 04.216.957/0001~20
PAGADOR:

ASS0C HOSPITALAR RURAL DE BOA
CNPJ: 28.567.618/0001-57

NR. DOCUMENTO 32.419
DATA DE VENCIMENTO 19/03/2023
DATA DO PAGAMENTO 24/03/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.286,12

JUROS/MULTA 12,20
VALOR COBRADO 1.298,32

NR.AUTENTICACAOQ 8.909.F23.DSE.EDE.1TC

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



ih Brad

esco l 237.2 I

Bradesco ' 237-2 l 23791.004

5)

154 - ASSOCIAGAO HOSPI

- Cidade: Boa Esperanga, CEP; 29845-000, UF: Estado do Espirito Santo

io E Local de pagamento Vencimento
RG PROVIDER LTDA ! PAGAVEL EM QUALQUER BANCO OU LOTERICA MESMO APOS O VENCIMENTO, 20/03/2023
Agéncla/Codigo Beneficiario E Beneficidio  RG PROVIDER LTDA 05.890.739/0001-30 Agéncia/Codigo Beneficiario
1004-3 / 0049990-0 : RUA GETULIO VARGAS, 338 - DOMICIANO Pinheiros/ES 1004-9 / 0049990-0
EspécierMooda | Quant/Mogda E = Data Doc. Nimero Doc. Especie Doc. Aceita Data Processamento | Nosso Nimero
R$ ' 08/02/2023 409356 DM N 09/02/2023 09/00000441 1474
(=) Valor Documento ) Uso do Banco Carteira Espécle Moeda Quant. Moeda (X) Valor (=) Valor Documenta
150,00 09 R$ . 150,00
(-}Dasconto/Abatimentos i Instrugdes de fresponsabilidade do BENEFICIARIO, Qualquer divida sobre este bolsto contale o beneficlério (-)Desconto/Abatimeantas
! Conceder desconto de R$ 10,00 até vencimento,
(-)Outras DedugBes s {-JOutras Dedugdes -
(+)Outras Acréscimos ; (+)Outros Acréscimos o
(=)Valor cobrado ,: (=)Valor cobrado
! _de 20/02/2023 até 19/03/2023 _
Nosso Numero \  Pagador
09/00000441147-4 154 - ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA  28.567.61 8/0001-57
Pagador ! _AV SENADOR EURICO RESENDE, 848 - CENTRQ

Sacador/ Avalista;

Yengimento
20/03/202

RECIBO DO PAGADOR

TA

A

3

[T

IARE R

FIGHA DE COMPENSAGAD
- Autenticagéo Mecanica ---

L CFOP

atureza da operagdo

il

5303

restagdo de servigo de comunicagdo a estabelecimento comercial

a Data da Emisséo

dlculo do ICMS Aliquota Valor do [CMS Valor do FUST Valor do FUNTTEL Periodo da Prestagéo

t o CO cf;l(; i ‘]{ | 00 Jl 0,00 L 0,00 0,00 de 20/02/2023 até 19/03/2023 08/02/2023
DESCRIGAO DOS SERVI(,ios . QTDE. . V.UNIT, DESC. ‘TOTAL

ULTRA

about:blank

BANDA LARGA DL 100 MBPS 150,00

¢

1

27/03/2023
129801298

BANCO DO BRASIL

08:31:45
0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA:

BCO BRADESCO s.A.

BENEFICIARIO:

SIMONET PROVIDER

NOME FANTASIA:

SIMONET PROVIDER

CNPJ: 05.890,739/0001-30
BENEFICIARIO FINAL:
SIMONET PROVIDER

CNPJ: 05.890.739/0001-30
PAGADOR:

ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA
CNPJ: 28.567.618/0001-57

NR. DOCUMENTO 32.42¢
DATA DE VENCIMENTO 20/03/2023
DATA DO PAGAMENTO 24/03/2023
VALOR DO DOCUMENTO 150, ce
VALOR COBRADO 150,00

VALOR TOTAL DOS SERVIGOS

0,00 150,00

150,00

Download Upsios

119 GB

221,43 ML

Reservado ao fisco .
JTENTICAGAO DIGITAL: 245C.7783.D88C.24E1.E9C1.

784F.6431.1890

NR. AUTENTICACAG rSI O02BTUY . 851.CE3

i : . iturasempapel.com.br/autenticidade
ticar documento em http://boaesperanca.prefei | r/a
com o'?;:rel?if:gador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f:lilgltal_nrgrl;t? Ig?;;ﬁrme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira .

03 90000.044116 47004.999000- 1 92950000015000



&Banco Itad S.A. | 341-7 |

Local de Pagamento Vencimento
Pagavel em qualquer banco até a data de vencimento 22/03/2023
Cedente Agencia/Cadigo Cedente
PRO-RAD CONSULTORES EM RADIOPROTEGAOQ S/S LTDA 7460/03636-6
Data Documento N Documento Espécie Doc. Aceite Data Processamento Mosso Nimero |

02/03/2023 10348655 DS N 02/03/2023 109/10348655-5
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Quantidade (x) Valor { = )Valor do Documento

109 R$ 21,00

Sacado: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
28.567.618/0001-57
AV.SENADOR EURICO RESENDE, 848 HOSPITAL/ICENTRO
BOAESPERANGA/ES
29.845-000

Ficha de Compensagao

Autenticagdo Mecénica

Corte aqui
@Banco Itad S.A. | 341-7 |

34191.09107 34865557465 00363.660002 1 92970000002100

Local de Pagamento Vencimento |
Pagavel em qualquer banco até a data de vencimento 22/03/2023
Cedente Agencia/Cédigo Cedente
PRO-RAD CONSULTORES EM RADIOPROTEGAO S/S LTDA 7460/03636-6
Data Documento N Documento Espécie Doc. Aceite Data Processamento Nosso Numero
02/03/2023 10348655 DS N 02/03/2023 109/10348655-5
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento
109 R$ 21,00
Instrugdes’VALOR REF. A NFSe N, 158745 **VALORES EXPRESSOS EM REAJS *+ | |} Descontos/Abatimentos
( -) Outras Dedugbes
APOS 22/03/2023 MULTA ... R$ 0,42 (+) Mora/Multa C, 43
MORA DIA/ICOM.PERMANENC ......... R$ 0,01 (+) Outros Acréscimos
(=) Valor Cobrado J ‘_f’ F,

Sacado: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
28.567.618/0001-57
AV.SENADOR EURICO RESENDE, 848 HOSPITAL/CENTRO
BOAESPERANGA/ES
29.845-000

Ficha de Compensagio J

KRR DA o

Miad

il et ie RS2 22 412 AR, Ectacdignl

COMPROVANTE o8 PAGAMFN 7O DB TTTULOS 2=-R$0.00.(0.00%), Municipais R$0,44 (2,09%), com base na Lei 12.741/2012 e no Decreto

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES

rio Data de Vencimento: 22/03/2023
AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348~-1 =

ITAU UNIBANCO S.A.

PRO RAD CE R S S LTDA

NOME FANTASIA:

PRO RAD CE R S § LTDA

CNPJ: 87.389.086/0001~74
BENEFICIARIO FINAL:

PRORAD CE R S S LTDA

CNPJ: 87.389.086/0001-74
PAGADOR:

ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE
CNPJ: 28.567.618/0001~57

NR. DOCUMENTO

32.
DATA DE VENCIMENTO 22/03/232;
DATA DO PAGAMENTO 24/03/2023

VALOR DO DOCUMENTO 21,00

JUROS/MULTA 0'43

VALOR COBRADO 21143 P
’

NR, AUTENTI -

!- ReteAfidaP¥bctiheRtd em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




WS‘COOB " 756- “ Recibo do Caixa

ITOCAL DE PAGAMENTO VENCTMENTO'
PAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA BANCARIA ATE O VENCIMENTO 24/03/2023
BENEFICIARIO AGENCIA/CODIGO BENEFICIARIO
NORTELIMP DISTRIBUIDOR DE PRODUTOS DE LIMPEZA, CNPJ: 31.158.902/0001-
84. RUA IPE. 580. MOVELAR. LINHARES/ES, CEP: 29906-120 3007/211638-3
DATA DO DOCUMENTO | N. DO DOCUMENTO ESPECIE DOC. ACEITE BDATA DO PROCESSAMENTO | NOSSO NUMERQ
24102120231 00017964-001/00 DM N | 24/02/2023 108248-1
USO DO BANCO CARTEIRA ESPECIE MOEDA | QUANTIDADE [ VALOR (=} Valor documento .
1 l RS ‘ I 1.146,25
INSTRUGOES (TEXTO DE RESPONSABILIDADE DO BENEFICIARIO) () Desconto / Abatimento

Apos o Vencimento Cobrar Multa de RS 22,93 + Mora Diaria de RS 5,34
(-} Qutras dedugbes

(+) Mora / Multa

(+) Outros acréscimos

- Ref. NF.. 17964
APOS O VENCIMENTO SUJEITO A PROTESTO 05 DIAS E SERASA 1) Valor cobrado

PAGADOR' ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
CNPJ/CPF: 28.567.618/0001-57

AV SENADOR EURICO REZENDE, 848 CENTRO
CEP:  29845-000 BOA ESPERANCA ES
SACADOR/AVALISTA Cédigo de Baixa
" T A -t Mecinica
~W T TTTET Tt T T g T s s m s m e m oo T T T T T T T Corte o hnha pontithada
*SICOOB || 756- || 75691.30078 01211.638307 10824.810013 3 92990000114625
LOCAL DE PAGAMENTO VENCIMENTO ]
PAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA BANCARIA ATE O VENCIMENTO 24/03/2023
BENEFICIARIO AGENCIA/CODIGO BENEFICIARIO
NORTELIMP DISTRIBUIDOR DE PRODUTOS DE LIMPEZA, CNPJ: 31.158.902/0001-
84. RUA IPE. 580. MOVELAR. LINHARES/ES. CEP: 29906-120 3007/211638-3
DATA DO DOCUMENTO | N. DO DOCUMENTO ESPECIE DOC. ACEITE DATA DO PROCESSAMENTO | NOSS0 NUMERG
24/02/2023| 00017964-301/002 DM N 24/02/2023 108248-1
USO DO BANCO CARTEIRA ESPECIE MOEDA | QUANTIDADE TVALOR (=) Valor documenio
1 l R$ n 1.146,25
[INSTRUCQES (TEXTO DE RESPONSABILIDADE DO BENEFICIARIO) 1-) Desconto / Abatimento
Apos o Vencimento Cobrar Multa de RS 22,93 + Mora Diaria de RS 5,34 P
(=) Qutras dedu¢des
(+) Maora / Multa
. Ref. NF.: 17964 {+) Outros acréscimos
APOS O VENCIMENTO SUJEITO A PROTESTO 05 DIAS E SERASA 1=} Valor cobrado
PAGADOR: ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
CNPJ/CPF: 28.567.618/0001-57
AV SENADOR EURICO REZENDE, 848 CENTRO
CEP: 29845-000 BOA ESPERANCA ES
| SACADOR/AVALISTA: Cédigo de Baixa

TR AT —

COMPROVANTE DE PAGAMENTO CE TITULOS

géégNTE: ASS0C HOSP R BOA ES
CIA: 1298-X C
ONTA: 1€,348

BANCO SICOOB S.A.

