PREFEITURA DA CIDADE DO RIO DE JANEIRO | Vimero da Nola

00000049
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA Data e Hora de Emiss&o
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e 21/12/2023 07:35:29
R LG Cadigo de Verificagdo
0231227u45315336000181i4531 5336000181 - NOTA CARIOCA - HFXP-HMQ4
PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 45.315.336/0001-81  Inscrigao Municipal: 1.373.897-1 Inscrigao Estadual. ---
Nome/Razao Social M M VARELLA SERVICOS MEDICOS LTDA
Nome Fantasia. VARELLA SERVICOS MEDICOS Tel.. 21996325292

Enderego: RUA PROF MOTTA MAIA 340, APT 101 - RECREIO DOS BANDEIRANTES - CEP: 22795-275
Municipio: RIO DE JANEIRO UF:RJ E-mail. mmvarella@hotmail.com

TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12 Inscrigdo Municipal: ---- Inscrigao Estadual. ----

Nome/Razao Social: INDSH - INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO
Enderego. AVE RIO BRANCO 1266 - CENTRO - CEP: 68800-000 Tel ' (91) 3783-2140
Municipio. BREVES UF: PA E-mail: contratos.hrm@indsh.org.br

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Prestagdo de servigos médicos de Ortopedia e Traumatologia no Hospital Regional do Maraijo
referente a 52 plantdes realizados no més de Dezembro de 2023 .
Valor do plant&o Unitdrio: 3.350,00.

Dados para Pagamento: &NGAD

Banco Itau Flnance.
Agencia: 2927
c/C: 98937-2 HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO

(,

£

Certifico que o valor constante da presenty;

nota fiscai corresponde ao valor contratado
1\1 vn
S &L‘é 100,30

Gestor:

Assinatura; QW\E{Q Qnmm

pata: 1 {d ; 83

Retengao de COFINS  Retengao de CSLL Retencao de INSS Retengao de IRPJ Retencao de PIS Outras Retengdes
R$ 522600 v R$ 174200 L R$ 0,00 R$261300 [~ R$ 113230 7 R$ 0,00

VALOR DA NOTA = R$ 174.200,00

Servigo Prestado
04.01.01 - medicina

Dedugoes (R$) Oesconto Incond (R$) | Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) o |Crédito p/ IPTU (R$)
0,00 0,00 174.200,00 5,00% 8.710,00 0,00
OUTRAS INFORMACOES

- Esta NFS-e fol emitida com respaldo na Lei n° 5.098 de 15/10/2009 e no Decreto n® 32.250 de 11/05/20
- PROCON-RJ. Av. Rio Branco n® 25, 5° andar, tel 155 www procan.rj gov.br
- Data de vencimento do IS5 desta NFS-e: 04/01/2024

- Esta NFS-e ndo gera credito para abatimento no IPTU.
- Esta NFS-e foi emitida em substituigao 4 NFS-e 00000048, emitida em 26/12/2023.

- Valor Liquido a Pagar. R$ 163.436,70

PAgina 1 qq



PREFEITURA

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe

MUNICIPAL DE BELEM

Numero da Nota
00000626

Data e Hora da Emissao
19/12/2023 09:44:18

Cédigo de Verificagéo
0986.DD49.0CB3.F3F2.E9FD.BE4B.84F5.BDA3

Nome / Razao Social:

PRESTADOR DE SERVIGOS

QUALIMED ASSESSORIA E SERVICOS MEDICOS LTDA

CPF / CNPJ: 26.770.324/0001-00 Inscricao 2790702
Endereco: AVENIDA GOVERNADOR JOSE MALCHER N° 168 SALA 110 CENTRO EMPR
Municipio: BELEM UF: PA
Email: lucasgeralde@yahoo.com.br Telefone: (96) 269803
TOMADOR DE SERVIGCOS
Nome / Razéo Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO ~ INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12 Inscricéo 2975998
Endereco: AV RIO BRANCO S/N BAIRRO CENTRO CEP 68800-000
Municipio: BREVES UF: PA
Email: fiscal. hrm@indsh.org.br Telefone: (91) 3783-2818

DESCRIGAO DOS SERVICOS

DADOS BANCARIO DA EMPRESA: BANCO SANTANDER. AGENCIA 3524. CONTA CORRENTE 13.004.100-5

REFERENTE A PRESTACAO DE SERVIGOS MEDICOS PARA O SERVIGO DE HEMODIALISE NA ESPECIALIDADE DE NEFROLOGIA E CIRURGIA VASCULAR EM DEZEMBRO DE 2023,
PARA O HOSPITAL REGIONAL DO MARAJO ~ BREVES/PA, NO VALOR TOTAL DE R$ 161.966,66.

