
lVir Itens (LIO)1Frete/Despesas 1(CAB)IPI Total 
2246,79001 	0,00001 
	

0,00001 

(CAB)Desc Total!  
0,00001 	 0,00001 

	1 
2246,79001 

Devoluções 1 Valor Total 

P Admini 

Maria Salete  
Gerente  Ad 

tra9r0 

J. Ca i lho 
ni ativa 

03/61/2, 

Wareline - Informatização Hospitalar - http://www.wareline.com.bd 	 Emissào:20/01/2023 -  Hora:14:38 Pag:0001 

.......santo coso e mserk&dia  de Pirassununga 

Espelho de Entradas de NFs 
Todos os itens 

Namero da Entrada 
Nrimero Alternativo 
Fornecedor 
Razão Social 
Funcionário Regnis. 
Estoque Principal 
Condição de Pagto 

DATAS 

:00044024 Tipo  Nov  :El Tipo de  Doc  :01-NOTA FISCAL 	Num.  Doc  :27629 Série :001 
:E1024555 	Num Pedido : 
:000538-CASA  DAB  EMBALAGENS PIA CNPJ:03.034.819/0001-68 Banco:104 Ag:0334 Conta:206637 
:CASA DAS EMBALAGENS PIRASSUNUNGA LTDA NE 
:001865-UBIRATAN MARCELO DE ASSIS 	Operador :UMARCELO 
:600210-ALMOXARIFADO CENTRAL 	Filial :01-SANTA CASA DE PIRASSUNUNGA 
:30 DIAS 	 N0  Verba I 

Emissão 
	 Entrada 
	 Digitação 
	

Pedido 
20/01/2023 
	

20/01/2023 
	

20/01/2023 

VENCIMENTOS  
1 	19/02/2023 	1 
1 	 2246,79001  

IMP' 'OS 

 

INSS 	1 /SS 	1 	COFINS 	1 PIS 

 

CSLL 
0,00001 

CPC  
0,00001 1 	0,00001  0,00001 0,00001 	0,00001 

 

0,00001 

VALORES TOTAIS 

CoNTABILIZAÇXO / DESPESAS  
1Cod.ContalDescriglo Conta 	1Cod.DesplDescrição Despesas 1C.CustolDescrigao C.Custo 	 Valor]  

Débitos: 1013103 	1ALMOXARIFADO CENTRAL1000143 IMATERIAIS DESCARTAVE1600210 1ALMOXARIFADO CENTR 	2246,791  
Créditos: 1074113 	1CASA DAS EMBALAGENS 1 	 2246, 79001-- 
Histórico:10001INOTA FISCAL: 27629, 000538-CASA DAS EMBALAGENS PIRASSUNUNGA LTDA ME , EMISSAO: 20/01/2023, OBS: 	1  

ITENS 
lItemITICódigo 1Descrição 	 .-"" 	1Unil 
11 	1P1000000511BOB TUBULAR 30X0.08CM 1 LADO FECHAIEG I 

Total de Desconto dos itens.: 	0,0000 
Total de IPI dos itens 	0,0000 

Quantidl  Prego  Unit. Nome ComerlFabricantel Valor Total' 
106,99001S'- 	 1 2246,79001..— 

Compras 	 Conferente 	Financeiro/Tesouraria 



O1/2023 15:03 
	

Internet----Banking CaIXA  

Comprovante de transferência entre contas da CAIXA - TEV 

Via Gerenciador Financeiro CAIXA 

Emitente: 

Conta origem: 

Conta destino: 

IRM STA  CASA  MISER PIRASSUNUNGA 

4281 I 003 I 00000319-5 

0334 I 003 I 00020663-7 

Nome destinatário: 	CASA DAS EMBALAGENS PIRA 

Valor: 	 R$ 2.246,79 

Data de débito: 	 25/01/2023 

Data/hora da operação: 	 25/01/2023 15:03:20 

Código da operação: 73030322 

Chave de segui anga: AQHSRJ9YNUUYNZX9 

.DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISA0 DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS  
SAC  CAIXA: 0800 726 0101 
'-'essoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492 
iuvidoria: 0800 725 7474 
•4.16 CAIXA: 0800 104 0104 

• .ps://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia.processa 	 1/1 



• 0./86v1irtt_.At„Ati  

CIRURGICA 
RUA JOÃO  

Bairro: 

15092-050  

F 

UV writ  t t.1•4 1.C. 

OLINIPIO EIRELI 
ANTONIO  SICOLI, 560 

JARDIM MA1RACANA 

Sao  Jose do Rio Preto - SP 

ne: (17)3201-1270 

------ 
--- 

DANFE 

F1,[;

¡

;

1?
,
E

EDT

EliTi

zrcAA 

 

0 - ENTRADA 	i  
1 - SAIDA 	

E 
N° 149.368

Consulta 
SERIE: 1 	- 
FOLHA: 	1/1 

clirl'I 

1 1 

KOLE. 

111 

I. ISCO 

Ill 11 1 1 111111 ll Ill 01 11 I 1  mill  
CHAVE DE ACESSO 

3522.1201.1408.6800.0150.5500.1000.1493.6810.1746/519 

de autenticidade no portal nacional da  NF-e 

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

Autorizadora 

DADOS DA  NF-c 
135221701256980- 06/12/2022 11:41:15 

JUREZA DA OPERAÇÃO 
02 VENDA DE MERCADORIA ADQ RECEBIDA DE TERC 
CRIÇÃO ESTADUAL 

647.262.336.117 
INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ 

01.140.868/0001-50 

ES1- 1-  RIO / REMETENTE 

DMEIRAZA0 SOCIAL 
0003978 IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PIR 

CNPJ 
54.848.361/0001-11 

DATA EMISSAO 
06/12/2022 

NI-P---'ÇO 
W T  ON  PRADO, 1883 

' BAIRRO/DISTRITO 
CENTRO 

CEP 
13631-045 

DATA DA SAIDA 

06/12/2022 
P 1N 	0 

-1,- 	,.nunga I MX 
 
565-8100 	 I UF  SP i  

I INSCRIÇAO ESTADUAL HORA DA SAIDA 
11:41:13 

rot,. 	IACOES DO LOCAL DE ENTREG 
3NIE / RAZÃO SOCIAL 
WANDADE DA SANTA CASA - 8 

I 
/I5h 

CPF/CNPJ 
54.848.361/0001-11 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

,IDEREC.0 

LV  NEWTON  PRADO, 1883 
BAIRRO/DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

13631-045 

UNICiPIO  
'irassununga 

UP  
SP 

FONE , FAX 

kTURA/DLI PLICATAS 

49368/1 - 03/01/23 - 1723,06 

ÁLCULO DO IMPOSTO 
,,SE DE CALCULO DO ICMS 

1.723,06 
VALOR DO ICMS 

310,15 
BASE DE CALCULO DO ICMS ST 

0,00 
I 	VALOR DO ICMS SI 

0,00 
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

1.723,06 "'"- 
kLOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 
0,00 

DESCONTO 
0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS 
0,00 

VALOR DO IPI 
0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 
1.723,06 

A LiQ. 

i 	'''' 
RANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
\ZA0 SOCIAL 
NIKKEY RIO PRETO LOGISTICA E T 

FRETE POR CONTA 
O-EMITENTE 
I-DESTINATARIO 

u 
CODIGO ANNT PLACA DO VEICULO  UP  CNPJ/CPF 

15.066.184/0001-60 

41DEREÇO 

MARIA CERON VOLPE, 2260  
MUNICÍPIO  
SAO JOSE  DO RIO PRETO 

UP  
SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

647.598.751.114 
'DADE 

_ _ 	29 
ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO 

0,0000 
PESO LIQUIDO 

0,0000 
DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 

tZ77ak  Lin  4)4.11404)4:1411,4p1(.0. II 13  

, 

f AI,.'1toiW ` 
I 	sis 
C 	44.1 

• 
.v.,
"r
,A,,,, 

-...- • 	,' ' 	• 
14363 

38089429 
( ) ALCOOL 70% 1000ML 
Marca: UNIMIX 
Principin Ativo: ALCOOL 
Lute: 22041741 - 07/04/2024 Qtde: 204.00 
Lote: 22102010- 25/10/2024 Qtde. 84.00 
/ CEST: 28.063.00 

000  
5102 

LIT  "I4 288,0000 

k. 
16 0 

1.492,42 

A/Ii.  4 

....1.492,42 

• p 4-4,  

41.'  Jr"  

268,63 
0,00 

49-'& "n"  

., 

A c) 

0,00 

XI:v. (AI 

c•K? 
Ci.,',2,  

18,00 

119  

0,00 

14167 
48030090 

PAPEL LENC.OL 70X50 C/6 
Marca: CONCEITO 	"........-- Principio Ativo: PAPEL 
Lote: SN. 31/10/2027 Qtde: 30.00 
/ CEST: 20.046.00 .._.-._ — 

000 
5102 

ROL -. 30,0000 

(0 
..,

2

.

3 	,64

.._ 

 230,6-4 

. .
/ 

41,52 
0,00 

0,00 18,00 0,00 

f:I;Irl 	'''' 

nt.,:.,  
.etll 	0 	 5 Va ley}r . 

h 	. 	. 
is tr::ffm 

/ 	— 	,. 2.72_  

DeSPeSt3:2/12: 

. 

-7

. 

 

2,447. 

 

,..,.. 

	

.- 

 

.. 

,4132e,

'd 

- 	 -... 

- 	.. 	 . , • 	. 1., 1! Of  DOS ADICIONAIS V, , 
WORMACÓES COMPLEMENTARES 
ORTAL APOIO COTACAO 657009 / DADO, 
482-2 CONTA CORRENTE: 1735-3 /DADOS 
152-0 CONTA CORRENTE: 9237-1 / Enderee 
!ENTRO, CEP: 13631045,  AV NEWTON  PRA 
.$: 286,15 Federal R$: 310,15 Estadual Fonte: I 

BANCA_RIOS: BANCO DO BRASIL: A.  G.6.1CIA: 
BANCARIOS: BANCO BRADESCO: AGENCIA: 
de Entrega - Cidade: PIRASSUNUNGA-SP, Bairro: 
0, Nro.: 1883 Complemento: /Tributo aproximado 
PT / 

, . 

ItESERV . ,., 	SCO 
' 	Co 	'f&ticia... de Mer.cadonas 

e 	, .., 	.,  
i f,  _ 	/ 	.,. 	- 04a41 	_ ecetAmento 	 _ 

A/ 

- 	
4.7--  / 	17  I  ii:?..e'  . 	ii..• 	,__ 	!,..._, 	_____?:__ 	- ConferOlcia 	4 	N.  

- 	 , 	4 

5 	
1 	. /--1. 	/di- Lançamento _.L4V 

,_4=----, 

VISTO 
OUROWEB® - WWW.OUROWEB.COM.BR  



CIRÚRGICA OLIMPIO LTDA. 
I.E.: 647262336117  

e-mail:  vendas-cirolimpio@hotmail.com  

validade da proposta: 02/12/2022 

faturamento mlnimo: R$ 400,0000 
frete: CIF 

CNPJ: 01.140.868/0001-50 

Telefone: (17) 3227-5953 

informações para cotação: 

prazo de entrega: 3 dias 
condições de pagamento: 28 ddl 

00001113 
R$ 5,1820 - 

compre.: CIRURGICA 
OLIMPIO 

unidade c/ 
1  

288 LITROS R$51820 
R$ 

1.492,416 
o 

UNIMIX 

R$ 
230,6400 

R$ - 
3,3600 

-1,44%  

ALCOOL 70% 1L 

00001483  

compra.:  Mgt,  
LENCOL DE  PAPEL BRANCO  CONCEIT 

70CMX50MT 	 OM  

Relatório de Estimativa 

Cotação 657009 

02/12/2022 10:50:38hs 

6 / 30 

• ,t4i4 -040,-,  - 
"- 	, 	- 	i„ . — 

Categoria:  Materials  Médicos e Medicamentos 

Lançado em: 30/11/2022 
..f. 

.. 

, 
	(t 

' 	4  
- 	, 	-.9 	1‘  

,  

6? 