BENEFICIARIO;

NORTELIMP DISTRIBUIDOR D]
E
NOME FANTASIA: FroDUTOS
NORTELIMP DISTRIBUIDOR D
E PRODUTOS
CNPJ: 31.158,902/0001-84
BENEFICIARIO FINAL:

NORTELIMP DISTRIBUIDOR DE

PRODUT
CNPJ: 31.158.902/0001-84 *
PAGADOR:

ASSOCIACAO HOSPITALAR RU
RAL DE BO
CNPJ: 28.567.618/0001-57 N

NR. DOCUMENTO

DATA DE VENCIMENTO 32.422
DATA DO PAGAMENTO 33583/202-3
VALOR DO DOCUMENTO 3/2023
VALOR COBRADO if:fg;
.145,

NR.AUTENTICACAO

% EEmEm I ———— o,

€.205.5D1.3DC. 4D9.AC2

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




. Documento de Arrecadacio
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Raz#o Social
28.567.618/0001-57 &SSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA j
Periodo da Apuragao Data de Vencimento Numere do Documento Pagar este documenio até
28/02/2023 24/03/2023 07.01.23061.2281621-0 | o
Observagdes
PIS sobre Folha de Pagamento
\Sicalc Contribuinte - 5619 - ES
Composigio do Documento de Arrecadagao
Cédigo Denominagio Principal Muita Juros Total
8301 PIS - FOLHA PAGAMENTO 918,82 918,82
02 PIS - FOLHA DE SALARIOS
PA 82/20823 vencimento 24/03/2023
Totais 918,82 8,00 0,00 918,82
27/03/2023, 08:32
SISBE =~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 - AUTOATENDIMENTO - 08.31.45
1298%01298 SEGUNDA VIA 0004
COMPROVANTE DE PAGAMENTO
CLIENTE: AS$SSOC HOSP E BOA ESs
AGENCIA: 1298-X CONTA:; 16.348-1
Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS o
Codigo de Barras 85870000009~0 18820385230-3
83070123061-7 22816210404~1
Agente arrecadador: CNC 001 Banco do Brasil §.A.
Data do pagamento 24/03/2023
Numero do Documento 07.01.23061.2281621-0
Valor Total 918,82
Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n°® 91 de 31 de outubro de 2011
DOCUMENTO: 032423 77T
AUTENTICACAQ SISBB: 1.E36.DE5.306.353.5AF
SENDA (Vers&o:5.1.4 Pagina: 1/1 02/03/2023 16:43:37
\__SE} g
858700000090 188203852303 830701230617 22816210404 1 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadagdo de Receitas Federais

[(85876000009 0 | mm[mm CNPJ: 28.567.618/0001-57
Nimero:  07.01.23061.2281621-0
(TSR = ==
Valor: 918,82

x

i : i |.com.br/autenticidade
Autenticar documentd em http.//boaesperanca.prefelturasempape_ r/a
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente Igonfglmrme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




1.267.608
RECIBO DE ENTREGA
Beneficiario:  Proteinorte Alimentos S/A CNPJ:  27.275.197/0001.28 Agéncia/Conta Corrente | Vencimento
End.. Rua Henrique de Coimbra , 469 Bairro: Interlagos - Linhares/ES - CEP' 20903105 0124/0003438329 27/03/2023
Pagador: Assoc. Hosp. Rural Boa Esperanca -429 CNPJ: 28.567.618/0001- Nr.Documento/Parcela Nosso Numero

End.: AV SENADOR EURICO REZENDE , 848 Bairro: CENTRO CEP 29.845-00

0 - Boa Esperanca/ES
Recebi(er;os)

ata recebimento

1267608-1

Data Processamarto

00018454-38

(=) Valor do Documento

0 boleto (Favor assinar por extenso)

10/03/2023 828,00
................................ i °°"eaq“'
4 BANESTES BANESTES | goq. l RECIBO DO SACADO
Local do Pagamento Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BANESTES 27/03/2023
Beneficiario.” Proteinorte Alimentos S/A CNPJ: 27.275.197/0001-28 Agéncia/Codigo
End.. 0 Rua Hennque de Coimbra , 469 Bairro: Interlagos - Linhares/ES - CEP 290903105 01 24/00034383299
Data do Documento Numero do Documento Esp.Doc. Aceite {Data Processamento Nosso Numero
10/03/2023 1267608-1 DM N 10/03/2023 00018454-38
Uso do Banco Carteira Espécie Quantdade (x) Valor {=) Valer Documento
3 R$ 828,00

Ref. NF 1267608 de 10/03/2023. Vir . Original: R$ 828,00 {-) Desconto/Abatim.

0.00

{(+) Mora/Multa
Juros de mora diaria: Rg 2,76 AODIA.

Atraso no pagamento, blogueio automatico do pedido
Inclusio no SERASA apds 10 dias de vencido
Sujeito a protesto apos 30 dias de vencido

{+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador:  Assoc. Hosp. Rural Boa Esperanca -429
End.: AV SENADOR EURICO REZENDE , 848 Bairro: CENTRO
CEP: 29.845-000 - Boa Esperanga/Es

CNPJ/CPF: "28.567.618/0001 -57

Autenticagao Mecanica

about:blank

27/03/2023 =
129801298

BANCO DO BRASIL - 08:31:45

0083
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1233-X CONTA:

BCO BANESTES S.A.

BENEFICIARIO:
PROTEINORTE ALIMENTOS SaA
NOME FANTASIA:
FROTEINORTE ALIMENTOS S
CNPJ: 27.275.197/0001-28
BENEFICIARIO FINAL:
PROTEINORTE ALIMENTOS SA
CNPJ: 27.275.197/0001-28
PAGADOR:

ASSOC. HOSP. RURAL BOA ESPERAN A
CNPJ: 28.567,618/0001-57

NR. DOCUMENTO
DATA DE VENCIMENTO
DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO DOCUMENTO
VALOR COBRADQ

32.424
27/03/2023
24/03/2023

828,00

828, 00

NR.AUTENTICACAQ

9.17A.8AA.736.ECY.03E

i ' : i apel.com.br/autenticidade
documento em http://boaesperanca.prefeiturasemp | r/a orme
om o?;éﬁgg:gggor 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f:lilg:;al_ngt? Ig?:sﬁ.
© MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasilei



THESIS OWOYDIINIINVY

BIIT0TL 621°9VT 6Y8" V¥

SOLNIHWND0a

AN 5%

TME/Ane | Ongem

O pd b o 5oy i A

de Saneamenty
2l:080.247.3 18

T Tatncala
!
N 03/2028 | 01 | 02039299
Cliente Titular
ASS0C HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
Mopaetany do Imével o -
| ASS0C HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
AVN SENADOR EURICO REZENDE, 848
JENTRO CEP: 29845-000
. 30A ESPERANCA - ES , i
Tipo de Ligacin I Data da Laituea Hulrgmetro !uuu CPE/CNES
— A 2/03/2003 | ALSIB0 AT log. 567, 618/0001-57
1 Catenoria Quantidade de Econemias | Critarie de Fatursmento
| IOMERCIAL | Economias: 1| Categoria Individual .
.eit. finterior (Real) 52 Historico Consumo / OL
5§ ggize .8it. Atual (Real) 179 0272023 64,5 00 00 HED !
55 ez oo sonsumo Nedido (m3) 127 01/2023 90,7 52 00 MED !
R, Q3 az Jeorr~neia Leitura 00/00 12/2022 91,0 00 00 DD
3 & gied Jata Leitura. Anterior  15/02/2023 11/2022 104,0 00 00 MDD
S BO M Jias Consumo/Venda 34/34 10/2022 62,0 00 00 MDD
22 Loz 1,dia Di ria (n3) 3,035 09/2022 108,000 00 MDD
§ folee Tipe Faturamento HEDIDO |
g syrro g Jol. Fat. Agua (w3) 127,0
§ T 1g8 2 Jol. Fat. Esanto (u3) 0.0 e
e 125% 2 itendendo a Tei 12.007/2009 decleramos que nag gonstam d.bitos nesta matricula,
onN i mx Z o interiorss a 19/03/2023, Esta declaraiao substitui os comprovantes de quitatoes
CE 4w B mteriores, referentes aos faturamentos citados.
8S 4 oo | SERVICO VALOR
Sw g : 1121-AGUA CONERCIAL (Fix: 63,77 Var: 1.404,60) 1.468,37
RN z | 1405-ACRESC POR ATRASO PAGTO 19,60
fe E 1421-JUROS DE MORA 0.3 I
S I oo [«]
o n i
w38 -
~Ing !
O W d
B WO o ki
Ivon | ¢
b D w0 N 1] <
e¥al | i i ]

|

Iributos - Base de Calculo R$ 135,82 / PIS-Aliquota 1,65% R$ 24,22

| SOFINS - Rliquots 7.6% RS 111,59
’REVISAD DA PRONIMA LEITURA: 18/04/2023

OB 8, IR T 15 (GUT)

uafidade da Agua Distribuida* (ref erente ac més ant

I e

') Decreto 5440

fardmetra | Tebides | Cer ] o | Facherichin cali |

LD T ST RN RN IR AN T A T T | ST
R sl ds S  JRN BN N SN 2 T 3 )
“ ! 12 12 12 12 1

—Bnongiias defectadas i forem solucionadas. . e

- MWatus T et

A | 0223929-9 | 2/03/20%

{MestAng [Origem | TOTAL A FAGAR RS
Sreatng 03/2023 01 1.488,30

CHE it io) s3V30AT {nseq 6RO 247 31E

195775
828400000149 88300016022-2 39299032301-4 00002239299-8

III

III

HRIRMIE

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade

com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento gssinado f.iigitalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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. o

SICO0B 756 , Recibo do Pagador
Pavador I Vencimento Coop Contr/Céd. Beneficiario Espécie Moeda Quantidade
ASSOC. HOSPITAL. RURAL DE BOA ESPERANCA 29/03[2023' 3009/207420 R$ 00
Baveliciario Valor documento (- Desconto / Abatimenio {*) Mora’Multa {=) Valor cobrado
NOVA MAQUINAS E FERRAMENTAS LTDA 32.487.639/0001-30 1.220,00 l
VITORIA - 1014 - CX 1 CENTRO Nosso Nomaro
NOVA VENECIA - ES 29830-000

8972.2

N° Documento

. _NF 7805

Autenticagdo Mecanica

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

~ "sSICO0B |

i atal de pagamento

756 |

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

75691.30094 01020.742001 00697.220010 2 93040000122000

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICO0B

A partir 30/03/2023 multa de 2,00%
Né&o conceder desconto.

EMITIDO PELA COOPERATIVA CON

Pagaidor

TRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO BANCOOB
COOPERATIVA CONTRATANTE 3009 SICOOB NORTE

Vencimenta, i
! ] 29/03/2023
Beneliciano Cooperativa contratante/Cod. Beneficiario
NOVA MAQUINAS E FERRAMENTAS LTDA 32.487.639/0001-30 3009/207420
Duin do documento N. documento Especie l Aceite Data processamento Nosso namero
27/02/2023 NF 7905 DM N 27/02/2023 6972-2
Nda Conta ! Respons Carteira Especie Quantidade I Valor Valor documento
1 R% 0,00 1.220,00
Insuugdes
A partir 30/03/2023 Juros 0,33%/dia

(~) Desconto ¢ Abatimento

(-) Outras Dedugies

{*) MoraMula

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor cobrado

AV. SENADK. R EURICO REZENDE, 848
CENTRO

SAO JOSE DO CALCADO -ES

Betieticiario Final

ASEOC. HOSPITAL. RURAL DE BOA ESPERANCA

28.567.618/0001-57

29846-000

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASGOC HOSPF R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA:

C20742001008STEII0I0283 0TI I

MARQUINRS E FE
32.4E7.83%9/0001
BEREFITIARIS FINAL:
CVA MAQUIMAS £ FERRMMENTAS
CMPJ: 32.487.639/0001-30
PAGADOR:

A552C HOSPITAL RURAL DE BOA

cweJ: 28.387.618/0001-57
--------------------------- 32.426
NR. DOCUMENTO 2
DATA DE VENCIMENTO gz;gg;;géa
DATA DO PAGAMENTO e 0.0
VALOR DO DOCUMENTO : . 220: 4
VALOR COBRADO 5

NR.AUTENTICACAQ 4.6A2.ECC.3E4.1DE.B56

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade

com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme

MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




YW W

s Bancotai S.A. |341-7] 34191.09180 55543.306553 50838.380009 5 93060000236278

E uygesewrs

-OCAL DE PAGAMENTO

ATE O VENCIMENTO EM QUALQUER BANCO OU CORRESPONDENTE NAO BANCARIO. AP(S O
VENCIMENTO, ACESSE ITAU.COM.BR/BOLETOS E PAGUE EM QUALQUER BANCO OU CORRESPONDENTE NAO BANCARIO

VENCIMENTO

31/03/2023

BEHEFIZIARI0

ATACADO SAO PAULO LTDA

AGENCIACODIGO CEDENTE

GHPJ
28.410.074/0001-15

6555 /08383-8

E MULTA DE R$ 23,63
SUJEITO A PROTESTO
BOLETO REF NF 3

APG3 VENCIMENTO ACESSE WWW.ATACADOSAOPAULO.COM.BR PARA ATUALIZAR

DATA DOCUMENTO N* DOCUMENTO ESP. DOC ACEITE DATA PROCESSAMENTQ INOESO NUMERO ~
28/02/2023 532230-1 DM | N 01/03/2023 109 /18555433-0
USC DS BANGO CARTE1IR69 ESPECIE MOEDA GUANT_IDADE VALOR *) YALOR DO DOCUMENTO 2362 ,78
INSTRUGOES  (Todas bes deste bloquets si0 de exclus do -} DESCONTO/ADIANTAMENTO
APOS VENCIMENTO COBRAR MORADE R$ 4,73 por dia de atraso o e s

+ ) MORAMULTA

+)ACREECIMD

=} VALOR COBRADO

TASAIOR ASSOCIACAO HOSP. RURAL DE BOA ESPERANCA
AV.SENADOR EURICO REZENDE,848
CENTRO

SACADOR AVALISTA

BOA ESPERANCA (

COD : 112214
CNPJ :28.567.618/0001-57
ES CEP . 29845-000

A O

Ficha de Compensagio

Autenticagho Mecanica

au Banco ltat S.A.