Tributavel Servigos QTDe | Val. Uni. (R$)| Val. Total
SIM RESPONSABILIDADE TECNICA DOS SERVICOS 1 9.680,20 9.680,20
SIM PLANTOES MEDICOS DE 24H EM NEFROLOGIA TODOS OS DIAS 31 3.966,66 122.966,46
SIM SERVICOS DE CIRURGIA VASCULAR 1 25.000,00 25.000,00
SIM CONSULTAS AMBULATORIAIS DE NEFROLOGIA 36 120,00 0,00

HOSPITA REGIONAL PUBLICO DO MARAJO
NS% %Ce’lrﬁ.ﬁco oue o valdr constante dg presente
5L :1. \ESL . {{5 nota fiscalkorrespofide ao valor co htratado.
1:.4.448,.20 o Qmmfo Conpodhuo
naturg:
195s 8 04893 e 3
ph 0 ‘38 Nata: J‘i’._.lil__’-_??__*
Ldag § '.,»quf*s. - : ’ A =]
PEsmgtaEip. Jﬂﬁ‘.‘uﬂ LANCADC
Setor Financeird
®48.12.23
PIS (0,6500%): COFINS (3,0000%): INSS (0,0000%): IR (1,5000%). CSLL (1,0000%):
R$ 1.052,78 R$ 4.859,00 R$ 0,00 R$ 2.429,50 R$ 1.619,67

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 161.966,66

Valor Total das Deducgdes:

R$ 0,00
Competéncia: 12/2023
Mun. de Prest. do Servigo: BELEM
Tributacao: Tributav
Mun. de Incid. do Imposto: BELEM
Recolhimento: ISS are

Atividade:
Servigo:

Obrigacéo Tributaria: Normal

OUTRAS INFORMAGOES
| PA
el
! PA
colher pelo Prestador

861010100 - ATIVIDADES DE ATENDIMENTO HOSPITALAR,

0403 - HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIJS, MANICOMIOS, CASAS DE
SAUDE, PRONTOS-SOCORROS, AMBULATORIOS E CONGENERES.

Base de Calculo: Aliquota: Valor do [SS:
R$ 161.966,66 2,00 % R$ 4.859,00

ETO PRONTO-SOCORRO E

P;’mina? ()O
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BREVES

e
eecces

{

SECBETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO DE FINANGAS

NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-e

oY

Numero NFS-e
202300000000035

Data e Hora de Emissao

26/12/2023 10:14:10

Cadigo de Verificagao
HVYWCC0QC J
Data da prestagéo do servigo )

26/12/2023

PRESTADOR DE SERVIGOS
Razé&o Social: CLINICA MEDICA ESPECIALIZADA DE BREVES LTDA

CPF/CNPJ: 41.004.150/0001-50 Inscricdo Municipal: 2025352
Telefone:  (18) 3361-4423
Municipio: BREVES - PA/ BRASIL E-mail: contato@consultecauditoria.com.br

Enderego: ALAMEDA DARCY CONCEIGAO, N° 17 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

Y

TOMADOR DE SERVICOS

Nome / Razéo Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12

Telefone:  (91) 3783-2127

Municipio: BREVES - PA/BRASIL E-mail: contabilidade. hrm@indsh.org.br
Enderego: AVENIDA RIO BRANCO, N° 1266 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

a0

A

DISCRIMINACAO DOS SERVIGOS

Servigos Médicos na especialidade de mastologia em 12/2023 totalizando R$ 7000,56

A

’ Gestor:

LANGAD

Getor Financeiro

QS‘\:)' ?Data: o?"l’/ |3 / :Q:B

M"“”\ ! HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO
-
I iCertifico que o valor constante da presente
i { ;
- R inota fiscal corresponde ao valor contratado.

} Assinatura: M WW

{ VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 7.000,56

A A

[ CNAE: 8630-5/02
Atividade medica ambulatorial com recursos para realizacao de exames complementares

— ¢

N° Nota Fiscal substituida:

8

\ — > _<
PIS (0,65%) COFINS (3%) INSS (0%) IR (1,5%) CSLL (1%) Outras Ded. VI. Credito
R$ 45,50 R$ 210,02 R$ 0,00 R$ 105,01 R$ 70,01 R$ 0,00 R$ 0,00 )
rDec!u<,:€>es Desconto Incondicionado Desc. Cond. VI. Liquido ~ |Base Calculo IAliquota Valor do ISS
R$ 0.00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 6.220,00 R$ 7.000,56 5,00 R$ 350,03 )
[ Esta NFS-e foi emitida com respaldo nas Leis n® 01/2001 e Decreto n® 64/2019-PMB. Local da Prestagdo do Servico: BREVES - PA / BRASIL
Data de vencimento do ISS desta NFS-e: 10/01/2024 Local da Incidéncia do ISS: BREVES - PA
Recolhimento: 1SS A RECOLHER PELO TOMADOR
Regime de Tributagdo: Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) Exigibilidade: Exigivel
Prestador de servigo optante pelo Simples Nacional: Nao
Servico: 04.03 - Hospitais, clinicas, laboratorios, sanatorios, manicdmios, casas de saide, prontos-socorros. ambulatérios e congéneres.
& lpel g
Intermédiario: Insc. Municipal: }
Municipio:
[ NBS