Vencimento: 01/12/2022 1200 

Título : COMPRA MATERIAL HOSPITALAR 
Descrição :  null  
Responsável pela cotação: PEDRO MORAIS 
Telefone: (19) 3565-8105 
E-mail:  pedromorais@santacasapirassununga.com.br  

Condições: 
Observações: 

Lea -j 
Del> 

A. Rossi -  
e  Compras  

.°7r017- 

Gerente fi rittl*: ,,t'om 

www.apoiocolacoes.Com.br 



CIRURGICA OLIMPIO EIRELI 
	

C.N.P.J: 01140868000150 	 Página: 1/1 

CC-e Carta de  Correção  

N°: 149368 

Série: 1 

Entrada/Saida: S 

Data de emissão: 06/12/2022 00:00:00 

tocolo de Autorização: 1352217 1256980 

) .3.a/Hora da Autorização: 06/12/2022 11:41:15  

t-nave de acesso: 35221201140868C 

Destinatário/Remetente: IRMANDA 

Valor Total: R$ 1.723,06 

00150550010001493681017462519 

DE DA SANTA CASA DE MIS ERICORDIA DE PIR 

Lote: 16327 

Sequencial do evento: 1 

Data/Hora do evento: 06/12/2022 1 

Texto da Carta de Correção 

no item.14363 correto Lote: 2 

1:42:59 

2101990 - 25/10/2024 Qtde: 204.00 + Lote: 22102010 - 25/10/2024 Qtde: 84.00 

Condições de Uso da Carta de Co reção 

A Carta de Correcao e discip 
utilizada para regularizacao 
as variaveis que determinam 
operacao ou da prestacao; II 
data de emissao ou de saida. 

inada pelo paragrafo  lo-A do  art.  7o do Convenio S/N, de 15 de dezembro de 1970 e pode ser 
e erro ocorrido na emissaO de documento fiscal, desde que o erro nao esteja relacionado com: I - 

valor do imposto tais como: base de calculo, aliquota, diferenca de preco, quantidade, valor da 
a correcao de dados cadastrais que implique mudanca do remetente ou do destinatario;  III  - a 

OUROWEB® - WWW.CUSTOMSOFTWARE.COM.511 



"Nareline-InformatizagioFlos 

los os tens 

italar-http:11www.wareline.com.br/ . 	 Emissão:07/12/2022 

.: . 

.. 

....,:. 	 • 
kIntra traS 	e traiserit6r 	atle pirossunringq 

Espelho de Entradas de NFs 

- Hora:13:31 	Pag:0001 

nero da Entrada 	:00043459 	Tipo  
nero Alternativo :E1024248 
:necedor 	:003818-CIRURGICA 
ao Social 	:CIRURGICA OLIMEIO 
icionário Reguis.:001865-UBIRATAt 
:oque Principal 	:600210-ALMOXARIFADO 
idiglo de Pagto 	:30 DIAS 

ras 

Nov  :El 	Tipo de  Doc  :01-NOTA FISCAL 	Num.  Doc  :149368 	Série :001 
Num Pedido 	: 

OLIMPIO EIREL 	CNPJ:01.140.868/0001-50 Banco: 	Ag: 	Conta: 
EIRELI 	.,----- 

MARCELO DE ASSIS 	 Operador :UMARCELO 
CENTRAL 	 Filial :01-SANTA CASA DE PIRASSUNUNGA 

N° Verba : 

. 
Emissão 	 I Entrada 	 I 	Digitação 	I 	 Pedido 	 I 
06/12/2022 	I 07/12/2022 	I 	07/12/2022 	I 	 I 

1CIMENTOS 
03/01/2023 	I 

1723,06001 

TOS 
-__ 	1RF 	I 	INSS 	1 ISS 	1 	COFINS 	1 	PIS 	I 	CSLL 	I 	CPC 	I 

0,00001 	0,00001 0,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 
-  

LO  x 	TOTAIS 
ir Itens 	(LIO) 	Frete/Despesas 	1( )IPI Total 1(CAB)Desc Total! 	Devoluq5es 	1 	Valor Total 	1 

1723,06001 	0,00001 0,00001 	0,00001 	0,00001 	1723, 0600 1_—... 

UTABILIZACÃO / DESPESAS 
1Cod.ContalDescricao Conta 1Cod.DespIDescricao Despesas 	1C.CustolDescricdo C.Custo I 	 Valor! 

bitos: 	1013103 	1ALMOXARIFADO CENTRAL1000002 IMATERIAIS HOSPITALAR1600210 IALMOXARIFADO CENTRI 	1723,061 
éditos: 	1078868 	1CIRU1GICA OLIMPIO Eli 	 I 	1723,06001--- 
stórico:100011NOTA FISCAL: 	149368, 003818-CIRURGICA OLIMPIO EIRELI, EMISSAO: 	06/12/2022, OBS: 	 I  

ENS  
temITICédigo 	IDescrição jUni Quantidl Prego  Unit.  Nome Comer1Fabricantel Valor Total! 

1P1000011131ALC0OL 70% 1L '''..- 
1P1000014831LENCOL DE PAPEL BRANCO 

,'"---ILT 
70CMX50MT 	1ROL 

	

288,00001 	5,1820 

	

30,00001 	7,6880 
ALCOOL 70%IUNIMIX 	1 	1492,4200.r- 
LENCOL 70XICONCEITOM I 	230,6400j.— 

tal de Desconto dos itens 	: 
)tal de IPI dos itens 	 

0,0000 
• 0,0000 

'\ \ , 

Compras Conferente 	 Financeiro/Tesouraria 	WI T& 	xac  R /Melia  SaloM J. uaq • 
O 

Gerente  Name-.  ,rcits,q,A 



CAIXA 
:omprovante de Pagamento de Boleto 

ia  Internet Banking  CAIXA 

Banco Recebedor: 	 CAIXA ECONÔMICA FEDERAL 

Pagador Final / Efetivo 

CPF/CNP3: 	 54.848.361/0001-11 

Nome: 	 IRM STA CASA  MISER  PIRASSUNUNGA 

Conta de débito: 	 4281 I 003 I 00000319-5 

Representação numérica do código de barras: 	
23792.15201 90000.010331 58000.923704 2 

 
92190000172306 

Instituição Emissora - Nome do Banco: 	 BANCO BRADESCO S/A 

Código do Banco: 	 237 

Córuio do ISPB: 	 60746948 

Bé 	ário original / Cedente 

Nome Fantasia: 	 CIRURGICA  °LIMPID  LTDA 

Nome/Razão Social: 	 CIRURGICA  OLYMPIC)  LTDA 

CPF/CNP3: 	 01.140.868/0001-50 

Pagador Sacado 

Nome/Razão Social: 	 IRMANDADE bASÁrTA CASA DE MISERICORDIA 

CPF/CNP3: 	 54.848.361/0001-11 

Pagador Final - Correntista 

Nome/Razão Social: 	 1RM STA CASA  MISER  PIRASSUNUNGA 

CPF/CNP3: 	 54.848.361/0001-11 

13 -A 	do Vencimento: 03/01/2023 

Data de Efetivação / Agenciamento: 03/01/2023 

Valor Nominal do Boleto: 1.723,06 

3uros (R$): 0,00 

IOF (R$): 0,00 

Multa (R$): 0,00 

Desconto (R$): 0,00 

Abatimento (R$): 0,00 

Valor Calculado (R$): 1.723,06 

Valor Pago (R$): 1.723,06 

ps://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa 	 1/2 



Data/hora da operação: 	03/01/2023 13:58:05 

Código da operação: 003415173 

Chave de segurança : K1U2UZY47YR2R.056 

Operação realizada com sucesso conforme as informações fornecidas pelo dente. 

AC CAIXA: 0800 726 0101 
essoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492 
luvidoria: 0800 725 7474 
1(5 CAIXA: 0800 104 0104 

s://gerenciadorcaixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.proce,ssa 	 2/2 
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• ÓrgAo: 	ffi • 

Des pas a : --YINjut.kc\ryy-.3,,  
Valor: 	 6c.D  

,-, 
. 	; 

• . 	 CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR [IDA 

.DANFE 
Documento Auxiliar de 
Nota Fiscal Eletrônica ;--1)111  In i l '  11 1 1111 , 1 	11 11111 1111  ill  1111 

---- 
\ 

	

' Mk:MT/FICA 	 AV  AN APOLIS QD.29-A LT.06 
VILA  BRASILIA  

• „_....J 	-47i.X6l1UtZtVf 41,M EWA. 	APARECIDA DE 001ANIA , G0 	CEP. 74 911-360  - 

0 - Entrada 
I  -Saida  

1  
co  VE DE ACESSO 

5222 1207 8478 3700 0110 5504 1000 2229 7712 2223 4952 
Oa 	 TQIefene: (62) 3088-9700 IN* 	000.222.977 

Skrie 	Fot ha 
001. 	1 de 1 

Consults de autenticidade no portal nacional da  NF-e 
www.nte.fazenda.gov.briportal ou no  site  da Sefaz Autorizadora 

Nrviin.koA OPERAvvo 

VENDA INTERESTADUAL NAO CONTRIBUINTE 
PROTOCOLO DE ACTORIzA 0 DE uso 

152225799989264 16/12/2022 16:11:33 
LNS4.-R1M) EsTADCAi 

103990607 
155C 	-TADUAL DO SUBST. TRIBUT.  CAPS  

07.847.837/0001-10  
it  AZ.y0 SOCIAL / FANTASIA 

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE P1RASSUNUNGA - 
C.N.R.I. / C P.F. I  ID  ESTE. 

54.848.361/0001-11 
DATA DA EMISSIO 

16/12/2022 	16:07 
,-,ENDEREÇo 

AV NEWTON  PRADO N.1883 
BAIRRO ! DISTRITO 

CENTRO _1 

CE 

13.631-045 
DATA DA ENTRADA / SAIDA  

16/12/2022 
mus  ION°  

P1RASSUNUNGA 
FONE / FAX 

(19) 3565-8105 
111 

SP 
INSCRI/JO HORA DA SAIDA 

001 13/01120231 4.865,82 
I 

alliiiillannn  MI 
5Asy ilf. CALC11,0 PO T.C.M.S 

4.824,86 
VALOR 00 I.C.M.S. 	 BASE DE CALCULO I.C.M.S. Si VAI  

209,38 1 	 0,00 
OR  DO LC.M.S. SUBSTITERIO 

0.00 
VALOR  'IOTA).  DOS PRODUTOS 

4.865,82 
i m.og !..o FEET'E 	 VASOS Do SEGURO 

0,00 	 0,00 

DESCONTO 

0.00 

0)/TEAS DESPESAS Al ESSI1 R1 AS 

0,00 

VALOR TOTAL DO LEI 

0.00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

4.865,82 
SOME/ SACIO) SOCIAL 

CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA 
FREI E POR CONTA 	[ 	1 
u- EMITENTE 
I - DESTINATÁRIO 	

Li  
CODIGO ANTE PLACA DO VEICULO I f' C.N.P.J. I C.P.F. 

07.847.837/0001-10 

,  
t"DERI30 

AV  ANIAPOLIS S/N QD 	
. 

.29-A LT.06 
MUNICIPIO 

APARECIDA DE GOIANIA 
VI 

GO 
INSCRIVIO ESTADUAL 

103990607 
F7.  (-7—iu.Z.E"Ji0m)r. 	 I 

3 

Esincir MARCA NIMERO PESO BRUTO 

1.9,200 
PESO  Liman°  
19,200  

MOOS DOS PRODU  VOS  SERVIVOS 

COD  
pROD 

DESCRIff0 DOS PRODUTOS ISER‘TOS LOTE Al VALIDADE 	1 	NC'SR CST/SN  (TOP  UNIU. OUANT.i  EMC  VALO 
uNiTARI

R 
O  

scomro VALOR  TOT/  D.CALC.ICMS Vitiír VALOR  WI  ictsi""X 

0011745 CLARITROMIC1NA 500MG I. v (KLARICID) PO PA -4 3093911322 31/0512024 	30042029 200 6.108 CX 200 0,00 23,1000 0,00 4.620,00 4.620P0 184,80 0,00 4,00 0,00 
10ML CA (R)1MARCA  ABBOTT  IICMS PESO 0 1 

105,0000-1  
_ 

0002486 D1M.q-PIRID.504-50MG (NAI1SIC,ALM B6) 1ML C/50-7 2236686 30/09.'2024 130045090 -520 6.108 CX 2 ..,'" 0,00 0,00 210,00 -I 	175,01 21,00 0,00 12,00 0,00 
AMP.(S)1MARCA UNIA0 QUIMICAIICMS PESO 0 I 

0020371  PARACETAMOL  200MG/M1. (AB1DOR) 15IvIL GTAS/ 2210521 28/09/2024 730039099 020 6.108 FR 18 	.0/ 
 

0,00 1,9900 e"......  (7(T) 35,81 -,"---- '9,85 3,58 0,00 12,00 - 0,00 
	 (S) IMARCA A1RELA 1ICMS DESO 0 i 

4, 	INSCRIII0 MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVI OS BASE DE CÁLCULO DO ISSON VALOR DO ISSON 

0,00 aC  FA  - 	
" 

INFORMAEIES COMPLEMENTARES 
,... 