341-7

Recibo do Pagador

34191.09180 55543.306553 50838.380009 5 93060000236278

LOCAL DE PAGAMENTO

ATE O VENCIMENTO EM QUALQUER BANCO OU CORRESPONDENTE NAO BANCARIO. APOS O .
VENCIMENTO, ACESSE ITAU.COM.BR/BOLETOS E PAGUE EM QUALQUER BANCO OU CORRESPONDENTE NAD BANCARIO

WVEMCIMENTQ

31/03/2023

FENEFICIARIC

ATACADO SAO PAULO LTDA

ChPJ AGENCIACODIGO CEDENTE

28.410.074/0001-15

6555 /08383-8

N* DOCUMENTO ESP DOC

ACEITE

DATA PROCESSAMENTO 0530 NUMERO

109 / 18555433-0

DATA DOCUMENTO

28/02/2023 N 01/03/2023

532230-1 DM

CARTEIRA ESPECHE MOEDA CUANTIDADE VALOR

109

UST DO BANCS

=} VALOR DO DOCUMENTOD

2.362,78

dob

4,73 por dia de atraso

INSTRUCOES (Todas ¢Bes deste sdo de

APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DE R$
E MULTA DE R$ 23,63

SUJEITO A PROTESTO

BOLETQ REF NF'S

APOS VENCIMENTO ACESSE WWW.ATACADOSAOPAULO.COM.BR PARA ATUALIZAR

| - ) DESCONTO/ADIANTAMENTO

- ) OUTRAS DEDUGSES

+ ] MORAMULTA

+) ACRESCIMO

= | VALOR COBRADO

1A5AIOR ASSOCIACAO HOSP. RURAL DE BOA ESPERANCA
AV.SENADOR EURICO REZENDE 848
CENTRO

WAUALOR AVALISTA

BOA ESPERANCA ( ES

CQOD : 112214
CNPJ :28.567.618/0001-57
CEP : 29845-000

A

Ficha de Compensacéo
Autenticaclio Mecanica

. 5
e ———— e e — B
coM AGA o
PROVANTE DE PAGAMENTO pp, TITULOS . i
CLIENTE: ASSOC Hosp
: R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.34
o : .348-1
ITAU UNIBANCO s.a.
341910916005554330655350938 3900095530 m0m e 10
Mo 5350838380009593060000236275
ATACADO SAD PAULO LTD
NOME FANTASIA: N
ATACADO $AOC PAULO LTDa
CNPJ: 28,410.074/0005-15
BENEFICIARIO FINAL:
QEACADO SAO PAULO LTDA
PJ: 28.410.074/0001~
PAGADOR e
ASSOCIACAO HOSP RURAL DE Bop
CNPJ: 28.567.618/0001~57
NR. DOCOMENTO T TTTTTTTTme-—ee
DATA DE VENCIMENTO 373039
DATA DO PAGAMENTO 2470319003
VALOR DO DOCUMENTO O Sesoas
VALOR COBRADO 2'362'78
-362,78
NR . AUTENT FaE - =
~AUTENZICACHS 3.9E8.726.4D2, F7F ici
10| Autenticar documento em http://boaesperanCa-pré?e%tu"asempape''Com'br/aUtentICIdade

com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




Instrugdes de Improssdn

Imprirnir em impressora jato de tinta (Ink jet) au laser em qualidade nommal, (N&6 use moda econdmico).
Utllize folha A4 (210 x 287 mm) ou Carta (216 x 279 mm} - Conte na linha indicada

b BANESTES I 021-3 l 02190.00007 03300.031881 47294.021 317 9 93060000215340

Beneficiario Agéncia / Cadigo do Benaneane Espécia | Quantidads I Carielra / Nosso numero
SANTA BERTILLA SERVICOS E YRANSPORTE LTDA l 0176/0003188472.9 R$ 00000033-79
Enderago

AVENIDA NOVE DE AGOSTO, 512, BOA VISTA . JAGUARE/ES . CEP; 29960.000

Numero do documento CPF/CNPJ Beneficia Vencimento Vaior documento

114 40.519.583/0001-84 3100312023 RS 2.153,40
[T Besconta? ABaumenios {-} Outras deducles (+) Mora TMulta (+) Outros eordscimos T=) Valor cobrade

Pagador

Assaclacdo Hospitalar Rural de Boa Esperanga CNPJ: 28.567.618/0001.57
Avenlda Senador Eurico R le, 848

Centro - Boa Esperanga/ES - GEP: 29845-000
Instrugtas

Autenticaglo mecanica

Cobrar mora diaria da RS 0,36 ap6s o vencimento.
Cobrar muita de R§ 43,07 apéa a vencimanto,
Protestar T dia{s) apés venaimanio original.

02180.00007 03300.031881 47294.021317 9 9306000021 5340
tocal de pagamento

Vencimento
| PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BANESTES 3110312023
Baneficiario: SANTA EER”LEA §E5VIEOS E iRXNgaak Y& LT6A CPFICNPJ; 33.619.68310%1 -84 Agéncia/ Cédige Benaficiario

Enderego; AVENIDA NOVE DE AGOSTO, §12, BOA VISTA » JAGUAREIES . CE

P: 28950-000 0176/0003188472.9
Data do documanto Ng documento Espdcio doc. Aceite g{:‘; ssamento Canaira / Nosso namaro
02/03/2023 114 OM N 22/03/2023 00000033.79
Usa do banco Cartaira Espécie Quantidade {x} Valor (=) Valor documento
11 - Cobranga
Simplos R$ RS$ 2.53,40

() Desconto 7 Abatimentos

Instiucdes (Texto de responsabilidade do beneticidno) ¢) Outras dedugdes
(+) Mora / Multa

Cobrar mora dliria do RS 0,36 P8 0 vencimento,

Cobrar multa de R§ 43,07 apés o vencimenio.

Protastar 7 dia(s) apds vencimento origingl, {#) Qutros acréecimos

(=} Valor cobrado

Pugador
Assoclagio Hospitalar Rural de Boa Esperanga CNPJ: 28.567.618/0001.87
Avenlda Senador Eurlco Rezonde, 848

Centro - Boa Esperancal/ES . CEP: 29845-000
Sacador / Avalista

Cod. baixa
g dabvsbatmdoid

T

Carle na linha pontithada

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-% CONTA; 16,348~

L R e

BCO BANESTES s.a.
021900000703300031881472940213179930600iC215340
BENEFICIARIO:

SANTA BERTILLA SERVICOS E TRANSPORT
NOME FANTASIA:

SANTA BERTILLA SERVICOS E TRANSPORT
CNPJ: 40.619.683/0001-84
BENEFICIARIO FINAL:

SANTA BERTILLA SERVICOS E TRANSPORT
CNPJ: 40.619.683/0001-84

FAGADOR:

ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA
CNPJ: 28.567.618/0001-57

NR. DOCUMENTO 32.428
DATA DE VENCIMENTO 31/03/2023
DATA DO PAGAMENTO 24/03/2023
VALOR DO DOCUMENTO ' 2.1853, 40
VALOR COBRADO 2.153,40
NR.AUTENTICACAO 4.DFA.12F.B13.9A5.321

. icidade
i t : feiturasempapel.com.br/autenticidas
documento em http://boaesperanca.pre | r/a e
m 0'?;(;?1222230?330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f:lié?:;al_ngt? Ig?asil.
co MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasi




237-2

€ bradesco |237~2] 23791.00403 90000.010240 93005.350009 9 9295000001299

Referéncia : Local de pagamento Vencimento
02/2023 , _Peagavel preferencial na Rede Brad ou Brad Expresso 20/03/2023
N. Documento : Beneficidrio ANET INTERNET E SERVICOS LTDA « CPFICNP.J: 43.653.318/0001-84 Agencia/Codigo do Beneficirio
nacl02433 1._RUA AUREO GELID OLIVEIRA NEVES 8do Msteus -E5 e 1004-9/0053500-1
Vencimento ¢ Data do Documento | Numero do Dacumento | Espécie | Aceile | Data de Processamento | Nosso Nimero
20/03/2023 : _o2/1ziz022 ! t02493 =~ 000 3 I bm N | 06/02/2023 09/00000102493-3
Agencia / Céd Beneficldrio |1 Uso Banco | Cartelra | Esp. Moeda | Quantidag ["v o (=) Valor Documento -
10049/ 0053500-1 | ' e | 'Rt | Muenidade alr ) 129,90
- i - S T UM rtod i
Nossgsf;lal:_.\rg(e,roo1 {) gfsds%oc. | instrugdes (Texto de r dob ). Qualquer duvida sobre este bolsto, contate o benecidrio {-) Descontos / Abatimentos
- §r. Calxa, cob ita de 2% ,039 S S— e —
(=) Valor Docomento : aixa, cobrar multa de 2% e juros de 0,03% ao dia apds o vencimento (-} Outras dedugdes
!
(-) Descontos / Abatimen ! -.I*) Mora / Mu“.a_.. / R
: R
i S E T St Lo o
{+} MoraMulta/Juros ; {-) Outros acrécimos
i I e — e S— UM
+) Qutros Acréscimos ! = o e
(+) ] (=) Valor cobrado J )> ‘,{ {5y
(=) Valor Cobrado | Pagador
ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
Pagador AV SENADOR EURICO REZENDE 848 HOSPITAL - NO HOSPITAL - CENTRO
ASSOCIACAD HOSPITALAR 29845-000 - BOA ESPERANGA - ES N
RU Ficha de compensagio
GPFICNPJ: 28.567.618/0001.87 [; SacadonAvalsia:

Beneficidrio
NET INTERNET E SERVICOS LT

QTR

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA:

16.348-1

BCO BRADESCO S.A.

23791004039000001024093005350009992950000012990

BENEFICIARIO:

ANET INTERNET

NOME FANTASIA:

ANET INTERNET

CNPJ: 43.653.318/0001-84
BENEFICIARIO FINAL:

ANET INTERNET

CNPJ: 43.653.318/0001-84
PAGADOR:

ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA
ClPJ: 28.567.618/0001-57
NR. DOCUMENTO

DATA DE VENCIMENTO

DATA DO PAGAMENTO

VALOR DO DOCUMENTC
JUROS/MULTA

VALOR COBRADO

32.429
20/03/2023
24/03/2023

129,580

2,75

132,65

NR.AUTENTICACAQ

0.E65.B34.3F5.FB0.D4B

Autenticagao mecanica

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.b_r/a_\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



OI §.A. - EM REGUPERACAVU JUDIGLAL
CNPJ: 76.535.764/0015-49 - INSC. ESTADUAL: 082244103
RUA MOACIR AVIDOS,214 - VITORIA - ES CEP: 28055-350

PAG.:
MATRIZ CNPJ: 76.535.764/0001-43 e

CTC JAGUARE SPM PL15

ASSOCIACAQ HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
AV SEN EURICO REZENDE,848

CENTRO

29845-000 - BOA ESPERANCA - ES

1/4

Ll

(27)3768-1568

FEVEREIRO/2023

mene——
S ———
———

-

[Resumo da sua fatura ]

&

Convenio

Vencimento Total a pagar
09/03/2023 R$ 200,49
J
O FIXO covvnvnonenvvnsonsnsnvuannu R$ 146,88
Ol FIXO 146,88
PACOTE DE MINUTOS FIXO-FIXO LOCAL
SERVICOS DIGITAIS
O VELOX .suvunensanesnanasusnsunnus R$ 47,84
OFERTA VELOX E SERVICOS OE BANDA LARGA 47,84
ASSTNATURA VELOX
EXCEDENTES, OUTROS SERVICOS E TAXAS R$ 5,77
’ ’
OUTROS VALORES 5,77
COMPROVANTE DE PRGAMENTO
ES
CLIENTE: ASSOC HOSP SRS 16.348-1 .
AGENCIA: 1298-X CONTA: R
En SA 2-1 004900240104
~on s 8465000000 68032302-0
Codigo de Barra 28059340376—7 8152[“03/2‘_)23
do pagamen\:o 200,49

pata

valor Total

082244103

29055-350
MATRIZ CNPJ:

e

DOCUMENTO: )
AUTENTICACAO SISBB:

0! S.A, - EM RECUPERACAD JUDICIAL
CNPJ: 76.535.764/0015-49 -

RUA MOACIR AVIDOS,214 -

3.'7ED.635.F5F.460.560

ASSOCIACAD HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
TELEFONE/CONTRATQ: 37681568 CJ: ¢ 8U: 3
CONTA 02/2023 LOCAL 6934 DV §

INSC, ESTADUAL:
VITORIA - ES CEP:

76.535.764/0001-43

-4 28059340376-7 81568032302-0 FATURA:. 1800086851092

VENCIMENTO: 09/03/2023
VALOR A PAGAR: R$ 200,49

CODIGO PARA DEBITO AUTOMATICO: 011801784803

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.