Pﬁnina? 01
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BREVES

SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO DE FINANGAS

NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-e

Numero NFS-e

Data e Hora de Emiss&o

26/12/2023 10:18:18}

Cadigo de Verificagdo
T7TWHBZNKN

Data da prestagao do servigo
26/12/2023

Y

Y

Razao Social:

PRESTADOR DE SERVICOS
CLINICA MEDICA ESPECIALIZADA DE BREVES LTDA

CPF/CNPJ: 41.004.150/0001-50

Telefone:
Municipio:

(18) 3361-4423
BREVES - PA/ BRASIL
Endereco: ALAMEDA DARCY CONCEIGAO. N° 17 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

Inscricdo Municipal:2025352

E-mail: contato@consultecauditoria.com.br

Nome / Razéao Social:

INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- INDSH

CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12

Telefone:  (91) 3783-2127
Municipio: BREVES - PA/BRASIL E-mail: contabilidade.hrm@indsh.org.br
Endereco: AVENIDA RIO BRANCO, N° 1266 - BAIRRO CENTRO - CEP; 68800-000

TOMADOR DE SERVIGOS

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
SERVIGOS MEDICOS NA ESPECIALIDADE DIRETORIA TECNICA REFERENTE AO MES DE DEZEMBRO/2023, TOTALIZANDO - R$ 15.000,00

INSS:

B3 (£93.50

PCC: Certifico que o valor constante da presente
!R bi Q 4’5‘ OO nota fiscal corresponde ao valor contratado.
o " Gestor: ey .
o5, Ry 350,00 o5 lavoths
fud Assinatura: :

wator Uinatta: S, 33190 oo A% 12,25
LA'N'CAD O
‘BB FHaltceiro
.12, 938

A

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO

Y Y

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 15.000,00

\

CNAE: 8630-5/02

Atividade medica ambulatorial com recursos para realizacao de exames complementares

¥ RS S el

ZOZSOOOOOOOOOQ

Esta NFS-e for emitida com respaldo nas Leis n® 01/2001 e Decreto n® 64/2019-PMB.

BREVES - PA

Data de vencimento do ISS desta NFS-e: 10/01/2024 Local da Incidéncia do ISS:

Regime de Tributacdo: Microempresario ¢ Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) Exigibilidade: Exigivel
Prestador de servigo optante pelo Simples Nacional: Nao
Servigo: 04.03 - Hospitais, clinicas, laboratorios, sanatorios, manicomios, casas de saude, prontos-socorros, ambulatorios e

(PiS (0,65%) COFINS (3%) INSS (0%) IR (1,5%) CSLL (1%) Outras Ded. VI. Crédito
R$ 97.50 R$ 450,00 R$ 0,00 R$ 225,00 R$ 150,00 R$ 0,00 R$ 0,00 |
rDe:ciu(;ﬁes Desconto Incondicionado Desc. Cond. VI. Liquido Base Calculo Aliquota Valor do iISS
R$ 0,00\ R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 13.327,50 R$ 15.000,00] 5,00 R$ 750,00
r Local da Prestagdo do Servico: BREVES - PA / BRASIL B

Recolhimento: 1SS A RECOLHER PELO TOMADOR

congéneres.

\
{ Intermédiario:

Municipio:

Insc. Municipal:

>

NBS:
N° Nota Fiscal substituida

Pﬁainn? 0 7



( TOMADOR DE SERVICOS 3 R

df
Je

r JoloL

M . Numero NFS-e
' ¢ PREFEITURA MUNICIPAL DE BREVES 202300000000037
2 ; Data e Hora de Emiss&o
W SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO DE FINANCAS 26/12/2023 10:30:10
) Cadigo de Verificagado
NOTA FISCAL DE SERVIGO ELETRONICA - NFS-e 2313JBL9J ]
Data da prestagao do servigo
26/1 2/2023}
( PRESTADOR DE SERVICOS i
Razéo Social: CLINICA MEDICA ESPECIALIZADA DE BREVES LTDA
CPF/CNPJ: 41.004.150/0001-50 Inscricdo Municipal:2025352
Telefone:  (18) 3361-4423
Municipic: BREVES - PA/ BRASIL E-mail: contato@consultecauditoria.com.br

Endereco: ALAMEDA DARCY CONCEIGAO. N° 17 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

Nome / Razéo Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12
Telefone:  (91) 3783-2127

Municipio: BREVES - PA/BRASIL E-mail: contabilidade.hrm@indsh.org.br
Enderego: AVENIDA RIO BRANCO, N* 1266 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

~ DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS

Servigos Medico na especialidade de cirurgia geral plantdo 06 horas, sendo 31 plantdes em 12/2023 com valor unitario de R$ 1.850,00 totalizando
R$ 57.350,00.