RESERVADO AO FISCO  

Red.  da base de calculo conf.  Art  8§,inciso VIII do Anexo IX do RCTE/GO e  Art  85-A Decreto 4.852/97. CONFERÊNCIA DE MERCADORIAS 
Valor ICMS  UP  destinatario 	R$ 661,55 Valor ICMS UF remetente R$ 0,00 Valor FCP R$ 0,00 Total a recolher R$ 661,55  
VEND  00290-  JESSICA  KAROLINE  AND  RECEBIMENTO -1. 	. li 	1 Z / 	RI- 
PEDIDO 0156552 FAVOR CONFERIR MERCADORIA NO ATO DO RECEBIMENTO, NAO SERAO ACEI - 	, , A 4 OES , 
POSTERIORES SEM A DEVIDA RESSAVA.SAC 62) 3088-9724,sac(Mcientificahospitalar.com.br  

,...k.,
„ 

 
' 	Cotacao 660954 / comprador 	Leandro J--4,i-.4•C,  • 	-i-g.. :c4.,17 '1147  .c.4(..,  

CONFERENCIA 	:, 	L.,-  0/4 Va- / In_ 

...,, . f;',C,--64-.,  1.10(4; 4— ,,,...„.,6-- Aq't ...,-;(4.i.eu.94,,' C- 	
• 

. 	arv 	h 
1....aartsrAll 	E 	6 

,.....‹..44, IA kcoA...-8 	LANÇAMENTO . A. ilft- 

Corlare 	 • 



CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LIDA 
I.E.: 103990607  

e-mail:  vendas@clentlffcahospitalar.com.br  

validade da proposta: 12/12/2022 

faturamento mínimo: R$ 1.800,0000 

frete: CIF 

CNPJ: 07.847.837/0001-10 

Telefone: (62) 3088-9700 

informações para cotação: 
prazo de entrega: 4 dias 

condições de pagamento: 28 ddl 

00000198 
pz! 1,7209 

DIMENIDRINATO+PIRIDOXINA 
50MG/ML AMPOLA IML 

INJETAVEL  

00000013 
911. RS 28,5000 - 

compra.: SUPERMED 

CLARITROMICINA 500MG  
FRASCO-AMP INJETAVEL 

00000874 
FIS 2.5280 -  

comma.:  ATIVA 
COMERCIAL 
HOSPITALAR 
LIDA 

18 
AIRELA frasco c/ 1 FRASCO R$ 1,9900 PARACETAMOL  200MG/ML 

FRASCO 15ML GOTAS 

Leandr 
,  

Rossi 
cornpr 

Relatório  de Estimative  

Cotação 660954 

12/12/2022 14:11:20hs 

5 / 11 

q 

Categoria:  Materials  Médicos e Medicamentos  

Lan  -do em: 07/12/2022 

Cot. 	; 

Vencimento: 09/12/2022 09:00 
Título: MEDICAMENTOS E MATERIAIS 
Descrição:  null  

66195 

• 

Responsável pela cotação: LEANDRO ROSSI 
Telefone: (19) 3565-8105  
E-mail:  leandrorossi@santacasapirassununga.com.br  
Condições: PAGAMENTO 28 DIAS. 

— Observações: 

6 2  

www.apoiocotacoes.com.br  



,t....,CRRF 	1 
1 0,0000! 

=SS 
0,00001 

ISS 
	

COFIES 	I 	PIS 	I 	CSLL 
0,00001 
	

0,00001 	0,00001 
	

0,00001 
	

0,00001 
CPC 

ICod.ContaIDescrição Conta 
Débitos: 1013126 	(ESTOQUE  CAF 	 
Créditos: 1076661 	1CIENTIFICA MEDICA HO! 

ICod.DespIDescrição Despesas IC.CustoIDescrição C.Custo I 
1000001 MEDICAMENTOS 	1600346  !CAE 	 1 

4865,82001 

Valor' 
4865,821 

Financeiro/Tesouraria Admini 
Maria Sal 
Gerente A 

alho 
iva 

Aram Informatizaglio Hospitalar - http://www.wareline.com.bri 
	

Ernisstio21/12/2022-Hora:08:45 NW:000i 

sonto code r-L,sericbrdiu de ptrosSuinungd  

Espelho de Entrada de  NF  
Todos os itens 

mero da Entrada 
Número Alternativo 
Fornecedor 
Razão Social 
Funcionário Requis. 
Estoque Principal 
Condição de Pagto 

DATAS  

:00043678 Tipo  Nov  :El Tipo de  Doc  :01-NOTA FISCAL 
	

Num.  Doc  :222977 Série :001 
:E1024368 	 Num Pedido : 
:003305-CIENTIFICA MEDICA HOSPI CNPJ:07.847.837/0001-10 Banco: 	Ag: 

	Conta: 
:CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA 
:003989-GUILHER4E RODRIGUES CHAVES SOARES 	 Operador :GCHAVES 
:600346-CAF 	 Filial :01-SANTA CASA DE PIRASSUNUNGA 
:28 DIAS 	 N°  Verba : 

Emissão Entrada 	 1 Digitação 
21/12/2022 

Pedido 

16/12/2022 21/12/2022 	1  

 

VENCIMENTOS  

13/01/2023  
4865,82001 

nipc 

VAL...."ES TOTAIS  
Itar Itens (LIMIFrete/Despesas l(CAB)IPI Total I(CAB)Desc Total! Devoluções I Valor Total 
1 4865,8200! 	0,00001 	0,00001 	0,00001 	0700001 	4865,82001/-- 

CONTABILIZAÇÃO / DESPESAS 

Histórico:100011NOTA FISCAL: 222977, 003305-CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA, EMISSAO: 16/12/2022,  ORS:  

/TENS 
IItemITICódigo (Descrição 	 (Uni. f 	Quantidl Prego  Unit.  (Nome ComerlFabricanteI Valor Total1 
11 	1P1000000131CLARITROMICINA; SOONG FpuSCO-AMP I1FAM1 	200,00001 	23,10001CLARITROMI1ABL 	1 	4620,0000 
12 	1P1000001981DIMENIDRINATO+PIRIDOXINA;„50MG/NI  IAMBI 	100,00001 
1 

	

18,00001 	
2,10001NAUSICALM fUNIA0 QUIM1 	210,00001 .......- 

3 	(P1000008741PARACETAMOL; 200M0/ML FRASCO 15N1 IFRS1 	 1,99001PARACETAMOINOVA QUIMI1 	35,82001,,--  
Total de Desconto dos itens.: 	0,0000 
Total de IPI dos itens 	0,0000 

Compras 	 Conferente 

GuithermeR.CSoarest 
RG53.678.913-0 

vresso por GCHAVES - LGPD: Relatório pode conter dados pessoais e/ou sensíveis, recomenda-se a destruiciio após o uso 



1/01/2023 15:56 

CAI wrA 
Comprovante de Pagamento de Boleto 

Via Internet Banking  CAIXA  

Banco Recebedor: 	 CAIXA ECONÔMICA FEDERAL 

Pagador Final / Efetivo 

CPF/CNPJ: 	 54.848.361/0001-11 

Nome: 	 IRM STA CASA  MISER  PIRASSUNUNGA 

Conta de debito: 	 4281 I 003 I 00000319-5 

Representação numérica do código de barras: 	
10499.83859 11000.100047 00000.579581 4 

 
92400000486582 

Instituição Emissora - Nome do Banco: 	 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 

Código do Banco: 	 104 

; Código do ISPB: 	 00360305 

Beneficiário original / Cedente 

Nome Fantasia: 	 CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA 

Nome/Razão Social: 	 CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA 

CPF/CNPJ: 	 07.847.837/0001-10 

Pagador Sacado 

Nome/Razão Social: 	 IRMANDADE SANTA CASA MIS.PIRASSUNUNGA 

CPF/CNPJ: 	 54.848.361/0001-11 

Pagador Final - Correntista 

Nome/Razão Social: 	 IRM STA CASA  MISER  PIRASSUNUNGA 

CPF/CNPJ: 	 54.848.361/0001-11 

Data do Vencimento: 24/01/2023 

Data de Efetivação / Agendamento: 24/01/2023 

Valor Nominal do Boleto: 4.865,82 

Juros (R$): 0,00 

IOF (R$): 0,00 

Multa (R$): 0,00 

Desconto (R$): 0,00 

Abatimento (R$): 0,00 

Valor Calculado (R$): 4.865,82 

Valor Pago (R$): 4.865,82 

Ilps://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobrarica.processa 	 1/1; 



DANFE 

RECEBEMOS DE COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LEDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO  NF-e 
N°. 1667531 .,"---- 

SÉRIE 1 DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

1 29/12/2022 09:00  

Veo, 

Identificação do emitente 

7. 

(1..: 	1Rioclarense ) r--- 
g 

C 
COMERCIAL CHLURGICA RIOCLARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000, NUCLEO RESIDENCIAL  
DOUTOR JOÃO ALDO NASSIF - JAGUARIUNA / SP 
CEP 13916-074- 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTOAUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELEITICA 

O. ENTRADA I . S At DA 

N°. 1667531 
SÉRIE I 	FL  1/1 

I 0111 I 10111  III III  1 I li I II I I 
CHAFE  DE ACESSO 

35221267729178000491550010016675311467757747 

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

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇAO DE USO 

13522182902160828/12/2022 19:54:33 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

395060142110 
INSCR.  EST. SUBS  TRIBUTARIO CHET 

67.729.178/0004-91 

NOME / RAVI° SOCIAL  

IRM.SANTA CASA DE MLSERDE PIRASSUNUNGA 
CNN  / CPF 

54.848.361/0001-11 
DATA DE EMISSÃO 

28/12/2022 
ENDEREÇO 

AV.NIDA  NEWTON  PRADO 1883 
BAIRRO / DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

13631-040 
DATA ENTRADA / SAIDA 

28/12/2022 
MUNICIPIO 

PIRASSUNUNGA 
TELEFONE  

1935658100 
UP  

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL NORA DE SAIDA 

19:54:31 	_. 
AA/DUPLICATA 

URA/DUPLIC. 
001 

CALCULO DO IMPOSTO 

  

rNCINIENTO 
/01/2023 

VALOR 
3.957,73 

BASE DE CALCULO ICMS 

3.957,73 
VALOR DO ICMS 

606,66 
BASE DE CALCULO ICUS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS ST 

0,00 
VADDR TOTAL DOS PRODUTOS 

3.957,73 
VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0,00 

VALOR DO DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESASACESSCRIAS 

0,00 
VALOR DO IN 

0,00 	 - 
VALOR. TOTAL DA NOTA_..., 

3.957,73 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAVI° SOCIAL 

NW-KEY  RIO PRETO  LOG.  E TRANSP. LTDA ME..- 13 
FRETEPOR CONTA 
0 -  ENTENTE  
I - DESTINAT. 	01  T 

CODICOANFT PIACA DO VEICULO UF CNPV CPF 

15066184000160 
ENDEREÇO 

R MARIA CERON VOLPE 2260  
hfUNICIPIO 

SAO JOSE  DO RIO PRETO 
UI' 
SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

647598751114 
QUANTIDADE 	 ESPECIE 	 MARCA 	 NUMERO 	 PESO BRUTO 	 PESO LIQUIDO 

2 	 VOLUME(S) 	 0,01619 	 6,349 	_..i 	6,349 

DADOS DOS PRODUTOS /SERVIÇOS AG 	L  
CÓDIGO DESCRIÇÃO DOS P

....
pDINOS /SERVIÇOS NCM/SH csr uur UNID "QUANF VLR.UNIT. VULTOTAL BCICMS VLQCSIS VIR 

LEI 
Allq 'Alq 

023325 ACIDO ACETILSALICILICO 100MG  (NEC)  L: 0803244Q: 500,0000 F: 30049024 00 5102 CP 500,00 ,.., 0,0423 ...--•nE2 
i
rl 

 

01

0
01, 

 l
i
C

t

i

soi.