- PAG. SPOOL: 11657/22622

- PAG. CLIENTE: 1/4

- OBJ:001/02893

:E

- WO

- RE:06

. FO261855.406L MG, OT71. EMOB.M0223 . TXT .ASCIE JTXY

FIXO_MG



01 S.A. - EM RECUPERACAO JUDICIAL

CNPJ: 76.535.764/0015-49 - INSC. ESTADUAL: 082244103
RUA MOACIR AVIDOS,214 - VITORIA - ES CEP: 29055-350
MATRIZ CNPJ: 76.535.764/0001 -43

IIIII"l'lllllIIlIIlIlIIIl"lll"lll“lllllll"

CTC JAGUARE SPM PL15
ASSOCIACAQ HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA
AV SEN EURICO REZENDE,848

T CENTRO
% A 29845-000 - BOA ESPERANCA - ES
% -

PAG.:

AD: 00100167
A
7213512820 00000 00000000167 30 140223

Vencimento

Total a pagar

(27)3768-1162 01/03/2023 R$ 113,10
[Resumo da sua fatura
@ OI FIXO llllllllllll.lllll'lll'llll R$ 65’37
0L FIXO 65,37
PACOTE OE MINUTOS FIXO-FIXO LOCAL
SERVICOS DIGITAIS
O VELOX ©uuvnvencnnnnnnnuncecrnnes R$ 47,73
OFERTA VELOX E SERVICOS DE BANDA LARGA 47,73
ASSINATURA VELOX
0OI LEITURA EMPRESARIAL

27/03/2023, 08:32

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

680BB729 0888TEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
2RL62M2088s7 reclARTOLEENDIMENTAmento de08adtadh
$288¥61pP8dutos e sEBGENBA MEAOuvidoria. 0002

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298~X CONTA: 16.348-1

Convenio OI SA

Codigo de Barras 84600000001-4 13100024010-4
28059340376~7 81162022302~4

Pata do pagamento 24/03/2023

Valor Total 113,10

DOCUMENTO: 032431

AUTENTICACAO SISBB: C.7A3.287.C31.485.B871
OI S.A. - EM RECUPERACAO JUDICIAL ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANGA
CNPJ: 76.535.764/0015-49 - INSC. ESTADUAL: TELEFONE/CONTRATO: 37681162 CJ: 0 SU: 2
082244103 CONTA 02/2023 LOCAL 5934 DV 6
RUA MOACIR AVIDOS,214 - VITORIA - ES CEP:
29055-350

MATRIZ CNPJ: 76.535.764/0001-43

1/5

084:001/00167 - PAG. CLIENTE: 1/6 - PAG. SPOOL: 941/1626

- WHE

F0237549 .MOBL . MG.0T25. EM0S . M0223. TXT . ASCII. TXT - RE:06

FIXO WG -

84600000001-4 13100

T e

40
3h

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempape_l.com.b_r/a_\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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Prefeitura Municipal de Boa Esperanga
{@E} SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
>< SETOR DE TRIBUTOS

PRESTADOR DE SERVICO Gerado em: 003/2023 10.41:05

Razdo Social: ANDERSON GUTEMBERG COSTA SOCIEDADE INDIVIDUAL DE ADVOCACIA
Nome Fantasia:

Enderego: AV. SENADOR EURICO REZENDE, 785, ANDAR 1 - CENTRO

BOA ESPERANCA - ES - CEP: 29845-000

E-mail: gutembergcostaadv@yahoo.com.br - Fone: (27)3768-1287 - Celular: (27)99978-1790 - Site:

Inscrigdo Estadual: ..... - Inscrig8o Municipal: 0000022125 - CPF/CNPJ: 35.351.837/0001-60
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
Data de Emisséo Codigo de Verificagdo para Autenticagido Regime Tributério Namero RPS N° da Nota Fiscal
03/03/2023 409b1de27a829749a61b50a4213¢7cc? Sociedade de Profissionals
Tipo de Recolhimento Simples Local de Prestagido 1 03
Nzo Retido Optante No Municipio
TOMADOR DE SERVICOS
Razdo Social CPFICNPJ Inscrigio Estadual Inscrigdo Municipal
ASSOCIACAQ HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA 28.567.618/0001-57 ISENTO 0000010099
Enderego Nimero |Complemento Bairro
AVENIDA SENADOR EURICO REZENDE 848 CENTRO
CEP Municipio UF [Telefone e-mail
29845-000 BOA ESPERANCA ES [27)3768-1162/(27)3768-1568 | ahrbe@bol.com.br
DESCRIGCAO DA PRESTAGAO DO SERVIGO (Valores em RS)
Servigo Principal: 17.13 - Advocacia. : '
Descrigdo do Servigo | Un.l Quant, | Valor | Aliquotal Valor Servigo
Referente a servigos advocaticios - fevereiro/2023 [un] 100 | 260400 | 333 | 2.604,00
VALOR TOTAL DA NOTA DEDUCOES DESC. INCONDICIONAL BASE DE CALCULO 1SS A RECOLHER
2.604,00 0,00 0,00 2.604,00 86,71
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS TOTAL DESCONTOS VALOR
INSS IR [ CSLL COFINS PIS DEMONSTRATIV DIVERSOS LiQuipo
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.604,00
OBSERVAGOES
about:blank
|
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/03/2023 - AUTOATENDIMENTO - 08.31.46
1298X01298 SEGUNDA VIAa 0002

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES ;OES
AGENCIA: 1298- : -
st 1 238X CONTA N [ONAL(AM. 23 da LC 123/2006), DEVENDO NESTA CONDICAO
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA CORRENTE DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O SEU
REMETENTE : ASSOC HOSP R BOA ES D PELA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.
BANCO: 021 - BCO BANESTES S.A.
AGENCIA: 0145-7 - BOA ESPERANCA ©1.528/2013 DE 26/11/2013.

CONTA:  3.077.043-2 0, NESTA CONDIGAO FICA DISPENSADA A RETENGAO DO

FAVORECIDO: ANDERSON GUTEMBERG COSTA SOCIEDADE
CPF/CNPJ: 35.351.837/0001-60
VALOR: R$

2.604,00
DEBITO EM: 24/03/2023 i
S ocumento acessando o site http:/www.boaesperanca.es.gov.br
DOCUMENTO: 032432
AUTENTICACAC SISBB: 6.8B5.F81.33E.67D.EF5

W e e Ui b Mvs bt e o —— ——- - G N e T e M e e Mt A e e Gt e e e S e M e e e e e W e R S e e S e S e M W e e e e e e e

RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: ANDERSON GUTEMBERG COSTA SOCIEDADE INDIVIDUAL DE ADVOCACIA A NOTA FISCAL N° 103,
EMITIDA EM 03/03/2023 NO VALOR R$ 2.604,00

DATA DO RECEBIMENTO:.......... | | SR ASSINATURA DO DESTINATARIO

10 Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
i com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
Mo MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.

o




RELATORIO DE CONTRIBUICAO ASSISTENCIAL SINDIENFERMFEIRQS  Competéncia: 02/2023 - Folba: 1001

Empresa: 040.  AZSOCIAGCAQ momw:yr% RURAL DE BOA ESPERANGA CNPJ: mm.m@‘\.m‘;\ccﬁ 57
mwm‘.‘ " piv. wm] zoanI T T Fungdo | Admissae  H/D !nozamecano A H/D H/D
00046 001000000 MAXCIELLE DA SILVA LA Enfermeiro 01/09/2014 1,00 28,76
00053 001000000 PRISCYLLA GARCEZ GONGALVES Enfermeiro 01/07/2016 1,00 28,76
= S ——— )
N €
00059 001000000 SUELI ALMEIDA BOM BARROS Enfermeiro 01/05/2018 1,00 28,76 5
S o C
o
00069 001000000 EDILANIA FERREIRA SILVA MEDE Enfermeiro 01/04/2020 1,00 - 28,76 m S
— T8¢
00072 001000000 ROBERTA FERRELRA DOS SANTOS Enfermeiro 25/05/2020 1,00 35,16 m g
=g
Total Geral 5,00 150, 20 0,00 0,00 0,00 0,00

Oﬁmq»nmc 003- Conta 000026224 e repassados os comprovantes de deposito.

! SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
| 27/03/2023 - AUTOATENDIMENTO - 08.31.46
129801298 SEGUNDA VIA 0003

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
¢ DOC ELETRONICO
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348-1

| FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : ASSOC HOSP R BOA ES
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 0167-8 - BEIRAMAR
CONTA: 2.622-4

FAVORECIDO: SINDICATO DOS ENFERMEIROS NO ESTADO
CPF/CNPJ: 30.778.641/0001-32

VALOR: R$ 150,20
DEBITO EM: 24/03/2023
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MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.

DOCUMENTO: 032433
AUTENTICACAO SISBB: 5.C61.CCF.4D0.5B3.B54




BOA FRlJTA COMERCIO DE FRUTA
LTDA ME

AV SENADOR EURICO REZENDE, 643
ESPERANCA - ES - CEP: 29845-000
Fone: (27)3768-2008

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrdnica

VRN AL

:U_ I:SSO

0309 1847 0200 0147 5500 1000 0024 6710 8231 2119

0-ENTRADA m Ty
..-CENTRO-BOA | !-SAIDA ~ 1 3223
| N°000.002.467
Série 001
Folha 1/1