Servigos Medico na especialidade de cirurgia geral sobreaviso, sendo 31 plantdes em 12/2023 com valor unitario de R$ 1. 850 00 totalizando R$
57.350,00

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO

| \Cemfuco que o valor constante da presente
?cc: 5 '333“‘ = nota tiscal corresponde ao valor contratado.
22 Gestor.
i 80 . ‘
5 $35,00 - Assinatura: Q.Un[ﬁ[) WWOM
!
1112 "fl O 0 m OJ. (0) 5 "Data:J},/ {PZ/ ;3
valor Lifutdo: = LANQADO%

Setor Financeiro

Q3.12.28

[ VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 114.700,00

CNAE: 8630-5/02
Atividade medica ambulatorial com recursos para realizacao de exames complementares

TP L__Jk

\

(PIS (0,65%) COFINS (3%) INSS (0%) IR (1,5%) CSLL (1%) Outras Ded. VI. Crédito
R$ 745,55 R$ 3.441,00 R$ 0,00 R$ 1.720,50 R$ 1.147,00 R$ 0,00 R$ 0,00
. o
[ Deducoes Desconto Incondicionado Desc. Cond. VI. Liquido Base Calculo Aliquota Valor do ISS
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 101.910,95 R$ 114.700,00) 5,00 R$ 5.735,00
(" Esta NFS-e foi emitida com respaldo nas Leis n® 01/2001 e Decreto n® 64/2019-PMB. Local da Prestagdo do Servico: BREVES - PA / BRASIL )
Data de vencimento do ISS desta NFS-e: 10/01/2024 Local da Incidéncia do ISS:  BREVES - PA
Recolhimento: |SS A RECOLHER PELO TOMADOR
Regime de Tributagdo: Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) Exigibilidade: Exigivel
Prestador de servigo optante pelo Simples Nacional: Nao
Servico: 04.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicomios, casas de saide, prontos-socorros, ambulatorios e congéneres.
Intermédiario: Insc. Municipal: ]
L Municipio:
[ Nes:
N° Nota Fiscal substituida:
.

P;’mina? 03
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Numero NFS-e
202300000000046

PREFEITURA MUNICIPAL DE BREVES
Data e Hora de Emissao

SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO DE FINANGAS 27/12/2023 11:26:45
* ’ Codigo de Verificagéo )

NOTA FISCAL DE SERVIGO ELETRONICA - NFS-e 8SSLE4KEV |
Data da prestag&o do servico R
L 27/12/2023)
PRESTADOR DE SERVICOS D
Razé&o Social:  UTI MARAJO SERVICOS MEDICO - HOSPITALARES LTDA
CPF/CNPJ: 23.095.762/0003-86 Inscricdo Municipal:2025451
Telefone:  (16) 8801-6204
Municipio: BREVES - PA/ BRASIL E-mail: renata@perondicontabilidade.com.br
Enderego: RUA FRANCISCO JOSE DA ROCHA, N° 1736 - BAIRRO RIACHO DOCE - CEP: 68800-000
— <

TOMADOR DE SERVICOS

Nome / Razéao Social:
CPF/CNPJ:
Telefone:
Municipio:
Enderego:

INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- INDSH
23.453.830/0004-12

(91) 3783-2127

BREVES - PA/BRASIL E-mail: contabilidade.hrm@indsh.org.br
AVENIDA RIO BRANCO, N° 1266 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

Y-
A

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS
PRESTAGCAO DE SERVICOS MEDICOS REALIZADOS EM PEDIATRIA REF 12/2023

,ANCAD%/
Setor Financeiro
BT

-R.

. HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO

|
iCertifico que o valor constante da presente
H

v e

INSS:

“nota fiscai corresponde ao valor contratado.

Cospolw

Gestor:

!
! Assinatura: an\a:o\

j!Data: g}l ’02/(93

RALD. Q15,25

iss: K410.3)0, 23
Valor Uquido:w..

L

[ VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 214.215,58

[ CNAE: 8610-1/02
LAtividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgencias

A A

VI. Crédito

(PIS (0,65%)

R$ 1.392,40

COFINS (3%)

R$ 6.426 47

INSS (0%)
R$ 0,00

IR (1,5%)
R$ 3.213,23

CSLL (1%)
R$ 2.142,16

Outras Ded.
R$ 0,00

R$ 0,00

2

( DeducGes

R$ 0,00

Desconto Incondicionado

R$ 0.00

Desc. Cond.
R$ 0,00

VL. Liquido
R$ 190.330,54]

Base Calculo
R$ 214.215,58]

Aliquota
5,00

Valor do ISS
R$10.710,78

<

(" Esta NFS-e foi emitida com respaldo nas Leis n® 01/2001 e Decreto n°® 64/2019-PMB.
Data de vencimento do ISS desta NFS-e: 10/01/2024

Local da Prestagdo do Servico. BREVES - PA / BRASIL
Local da Incidéncia do ISS: BREVES - PA
Recolhimento: ISS A RECOLHER PELO TOMADOR
Exigibilidade: Exigivel

Prestador de servico optante pelo Simples Nacional: Nao

Servigo: 04.03 - Hospitais, clinicas, laboratorios, sanatérios, manicdmios, casas de salde, prontos-socorros, ambulatorios e congéneres.