IS !PI
° 

 

18/08/22V: 18/08/2024, nECI: 20850FBF-C19F-48CB-92 CO- '•-•,,,- -11".. '""..`. 
13D40A378C12 _ 

prws-,,,,,t 

7 4Z,;496IPK'S-1\1.,,,,, ,J1  ?° F; 43.4 -JC  
033087 CLORIDRATO DE PIRIDOXINA, DIMENIDRINATO, GLICOSE, 

FRUTOSE (NEO Q/COSMED) L: 12307092 Q: 100,0000 F: 01/05/22V: 0  
30045090 00 5102 AP 100,00 7,7695 '; .U4.709., - -7-4r,t4-1  *:-T39.1 	it5-----'"  -11 6" 

1/04/2024 

__. 
50,0/ 

, 
010756 MORFINA 0,2MG/ML,SULFATO (CRISTAL1A) L: 22080511 Q: 50,0000 F: 30044990 00 5102 AP 4,4901 „224,51, 224 51 40.41-, ., .,1.8 ,. L 1 Q00  

01/08/22 V: 01/08/2024 *** Portaria 344/98 A 1  lc;  0 rir.V.-Zrr,:g4 17; Ct. l t  

'Nfil ,5t^r.), 

.13 

__ 

0 18.00 0 007226 OCITOCINA 5131/ML (UNIAO QUIMICA) L: 2227500 Q: 200,0000 F: 30043922 00 5102 Al' 200,00 /5,8646 1.172,92..'i.172,92 
25/05/22V: 31/05/2024 

/  1.762,20 r.'
/  z 

021839 TRAMADOL 100MG/2ML,CLO 	RATO (HIPOLABOR) (ITEM 30039049 00 5102 AP 600,00 2,937 1.762,20 211.46 0 12.00 0 
GENERICO) L: AW-021/22 Q: 600,0000 F: 26/10/22V: 30/09/2024 *** P 
ortaria 344/98 A2, nFCI: 7DE8886D-1B7E-475C-A871-1E2CE7A49E87 

_ 

DADOS ADICIONAIS 
DIFAL com deposito judiciaL art.151, II, CTN mandado de seguranca nr.1013069-542022.8.26.0053 e dectsao ADI 5469, valor nao repassado 
ao cliente. UNID.NEGOC.: 002 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA -NAOACEITAREMOS 
RECLAMACOES APOS 481ts DO RECEBIMENTO. PEDIDO 670324 DATA ENTREGA: 29/12/2022 Pedido: 2390645 Autorizatao de 
Compra(Pedido Cliente): 2390645 "° 0 pagamento devera ser realizado atraves do boleto  ant=  anota fiscal, caso nao receba entre em 
contato atraves do  e-mail  boletos@rioclarense.com.br  ou no telefone 09)3522-5800. Setor de Cobranca Privado.  APE:  1.04397-7"  AE:  
1.22375-2 **  ASS:  1302/16 Validade: 09/05/2023 TIPO ENTREGA: EXPRESSA(Codigo Interno Emitente: 2404 Nome Fantasia: 
IRM.SANTA CASA DE  MISER  DE PIRASSUNUNGA)  

• • 

RESERVADO AO FI

Cuk 

sco 

E

t4, 	TOR  F ARM: 
E  if  Rp 

 

itak, 

Akira  aTe .- 
Gerent e Ati 

, . 	. 	VISTO 
nistrati 

./6.?/8.L a-> 	LA3'305 

, 	

. ciONFERr'rrn—Ilf. t,: _4 .. 
ANÇAN''?: 
- 	. — 	.4 	.4...,4.,.....&b.L‘  

, 

https://plug.riociarense.com.br/ConsultaNisualizarNotaFiscal?nfe=ftcrram101\xmR103‘1030011667531.xml 1/1 



Categoria: Materiais Médicos e Medicamentos 
Lançado em: 27/12/2022 
Vencimento: 28/12/2022 09:00 
Titulo: COMPRA MEDICAMENTOS 
Descrição:  null  
Responsável pela cotação: PEDRO MORAIS 
Telefone: (19) 3565-8105  
E-mail:  pedromorais@santacasapirassununga.com.br  
Condições: 
Observações: 

1MEC caixa c/ 
500 

NEO caixa c/ 
100 

COMERCIAL CIRURGICA R1OCLARENSE LIDA 
CNPJ: 67,729.178/0004-91 	 LE.:  0629966800102 
Telefone: (19) 3622-5800 	 e-mail:  glaucia.sanfelice@rioclarense.com.br  
informações para cotação: 
prazo de entrega: 1 dias 

condições de pagamento: 28 ddl 

validade da proposta: 31/12/2022 
faturamento mínimo: R$ 500,0000 

frete: CIF 

00000017 
Mt RS 0.0459 

RIOCLARENSE 

ACIDO ACETILSALICILICO 
100MG COMPRIMIDO VIA 

ORAL 

R$ 
21.1500v  

R$ 0,0423 R$ - 
1,8000 

(-7.84%)  

00000195 
411. RS 6.8500 - Max 

compria.: SoluOes e 
Saniliza9So 

DIMENIDRINATO+PIR+FRUT÷ 
GL1C 3+5+100+100MG/ML 

AMPOLA 1 

R$ 
776,9500- 

R$ 
91,9500 
(13,42%)  

caixa c/ 
50 

CRISTALI 
A 

00001036 
Sit. n4,1000-

compraz  CRISTALIA 

MORFINA 0,2MG INJETAVEL 
AMPOLA 1ML 

R$ 
50 -''' - 	„,.,..- 224,6060 

AMPOLA R$ 4,4901 	R$ 
S 	 19,6060 

(9,61%)  

caixa c/ 
50 UNIA0 

00000860 
RS 2,8112 - 

tompra.: ATIVA MED 
CIRORGICA 

s».  
OC1TOCINA 5MUI1ML AMPOLA 

IML INJETAVEL 

R$ 
1.172,920 

200 
AMPOLA R$ 5,8646 R$ 

610,6800 
(108,62%) 

R$ 
1.762,200 

o 
R$ - 

1.117,800 
o 

-38,81% 

,/ 600 V 
AMPOLA caixa ei 

100 R$ 2,9370 

600 
COMPRI 
MIDOS  

100 
AMPOLA R$ 7,7695 

00001049 
R$ 4,8000 - 

compre.: CRISTAUA 

TRAMADOL 100MG 
INJETAVEL AMPOLA 2ML 

HIPOLAB 
OR  

Relatório de Estimativa 

Cotação 670324 
28/12/2022 09:21:48hs 

213 

Pedro Ap. trivagin de Morais  
Aux.  Administrativo 



Wareline - Informatização Hospitalar - http://www.wareline.com.bri  Ernissão:30/12/2022 -Hora:08:54 Pág:0001  

'SCSI-a° Cctso de  misericórdia  de pirasSununga  

Espelho de Entrada de  NF  
Ddos os itens 

úmero da Entrada 
úmero Alternativo 
ornecedor 
azAo Social 
uncionario Requis. 
stoque Principal 
ondigAo de Pagto 

ATAS  

:00043805 Tipo  Nov  :El Tipo de  Doc  :01-NOTA FISCAL 
	

Num.  Doc  :1667531 Série :001 
:E1024439 	 Num Pedido : 
:000502-COMERCIAL CIRURGICA RIO CNP3:67.729.178/0004-91 Banco:001 Ag:31496 Conta: 700000-6 
:COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 
:003989-GUILHERME RODRIGUES CHAVES SOARES 	 Operador :GCHAVES 
:600346-CAF 	 Filial :01-SANTA CASA DE PIRASSUNUNGA 
:28 DIAS 
	

N°  Verba : 

Emissão 
	 Entrada 	 Digitação 

	
Pedido 

28/12/2022 
	

30/12/2022 
	

1 	30/12/2022 

BNCIMENTOS  
25/01/2023 	1 

3957,73001 

XPOFTOS 

/IRE 	1 INSS 	 ISS 	 COFINS 	 PIS CSLL 	1 CPC 	1 
0,00001 0,00001  0,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 0,00001 

'LOBS  TOTAIS 
Vir Itens (LI(a)1Frete/Despesas 1(CAB)IPI Total 1(CAB)Desc Total! 

3957,73001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 
Devoluções 1 

0,00001 
Valor Total 1 

3957,73001,/ 

!ONTABILIZACi0 / DESPESAS 
1Cod.ContalDescrigAo Conta 	1Cod.Desp1DescrigAo Despesas IC.CustolDescrigAo C.Custo 1 Valor1 

rébitos: 1013126 
/ébitos: 	1013126  
:réditos: 1076060  

IESTOQUE CAE 	1000001  MEDICAMENTOS 	1600346 1CAF 
IESTOQUE  CAF 	1000013 INEDICAMENTOS  C0NTR0LI600346 ICAF  
(COMERCIAL  CIRURGICA 1/ 

1971,021 
1986,711 

3957,73001 ," 
Iistórico:100011NOTA FISCAL: 1667531, 000502 -COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA, EMISSAO: 28/12/2022, OBS: 

:TENS  
Item' T 
1 	1P 
2 	1P 
3 	IP 
4 	1P 
5 	I P 

Código 1DescrigAo 101:111 	guantid1 Preço 	Nyme  Comer 
00000017 ACIDO ACETILSALICILICO;__100MG COMPICPR1 
00000195IDIMENIDRINATO+PIR+FRUVGLIC; (3+5+IAMPI 
000010361MORFINA; 0,2MG INJETAYEL (AMPOLA 11AMP1 
0000086010CITOCINA; 5MUI/MI, 	LA  1MI INJE1AMPI 
000010491TRAMADOL; 100MG I ETAVEL (AMPOLA IAMPI 

Fabricante  l Valor Total1 ,,,, 

	

500,00001 ,0/ 	0,04231 A S 	SANOFI NED1 	21,15001'. 

	

100,00001.,'/ 	7,76951DRAMIN B6 TAKEDA PHA( 	776,9500I<, 

	

50,00001-, 	4,4902r1 MORF 	CRISTALIA 1 	224,51001'' 

	

200,00001,, 	5,86461 CITOCINA UNIAO QUIM1 	1172, 92001'" 

	

600,00001-' 	2,9370 TRAMADOL, TEUTO BRASI 	1762,20001--,  
7otal de Desconto dos itens.: 0,0000 
7ota1 de IPI dos itens 	01 0000 

Compras 	 Conferente  P Adminis ração 
Maria Salet J. Carvafr 
Gerente Au ministratfv

t,i

a 

cta,:, 

 

Financeiro/Tesouraria 

74/ Guifiertne R.0 Soares 
RG 53.578.9134 

k,  • 2 

npresso por GCHAVES - LGPO: Relatório pode  maw-  dados pessoais dota serisives. recomenda-se a destruiçto  epos  o uso 
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DESTINATARIO(REME rENTE 
NOME I RAZÃO SOCIAL 

IRM.SANTA CASA DE M1SER.DE P1RASSUNUNGA 
ENDEREÇO  

AV.N1DA NEWTON  PRADO  1883  
MUNICIPIO 

P1RASSUNUNGA  

FAIT RAIDOPI ICAT  

BAIRRO r Dismrro 

CENTRO 
FONE / FAX 

1935658100 

CF 

SP 

0,00  
ourizAs DESPESAS 

0,00 

VALOR DO !PI 

VALOR DO !CMS BASE DE CALCULO DO ICMS 57 

RESEW/ AIN - 1 AO 1,:SC 

Ii's ,.  
rÉ,I1 ;7•i:1 

• 1-.4.11T  afIleTI¡-0 

AO -4-Al 	A,  
DOCUMENT°.  AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

- ENTRADA 
- SAiDA 

IV. 1661791 
SÉRIE 1 

11111 111111 	11111 	11111111111111111 
ClIA'VE DE -4CESSO 
3522 1267 7291 7800 0491 5500 1001 6617 9117 4944 5132  

Consulta de autenticidade no portal nacional da N1F-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no  site  da Sefaz Autorizadora  
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NATUREZA DA OPERAa0 

VENDA  DENTRO ESTADO 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

395060142110 

PROTOCOL(.  AUTORIZAÇÃO DE USO 

135221746427896 13/12/2022 18:50:49 
I CNPJ 

67.729.178/0004-91 

1NSCR. EST. SUBS. TRIBUTARIO 

:11 !CPF 

54.848.361/0001-11  
CEP 

13631-040 
INSCRI( AD ESTALN.'AL  

DATA DA EMISSA0 

13/12/2022  
DATA DA ENTRADA/SAIDA 

13/12/2022 
110RA DE SAIDA 

FATURA(DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATCRAIDUPLIC. VENCIMENTO -VALOR FATURAIDUPL  IC.  VENCIMENTO VALOR 1 