[WaTREZA DA OPERACAOD

Ileng A0 ESTADUAL
| 082495955

DESTINATARIO/ REMP TF’\'! E

' | Lancamento efetuado em decorrenua de cxmssao dc, documcnto f

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

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

PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE US0

332230017984668 06/03/2023 15:09: 29

|mscmc A0 ESTADUAL BO SUBSTITUTO TRIBUTARIQ

l

CNPI/CPF

O e

SOME - RAZAD SOCTAL FT\I:;_CPF T i DATA DAEMISSAO
Aqg()ClACAO HOSPITAL RURAL BOA ESPERAI\CA - - i 28.567.618/0001-57 0(/0'3/"023
ENDERECO BAIKRO/ DISTRIFO. CE DATA DA SAIDA
AV. SENADOR EURICO RE lC ENTRO 29845-000 06/03/2023
MUNICIPIO T i ) ?Ui—" TELEFONE { FAX INSCRICAO ESTADUAL T HORA DA SAIDA !
i
| BOA ESPERANCA | ES | (27)3768-1162 i 15:11:15 ‘
PAGAI\IENTOS )
Descrigdo  Dinheiro
Valor RS 188,93
CALCULO DO IMPOSTO _
BASE DE CALCUT 0 DO T0MY VALOR DO 1CMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST | VALOR DO ICMS SUBST V.APROX. TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 5
e 0,00 0,00 000 0,00 57,53 (30,45 %) 188,93 |
[VAORDOTRITE | VALOR DO SEGURD [pEsconTo " [OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO JPL VALOR TOT AL DA NOTA I
L 0, 00 - 000 0,00 0,00 | 0,00 188.93 |
TR \I\QPOR'I /\D()R / VO[ (—'\“&S T RA’V‘&I’UR TADOS
[NonF / RazAD SOCTAL FRETE POR CONTA CODIGO AXTT PLACADO VEICLLO (1 CNP) CPF i
9 - SEM FRETE
ENDERELO MUNICIPIO CF |INSCRICAQ ESTADUAL
}
DADOS DOS PRODUTOS 7 SERVICOS
ConGo O 0/ SERVL : caen | ¢ . VALOR VALOR VALOR BASE DE VALOR VALOR ALIQ T _‘
RODLTG DESCRICAO DO PRODLIO / SERVICO NCAUSH {CSOSN| CFOP lUNID | QIDE ymTARIO |DESCONTO] Ligume | CALe 10vs | 10MS n ] ]
11054 PAQFRARCES KG 19059090 1 0400 | 5929 | KG 1LBISS 15,5900 0,00 188,93 8,00 0,00 0.00]1 000 1000 {
| |
' |
28/03/2023, 09:04 .
ovivt
27/03/2023 - BANCO DO BRASIL - 16:57:19
129801298 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE
|
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES ! i
AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348~1 . ;
S |
S ——— |
DATA DA TRANSFERENCIA 27/03/2023 i
NR. DOCUMENTO 550.021.000.110.629 :
VALOR TOTAL 188,93 !
e ewwx  TRANSFERIDO PARA: |
CLIENTE: HOTEL BRASIL LTDA ;
AGENCIA: 0021-3 CONTA: 110.629-5 !
NR. DOCUMENTO 551.298.000.016.348 : .
NR.AUTENTICACAQ 7.%91.058.CB4,0FD,.F1D | l
: o] |
|
o] | |
I L | I 1
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPI FMENTARES RESERVADO AQ FISCO B
NECe Ret’ (3223 0209 1847 0200 0147 6500 0000 0340 8397 6583 5861), (3223 (0209 {347 0200 0147 6500 0G0 0341 7893 4665 2933), (3223 b
0209 1847 0200 0147 6500 0000 0347 9991 3826 5798), (3223 (1209 1847 0200 G147 6500 OGO (348 U391 9659 1550), (3223 0200 1847 0200 0147
S300 0000 0358 37935 2274 91801, (3225 U209 1847 0200 0147 6500 GOK) 0356 3593 9525 53271, (3223 0209 1847 0200 0147 6500 0000 0362 2791
0189 1434) !
"DOCUMENTO EMITIDO POR ME O EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL”
NAQ GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE TP1.
Trib. aprox. R$ 25,41 Federal ¢ 32,12 Estadual Fome. IBPTFECOMERCIO ES 316342 :
NEC-e 34083,34178,34799, 34893 35527,35635.36227, i
;
DATA F HORA DA IMPRESSAQ" 060373023 151127 Gesturce

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade

com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



Ru chemos de BOA FRUTA SUPERMERCADOS LTDA os produtos efon servigos wn.slames-da }-Jota Fiscal Eletronica indicada ao lado.

}mm&o 1410272023 Dest/Reme: ASSOCIACAO HOSPITAL RURAL BOA ESPERANCA Valor Total: 444,29

MNF-e
: ) I N*” 000.000.325
DATA DO RFCEBIMENTO \(DEN'I‘lFICACA() E ASSINATURA DO RECEBEDOR Série 001

i
|
i
|

AV SENADOR EURICO RESENDE

BOA FRUTA SUPERMERCADOS LTDA

, 643, .
ESPERANCA - ES - CEP: 29845-000
Fone: (27)00000-0000

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica
0 - ENTRADA

L T

- CENTRO - BOA 1 -saipA

CHAVE DE ACESSC)

3223 0243 9516 5700 0147 5500 1000 0003 2515 4132 9824

i

N° 000.000.325
Série 001
Folha 1/1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

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

NATUREZA DA OPERAGAD
Lancamento efctuado em duorrencm de

emrssao de documento §

PROTQCOLO DE AUTORIZAC A0 DE USO

332230012584697 14/02/2023 12:01:36

NSCRICAG ESTADUAL T

083827250

E INSCRIGAD ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO

|

CNPI/CPE
A3 ISLOIT00LAT 0 i e

DESTINATARIO / REMETE

NTE
NOME / RAZAO SOCIAL

TJenerices

[DaTADA BMISSAG i
__@j_(_)_LIAL AU HOSPITAL RbRAL B()A ESPERANCA | 28.567.618/0001-57 14/0272023 |
FNORRECQ [Bamko s DisTRITO T Tewe T | DATADA SAIDA ) |
AV.SENADOR EURICO REZENDE.000 | CENTRO 29845-000 14/02/2023
MUNICIPIO I3 TELEFONE / FAX T INSCRIC AQ ESTADUAL HORA DA SAIDA -
BOA ESPERANCA | ES | 2m3768-1162 | 12:02:54
PAGAMENTOS
Descricde  Dinheiro 1
Valor RS 444,29 |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCUILO DO 1CMS VALOR DK ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST VALOR DO ICMS SUBST W APROX. TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS N!
000 0,00 0,00 0,00 135,28 (30,45 %) 444.20 |
VALOR DO FRETE VALOR DX SFGURO DESCONTO .OUTKAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 171 VAX OR Tl)[ Al l)A NO-[-'"\— —
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 444,29 |
TRANSPORTADOR / VOLI'MES TRANSPORTADOS )
NOME / RAZAD SUCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ARTY PLACA DO VEICULO ia;r lcww 1 CPF 1
e 9 - SEM FRETE S | |
ENDERECO MENICERIO Tor [INSCRICAQ ESTADU AL
il |
1 <=
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
e, 4 —— .
CODIGO b . VALOR VALOR | VALOR BASE DE
PRODUTO DESCRIC. AO DO PRODUTO NCMISH | ©ST | CFOP |UNID U"ﬂTAK[O DESCONTO IJQUTDO CALC JOMS
ELV ABOBORA JACARE KG | o7099300 ! ENEEIRI 19900 o00]  a285]  woof
| 07069000 | 040 | 5929 | KG 4Us93] 5490 000 T2as| 00
07031019 040 | 5929 | KG 10,2052] 11,9900 000 12236 0,00
07061000 | 040 | 5929 | KG 10,0301 59900 0,00 60,08 0,00
- 07099990 | 040 | 5929 | KG 10,1289 34900 0,00 3535) 0.00|
07049000 | 040 | 5929 | KG 10AST3 1.9900 0,00 W81 000
07143000 | 040 | 5929 | KG 10.0350] 13,9900 000 140,39 000 n ool own| ooo oo
i H |
| i |
| - }
| CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES !
AGENCIA: 1298-X " CONTA: 16.348~1 |
DATA DA TRANSFERENCIA 27/03/2023
NR. DOCUMENTO 550,021.000.119.629
VALOR TOTAL 444,29
#xkkx+ TRANSFERIDO PARA: |
CLIENTE: HOTEL BRASIL LTDA
AGENCIA: 0021-3 CONTA: 110.629-5 !
NR. DOCUMENTO 551.298.000.016.348
1
|
NR . AUTENTICACAO 4.895.BDD.AF4.EE2.995 |
! !
[ |
[ | ' J | | ;
1 1 1 L
DADOS ADICIONALS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
NFCe Ref :

3223 0143 9516 3700 0147 6300 1000 0520 1710 3910 7709)

Trh aprox RS 39 75 bederal ¢ 75,53 Estadual Fonre. IBPTFECOMERCIO ES 316342
NEC-e 22007,

|
i
|
|

TIATA F HURA DA IMPRESSAO! 14/02:2023 12:03:12

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.

Gestares



P
DAT A DO RECEBIMENT

Recebemos de BOA FRUTA COMERCIO DI FRUTA LTDA ME os produtos ¢/ou servigos constantes da Nota Fiscal Eletrdnica indicada ae Jado. }
Emissdo. 14022023 Dest/Reme: ASSOCIACAO HOSPITAL RURAL BOA ESPERANCA Valor Total: 243,87

NF-e
N¢ 000.002.461

DENTIFICACAQ |- ASSINATURA DORECEBEDOR

i Série 001 l

BOA

NA TUREZA DA OPERACAC
| Lancamento efctuado em dccorrencna de emlssao de documento £

| 082495955
I)PSI‘INA

l"b( [Ul AO L\TAD( l/\]

ARI() / RE '\1F1 ENTE
NOME 7 RAZAD SOCIAT

FRUTA COMERCIO DE FRUTA

FE

Documento Auxiliar da

LTDA ME | Nota Fiscal EletrOnica
0-ENTRADA [
AV SENADOR EURICO REZENDE, 643, . - CENTRO -BOA | 1-SAIDA
ESPERANCA - ES - CEP: 29845-000 N° 000.002.461
Fone: (27)3768-2008 Série 001
Folha 11

JRRNENR N

TR

CHAVE DE ACESSO

3223 0209 1847 0200 0147 5500 1000 0024 6111 9179 5750

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

PROTOCOLO DE AUTOR

1 DE S0

332230012583567 14/02/2023 11:58:04

INSCRICAD ESTADUAL DO SI'BSHTL‘10 nmsv'r,\mo

CUNPICPP

{ 09.184.702/0001-47

N ———— e Lt nd

CMPI I CPF

]
‘\":‘)U( TACAQ HOSPIHTAL RURAL BOA ESPERANCA 28.567.618/0001-57 : 14/02/2023
| ENDERFGO [samro/ pisTRITO [cre [paTADA SAIDA |
AV. SENADOR EURICO REZENDE, 000 | CENTRO |20845-000 | 14022023 |
[MANICIPIO Tur TELEFONE | FAX INSCRICAO ESTADUAL | HORA DA SAIDA
| BOA ESPERANCA | ES | (27)3768-1162 L e
PAGAMENTOS B
| Descrigdo  Dinbeiro ]l
[Valor  R$ 243,87 J
- ‘Ar L [| L() l)() INI l)()s l () g e e ——r— - WTTICE RN CTe e ———— e
[BASE DECALCIAODOIMS | VALORDO1CMS BASE DE CALCTLO DO LCMS SUBST | VALOR DO ICMS SUBST V APROX TRIBLTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS ]
{ 0,00 | 0,00 0.00 0,00 73,82 (30,27 %) M7
[vaLOR DC '\_'u ORDOSEGURG | DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS '[ YALOR DO 1P [VALOR YOTAL DA NOTA 1
i 0,00 | 0.00 | 0,00 0,00 | 0,00 | 243.87
T R \E\\PORI AD()R (¥ f)l UMts TRANSPOR" ADOS .
NOME / RAZAD $OCTAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACADO VEICULO  UF CNPI / CPF 1'
9 - SEM FRETE |
ENDERECO MUNICIPIO GF | INSCRICAO ESTADUAL ‘
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
comiGo | . T [ N N N VALOR | VALOR | VALOR | BASEDE | VALOR | VALOR ALllz_":
il DESCRICAD DO PROBUTO { SERVICO ‘ NCMSH !(.SOSN cror [Leip | QIDE i [pesconto| wiqumo | cisc rcws | 1cws e e
TUages | PAODEOUELG T ; 599 | UN 10000] 45000 [ ase) 0w 000 0 oo 0.00 | 600l
11054 PAOFRAN a , 15929 | KG 14,9700] 15,9900 | 23937 o0 0,001 0. oo| 000 Gav ]|
SR | : =
l | |
| | L
i . L 1 |
o |
27/03/2023 - BANCO DO BRASIL -  16:57:20 .
129801298 SEGUNDA VIA 0001 [ | Lo !
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA i | | :
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE | | ’
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES : ;
AGENCIA: 1298-X ~ CONTA: 16.348-1 I .
DATA DA TRANSFERENGIA 27/03/2023 ‘
NR. DOCUMENTO 550.021.000.110.629 ! !
VALOR TOTAL 243,87
*+4xes  TRANSFERIDO PARA: )
CLIENTE: HOTEL BRASIL LTDA |
AGENCIA: 00213 CONTA: 110.629-5
NR. DOLUMLN'IO 551.298,000.016.348 t
NK.AUTENTICACAQ v
2.333.5B8.B85.CF2.0E7 i
o | |
' ! i it 4 | . !
| | | 1 {
| ! ] i | | | |
DADOS ADICIONAIS
[Mbim \COES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
| |NFCe Rel. (3223 0109 1847 0200 0147 6500 0000 0307 7097 9775 1297), (3223 0109 1847 0200 (47 6500 0000 0312 9290 6074 6208), (3223
10109 1847 0200 0147 6500 000G 0314 1394 G981 3054), (3223 0109 1847 0200 0147 650U 00D 0319 2590 6234 3904), (3223 0109 1847 0200 0147
|()<00 0000 0320 3096 0133 1309), (3223 0109 1847 0200 G147 6500 0000 0325 9994 1487 3447), (3223 0109 1847 (5200 0147 6500 0000 0326 9792
OBR2 SN 1), (3225 QIUY 134/ VLU ULE/ 0300 UUW0 U3 $ U2 9682 D183), (3223 DIOY 1847 UZOU 0147 6300 UUUU U334 SUY2 4638 6303)
“DOCUMENTO EMITIDU POR ME OU EPP OPTANTE PELQ SIMPLES NACIONAL"
NAOC GERA DIREITQ A CREDITO FISCAL 1F IPL
Trib. sprox. R$ 32.8] Federal e 41,01 Estadunt Fonte' IBPTAECOMERCIO ES 316342
NEC-e, 30770,31292.31413 31925 32030,32599 32697 33309 33430,
DATA I HUKA DA IMPRESSAQ" (4:02/2023 11:59:45 Gentore

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



e

stone

Local de Pagamento

19741

19790.00005 33353.144943 51 683.886991 2 93020000150000

Stone Institicso de Pagamento S.A. O boleto d i
: A, ©ve ser pago, preferencialmente,
vencimento pode ser pago em qualquer banco ou correspongdente bancario.