\:

( Intermédiario:
| Municipio:

Insc. Municipal:

NBS:
N° Nota Fiscal substituida:

P;’wina704
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ﬁm Numero NFS-
%‘” { PREFEITURA MUNICIPAL DE BREVES 3 202308000000043

; Data e Hora de Emissao

SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO DE FINANGAS 271212023 12:08:01

Cadigo de Verificagédo
NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-e FOLSINRES

Data da prestagao do servigo
i 271 2/2023J
PRESTADOR DE SERVIGOS a

Razéo Social: UTI MARAJO SERVICOS MEDICO - HOSPITALARES LTDA

CPF/CNPJ: 23.095.762/0003-86 Inscricdo Municipal:2025451
Telefone:  (16) 8801-6204
Municipio: BREVES - PA/ BRASIL E-mail: renata@perondicontabilidade.com.br

Enderego: RUA FRANCISCO JOSE DA ROCHA, N° 1736 - BAIRRO RIACHO DOCE - CEP: 68800-000

AL

TOMADOR DE SERVIGOS

Nome / Razé&o Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12

Telefone:  (91) 3783-2127

Municipio: BREVES - PA/BRASIL E-mail: contabilidade.hrm@indsh.org.br
Endereco: AVENIDA RIO BRANCO, N° 1266 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

Y
A

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGCOS
PRESTAGAO DE SERVICOS MEDICOS REALIZADOS EM CARDIOLOGIA REF 12/2023

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO

1Certifico que o valor constante da presente

INSS:

?Gc M 70 :::t :rscal corresponde ao valor contratado.
" { 088 22 'Assmatura Q/{\&E} GD«WOU\Q
15,40/ 3.627, 5% lons 2, 10, 23

Valor Liguide: ¥ G- 266,50

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 72.556,89 . j

[ CNAE: 8610-1/02
Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgencias

(PIS (0,65%) COFINS (3%) INSS (0%) IR (1,5%) CSLL (1%) Outras Ded. VI. Crédito
R$ 471,62 R$ 2.176,71 R$ 0,00 R$ 1.088,35 R$ 725,57 R$ 0,00 R$ 0,00 |
rDedu<;€>es Desconto Incondicionado Desc. Cond. VI. Liquido Base Calculo |Aliquota Valor do ISS =
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 64.466,80 R$ 72.556,89 5,00 R$ 3.627,84

(" Esta NFS-e foi emitida com respaldo nas Leis n® 01/2001 e Decreto n°® 64/2019-PMB. Local da Prestagdo do Servigo: BREVES - PA
Data de vencimento do ISS desta NFS-e: 10/01/2024 Local da Incidéncia do ISS: BREVES - PA
Recolhimento: iSS A RECOLHER PELO T
Exigibilidade: Exigivel

A

o,
<

Prestador de servico optante pelo Simpies Nacional: Nao .
Servigo: 04.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicomios, casas de saude, prontos-socorros ambulatonose

onha
DIR. TECNICO HRPM
CRMb®. 11643 /Pa
%
Intermédiario: Insc. Municipal: \|
| Municipio:

NBS
N° Nota Fiscal substituida:
u

P;’wina? OI;



P a8 Numero NFS-e =
g ! ¢ PREFEITURA MUNICIPAL DE BREVES 2023000000004
i ; Data e Hora de Emiss&o
W SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO DE FINANCAS 27/12/2023 12:16:15)
* Codigo de Verificagao ?
NOTA FISCAL DE SERVIGO ELETRONICA - NFS-e FKSDWYEJO]
Data da prestag&o do servigo
{ 27/12/2023|
PRESTADOR DE SERVIGCOS o
Razéo Social:  UTI MARAJO SERVICOS MEDICO - HOSPITALARES LTDA
CPF/CNPJ: 23.095.762/0003-86 Inscricdo Municipal:2025451
Telefone:  (16) 8801-6204
Municipio: BREVES - PA/ BRASIL E-mail: renata@perondicontabilidade.com.br

Endereco: RUA FRANCISCO JOSE DA ROCHA, N° 1736 - BAIRRO RIACHO DOCE - CEP: 68800-000

Y

TOMADOR DE SERVICOS

Nome / Razé&o Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12

Telefone:  (91) 3783-2127

Municipio: BREVES - PA/BRASIL E-mail: contabilidade.hrm@indsh.org.br
Enderego: AVENIDA RIO BRANCO, N 1266 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

"

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS
PRESTAGAO DE SERVIGOS MEDICOS REALIZADOS EM CLINICA MEDICA E UTI ADULTO REF 12/2023

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO |

iN“- Certifico que o valor constante da presente
9 6/ , 89 nota fiscal corresponde ao valor contratado.
Pcc 3 5 Gestor /9 Z ] Q]
& 4/ é Assinatura;