1661791/1 10/01/2023 770,38 1 1 
i 
J 

VALOR IX) ICMS SUBSTULITO 

0,00 ; 

CALC01.0 DO IMPOSTO 
BASE DE CALCULO 00 ICMS 

770,38 
VALOR DO FRETE 	 VALOR DO SEGURO 

0.00 	 0,00 

138L  
VALOR DO DESCONTO 

0,00  

LOR TOTAL DOS PRODUTOS 

770,38 
VALOR IOTA 	NOTA 

0,00 	 770,38_, 
TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS 

NOME: RAZÃO SOCIAL 	 7ETI0 POR CONTA 

NIKKEY RIO PRETO  LOG.  E TRANSP. 	- Por conta do emitente 

'INDEREÇO - 	 MCINICIPIO UF 

MARIA CERON VOLPE 2260 	 SAO JOSE  DO RIO PRETO 	 ! SP 
'TjANTIDADE 	.ESPECIE 	 1 MARCA 1 NUMERO 	 I PESO BRITO 

+.00 	VOLUME(S) 	 0,02427 	 I 	 10,608 

CODIGO ANTT PLACADO VERT/1,0 	 CNRT 

15.066.184/0001-60 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

647598751114 
PESO LIQUIDO 

10,608  

DADOS DOS PRODUTOS! SEIM OS 

CÓDIGO DESCRIÇÃO PRODUTO / SERVIÇO NCM / SI!  CST (TOP UN  QUANT VALOR 
UNITÁRIO 

VALOR 
TOTAL 

B.CALC 
ICMS 

‘'ALOR 
ICMS 

VALOR 
'PI 

ALIQUOTAS 
ICMS 1P1 

031963 DIPIRONA SODTCA 500MCMIL 2051L (AIRELA INDUSTR1) L 0039099 000 5102 FR 200,00 2,403 480,00 480,60 86,50 0,00 18,00 0,00 
: 22K0049 Q: 	200,0000 1': 04/11/22 V.04/11/2024 

027633 GLICOSE 25% (FARMACH L: 221-1107911) Q: 	200,0000 F: 26 30039099 000 5102 AP 
20010() ("# 	11,5009 1(11,38 101,38 (8,25 0,00 18,00 0,00 

/08/22 V.  20/08/2024 

010672 

-.- 

tIALOPERIDOL (MG (CRISTALIA) L 22050576.-q 	200.000 30040060 000 5102 Cr 200,00 / 	0,141 28,20 28,20 5.,08 0.00 18,00 0,00 

_ 	 
0 F: 02105/22 V. 0245/2024.3" Portaria 344(98 Cf ., 

03.222.1 PANTOPRAZOL 40MG INJ (CRISTALIA) L: 22100688.°1 , I 30049069 000 5102 A '. 	1&00 -ei'''' 	li 	160,20 16ii,20 28,84 (100 18,00 0,00 
5,0000 F: 03/10/22 V.  03/10/2024 	... • . 	7., 	'' 

,,, 
.0 •A 3. 'l i 6,  ) ,-,L0.4 Z.m., --11-  7C/6(t 
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, 

1600A 
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CALCULO DO ISSQN 

- INSCRIÇAO MUNICIPAl. 	 VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 

550516029  ; 
DA DOS ADICIONAIS 

- 	BASED!: CALCLLO DO I. ,V4-61  " 

0,00 ! 	 Visto: 	0.00  
R 1:1°IS5QN 

0,00  

INTORMAOES COMPLEMENTARES  
MEAL  com deposito judicial,  art.  51, CTN - mandado de scguranca ar 1013069-54.2022.8.26.0053 c decisao ADI 5469, valor  nap  
repassado ao cliente. CINID.NEGOC.-: 002 PREZADO CLIENTF, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO 
ACEITAREMOS RECIAMACOES APOS 4811s DO RECEBIMENTO. PEDIDO 660954 E 662495 DATA ENTREGA. 14112/2022 
Pedido 2379098 Autorizacao de Comprit(Peditki Cliente 2379098 	0 pagamento devera ser realizado atrases do boleto anexo a 
nota fiscal, caso nas receba entre 	contato atrases do  e-mail  boletos(iirioclarensocom.br  ou no telefone (19)3522-5800, Setor  dc  
Cobranca Privada. AFE- V04397-711'. Ali- I 22375-2 *.  ASS.  1302(16 Validade: 119/05/2023 TIPO  EN-MEGA:  EXPRESSA(COdieo  
Internet  Emitente 2404 Nome Fantasia: 11(3.1 SANTA CASA DE MISER.I)F, PIRASSLINIINGA) 

1‘=. 



Representação numérica do código de barras: 
00190.00009 01711.536001 01216.814176 1 
92260000077038  

Instituição Emissora - Nome do Banco: 	 BANCO DO BRASIL S/A 

Código do Banco: 	 001 

Beneficiário original / Cedente 

Nome Fantasia: 	 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Nome/Razão Social: 	 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

CPF/CNR3: 	 67.729.178/0004-91 

Pagador Sacado 

Nome/Razão Social: 	 IRM.SANTA CASA DE MISER.DE  PIRASSUNUN 

CPF/CNP5: 	 54.848.361/0001-11 

Pagador Final - Correntista 

Nome/Razão Social: 	 IRM STA CASA  MISER  PIRASSUNUNGA 

CPF/CNPJ: 	 54.848.361/0001-11 

Data/hora da operação: 	23/01/2023 15:33:32 

Data do Vencimento: 	 10/01/2023 

Data de Efetivação / Agendamento: 	23/01/2023 

Valor Nominal do Boleto: 	 770,38 

Juros (R$): 	 6,67 

IOF (R$): 	 0,00 

Multa (R$): 	 15,40 

Desconto (R$): 	 0,00 

Abatimento (R$): 	 0,00 

Valor Calculado (R$): 	 792,45 

Valor Pago (R$): 	 792,45 

Banco Recebedor: 	 CAIXA ECONÔMICA FEDERAL 

Pagador Final / Efetivo 

CPF/CNPJ: 	 54.848.361/0001-11 

Nome: 	 IRM STA CASA  MISER  PIRASSUNUNGA 

Conta de débito: 	 4281 I 003 I 00000319-5 

23/01/2023 15:33 	 Internet Banking----Ca IXA  

CAIXA 
Comprovante de Pagamento de Boleto 

Via Internet Banking  CAIXA  

https://gerenciadorcaixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa  1/2 



COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 
I.E.: 0629965800102  

e-mail:  glaucia.sanfelice@rioclarense.com.br  

validade da proposta: 31/12/2022 

faturamento mínimo: R$ 500,0000 

frete: CIF 

CNPJ: 67.729.178/0004-91 

Telefone: (19) 3522-5800 

informações para cotação: 

prazo de entrega: 1 dias 

condições de pagamento: 28 ddl 

Categoria: Materiais  Medicos  e Medicamentos 

Lançado em: 27/12/2022 

Vencimento: 28/12/2022 09:00 
Titulo: COMPRA MEDICAMENTOS 

Descrição:  null  
Responsável pela cotação: PEDRO MORAIS 
Telefone: (19) 3565-8105  
E-mail:  pedromorais@santacasapirassununga.com.br  

Condições: 

Observações: 

Relatório de Estimativa 

Cotação 670324 

28/12/2022 09:21:48hs 

2 / 3 

cód, 	.. 
' - '-' 	̀ ,'': 	, - 	IM'rls`r`":T  it  

00000017 
CAL 	0459 R$ 0.- 

compra.: RIOCLARENSE 

," 

ACIDO ACETILSALICILICO 
100MG COMPRIMIDO VIA 

ORAL 
IMEC caixa c,/ 

500 

500 	
> 

COMPRI 
MIDOS 

.."'" 
...- 

„z  
R$0,0423 

R$ 
21,1500' 

R$- 	
-- 

1,8000 

(-7,84%) 

, 

''' 

00000195 
(lit.  5$ 6.8500 - imx 

compra.: Sol4c5es e 
SamtaacEm 

./ 

DIMENIDRINATO+PIR+FRUT+  
GLIC 3+5+100+100MG/ML 

AMPOLA 1 
NEO c a ixa c/ 

100 

100 	-'' 
AMPOLA 

S 

--'.."- 
R$ 7,7695 

R$ 
776

'
9500  

R$ 
91,9500 

(13,42%) 

/ 

00001036 
OIL  R$ 4.1000 - 

comma.:  CRLSTAL1A  

MORFINA 0,2MG INJETAVEL 
AMPOLA 1ML 

CRISTALI 
A 

caixa cl 
50 

50 	./".. 
AMPOLA 

S 

. 
,,....„ 

R$ 4,4901 

R$ 
224,5050 

R$ 	'  
19,5050 

(9,51%) 

-  
,;,- 

00000860 
lilt 	R$ 2,8112 - 

CIRORGICA 

_.7-  
OCITOCINA 5MUI/ML AMPOLA  

1ML INJETAVEL comm a.: ATIVA MED 
UNIAO caixa c/ 

50 

200 ..../ 
AMPOLA 

S 

,- .,-, 

R$ 5,8646 

R$ 
1.172,920 

0 

R$ 
610,6800 

(108,62%) 

---- 
.."- 

00001049 
OIL  R$ 4,8000 - 

compra.: CRISTALIA 

/ 
TRAMADOL 100MG 

INJETAVEL AMPOLA 2ML  
HIPOLAB 

OR  
caixa cl 

100 

soo -/-  
AMPOLA 

S 

,/ 
R$2,9370 

1.767200 

° 
R$ -  

1.117,800 
0 

-38,81%) 

,,e/  
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Pedro Ap. Travagin de Morals 
Aux.  Administrativo  www.apoiocotacoes.com.br  



V+Iareline - Informatização Hospitalar - http://www.wareline.com.br/ 
	

Etnissão:30/12/2022-Hora:08:54 Pág:0001 

sc.ffito coso de misericordia cie prrassunuriga 

Espelho de Entrada de  NF  
)s os itens 

Num.  Doc  :1667531 Série :001 aro da Entrada 
ro  Alternatives  

aecedor 
ao Social 
oioaario Requis. 
oque Principal 
iigao de Pagto  

:00043805 Tipo Mor :El Tipo de  Doc  :01-NOTA FISCAL 
:E1024439 	 Mum  Pedido 
:000502-COMERCIAL CIRURGICA RIO CNPJ:67.729.178/0004-91 Eanco:001 
:COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 
:003989-GUILHERME RODRIGUES CHAVES SOARES 	 Operador :GCHAVES 
:600346-CAF 	 Filial :01-SANTA CASA DE PIRASSUNUNGA 
:28 DIAS N* Verba : 

Ag:31496 Conta: 700000-E 

Entrada 
	 Digitação 
	 Pedido 

28/12/2022 
	

1 
	

30/12/2022 	 30/12/2022 

7.MMENTOS 
25/01/2023 

3957,73001 

 

OSTOS 
INSS 	 ISS 	I 	COFIES 	1 

 

PIS 	I 	CSLL 	I 	CPC 

0,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 
	

0,00001 	0,00001 	0,00001 

ORES TOTAIS  
7: Itens (LIQ)1Frete/Despesas 1(CAB)IPI Total 1(CAB)Desc Total! Devolugaes 	1 Valor Total 1 

3957,73001 	 0,00001 	 0,00001 	 0,00001 	 006-6-1 	39.57,73001 

TAsiLizagio / DESPESAS 
1Cod.ContalDescrigao Conta 	1Cod.DesplDescrigho Despesas 1C.CustolDescrigao C.Custo 1 Valor! 