Nome do Beneficiario / GNBJ / CPF / Enderego:

Data de Vencimento
no aplicativo da Stone. Até o

27/03/2023

rocessado em até 3 dias dteis. NAO pague a i
Este boleto se refere a uma proposta e seu e G e

Agéncla/Cédigo Beneficiario
LABORATORIO COSER LTDA CNPJ 31.279.656/0001- '

19 0001/9253754-7

D
alazci?og%xzrgemo Num, do Docﬁxmento Espécle doc Acel&e Data Procze:,gg;'ggmo Cartelra/Nosso Ntumero
23

Uso do Banco cangl&a Espéﬁ(g Quantidade Moeda Valor Moeda (=) Valor :ogi"gsoizxﬁeg:tsg PR288809
Thstrugses R$ 1.500,00
O agameno6p (-) Descontos/Abatimento

Enderego:

Sacador/Avalista;

pagamento alé o vencimento signif it4-la. Dei +)Juros/Multa
bo!gato .nAO dara ‘ausa a proteslo, a cobranga judicial ou extrajudicial. ORGITER foalda. Debxar de pagar este o
Caixa: Nao aceitar pagamento via cheque. (=) Valor Gobrado
Nome do Pagador: associagao hospilalar rural de Boa Esperanga

CNPJ: 28.567.618/0001-57

CNPJ/CPF;

------------------

28/03/2023 -
129801298

BANCO

DO BRASIL - 09:04:33

0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES

AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348-1

STONE INSTITUIGAO DE PAGAMENTO

19790000053335314494351683886991293020000150000
BENEFICIARIO:

LABORATORIO COSER LTDA

NOME FANTASIA:

LABORATORIO COSER LTDA

CNPJ: 31.279.656/0001-19
BENEFICIARIQO FINAL:

LABORATORIO COSER LTDA

CNPJ: 31.279.656/0001-19

PAGADOR:

associacao hospitalar rural de Boa
CNPJ: 28.567.618/0001-57

NR. DOCUMENTO 32.701
DATA DE VENCIMENTO 27/03/2023
DATA DO PAGAMENTOQ 27/03/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.500,00
VALOR COBRADO 1.500,00

NR.AUTENTICACAO

1.06E.1FA.54D.FFD.F16

10 Autenticar documerito em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.b_r/autenticidade
. com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



Pa——————

stone

Local de Pagamento

’ 197-1 l 19790.00005 08464.686875 12920.286049 1 93020000162533

S!ong Institicio de Pagamento S.A. O bolet
vencimenio pode ser pago em qualquer banco ou correspondente bancario.

Nome do Beneficiario / GNPJ / GPE / Enderego:

0 deve ser pago, preferencialmente, no aplicativo da Store. Até o

Data de Vencimento

27/03/2023

Agéncia/Cédigo Beneficiario

LABORATORIO COSER LTDA CNPJ 31.279.656/0001-
19 0001/9253754-7
Dalazci%%/ozcouzmaenm Num. do Dochm ento spécle doc Acelrl\le Data Pro%is/gaa,rgeglo Cartelra/Nosso Namero
— 023 08464
Uso do Banco Car tgg? ESPégg Guaniidade Mocda Vaior Moeda (=) Vaior do Dici?"62n7t10292028604
Instrugdes R$ 1.625,33

O pagamenio ¢ processado em até 3 dias Uteis. NAO pague apés o venci
Este boleto se refere a yma propos P g sanitcs

(-) Descontos/Abatimenio

12 e seu pagamento até o vencimento significa aceita-la. Dei {+) Juros/Multa
bo[eto ndo dara causa a protesl, a cobranga judicial ou extrajudicial. g . Diper depagar exis
Caixa: Nao aceitar pagamento via cheque. (=) Valor Cobrado
Nome do Pagador: Associagio Hospitalar RURAL DE BOA ESPERANCA

Enderego:
Sacador/Avalista;

CNPJ: 28.567.618/0001-57

CNPJ/CPF;
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348-1

STONE INSTITUICAC DE PAGAMENTO
19790000050846468687512920286049193020000162533
BENEFICIARIO:

LABORATORIO COSER LTDA

NOME FANTASIA:

LABORATORIO COSER LTDA

CNPJ: 31.279.656/0001-19
BENEFICIARIO FINAL:

LABORATORIC COSER LTDA

CNPJ: 31.279.656/0001-19

PAGADOR:

Associacao Hospitalar RURAL DE BOA
CNPJ: 28.567.618/0001~-57

NR. DOCUMENTO 32.702
DATA DE VENCIMENTO 27/03/2023
DATA DO PAGAMENTO 27/03/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.625,33
VALOR COBRADO 1.625,33

NR.AUTENTICACAD A.DCS,42E.84A.E2A. 878

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade

com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado f.iigitalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



. Documento de Arrecadacéo
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razdo Social
[28.567.61 8/0001-57 [ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA j
[Periodo de Apuragdo Dala de Vencimento Numero do Documento
01/12/2022] [ 25/01/2023 [ 07.16.23086.2702641-4 i
(Obscrvac(')er,

web v3.2.0

o Documento de Arrecadagdo’

Codigo Denominagio

Principai Multa Juros Total
8301 PIS - FOLHA PAGAMENTO 989,83 197,96 19, 00 1.206,79
02 PIS - FOLHA DE SALARIOS ’ ’ . '
PA 12/2022 vencimento 25/01/2023
Totais
989,83 197,96 19,00 1.206,79

COMPROVANTE DE PAGAMENTG

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348-1

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS .

Codigo de Barras 85830000012~-2 06790385230~7
86071623086-5 270264146003

Agente arrecadador: CNC 001 Banco do Brasil S.A.

27/03/2023
pata do pagamento 3 2
Numero do Documento 07.16.23086.210;321_@
Valor Total .

Modelo aprovado pelo Ate pDeclaratorio Executivo
Conjunto n° 01 de 31 de outubro de 2011

________________________________ -

DOCUMENTO: 032703 .
AUTENTICACAO SISEB: . D.35F.420.C2C.2F8.B93

L SENDA (Vers&o:5.1.4) Pagina. 1/1

27/03/2023 16:32:59 J

85830000012 2 06790385230 7 86071623086 5 AUTENTlCACAO MECANICA

27026414600 3

Documento de Arrecadacgéo de Receitas Federais
85830000012 2 | | 06790385230 7 | ] 86071623086 5 | 27026414600 3 CNPJ: 28.567.618/0001-57

Numero: 07.16.23086.2702641-4
Pagar até: 27/03/2023

Valor: 1.206,79

10 Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
4 com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme

MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.
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Documento de Arrecadagao

Recerta Federal de Receitas Federais

CNPJ Razao Secial

28.567.618/0001-57} [ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA ]
Penodo de Apuragdo Data de Venmmento Numero do Ducumenty
[ 01/02/2023J ( 20/03/2023] ( 07.16.23086.2704451 -0]

- .
Onservagbes

web v3.2.0

Valor Total do Documento

pcumento de Arrecadacdo

Codigo Denominagdo

Principal Muita Juros Total
7.083,96 163, 63

1082 CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA 02/2023 Vencimento 20/03/2023

7.247,59

Yotais

7.083,96 163,63 7.247,59

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSQOC HOSP R BOA ES

AGENCIA: 1298-X CONTA: 16,348-1

Convenic RFB-DARF CODIGO DE BARRAS .

Codigo de Barrxas 85840000072-8 47590385230-3
86071623086~-5 27044510786-7

Agente arrecadador: CNC 001 Banco do Brasil S.A.

Data do pagamento 27/03/2023

Numero do Documento 07.16.23086.2704451-0

Valor Total 7.247,59

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n® 01 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 032704
AUTENTICACARO SISBB: 3.201.D8C.843.6ED.138

\ SENDA (Vers3o:5.1.4) Pagina: 1/1 27/03/2023 16:33:36 A

AUTENTICAGAO MECANICA

85840000072 8 47590385230 3 86071623086 5 27044510786 7

Documento de Arrecadagao de Receitas Federais

[(85840000072 8 | [ 47590385230 3 | [ 86071623086 5 | [ 270445107867 |  CNPJ: 28.567.618/0001-57
Numero: 07.16.23086.2704451-0
Pagar ate: 2710312023
Valor: 7.247 59
v
FA101 Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade

com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




T RORmVS VR GUFERMEIL-AUU BIRAVIM LTDA ME OS PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO

NF-¢
~DATADERECEBIMENTO . __IDENTIFICACAQ E ASSINATYI ADORI DOR_ s = i
| ; o YRARORRCERE ' N°000002727
SERIE 001
" IDENTIFICACAQ DO EMITENTE ! T i
| SUPERMERCADO BRAVIM LTDA ME : DAN FE
I DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA Ll
) AVE EURICO REZENDE SEN 397, 397 - ! 0 - ENTRADA — CHAVE DE ACESSO
: CENTRO - CEP:29845-000 - BOA 1 : SAIDA i 1 i 3223 0235 9991 5000 0135 5500 1000 0027 2716 3621 5680
ESPERANCA - ES l S [ " 3
TEL: (27)3768-1153 1 N°® 000002727 fl.1 /1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
I ! . ‘ www.nfe.fazenda.gov.br/portal
, SERIE 001

ou no site da Sefaz Autonzadora

" NATUREZA DE OPERACAO

LANCTO. EFET.EM DECORRENCIA DE EMISSAO DE DOC.FISCAL RELATI [

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO D
332230016089670

INSCRICAG ESTADUAL ™ INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

381786 _ ) !

CNP!/ CPF

35.999.150/0001-35

TINATARIO / REMETENTE

, | NOME / RAZAO SOCIAL

T CV;’J}CI;I;- . - '.—- BATA DA EMISSAQ
;‘ ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA A 28.567.618/0001-57 . 28/02/2023
e BAIRRO/DISTRITO T T T T DATASAIDA ENTRADA
i
AV SENADOR EURICO REZENDE, 848 . CENTRO 29845-000 | 28/02/2023
CMuNicllo T T T e - | FONETFAX g TUOCUF T INSCRICAD ESTADUAL ™~ "1 HORA DA SAIDA
BOA ESPERANCA (27)3768-1162 i ES i ) I 08:27:00
CAchLo_ DO IMPOSTO o .
\ BASE DE CALCULO DOTCMS T VALGRDOTCMS T BASE CALC. ICMS SUBST. i VALGR DO ICMS SUBST. | VALORTOTAL DOS PROGUTOS i
| ! ‘
; 571,54 97,16 0,00 | 0,00 ! 2.247.19 .
;"VKL_oh vOFRETE T  VALGR B0 SEGURG | DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS, VALOR DO 171 VALORTOTALDANOTA .
0, oo j 0,00 | 0,00 0,00 0,00 2.247,19

I‘R'\l\SPOR m_p(_)R/\'OLUMEs TRANSPORTADOS o

“RAZAO SOCIAL T | FRETE POR CONTA " CODIGO ANTT PLACADO VEICULO | UF CNPJ/ CPF i
, 0-REMETENTE f }

"ENDERECO - oo o MUNICIPIO UF 1 INSCRICAO ESTADUAL

QUANTIDADE T TEsplciE T T T ; MARCA i NUMERACAO PESO BRUTO ‘ PESO LIQUIDG -

i i

'DADOS DO PRODUTO / SERYICOS
| eeDIGo PRI e e O T JALOR | " BASE - ALOR | VALOR | ALIQUOTAS |
I CODIGODO O PRODUTO [SERVICO _—[ NCMisH '351‘ 1cmp] unip 1 Q_Uj-\_” | uniraio | pesconto | LIa0mo. | cALE aws. l IVC MS. | i . [iemsT i1

| OVOS BRANCOS CARTELA 30U 30UN 19_:50?2100_ 040 |59201UN . 4,0000. 20,9900, 0,00 83,96 000,  000] 000 000 000
TACHOC PO GURY 1KG PC . |18069000| 000 | 5929/UN 1,0000 14,9900 000 1499’ 1499] 255 0,00,17,00. 000