JANCADO lss_%g.f_é.ﬁé2 losecl ) (2, 23
Setor Financeiro \flalor \.Iﬂuldﬂ' W

29. 1225

\
{ VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 307.215,58 : q

<

CNAE: 8610-1/02
Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgencias

—
(PIS (0,65%) COFINS (3%) INSS (0%) IR (1,5%) CSLL (1%) Outras Ded. VI. Credito
R$ 1.996,90 R$ 9.216,47 R$ 0,00 R$ 4.608,23 R$ 3.072,16 R$ 0,00 R$ 0,00
rDedug:iies Desconto Incondicionado Desc. Cond. VI. Liquido Base Calculo |Aliquota Valor do ISS )
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 272.961,04| R$ 307.215,58 5,00 R$ 15.360,78
[ Esta NFS-e foi emitida com respaldo nas Leis n° 01/2001 e Decreto n® 64/2019-PMB. Local da Prestacdo do Servico: BREVES - PA / BRASIL )
Data de vencimento do ISS desta NFS-e: 10/01/2024 Local da Incidéncia do ISS: BREVES - A

Recolhimento: |SS A RECOLHER PELO
Exigibilidade: Exigivel

DOR

Prestador de servigo optante pelo Simples Nacional: Nao
Servigo: 04.03 - Hospitais, clinicas, laboratorios, sanatérios, manicomios, casas de saude, prontos-socorros, ambulatorios e con

Intermédiario: Insc. Municipal: w
| Municipio:

NBS:
N° Nota Fiscal substituida:

PAsina 7 06
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BELEM

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
NOTA FISCAL DE SERVIGCOS ELETRONICA - NFSe

NuUmero da Nota
00002469

Data e Hora da Emissao
26/12/2023 16:46:51

Cadigo de Verificagdo
D236.14DA.7FEA.CEA3.9995.04B3.

.6D94.C7FC

Nome / Razéo Social:

PRESTADOR DE SERVICOS
A MV DE JESUS ANESTESIA S/S LTDA

CPF / CNPJ: 19.046.130/0001-93 Inscricao 2320674
Endereco: AVENIDA GENERALISSIMO DEODORO N° 868 SALA GAMA BAIRRO UMARIZAL
Municipio: BELEM UF: PA

Email: gamap.anestesistas@yahoo.com.br Telefone: (91) 99259-7300

Nome / Razao Social:

TOMADOR DE SERVICOS

INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH HOSPITAL REGIONAL PUBLICO

LANGCADO |

Setor Financeiro

7]
ot
<2

=
Ll

Q 188,

G0

ﬁi Q 364,00

€, -
,:_‘

e e M\u._naxx.l»w*-'._\i

29.R.2%

CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12
Endereco: AVENIDA RIO BRANCO 1266 BAIRRO CENTRO CEP 00000-00
Municipio: BREVES UF: PA
Email: contratos.hrm@indsh.org.br Telefone: (91) 3783-2140
DESCRIGAO DOS SERVIGOS
NOTA FISCAL REFERENTE A SERVICOS ANESTESIOLGICOS COMPETENCIA DEZEMBRO DE 2023. SENDO 52 PLANTOES NO VALOR DE R$3.800.00.
Tributavel | Servigos QTDe | Val. Uni. (R$)[ Val. Total :
_sim SERVIGO DE ANESTESIOLOGIA

197.600,00

197.600,00

Certifico que

o valor cpnstante da pJe

nota fiscal cor}espondelao valor contrgtado.

Cosuvoldi

Gestor: R
Assinatura: SW
Data:&q—/ "21 ‘Q

! HOSPITAL REGIONAL HUBLICO DO MA RAJO -

sente

PIS (0,6500%):

R$ 1.284,40

COFINS (3,0000%):
R$ 5.928,00

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 197.600,00

Valor Total das Dedugde

S Base de Calculo: Aliquota:
R$ 0,00 R$ 197.600,00

INSS (0,0000%): IR (1,5000%}): . - CSLL (1,0000%): o]
R$ 0,00 R$ 2.964,00 R$ 1.976,00
Valor do ISS:
0,00 % R$ 0.0

OUTRAS INFORMAGOES

Competéncia: 12/2023

Mun. de Prest. do Servico: BELEM /PA
Tributacado: Tributavel fixo
Mun. de Incid. do Imposto: BELEM / PA

Recolhimento: Isento/imune/Fixo

Atividade: 863059900 - ATIVIDADES DE ATENCAO AMBULATORIAL NAO ESPECIFJCADAS
Servigo: 0403 - HOSPITAIS, CLINICAS, i.ABORATORIOS, SANATORIOS, MANIC(

SAUDE. PRONTOS-SOCORROS, AMBULATORIOS E CONGENERES. /
Obrigacéo Tributaria: Uniprofissional

10S, CASAS DE

oronha

PApina 7 07



oIS Job

Numero da Nota

PREFEITURA MUNICIPAL DE BELEM 00001207

Data ¢ Hora da Emissa
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS e

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe |Codigo de Verificagéo

9545.304C.03E7.64E5.247D.4D85.4D7E.9A6F

PRESTADOR DE SERVIGCOS !
Nome / Raz&o Sociall CENTRO MEDICO AGRIA E ATAIDE LTDA
CPF / CNPJ: 15.035.294/0001-64 Inscrigéo 2100517
Endereco: TRAVESSA LOMAS VALENTINAS N° 1209 SALA 01 BAIRRO PEDREIRA CEP
services  Municipio: BELEM UF: PA
Email: contabilidade@agriaeataide.com Telefone: (99) 2453622