-A:Os: 1013126 	lESTOQUE CAF 	 1000001  ¡MEDICAMENTOS 	1600346 'CAE --- 
itos: [013126 	lESTOQUE CAF 	 1000013 1MEDICAMENTOS CONTROL1600346 [CAE  
ditos: 1076060 	1COMERCIAL CIRURGICA 
tórico:100011NOTA FISCAL: 1667531, 000502-COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA, EM-ESSAO: 28/12/2022 

1971,021 
1986,711 

3957,73001.-' 
OBS: 

NS 

emITICOdigo 1Descrição 

   

lUni! 	Quantidl Prego Unit. 1N Camer1Fabricantel Valor Total! , 
1SANOFI ?ED] 21,15001 
¡TA:IKEDA PHA! 776,95001 
1CRISTALLA 1 224,51001'- 
1UNIA0 QUIM1 1172,9200r' 
1TEUTO ERAS! 1762,2000L...- 

	

9100000017 ACIDO ACETILSALICILICO;100MG COMPICPR1 	500,00001-V 	0,04231 

	

1P1000001951DIMENTDRINATO+PIR+FRUp-GLIC; (31-5+1AMP1 	100,00001./ 	7,76951D 

	

IP1000010361MORFINA; 0,2MG INJETAVEL (AMPOLA 11AMP1 	50,0000[/ 

	

1810000086010CITOCINA; 5MUI/M1 AMPCLA IML INJE1A1P1 	200,0000k-,  

	

1P1000010491TRAM000L; 100MG INdETAVEL (AMPOLA 1AMP1 	600,00001 
:al  de Desconto dos itens.: 	0,0000  
:al  de IPI dos itens 	0,0000 

A S 
56 

4,4902!D,IMORF 
5,864610CITOCINA 
2,9370fiRAMADOL, 

       

' 

i;/Adminisra .cao 

' Maria Salete J. Carvalho 
Gerente Aárninistrat'va 
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Identificaeio do emitente 

Tm 
kodarense 

, COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO 1000 - NUCLF,0 RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASS1F - 
JAOUARIUNA - Sr 

I CEP 13916-074 - 1935225800  

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

0 — ENTRADA 
1 — SAÍDA 

N°. 1666646 
SÉRIE 1 

Ill  
CHAVE  DE A( :SO 

3522 1267 7291 7800 0491 5500 1001 6666 4617 4740 0290  

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

1 

FL I / 1 

Ill 1111 Ill 11111 II MI lo 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135221816512465 26/12/2022 18:37:58 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 
INSCR. EST. SUBS.  TRIBUTÁRIO  CNPJ 

67.729.178/0004-91 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

395060142110 
DESTINATÁRIO/REMETENTE 

NOME! RAZÃO SOCIAL 

IRM.SANTA CASA DE MISER.DE  PIRASSUNUNGA 
CNPJ / CPF 

54.848.361/0001-11 
DATA DA EmissAo 

26/12/2022 
ENDEREÇO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAÍDA 

AV.NIDA  NEWTON  PRADO 1883 CENTRO 13631-040 26/12/2022 
MUNICÍPIO FONE/FAX  UP  INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DE SAÍDA 

PIRASSUNUNGA 1935658100 SP 
FATURA/DUPLICATA 

FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR FATURA/DUPLIC. VENCIMENTO VALOR 

1666646/1 23/01/2023 1938,00 

CALCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

1.938 00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS 

1.938,00 0,00  0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

1.938,00 
VALOR DO FRETE VALOR DO IPI OUTRAS DESPESAS VALOR DO SEGURO 

0,00 0,00 0,00 0,00 

348,84 
VALOR DO DESCONTO 

0,00 

TRANSPORTADOR(VOLUMES TRANSPORTADOS 
1 nioME / RAZÃO SOCIAL 

---- KKEY RIO PRETO  LOG.  E TRANSP. 
FRETE POR CONTA 

o - Por conta do emitente 

CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO  UP  CNPJ 

15.066.184/0001-60 
EREÇO 

K MARIA CERON VOLPE 2260  
MUNICÍPIO  

SAO JOSE  DO RIO PRETO 
UP  

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

647598751114 
QUANTIDADE 

3,00 
ESPECIE 

VOLUME(S) 
MARCA NUMERO 

0,08381 
PESO BRUTO 

30,798 
PESO LIQUIDO 

30,798 
DADOS DOS PRODUTOS/SERVIÇOS 

CÓDIGO DESCRIÇÃO PRODUTO! SERVIÇO NCM / SH  CST  CFOP  UN  QUANT. VALOR 	1 	VALOR 
UNITAR. ., 	TOTAL 

B.CALC. 
ICMS 

VALOR 
ICMS 

VALOR 

IPI 

ALIQUOTAS 

rcms IPI 
032171 

... 
-... 

ESPARADRAPO 10CMX4,5MTS (CREMER) L: 97332411 Q: 
204,0000 F: 30/10/22V: 30/10/2024 

30051030 000 5102 

- 
Ge 

RO 

ente 

204,00 

• 
A ministrativ 

^•"" 	9,50 

Ihfr.  
W6641  

De .5 

Co, 
r 	. to  . 

1.938,00 

lqg  

":.114.61./14,  

1.938,00 

Mt  

&ell  

.... CsreeL,CdtaltiYUCaal0  

348,84 

4 1 6/  

I 

d-Coi i:›10d 
• ...,,— 

Irri 41C1,1,C4,V4-CI  

0,00 

de,t,' 

18,02 

111A/  

-- ---"i'  
4.abi,  

0,00 
.• 

"'PI 

Orgao: 

'wank')  
P. P. 

n.' 
----- 

1  itiCtiiiP • Setor de Aimounratio 

i 	Conforência  (le  Mercadorio 

attsErAitfilk Al ,. i Rt,..zebin.tento 

8,, PIR, ..7j. ''' 	•:: -kr1-177\---  . 

rm s a : illf , 
vair,>r,....A. 

fere  co  

j.(1,:,  CO 

............ • a 	r  Olaf  
14,  ..,&-:._ 	1/11,  Lanomento  „tit'  

CALCULO DO ISSQN  

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

550516029 0,00 0,00 0,00 
DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 
DIFAL com depositojudicial, art.151, II, CTN— mandado de seguranca nr.1013069-54.2022.8.26.0053 e decisao ADI 5469, valor nao 
repassado ao cliente. UNID.NEGOC.: 002 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO 
ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. PEDIDO 669659 DATA ENTREGA: 27/12/2022 Pedido: 
2389155 Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): 2389155  Can  0 pagamento devera ser realizado atraves do boleto anexo a nota 
fiscal, caso nao receba entre em contato atraves do  e-mail  boletos@rioclarense.com.br  ou no telefone (19)3522-5800, Setor de 
Cobrança Privado.  APE:  1.04397-7 .*  AE:  1.22375-2 **  ASS:  1302/16 Validade: 09/05/2023 TIPO ENTREGA: EXPRESSA(COdigo 
Interno Emitente: 2404 Nome Fantasia: IRM.SANTA CASA DE MISER.DE  PIRASSUNUNGA)  

RESERVADO AO FISCO 

ti50413  -Sew de iMtcxadf ado  
Conferência  de  Mercadorias 

Recebimento 

!Conferência 

fLançamento 	 

CEP: 54.356-686 JabOateo dos Guaraospes - PE - CNPJ 67 7261 78/0006 '33 &;1" 0Ff317,098,60 E IPAL. 997.913-1 



A. Rossi  
Compras 

Relatório de Estimativa 

Cotação 669659 
26/12/2022 16:46:50hs 

1 / 2  

Categoria: Materiais  Medicos  e Medicamentos 

 

do em: 26/12/2022  
Vencimento: 26/12/2022 16:00 
Título: ESPARADRAPO 
Descrição: COTAR SOMENTE MARCAS HOMOLOGADAS. 
Responsável pela cotação: LEANDRO ROSSI 
Telefone: (19) 3565-8105  
E-mail:  leandrorossiasantacasapirassununga.com.br  
Condi Óes: PAGAMENTO 28 DIAS. 
Observações: 

   

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 
CNPJ: 67.729.178/0004-91 	 I.E.: 0629965800102 
Telefone: (19) 3522-5800 	 e-mail:  glaucia.sanfelice@rioclarense.com.br  
informações para cotação: 	 validade da proposta: 29/12/2022 
prazo de entrega: 1 dias 
	

faturamento mínimo: R$ 500,0000 
condições de pagamento: 28 ddi 

	
frete: CIF 

Gerente A ministrativ 
segc/1,2/002,2- 

v.w.v.apolocotacoes.com.br  
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— . 	0,00001  

INSS 
	

ISS 

o,00001 	0,00001 
COFINS 	1 

0,00001 
PIS 

0,00001 
CSLL 	1 

0,00001 
CPC 

0,00001  

line  - Informatização Hospitalar - http://www.wareline.com.bri  

Emissão:27/12/2022 - Hora:12:20 
Pag.:0001 

Espelho de Entradas de NFs 
odos os itens 

amero da Entrada 
amero Alternativo 
ornecedor 
azão Social 
uncionério Reap:is.  
stove  Principal 
ondição de Pagto 

ATAS 

:00043756 Tipo Mov :El Tipo de  Doc  :01-NOTA FISCAL 	Num.  Doc  :1666646 Série :001 
:E1024417 	 Num Pedido : 
:000502-COMERCIAL CIRURGICA RIO CN12367.729.178/0004-91 Banco:001 Ag:31496 Conta:700000-6 
:COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA e,---- 
:002191-MAXIER NUNES DA SILVA 	 Operador :MNUNES 
:600210-ALMOXARIFADO CENTRAL 	 Filial :01-SANTA CASA DE PIRASSUNUNGA 
:28 DIAS 	 N°  Verba 

Emissão 
26/12/2022 

Entrada 
27/12/2022 1  

Digitação  
27/12/2022 

1 	 Pedido 

ENCIMENTOS  
23/01/2023  

• 1938,00001 

MPOSTOS 

ALORES TOTAIS 
Vir Itens (LIQ)1Frete/Despesas 1(CAB)IPI Total 1(CAB)Desc Total( Devoluq8e8 	1  Valor Total 1 

1938,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 	1938,00001...  

ONTABILIZACK0 / DESPESAS  
1Cod.ContalDescriglo Conta 	1Cod.DesplDescrigio Despesas 1C.CustolDescrigão C.Custo  1 	 Valor'  

ébitos: 1013103 	IALMOXARIFADO CENTRALI000002 IMATERIAIS HOSPITALAR1600210 1ALMOXARIFADO CENTRI 	1938,001  
réditos: 1076060 	(COMERCIAL CIRURGICA H.--- 	 I 	1938, 0000 1,...---- 
istórico:100011NOTA FISCAL: 1666646, 000502-COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA, EMISSAO: 26/12/2022, OBS: 	1  

TENS 
ItemITICódigo IDescrição 	 Unil 	Quantid1 Preço UnWTNome ComerlFabricantel Valor Totall 
1 	1P1000013581ESPARADRAPO 10X4,5 450CM 	!ROL' 	204,00001.7- 	9,50001ESPARADRAPICREMER • 1 	1938,0000<— 
otal de Desconto dos itens.: 	0,0000 
otal de IPI dos itens 	• 	0,0000 

Compras 	 Conferente Financeiro/Tesouraria --"P.  Adminis raçlo 

• Maria Saiote Carval o 
Gerente Admi str 

z 1242_  

press°  por MNUNES - LGPD: Relatório pode conter dados pessoais e/ou sensíveis, recomenda-se a destruição após o uso ‘. 