51757 B'SC SARLONI2KGMAIZENA .'.1_?0:‘?31.00 060 15929 1UN 2,0000: 34,9900, 0,00; 6998 000, 0,00 0,00 0.00

152129 |ARROZ COBAGELA 5KG TP1 {10063021| 040 |5929;UN 6,0000; _ 26,9900] 0,00! 0,00, 0,00 0,00 0,00

154795 | MAC STAAMALIA SEM 500G AVE MARIA  [19021900] 080 |5929{UN 1,0000! __5,9900] 0,00 000! 0| 0.00 000! 0,00

174036 ' SAL REFINADO SALMONETE 1KG [25010020| 020 |5929{UN ' 10,0000i  2.4900] 0,00, 2480, 423| 0,00 47,00] 0,00
74188 ' MARG QUALY TKG C_SAL 115171000 000 [5929{UN 14,0000 30786]  307.86; %2 3"' ~.0,00.17,00; 0,00
1174155 {FUBA SINHA 1KG PRE €0ZIDO 11041900 020 5929 |UN_ . - 2596 259 441  000.17,00 0,00

176531 | GAFE MERIDIANO 500G EXTRA FORTE _oaommo' 060 _: 5929|UN 199900, 00 3s9.80] 000 000/ 000] 000 0,00

176581 CANJIQUINHA SINHA 1KG FiNA 000 | 35000 000 7.98, 798 138. 000

177193 FERMENTO PO ROYAL 2506 21023000, 139900, 478!

g "SABAO BARRA TEIU 500G MARM AZ PL _/34011900] C 4,0000! 5431
ANIDO MILAG AMAFIL 1KG DOCE 11081200 1,0000 170,

| FARINHA TRIGO NUM UM 1KG PAPEL 11010010 _Q(_io {5929 UN_ 5,0000; 0,00}

179543 | MAC 5TA AMALIA OVOS 500G PADRE 18021100 060 | 5929 |UN 20.0000} 0,00 O OO 0 00: 0 Q0

—eerm .. LNOSSO | | ; .
'179569 " COLORlF(CO SALETOS 500G o : 32030030 000 59_2_!_3_ LpN_ N ; ) 4 CIUOO _._12,9900] , 8,83_;”

179578 . BISC ALGOBACA 1 6KG MARIA 119053100, 060 |5020/UN | 1 0000, 29,0900 0,00 29,99: 000 000! 0,00
(180226 MAC APOLLO 1KG ESPAGUETE ____119021900] 060 [5929|UN | 10,0000 7,9900; 0,00 79,90 0,00, 000! 0,00/ 0,00: 0,00,
;180463 - FARINHA MAND BEIRA RIO 2KG BRANCA 110620001 020 5‘329?UN ! 4,0000i 16,9500 0,00° 67,961 €7, 96’ 11 55 0,00 17,00; 0,00°
i T2 ! : ; : ;

- LAMINA WILKINSON 30N . .B2122010, 060 |5929,UN | 50,0000 19900, 000] - o»oo _000] 0,00 0,00 0,00:
180847 | MAC STA AMALIA OVOS 50606 AVE MARIA ___+19021100] 080 |5928 UN_ | _19.0000! 69900 0,00, 0,00 000, 000 000 0,00
181273 | BISC ALCOBACA 16KG G CRACKER 119053100 060 [5929'UN 1,000, 29,9901 0,00} 000" 000 000 000 000
'192030 " OLEO 50JA ABC 900ML PET 15079011] 060 |5929'UN 400000: 76900, 000 0007 000, 0,00 0,00
197519 L ACUCAR CRISTAL EUROCUCAR 5KG 117019900} 060 |59291UN 86,0000 16,9900, 000 101,94] 000 000 000, 000

e e T Y LB TTTTTTTUURTT T
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

COMPROVANTE DE

DOC ELETRONICO
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298~X CONTA: 16.348~-1 RESERvibo O Tioco '

!

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA CORRENTE 235 9991 !
REMETENTE : ASSOC HOSP R BOA ES !
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.
AGENCIA: 3009-0 - SICOOB NORTE 4 GAREA L.

CONTA: 23.384-6

FAVORECIDO: SUPERMERCADO BRAVIM LTDA

CPF/CNPJ: 35.999.150/0001-35

VALOR: R$ 2.247,19

DEBITO EM: 27/03/2023

DOCUMENTO: 032708

|
|
|

AUTEt\ﬁ @I SBB:
" o 3

Auterftié3r dBRAnEEStP &n Fifp://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.

Projelo ACBr - www.projetoacbr.com.br



0401/00092/001000000-/Rescisdo Normal

TERMO DE RESCISAO DO CONTRATO DE TRABALHO

IDENTIFICACAO DO EMPREGADOR

01 CNPJ/ CEl
28.567.618/0001-57

102 Razdo Social / Nome
'ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA

03 Endereco (logradouro, n°, andar, apartamento)
Avenida: Senador Eurico Rezende, 848

104 Bairro
{Centro

05 Municipio
Boa Esperanga

| 06 UF| 07 CEP ;
i ES ]29845-000 8610101

108 CNAE

i09 CNPJ/CEI Tomador/Obra
]

IDENTIFICAGAO DO TRABALHADOR ~
11 Nome
:CARLOS EDUARDO DA SILVA MARINHO

10 PIS / PASEP
12659300293

12 Enqerec\(} st:\s)&radouro, n°, andar, apartamento) 13 Bairro
Avenida: VIRGILIO SIMONETTI, 410 limo Covre
14 Municipio {15 UF]16 CEP 18 CPF

17 CTPS (n°, série, UF)
03785481.00020-ES

Boa Esperanca
19 Data de Nascimento | 20 Nome da Mae
25/10/1978  ROSA FRANCISCA DA SILVA MARINHO

™ DACGS GO CONTRAIOL s % : .
21 Tipo de Contrato

CONTRATO DE TRABALHO POR PRAZO INDETERMINADO

| ES !29845-000 075.750.067-61

22 Causa do Afastamento
DESPEDIDA POR JUSTA CAUSA, PELO EMPREGADOR

23 Remunerag&do Més Ant. 24 Data de Admissdo 25 Data do Aviso Prévio|26 Data do Afastamento 127 Cod. Afastamento
2.922,55 06/10/2022 1 31/03/2023 JC2
28 Pensdo Alim. (%) TRCT I29 Pensé&o Alim. (%) FGTS 30 Categoria do Trabalhador
0.00 10.00 :01 - Empregado

32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral
37.115.367/0035-00 - Ministério do Trabalho e Emprego MTE
DISCRIMINACAQ DAS VERBAS RESCISORIAS

31 Coédigo Sindical
999.000.000.00000-3

VERBAS RESCISORIAS
Rubrica

Valor

{Rubrica - | ___Valor _[Rubrica Valor
50 Saldo de 30/dias |51 Comissces : [52 Gratificaggo
(liquido De Offaltas E Dsr) 2'087'54-
63 Adic. de Insalubridade 54 Adic. de Periculosidade 83501 |55 Adic. Noturno 0 Hora(s)
% 130% ! A20%
56.1 Horas-Extras Hora(s) |57 Gorjetas ; 158 Descanso Semanal
| ! Remunerado  (dsr)
59 Reflexo do 'DSR' sobre 60 Multa Art <77 5 8%CLT 62 Salario Familia
Salario Variavel ? | j
83 13° Salario Proporcional |64.1 13° Salario Exercicio 165 Férias Proporc 0/12 avos |
0/12 Avos _ 112 Avos ‘
66.1 Ferias Venc.Per. Aquis. |68 Terco ¢ . de i 69 Aviso-Prévio Indenizado
. A . " iFérias i ~ O/dias B
70 13° Salario (Aviso |71 Férias revio i
Previo Indenizado) |Indenizad ;
i
i
|99 Ajuste > Devedor| TOTAL BRUTO 2.922,55
DEDUCOES o
Desconto Valor Desconto g Valor | Desconto Valor
100 Pensdo Alimenticia 1101 Adiant: Salarial i’102 Adiantamento 13°
Salario
1103 Aviso Prévio Indenizado 112.1 Previdincia Social 254,03 1112.2 Prev Social 13° _
O/dias ' T Salario
141 IRRF 28.90 (1142 I 13° ! !
Saldrio. ) i
| TOTAL DEDUGOES 282,93
f .
| VALCR LIQUIDO 2.639,62

com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssinado giigitalmente confgrme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




TERMO DE QUITAGAO DE RESCISAC DE CONTRATO DE TRABALHO
EMPREGADOR : . = —

01 CNPJ/CEI 02 Razdo Social/Nome

28.567.618/0001-57 ASSOCIAGAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA

TRABALHADOR : o - : : ,
10 PISIPASEP 111 Nome

12659300293 ICARLOS EDUARDO DA SILVA MARINHO

17 CTPS(n®, série, UF) |18 CPF 119 Data de Nascimento | 2 Nome da Mae 1
03785481.00020-ES |075.750.067-61.25/10/1978 ) ' RANCISCA DA SILVA MARINHO

CONTRATO : T

22 Causa do Afastamento T

DESPEDIDA POR JUSTA CAUSA, PELO EMPREGADOR

24 Data de Admissao |25 Data do Aviso Prévio [26 Datade A 1. 27 Cod. Afast. |29 Pens&o Alimenticia (%) FGTS |
06/10/2022 Ul 31/03/2023 lJc2 10.00 ;
30 Categoria do Trabalhador o

01 - Empregado o ’ :

“oi realizada a rescisdo do contrato de trabalho do trabalhador acima g
Trabatho(CLT). A assisténcia a rescisdo previstano § 1°do art. n.° 477 da CLT n
rabatho ndo ser superior a um ano de servigo e ndo existir previsdo de
le Trabalho da categoria a qual pertence o trabalhador.

No dia / / foi realizado, nos termos do art. 23 da In < rmativa/SRT n.° 15/2010, o efetivo pagamento das verbas

escisorias especificadas no corpo do TRCT no valor liquido de R$ 2. » 0 qual, devidamente rubricado pelas partes, ¢ parte integrante
fo presente Termo da Quitagéo.

- os termos do artigo n.° 477 da Consolidagdo das Leis do
o é devida, tendo em vista a duragdo do contrato de
‘st®ncia & rescis@o contratual em Acordo ou Convengao Coletiva

g . de

50 Assinatura do Empregador qu Preposto y
Aanoel Messias da Silva - RG: 975.798-ES - Presidente

51 As;i;wétura d6 _Tlrabaihador'. " éi_ﬁ“étura do Responsavel Legal do Trabalhador

,"' ':‘_ﬂ e
04/04/2023, 15:06
31/03/2023 - BANCO DU BRASIL - 13:37:2
129801298 SEGUNDA VIA 09C

COMPRCVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES

AGENCIA: 1298-X CONTA: 1€.348-1
DATA DA TRANSFERENCIA 31/04/20
NR. DOCUMENTO 551.298.000.011.3
VALOR TOTAL 2.639,

¥*kxxx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: CARLOS EDUARDO S MARINHO*

AGENCIA: 1298-% CONTA: 11.380~
NR. DOCUMENTO 551.298.000.016. 3
NR.AUTENTICACAOD B.9ED.OA4.E29.FD1,67

56 Informagdes & CAIXAChave de Acosso: AZ-12659300297-17"

AASSISTENCIA NO ATO DE RESC! "TRATUAL E GRATUITA.
Pode o trabalhador iniciar agdo judicial quanto aos crédi: tas relacOes de trabalho até o limite de dois anos
apés a extingdo do contrato de trabalhe (ins 7° da Constituigdo Federal/1988).

i > : i |.com.br/autenticidade
Autenticar documento em http.//boaesperanca.prefelturasempape_ r/a
com o identificador 330031003200330031003A005000, Document,o gssmado f.ilgltalmente confg;rme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




“ Receita Federal

Documento de Arrecadacao

de Receitas Federais

CNPJ Razdo Soclal
(28.567.618/0001-57] [ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA

(Periocu de Apuragao

31/03/202

Data de Vencimento Nimere do Docurnente Pagar este documento alé
3] ( 31/03/2023] 07.17.23088.5557755-0 s

Jnservaguus

PGFN-SISPAR 006271715.PAGAR UTILIZANDO O CODIGO DE
BARRAS. PAGAR NA REDE BANCARIA ATE O VENCIMENTO.