TOMADOR DE SERVIGOS

Nome / Razéo Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12

Endereco: AV RIO BRANCO S/N 1216 BAIRRO CENTRO CEP 68800-000

Municipio: BREVES UF: PA

Email: fiscal.hrm@indsh.org.br Telefone: (91) 3783-2818
DESCRIGAO DOS SERVIGOS

REFERENTE A REALIZAGAO DOS SERVICOS DE MEDICINA DO TRABALHO AO MES DE DEZEMBRO 2023 NO HOSPITAL REGIONAL DO MARAJO: AVENIDA RIO BRANCO, 1266, CENTRO,
BREVES /PA CEP: 68800-000. DADOS BANCARIOS DA MULTICORP: CNPJ 15.035.294/0001-64 / CHAVE PIX (CNPJ): 15.035.294/0001-64 / BANCO: SANTANDER / AGENCIA: 4394 / CONTA
CORRENTE: 13001540-8.

Tributavel | Servigos QTDe | Val. Uni. (R$) | Val. Total

SIM MEDICO DO TRABALHO 1 6.800,00 6.800,00

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DP MARAJO

Certifico Jque o valor constante da presente
nota fiscdi corresppnde ao valor cpntratado.

Gestor:

Assinatufa: Qm@ QO)\I\}O—QM/‘O
Data: l’2:*—/ "9 DZ-;

LANCADO is
Setor Financeiro
2.12.23
PIS (0,6500%): COFINS (3,0000%): INSS (0,0000%)" IR (1,5000%): CSLL (1,0000%):
R$ 44,20 R$ 204,00 R$ 0,00 __R$102,00 R$ 68,00

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 6.800,00

OUTRAS INFORMAGOES

Competéncia: 12/2023

Mun. de Prest. do Servigo: BREVES / PA

Tributacéo: Tributavel

Mun. de Incid. do Imposto: BELEM / PA

Recolhimento: ISS a recolher pelo Prestador

Atividade: 863059900 - ATIVIDADES DE ATENCAO AMBULATORIAL NAO ESRECIFICADAS

Servigo: 0403 - HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS, MANICOMIOS, CASAS DE
SAUDE, PRONTOS-SOCORROS, AMBULATORIOS E CONGEN S.

Obrigagao Tributaria: Normal Noronha

DIR. TECNICO HRPM
CRMN®. 11643 - Pa

Valor Total das Dedugdes: Base de Calculo: Aliquota: _ Valor do ISS:
R$ 0,00 R$ 6.800,00 3,00 % R$ 204,00

pasina ) (18



Numero da Nota

PREFEITURA MUNICIPAL DE BELEM 00001206

Datae H isséa
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS | 0rsa2090 17.87m0 -

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe |Codigo de Verificacao

51D4.67EC.DAFF.152D.A4D6.7138.B38A.5183

PRESTADOR DE SERVIGOS
Nome / Razéo Social: CENTRO MEDICO AGRIA E ATAIDE LTDA
CPF / CNPJ: 15.035.294/0001-64 Inscricao 2100517
Endereco: TRAVESSA LOMAS VALENTINAS N° 1209 SALA 01 BAIRRO PEDREIRA CEP
Servicos Municipio: BELEM UF: PA
Email: contabilidade@agriaeataide.com Telefone: (99) 2453622
TOMADOR DE SERVIGOS

Nome / Razéo Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12

Endereco: AV RIO BRANCO S/N 1216 BAIRRO CENTRO CEP 68800-000

Municipio: BREVES UF: PA

Email: fiscal.hrm@indsh.org.br Telefone: (91) 3783-2818
DESCRIGAO DOS SERVIGOS

REFERENTE A REALIZAGAO DE PLANTOES DE CIRURGIA GERAL AO MES DE DEZEMBRO NO HOSPITAL REGIONAL DO MARAJO: AVENIDA RIO BRANCO, 1266, CENTRO, BREVES /PA
ggF’;RGESS?% -000. DADOS BANCARIOS DA MULTICORP: CNPJ 15.035.294/0001-64 / CHAVE PIX (CNPJ): 15.035.294/0001-64 / BANCO: SANTANDER / AGENCIA: 4394 / CONTA
13001540-8

Tributavel Servigos QTDe | Val. Uni. (R$) | Val. Total
SIM CIRURGIA GERAL SAB E DOM (10 PLANTOES) 1 34.000,00 34.000,00
SIM COORDENAGAO MEDICA 1 12.000,00 12.000,00
SIM CIRURGIA GERAL-SEG A SEX (42 PLANTOES) 1 142.800,00 142.800,00