23/01/2023 15:16 	 l_nternet 	Bank_i ng...CAi-XA  

CAIXA 
Comprovante de Pagamento de Boleto 

Via  Internet Banking  CAIXA 

Banco Recebedor: 	 CAIXA ECONÔMICA FEDERAL 

Pagador Final / Efetivo 

CPF/CNPJ: 	 54.848.361/0001-11 

Nome: 	 IRM STA CASA  MISER  PIRASSUNUNGA 

Conta de débito: 	 4281 I 003 I 00000319-5 

00190.00009 01711.536001 01220.289175 3 
Representação numérica do código de barras: 

92390000193800 

Instituição Emissora - Nome do Banco: 	 BANCO DO BRASIL S/A 

Código do Banco: 	 001 

Beneficiário original / Cedente 

Nome Fantasia: 	 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Nome/Razão Social: 	 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

CPF/CNPJ: 	 67.729.178/0004-91 

Pagador Sacado 

Nome/Razão Social: 	 IRM.SANTA CASA DE MISER.DE  PIRASSUNUN 

CPF/CNPJ: 	 54.848.361/0001-11 

Pagador Final - Correntista 

Nome/Razão Social: 	 IRM STA CASA  MISER  PIRASSUNUNGA 

CPF/CNPJ: 	 54.848.361/0001-11 

Data do Vencimento: 	 23/01/2023 

Data de Efetivação / Agendamento: 	23/01/2023 

Valor Nominal do Boleto: 	 1.938,00 

Juros (R$): 	 0,00 

IOF (R$): 	 0,00 

Multa (R$): 	 0,00 

Desconto (R$): 	 0,00 

Abatimento (R$): 	 0,00 

Valor Calculado (R$): 	 1.938,00 

Valor Pago (R$): 	 1.938,00 

Data/hora da operação: 	23/01/2023 15:16:27 

httOS:nnerRiiniarinr r.ahra rim/ hr/RilRe./irrinrirrum kinnl let" 



NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda de mercadorias 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135221823106752 - 27/12/2022 19:39:56 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

123.567.806.113 
CNPJ 

32.662.320/0001-01 
INSCR.ENIXDUAL DO SUBST.TRIB. 

hi II  II iI  1111 1111 Mil Hill 
—DANFE 

Documento Auxiliar 
da Nota Fiscal 

Eletrônica 
O-Entrada 
1-Saida  

N°002.154 
SERIE: 1 

FOLHA: 1 de 1  

1 

COMERCIAL SANTANA 
SOLUCOES LTDA 
Rua Cambara, Vila Bertioga, Sio Paulo - SP - 03.188-040 
Fone (12) 93500-0028 

GERENCIAC.OMERCIALSANTANA@GMAILCOM 

SMART TRADE  

CHAVE DE ACESSO 

3522 1232 6623 2000 0101 5500 1000 0021 5411 8232 4770 

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

RECEBEMOS DE COMERCIAL SANTANA SOLUCOES LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 

I DATE DE RECEBIMENTO 
...,  

NF-e 

N° 002.154  
Série  I 

IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

C/ 	DO  IMPOSTO  
P"--...,PE CALCULI:, Do ICMS 

;80,00 
_JR DO FREIE 

0,00 

BASE DE CALCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS ST 

L0,00  
e) RIAS 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

12.580,00 
VALOR TOTAL DA 

12.580,00 
VALOR DO IPI OUTRAS DESPESAS ACESS 

0,00 

VALOR DO ICMS 

0,00 
DESCONTO 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0,00 

Nm 

NOME ! RAZÃO SOCIAL 

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE 
PIRASSUNUNGA 

CNITCPF 

54.848.361/0001-11 
DATA EMISSÃO 

27/12/2022- 

ENDEREÇO 

Avenida  Newton  Prado, 1883 
BAIRRO 

Centro 
CEP 

13.631-045 
DATA SAIDA 

27/12/2022 
MUNICIPIO 

Pirassununga 
FONE/FAX 	 UP  

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA SAIDA 

19:28 

TRANSPORTADOR /VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL 
 FRETE POR CONTA 

9 - Sem Ocorrência de 
Transporte 

CÓDIGO  ANTI  PLACA DO VEICULO  UP  CNI•J/CPF 

ENDEREÇO MUNICIPIO  • UP  INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

0 
ESPÉCIE 	 MARCA NÚMERO PESO BRUTO 	 PESO LIQUIDO 

0,000 	0,000 

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO 
CÓDIGO DESCRIÇÃO  DOS  PRODUTOS  /  SERVIÇOS 	 ••••""-  NCMISII CST CFOP UNID. QUANT. VISE. UNIT. AZ,LR. TOTAL „.13C ICMS VLR. ICMS VLR. HI %ICMS %1PI 

CF0P5102 DiMellIdliDatO + Pir + Fiat + Glic (3 + 5 + 100 + 100) mg/m1Ampotaiorn1 30049024 010 5.102 AMP 1.800,00 ,'” 6,8512330,00/12 30,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
CF0F5102 Dipirona 500mg/m1Frasco 20m1  Gotas  30039079 010 5.102 FRS 100,00 ...- 2,50 ,e- 250,00 250,00 0,00 0,00 0,00 0,00  

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 
Tributos aproximados: RS 1.692,02 (Federal) e R$ 1.509,60 (Estadual). Fonte: IBPT BEA5CD 
Pedido n°655622 
DADOS BANCÁRIOS: Banco do Brasil 01 - AgEncla: 0584-3 Conta Corrente: 49389-9  CNN:  32.662.320/0001-01 Comercial Santana Solug6es 
LTDA 

Gerente Mm 
afete 

Obtenha o arquivo XML em hops://equiny.combrinfe 

REsERTSYN.0- SETOR-*' 
Q 
	

NICIADE MER 

REMO/EN-Mara_  a3toi /1.1  
CONFERMFALaitzt  .01/12La 

-tras  

c:/W0  ficici 3 --ed 
I., e 4;Akpry,LAA.414  adOL,  " 	 
Convênio n.°  
1.5r0.):  P.M. A  

IPALCI.WAC)."40)(' 

Crv.tere C0113 a Onal 

.14.1,1apa 
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Relatório de Estimativa 

Cotação 655622 

02/12/2022 08:31:35hs 

Categoria: Materiais  Medicos  e Medicamentos 

Lançado em: 28/11/2022 
Vencimento: 30/11/2022 12:00 

Título: COMPRA MEDICAMENTOS 
Cotação 
655622 . 	, 	. 

Descrição:  null  
Responsável pela cotação: PEDRO MORAIS 
Telefone: (19) 3565-8105  
E-mail:  pedromorais@santacasapirassununga.com.br  

Condições: 

Observações: 

1-  COMERCIAL SANTANA SOLUÇÕES 
CNPJ: 32.662.320/0001-01 	 I.E.: 123567806113 

Telefone: (11) 96978-4411 
	

e-mail:  luciana.maxsolucoes@gmail.com  

informações para cotação: 
	

validade da proposta: 04/12/2022 

prazo de entrega: 10 dias 
	

faturamento mínimo: R$ 5.000,0000 

condições de pagamento: 15 ddl 
	

frete: CIF 

: 	- 
do.produto . 	. 	. 	. 	. - . desofição . fabricanie- ,  he 	e 

,01.1a.Midae'  . 	. 0  uvnailiTitro  „ItIr total,. .6t?...sirlfjoitnlaahl  °b"nia 	4  

00000195 
Ott,  R$ 7,6207 - 

compm.: GLOBAL 
HOSPITALAR  

DIMENIDRINATO+PIR+FRUT+ 
GLIC 3+5+100+100MG/ML 

AMPOLA 1 
TAKEDA 

„, ampola — 
1 

1800 
AMPOLA 

S 

/...-. 

R$,6, 8500 
. 

R$ 
12.330,00-r_,..  

00  

R$ - 
1.387,260 

CI  

(-10,11%) 

--- 

00000286 
OIL  RS 2,0600 - 

compra: MEDICAMENTAL 
HOSPITALAR 

..."---• .. 
DIPIRONA 500MG/ML FRASCO 

20ML GOTAS 
FARMAC 

E 
frasco c/  100 

FRASCO 100 
 

,e.---  

R$ 2,5000 

R$ 
250,0000 

R$ 

_(21,36%) 

swAti ,Rt';12.8(iCii30.0” . 	. 	, 	... . 	. 	. 	... 
4.0 .44. 4;2ilitik:9.A.S44. 

Le4ndr 
Dtip. 	

ÓsSi 

o

e

rn
z
pr

i

a
i
s
.zdoz 

 

1 

www.apoiocotacoes.com.br  



'otal de Desconto dos itens.:  
',eta].  de IPI dos itens 	 

0,0000 
0,0000  

Compras Conferente 	Financeiro/Tesouraria 

Maria Sale  
Gerente 

alho 
ativa  

rt, 

Guilherrne R. C Soares t 
RG 53.578.913-0 

Wareline - Informatização Hospitalar - http://www.wareline.com.bri 
	

Emissão:05/01/2023- Hora:13:40 Pág:0001 

-14 

onto cos° de rnisericôrdc de pirassunimga  

Espelho de Entrada de  NF  
bdos os itens 

úmero da Entrada 
'úmero Alternativo 
Ornecedor  
asap  Social 
Uncionirio Requis. 
stogue Principal 
Ondigin de Pagto 

ATAS  

:00043863 Tipo  Nov  :El Tipo de  Doc  :01-NOTA FISCAL 
	

Num.  Doc  :2154 Série :001 
:E1024479 	 Num Pedido : 
:004189-COMERCIAL SANTANA SOLUC CNP3:32.662.320/0001-01 Banco: 	Ag: 

	Conta: 
:COMERCIAL SANTANA SOLUCOES LTDA ,e---- 
:003989-GUILHERME RODRIGUES CHAVES SOARES 	 operador :GCHAVES 
:600346-CAF 	 Filial :01-SANTA CASA DE PIRASSUNUNGA 
30 DIAS 
	

N°  Verba : 

 

Emissão 
27/12/2022 

Entrada 	 Digitação Pedido 

 

05/01/2023 	 05/01/2023  

 

ENCIMENTOS  
26/01/2023 

12580,00001 

mppoTos 
IRRF 
! 	  

0,00001  
INSS 	 ISS I COFINS 

0,00001 	0,0000! 	0,0000¡ 
PIS 	1 

0,00001 
CSLL 	 CPC 

0,00001 	0,00001 

ALORES TOTAIS 
Vir Itens (LIQ)1Frete/Despesas I(CAB)IPI Total I(CAB)Desc Total l Devolug6es 1 Valor Total I 

12580,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 
	

12580,00001----,  

ONTABILIZAÇÃO / DESPESAS 
ICod.ContaIDescrigão Conta 	ICod.DespIDescrigio Despesas 1C.Custo1DescrigAo C. Custo 1 

óbitos: 1013126 	IESTOQUE  CAF 	1000001 1NEDICAMENTOS 	1600346  ¡CAE 	 1 
réditos: 1078912 	1COMERCIAL SANTANA SO1 	 1  
istórico:100011NOTA FISCAL: 2154, 004189-COMERCIAL SANTANA SOLUCOES LTDA, EMISSAO: 27/12/2022, OBS: 

 

Valorl 
12580,001 

12580,00001,-__ 

 

TENS 
ItemiTICOdigo 1Descrigao lOnil 	Quantldi Prego Unit.pome ComerfFebricante1 Valor Total! 

o 1800, 0000 r-- 	6, 850 1DRAMIN B6 f TAKEDA PHA I 12330, oboo ---- 1 	121000001951DIMENIDRINATO+PIR+FRUT+GLIC-  (3+51-1AMP1 
2 	1P1000002861DIPIRONA; 500MG/M1 FRASCO' 20ML GOTIERS1 100,0000i. 	2,5000410VALGINA 1SANOFI  MEDI 	250,00001---- 

press()  por  GC HAVES  - LGPD: Relatório pode  center  dados pessoais eiou sensíveis, recomenda-se a destruição  aim.,  o uso 



31/2023 13:59 InterneT 	Banking::::CA IXA 

Comprovante de transferência eletrônica disponível 

Gerenciador Financeiro CAIXA 

Tipo de  TED: 
	

TED  para terceiros 

Conta origem: 
	

4281 / 003 / 00000319-5 

Tipo de conta: 
	

01 - Conta Corrente 

Tipo de pessoa: 
	

JURÍDICA 

Nome: 
	

IRM STA CASA  MISER  PIRASSUNUNGA 

CPF/CNPJ: 
	

54.848.361/0001-11 

Banco: 	 001 - BCO DO BRASIL S.A. - 000000000 

Tipo de conta: 	 01 - Conta Corrente 

Conta destino: 	 584 / 49389-9 

Tipo de pessoa: 	 JURÍDICA 

Nome: 	 COMERICAL SANTANA SOLUCOES LIDA 

CPF/CNI3): 	 32.662.320/0001-01 

Valor: 	 R$ 12.580,00 

Valor da tarifa: 	 R$ 11,00 

Finalidade: 	 10 - Crédito em Conta 

Identificag5o da operação: 

Histórico: 

Data de debito: 	 25/01/2023 

Data / Hora da operação: 	 25/01/2023 13:59:35 

Código da operação: 00132380 

Chave de segurança: J4EW3ATGOASFAPA 

)EBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS. 

:)pera0o realizada com sucesso conforme as informações fornecidas pelo cliente. 

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

SAC  CAIXA: 0800 726 0101 
'-'essoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492 
.)uvidoria: 0800 725 7474 
16 CAIXA: 0800 104 0104 

,s://gerenciador.caixa.gov.brISIIBC/imprime_ted_terc.processa 	 1/1 



CONTROLL PHARMA COM. DE MED. 16IKL.L1 

R: 24 DE  OUTUBRO,  161 - BOA VISTA - 
— 	CEP:13974-391 - ITAPIRA - SP 

Etr2MAS TEL: (19)3863-4518 6onsulta de autenticidade no portal nacional da  NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.briportal 

ou no  site  da Sefaz Autorizadora 
PROTOCOLO DE AtiiiiiiAC-16 DE Els6-.  * 	 • 

135221736177013 12/12/2022 14:42:28  
CNN  / CPF 

I 11.144.448/0001-03  

1 CNN / CPF DATA DA EMISSÃO 

! BASE CALC. ICMS SUBST. 	 VALOR DO ICMS SUBST. 