._.Qumpeslqéo do Documento ﬂe ﬂl'l‘_ ;adagio’

Total

Codigo Denaminagao Principal Muita Juros
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 29,33 5,86 17,37 52,56
4133 DIV.ATIVA~CONTR., SEGURADOS 5,94 1,18 3,52 10, 64
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 186,03 37,20 126,86 350, 09
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 41,03 8,20 28,61 77,84
4338 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAQ SEBRAE 2,39 0,47 3,45 6,31
4309 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAQ SENAC 3,98 0,79 5,75 10,52
41586 DIV.ATIVA-CONTR, EMPREGADOR 82,52 16, 50 119,28 218,30
4201 DIV.ATIVA-CONTRIB.SAL.EDUCAC 9,97 1,99 14,40 26,36
4162 DIV.ATIVA-RI.AMB, AP ESPECIAL 14,01 2,80 20,28 37,09
4224 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAQ INCRA 9,79 0,15 1,15 2,09
4162 DIV.ATIVA-RL .AMB, AP.ESPECIAL 1,05 @,21 1,61 2,77
4133 DIV,ATIVA-CONTR. SEGURADOS 84, 04 16,92 122,29 223,85
4321 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAD SESC 5 98 1,19 8,64 15,81
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 37,09 7,41 87,00 131,50
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 10,886 2,17 25,49 38,52
4133 DIV.ATIVA-CONTR, SEGURADOS 4,52 0,90 4,59 10,01
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 1,63 0,32 1,66 3,61
4338 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAO SEBRAE 0,79 9,15 9,91 1,85
4309 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAQ SENAC 1,31 9,26 1,51 3,08
4156 DIV.ATIVA-CONTR. EMPREGADOR 26,39 5,27 30,44 62,10
4201 DIV.ATIVA-CONTRIB.SAL.EDUCAC 3,29 6,65 3,80 7,74
4162 DIV.ATIVA-RI.AMB. AP.ESPECIAL 5,27 1,05 6,08 12,40
4224 DIV, ATIVA-CONTRIBUICAD INCRA 9,26 9,05 o, 30 0,61
4321 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAO SESC 1,98 0,39 2,27 4,64
L SENDA (Verséo 5 1.4) Pagina: 1/2 29/03/2023 10:17:36 J

85820000036 8

97570385230 1 90071723088 8 55577550692 2

AUTENTICAGAO MECANICA

Documento de Arrecadagdo de Receitas Federais

[ 785820000036 8 | { 97570385230 1 1 [50071723088 8 ] [ 55577550692 2 ]

VAU

CNPJ: 28.567.618/0001-57
Numero: 07.17.23088.5557755-0
Pagar até: 31/03/2023
Vator: 3.697.57

40
3h

=
AL
o

Auten_ticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



Documento de Arrecadagao
de Receitas Federais

Codigo Denominagao Principal Multa Juros Total
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 42,44 8,48 48,74 99,66
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 23,03 4,60 26,44 54,07
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 107,57 21,51 50,Sé 179,60
4133 DIV.ATIVA-CONTR, SEGURADOS 22,91 4,58 10,63 38,12
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 31,16 6,23 88,15 125,54
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 68,82 13,76 72,25 154,83
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 10, 45 2,09 10,95 23,49
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 69,53 13,90 30,24 113,67
4133  DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 12,53 2,50 5,43 20, 46
4338 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAQ SEBRAE 3,39 0,67 6,49 i1e,55
4309 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAQ SENAC 5,66 1,13 10,82 17,61
4156 DIV.ATIVA-CONTR. EMPREGADOR 119, 64 23,92 232,43 . 375,99
4201 DIV.ATIVA-CONTRIB.SAL.EDUCAC 17,19 3,43 33,50 54,12
4162 DIV.ATIVA-RI AMB. AP ESPECIAL 10,01 2,00 19,79 31,80
4224 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAO INCRA 1,13 0,22 2,15 3,50
4162 DIV.ATIVA-RI.AMB. AP.ESPECIAL 1,90 0,38 3,70 5,98
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 3,46 0,69 6,75 10,90
4321 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAQ SESC 8,49 1,69 16,24 26,42
4338 DIV,ATIVA-CONTRIBUICAO SEBRAE 4,80 0,96 7,11 12,87
4309 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAO SENAC 8,00 1,60 11,86 21,46
4156 DIV.ATIVA-CONTR. EMPREGADOR 158, 27 31,65 235,78 425,70
4162 DIV.ATIVA-RI.AMB. AP.ESPECIAL 19, 36 3,87 28,55 51,78
4201 DIV,ATIVA-CONTRIB.SAL.EDUCAC 20,01 4,00 29,66 53,67
4224  DIV.ATIVA-CONTRIBUICAO INCRA 160 0,32 2,36 4,28
4162 DIV.ATIVA-RI.AMB. AP ESPECIAL 1,80 @, 36 2,66 4,82
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 147,72 29,54 218,82 396, 08
4321 DIV.ATIVA-CONTRIBUICAD SESC 12,01 2,40 17,79 32,20
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 10, 84 2,16 15,55 28,55
4133 DIV.ATIVA-CONTR. SEGURADOS 3,63 e,72 5,21 9,56
Totais 1.508, 40 301,44 1,887,73 3.697,57
SISBB =~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
?;gg%iggg - AUTOATENDIMENTO - 15.05.57
SEGUNDA VIA 0601 202 2WO3Q02310ﬂ7364/

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1298-X CONTA:

16.348-1

ConYenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
Codigo de Barras 85820000036-8 97570385230-1
90071723088-8 55577550692-2

Agente arrecadador: CNC 001 Ban i
¢ co do Br
Data do pagamentc /6 202t

31/03/202
Numero do Documento 07.17.23088 5557755—3
Yalor Total ' 3.697,57

Mode19 aprovado pelo Ato Declaratorio Execulive
Conjunto n® 01 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 033102

AUTENTICACAQ SISEB: 4.8F3.FDB.DEC.5D7.847

Autenticar documenti) em http://boaesperanca. i ici

A i : .prefeiturasempapel.com.br/autenticidad

comMcl)D |d¢°ant|f|cador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente coer}1forme
n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




) Documento de Arrecadagao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razdo Social

[ 28.567.618/0001 -57} (ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA )
Periodo de Apuragao Data de Vencimento Numero do Documento

( 31/03/2023} [ 31/03/2023] [ 07.17.23089.7457114-8J

Qoservagoes
PGFN-SISPAR:006271830.PAGAR UTILIZANDO O CODIGO DE
BARRAS. PAGAR NA REDE BANCARIA ATE O VENCIMENTO,
'Composicde do Dagumen
Codigo Denominagao Principal Muita Juros Total
! 0138 IRRF 344, 89 Saang0
0138  IRRF 15183, 14 168,14
0138 IRRF 374,83 .
0138 IRRF 67,81 67,81
0076  MULTAS CLT 11,70 ST
0076 MULTAS CLT 89,29 80,29
0076 MULTAS CLT 124,68 124,88
5662 CSRF CSLL 14,65 24 65
5929 CSRF COFINS 43,97 42,57
5977 CSRF PIS-PASEP 0. 52 9,52
0056 PIS / PASEP 24, 36 -
EoLass 2.288,84 0,00 0,00 2.288, 84
about:blank
SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
04/04/2023 - AUTOATENDIMENTO ~ 15,05.57
1298X01298 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE PAGAMENTO
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES
AGENCIA: 1258-X CONTA: 16.348~1
Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
Codigo de Barras 85840000022-1 88840385230~1
90071723089-6 74571148010-~3
Agente arrecadador: CNC 001 Banco do Brasil S.A.
Data do pagamento 31/03/2023
Numerc do Documento 07.17.23089.7457114~3
Valor Total 2.288,84
Modelo aprovadeo pelo Ato Declaratorio Executivo -
Conjunto n°® 01 de 31 de outubro de 2011 ~ 30/03/2023 10:28:06 Y,
DOCUMENTO: 033101 AUTENTICACAO MECANICA

AUTENTICACAOD SISBB: 4 .m31 T04 ~En T

Documento de Arrecadagao de Receitas Federais
(85840000022 1 | [ 66840385230 1 | [ 90071723089 6 | [ 745711480703 ] CNPJ: 28.567.618/0001-57

Numero; 07.17.23089.7457114-8
Pagar até: 31/03/2023
Valor: 2.288,84

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.




Recebemos de VIDRACARIA BOA ESPERANCA LTDA os produtos e/ou servigos constanies da Nota Fisea! Eletednica idicada ao lado.
[Emissdo 317032023 Dest:Reme ASSOCIACAQ HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA Valor Tatat "90.00

|- S
iI)ATA DO RECEBIMENTO

[IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
|

NF-e
N° 000.000.263
Série 001

VIDRACARIA BOA ESPERANCA LTDA

AV SENADOR EURICO REZENDE. 12 - CENTRO - BOA
ESPERANCA - ES - CEP: 29845-000
Fone: (27)3768-1174
vbesperanca@@hotmail.com

DANFE |

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica

[TAMIR

0 - ENTRADA E

| - SAIDA i
N° 000.000.263

CHAVE DE ACESSO

3223 0312 0973 7600 0145 5500 1000 0002 6314 6892 6671

Série 001
Folha 1/1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

NATUREZA DA OPERAGAQ
Venda de mercadoria, adquirida ou recebida de terceiros, suj

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

332230025707313 31/03/2023 10:23:46

|
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora '
|

INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO NP3/ CPF

082718458 12.097.376/0001-45 !
DESTINATARIO / REMETENTE _ R i - 5
[NoME /RAZAO SOCIAL LCNPy  CPF DATA DA EMISSAO
l ASSOCIACAO HOSPITALAR RURAL DE BOA ESPERANCA ! 28.567.618/0001-57 31/032023
ENDERECO e THAIRRO DISTRITO ) |cep DATA DA SAIDA o

AV SENADOR EURICO RESENDE, 848  [CENTRO | 29845-000 31/03/2023
MURICIPO ] D CJur T iELEFONE [ FAX INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
BOAESPERANCA - | ES | 10:18:11
CALCULO DO IMPOSTO o
[BasE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO 1CMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST. | VALOR DO ICMS SUBST V.APROX. TRIBUTOS (Fonte: IBPT/ES) | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS i
: 0,00 0,00 ; 0,00 0,00 271,44 (34,36 %) 790.00
I\ ALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO | DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI - |vALOR TOTAL DA NOTA
; 0,00 0,00 | 0.00 0,00 0,00 790.00 |
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS - ) - ~ i
[NOME ¢ RAZAO SOCIAL {FRETE POR CUNTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO i UF  |CNPI/CPF i
L - B | 9 - SEM FRETE .
ENUERECO o MUNICIFIO UF | INSCRICAQ ESTADUAL |

i
DADQOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO cenle e N e , = VALOR VALOR VALOR BASE DE VALOR VALOR ALIQ %,
PRODLTO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CSOSN| CFOP [uMip | QTDE UNITARIO |DESCONTO|  TOTAL | cave tons | ious W T
017 FECHAMENTO EM VIDRO INC 6MM C/ PELICULA 700719001 0103 [sa0s [UN] 2 395,00 0,00 790,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 | 0,00

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCC DO BRASIL
04/04/2023 - AUTOATENDIMENTO - 15.05.57
1298X01298 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: ASSOC HOSP R BOA ES§

AGENCIA: 1298-X CONTA: 16.348-1

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : ASSOC HOSP R BOA ES

BANCQ: 756 - BANCO SICOOB S.A.

AGENCIA: 3008-0 - SICOOB NORTE

CONTA: 29.287-7

FAVORECIDO: VIDRACARIA BOA ESPERANCA LTDA
CPF/CNPJ: 12.097.376/0001-45

VALOR: R$

DEBITO EM: 31/03/2023

790, 00

DOCUMENTO: 033103

AUTENTICACAO SISRR: D.59F.3C5.82E.2A8

L e

.460

DATA B HORA DA IMPRESSAO 31/03/2023 10 23 S0

RESERVADO AQ FISCO

Emitido por Free NFe - www freenfe.com.br

\2

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.b_r/a'\utenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado f.ilgltalmente confprme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.



PROTOCOLO DE ASSINATURA(S)

O documento acima foi assinado eletrbnicamente e pode ser acessado no enderecgo

http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade utilizando o identificador
330031003200330031003A005000

Assinado eletronicamente por Gilmara Gomes Fernandes em 18/04/2023 09:55
Checksum: OFOFB40661832F5B312B6E8515C6AEB6260D5DC032344C0E7888D1B43154DC8D

Autenticar documento em http://boaesperanca.prefeiturasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 330031003200330031003A005000, Documento assinado digitalmente conforme
MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP - Brasil.