0,00 	 0,00 	 0,00 

; VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 i 	 2.300,00 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
[-BASE DE CALCULO DO ICMS 	-I-VALOR DO ICMS 

0,00 	 0,00 ! 
_ 

T'''NSPORTADOR VOLUMES TRANSPORTADOS 

SOCIAL FRETE POR CONTA 	 FCODIGO  ANTI- 	I PLACA DO VEICULO 

0,00 
	

0,00 ; 0,00 : !  2.300,00 

CNN / Cif 

Corre  corn 

10842.  

SETOR FARMÁCIA 
ONFERÊNCIA DE MERCADORIAS 

RECEB1MËNTO 

CONFER8NCI 

LANÇAMENTO 

DOCUMENTO AUXILIAR DA 	11E1E111  hilt  1011111111111 II 111111111111111111111 11111 11111111 111  iii  
NOTA FISCAL ELETRÔNICA I— 

: CHAVE DE ACESSO 
0 - ENTRADA 	: 1 	 3522 1211 1444 4800 0103 5500 0000 0282 9317 8211 5800 
1 - SAIDA 

N°000028293 fl. 1/1  
SÉRIE  000  

NATUREZADEOPERAÇAO 

5405  VENDA PROD.SUBST 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

i 374135923113 

DESTINATÁRIO / REMETENTE _ 
1 NO-ME / iTzTo "i-OCITC- 

! IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PIRASSUNGA 
- 	 ... 

ENDEREÇO 

I  AV NEWTON  PRADO, 1883 
-MUNICÍPIO 

PIRASSUNUNGA 

DUPLICATAS 

1-• _TUDUPLICATA 	_VENC. 	 VALOR 	N`' DUPLICATA 	VENC. 	 VALOR 	DUPLICATA 	VENC. 	VALOR T WOUPLICATA 	VENC. 	VALOR  

E001 	 11/01/2023 	1.150,00: 002 	10/02/2023 1.150,00 

INSCRIÇÃO ESTADUAL "DO SUBST. TRIB. 

BAIRRO / DISTRITO 

CENTRO 
FONE/PAZ 	 Tup 

(19)3565-8105 	 SP 

54.848.361/0001-11 	12/12/2022 
1-  CEP 	 DATA SAIDA / ENTRADA 

I  13631-045 12/12/2022 
-TINSCRICAO ESTADUAL 	 HORA DA SAIDA 

I VALOR DO FRETE 	 VALOR DO SEGURO 	 DESCONTO 	 . OUTRAS DESP. ACESS. 	 VALOR DO IPI 	 --r-VALOR TOTAL DA NOTA 

-A4 TRANSPORTES  DE  CARGAS EM  GERAL  EIRELI 	' 0 - REMETENTE :  
ENDEREÇO 	 : MUNICIPIO 

1  

23.246.316/0001-63 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

AV  10, 1126, SALA 03 ! RIO CLARO 
QUANTIDADE 	 I FIPECIE 	

, 
MARCA 	

. 
NUMERAÇÃO 

25L  PRO DIVOERSOS  
DADOS  DO PRODUTO/SERVIÇOS 

, 

PROD 	 DESCR 	
J 

ICAO DO  PRODUTO  /  SERVIÇO 	NCM /  RH  CST • cFOP  i  UNID 1  , 	. / SEAN/.  i. 	 ,  
839 	; GLICOFISIOLOGICO 1L PVC JP C/10 ......„,,./- 	30049099 060 5405!  BL  

LOTE:  944322 

*6  FAB:  10/11/2022 -ÇVC4 QTD: 250,00 

__ _ V ,_._ AL: 10/11/2024 	11'  81';W:  1 tiCti  PL: 
, 

	

.,OriVili0  11.'. 	1 

órul.s.0:_,E, 

-TPESO BRUTO 

I  SP 	587220280115 

-ea-6  LIQUIDO  

1,000 	 1,000 

C'ODIGO DO ' 

	

OuArrr. 	ALpg. 	VALOR 	VALOR I 	BASE 	i VALOR r vALoR l_alcitzrAs  
(TARR? 	DESCONTO 	LIQUIDO : CALC,11CMS ; I.C.M.S. 	I.P.I. 	ICMSI IPI 

	

250,0 	9,20. 	0,001 2.300,00,V 	0,001 	0,00 1 	0,001 0,001 0,001 

,cot :AA ic •cii4 
Aqc  

Emio(s)  armo  
Nola Fi8ca 

DADOS ADICIONAIS 
- 	 _ 

INFORMAÇÕES  COMPLEMENTARES 

F.Pagto: 28293/1 11/01/2023 R$ 1150.00**** 28293/2 10/02/2023 R$ 1150.00**** ---
PEDIDO 655622- - - IMPOSTO RECOLHIDO POR S.T. ART.313-A DO RICMS/SP** VALOR 

: APROXIMADO IMPOSTO FONTE 113PT:R$ 0.00 

— 
I RESERVADO AO FISCO 

,Z  watse<itero.- -- 

ViS TO 

www.apoiocotacoes.com,br 
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Relatório de Estimativa 

Cotação 655622 

02/12/2022 08:31:35hs 

Categoria:  Materials Medicos  e Medicamentos 

Lançado em: 28/11/2022 
Vencimento: 30/11/2022 12:00 

Titulo: COMPRA MEDICAMENTOS 
Cotação Descrição:  null  
655622 Responsável pela cotação: PEDRO MORAIS 

Telefone: (19) 3565-8105  
E-mail:  pedromorais@santacasapirassununga.com.br  

Condições: 

Observações: 

CONTROLL PHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA - ME 
CNPJ: 11.144A48/0001-03 

	
I.E.: 374135923113  

Telefone: (19) 38634518 
	

e-mail:  rodrigo.controllpharma@hotmail.com  

informações para cotação: 
	 validade da proposta: 02/12/2022 

prazo de entrega: 1 dias 
	

faturamento mínimo: R$ 500,0000 

condições de pagamento: 30/60 ddl 
	

frete: CIF 

c. 	do DP0411,110 descri ftbricen te ernt-' / 80  m 
d45e*go quantidect e 0 

, 

' 	t.*4  
d 

CI  
obsarvagile o 

ProdOtei 

00000946 
Mt.  R$ 11,8000 - SM 

compra.: 	Hospitalar 

AGUA DESTILADA 1000ML  
INJETAVEL JP  caixa Cl 

10 
60 

UNIDADE 
S 

R$ 
19,0000 

R$ 
600,0000 

R$ -  
108,0000 

(-15,25%) 

00000958 
OH. R$ 12,1661 -  

comma.:  SUPERMED 

SORO GLICOFISIOLOGICO  
1000ML INJETAVEL 

N 	
'L 

JP  caixa c/ 
10 

300 ,-"- 
UN1DADE 

S 
R$ 9,2000 

R$ 
2.760,000 

0 
R$  .. 

889,8300 

(-24:38%) 

1.1 

f-; 	,st...  

00000959 
at.  55 3,6182 - 

compra.: ASTRA FARMA 

SORO GLICOFISIOLOGICO 
250ML INJETAVEL JP  caixa c/ 

35 
210 

UNIDADE 
S 

R$ 5,1000 

R$ 
1.071,000 

0  

R$ 
332,1780 

(44,96%) 

,  

00000968 
att. R$ 4,6800 -  Belem  

compra.:  Medical  

SORO GLICOSADO 5% 500ML 
INJETAVEL JP  caixa c/ 

20 
160  

UNIDADE 
S 

R 6,2000 s R$  

j32,48%)  

R$ 
992,0000 

243,2000 
..- - 

• 4 5.4fiao 

j 

 jfr  ' 	-,.;'' 
Leandro . Rossi 
1 2p. 	ompras 

>d 	1'0 7- /1 VP J  .  i i  

vemv.apctiocotacoes..com.br 
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.00-1  

Emissào:13/12/2022 - Hora:14:12 Pág:0001 

Espelho de Entrada de  NF  
rodos os itens 

Número da Entrada  
Eimer°  Alternativo 
Fornecedor  
'Masao  Social 
Funcionário Reguis 
55 toque Principal 
Condição de Pagto 

DATAS  

:00043554 Tipo  Nov  :El Tipo de  Doc  :01-NOTA FISCAL 
	

Num.  Doc  :28293 Série :000 
:E1024305 	Num Pedido : 
:004175-CONTROLL PHARMA COM DE CNW:11.144.448/0001-03 Banco: 

	Ag: 	Conta: 
:CONTROLL PHANHA COM DE MEDICAMENTOS EIRELI 
:003989-GUILHERME RODRIGUES CHAVES SOARES 	Operador :GCHAVES 
:600346-CAE 	Filial :01-SANTA CASA DE PIRASSUNUNGA 
:30 DIAS 
	

N° Verba : 

Valor! 
2300,001  

2300,00001!-- 
1  

Emissão 
12/12/2022  

Entrada 	 1 
13/12/2022  

Digitação 	1 	 Pedido 	 1 
13/12/2022 

VENCIMENTOS  
11/01/2023  

2300,00001 

n4P0gTOS 
I 
	

INSS 	 ISS 	 COFINS 	PIS 	 CSLL 	 CPC 
0,00001 
	

0,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001  

VALORES TOTAIS 
IV1r Itens (LIMIFrete/Despesas I(CAB)IPI Total I(CAB)Desc Totalf Devolugaes 	I Valor Total I 

2300,00001 	0,00001 	0,00001 	0,00001 	0,0000) 	2300,00001/-- 

CONTABILIZAÇ4O / DESPESAS 
ICod.ContalDescrição Conta 	1Cod.DespIDescrigão Despesas 1C.CustolDescrigão C.Custo 1 

	

Débitos: 1013126 	fESTOGUE  CAF 	1000014 ¡SOROS ../- 	 1600346 1CAF 	...."------- 	I 

	

réditos: 1077719 	1CONTROLL PHARMA COM 1 ........-- 	 1 
Histórico:10001INOTA FISCAL: 28293, 004175-CONTROLL PHARMA COM DE MEDICAMENTOS EIRELI, EMISSAO: 12/12/2022,  OHS:  

ITENS 
IItemITICódigo IDescrigão 	 fUnif 

11 	1P10000095815OR0 GLICOFISIOLOGICO; BOLSA 1000M/BOL1 

Total de Desconto dos itens.: 	0,0000 
Total de IPI dos itens 	• 	O f  0000 

guantidI Prego Unit.),NOrtie ComerfEdbricante1 Valor Total! 
250,00001,/ 	9,20001SOLUCAO GL1FRESENIUS 1 	2300,00001 

-npresso por GCHAVES - LGPD: Retafakio pode  canter  dados pessca,metou sensNets, recomenda-se a destruição após o uso 



)1/2023 14:44 	 I.n.terneT 	Ban.kiNg CAIXA 

CAL.& A  
Comprovante de transferência eletrônica disponível 

S,erenciador Financeiro CAIXA 

Tipo de  TED: 	 TED  para terceiros 

• Conta origem: 	 4281 / 003 / 00000319-5 

Tipo de conta: 	 01 - Conta Corrente 

Tipo de pessoa: 	 JURÍDICA 

Nome: 	 IRM STA CASA  MISER  PIRASSUNUNGA 

CPF/CNPJ: 	 54.848.361/0001-11 

Banco: 	 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S.A. - 001181521 

Tipo de conta: 	 01 - Conta Corrente 

Conta destino: 	 718 / 95617-5 

Tipo de pessoa: 	 JURÍDICA 

Nome: 	 CONTROLL PHARMA COM DE MED 

CPF/CNPJ: 	 11.144.448/0001-03 

Valor: 	 R$ 2.300,00 

Valor da tarifa: 	 R$ 11,00 

Finalidade: 	 10 - Crédito em Conta 

Identificação da operação: 

Histórico: 

Data de debito: 	 25/01/2023 

Data / Hora da operação: 	 25/01/2023 14:43:55 

Código da operação: 00136835 

Chave de segurança: 23X5VH6TJKQMQ5TQ 

-)EBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS. 

)peraggo realizada com sucesso conforme as informações fornecidas pelo cliente. 

A•utorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de  TED  na data agendada. 

,AC CAIXA: 0800 726 0101 
'assoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492 
)uvidoria: 0800 725 7474 
16 CAIXA: 0800 104 0104 

- s://aerericiadorcaixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processo 	 1/1 
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