———_—_’_‘—_—— A i

OSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO
INSS: ‘§Certiﬁco qug o valor fonstante da gresente
POC. L B 77 ? 20 - i nota fscai ofrespondp ao valor contfatado.
IR: & ? 23 9 00 ‘Gestor: S .
ISS: Assinatura: Qﬁhﬂdog QDX/VOJL\O
° )

. Data: gg 12 <

Valor Liguido: 3383 80 -

PIS (0,6500%): COFINS (3,0000%): INSS (0,0000%): IR (1,5000%): CSLL (1,0000%):
R$ 1.227,20 R$ 5.664,00 R$ 0,00 R$ 2.832,00 R$ 1.888,00

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 188. 800,00

Valor Total das Deducées: Base de Calculo: JlAhquota \Valor do ISS:

. R$ 0,00 R$ 188.800,00 3,00 % R$ 5.664,00

OUTRAS INFORMAGOES
Competéncia: 12/2023
Mun. de Prest. do Servico: BREVES / PA
Tributagao: Tributavel
Mun. de Incid. do Imposto: BELEM / PA
Recolhimento: ISS a recolher pelo Prestador
Atividade: 863050100 - ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL COM RECURSOS PARA REALIZACAO DE
Servigo: 0403 - HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS, MANICOMIOS, CASAS DE
i SAUDE, PRONTOS-SOCORROS, AMBULATORIOS E CONGENERES. ™
Obrigagéo Tributaria: Normal (‘)‘g&%‘,\*
543 - Pa
LANGCADO \J
Setor Financeiro
9./Z.

P >

Pﬁainn?()g



Numero da Nota

PREFEITURA MUNICIPAL DE BELEM 00000347

Datae H Emissa
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS ey s

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe |Codigo de Verificagao

8B1A.15DE.0F51.2CD7.5E03.551B.2F 15.4D4F

PRESTADOR DE SERVIGOS
Nome / Raz&o Social: F DA SILVA SERVICOS MEDICOS LTDA
CPF / CNPJ: 27.477.738/0001-09 Inscricédo 2830473
Endereco: TRAVESSA PADRE EUTIQUIO N° 3482 BAIXOS SALA 1 BAIRRO CONDOR CEP
Municipio: BELEM UF: PA
Email: drwanmeyl@gmail.com Telefone: (91) 98088-1954
TOMADOR DE SERVIGOS

Nome / Razéo Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH HOSPITAL
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12

Endereco: AVENIDA RIO BRANCO, 1266 BAIRRO CENTRO CEP 68800-000

Municipio: BREVES UF: PA

Email: contratos.hrm@indsh.org.br Telefone: (91) 3783-2140
DESCRIGAO DOS SERVIGOS

VALORES REFERENTES A PRESTAGCAO DE SERVICOS EM RADIOLOGIA MEDICA, REALIZADOS NO MES DE DEZEMBRO/23, SENDO 31 PLANTOES VALOR R$131,750,00. PLATAFORMA
DE TELELAUDOS R$10.650,00 TOTALIZANDO O VALOR R$142.400,00

Tributavel | Servigos QTDe | Val. Uni. (R$) | Val. Total
: SIM. SERVIGCOS PRESTADOS 1 142.400,00 142.400,00
|NSS- HOSPITIAL REGIONAL PUBLICO 0O MARAJO
Pcc. g 6 - 621 ” 60 iCemﬁco que o valor constante Ha presente
IR: . 36 % oo, {nota fischi corresponde ao valor dontratado.
" ) ‘Gestor: Z&a
5 e Gl Coalllt
P ¢ Assinatura:
Valor Liaumg-m& b
Sl ' ” Data: l 1 I \23
LANGADO
S Sraggare
. i fraom -

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 142.400,00

PIS (0,6500%): COFINS (3,0000%): INSS (0,0000%): 7 IR (1,5000%): CSLL (1,0000%):
R$ 925,60 R$ 4.272,00 R$ 0,00 R$ 2.136,00 R$ 1.424,00

Valor do ISS:

Valor Total das Dedugées:
R$ 0,00

Base de Calculo: Aliquota:
R$ 142.400,00 3,00 %

OUTRAS INFORMACOES

Competéncia: 12/2023

Mun. de Prest. do Servigo: BELEM / PA

Tributagéao: Tributavel

Mun. de Incid. do Imposto: BELEM / PA

Recolhimento: ISS a recolher pelo Prestador

Atividade: 864020700 - SERVICOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM SEM USO DE RADIAGAD IONIZANTE,
Servigo: 0402 - ANALISES CLINICAS, PATOLOGIA, ELETRICIDADE MEDICA, RADIOTERABR

Obrigag&o Tributaria: Normal

R$ 4.272,00

P:Soina? 1 ()
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BREVES

SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO DE FINANCAS

"NOTA FISCAL DE SERVIGO ELETRONICA - NFS-e

2023000000000

Data e Hara de Emiss3o
18/12/2023 12:53:02

Numero NFS-e J

=

Codigo de Verificacio
UPWES4XQ4

Data da prestagdo do servica

-

18/12/2023|

n'%

Razao Social:

PRESTADOR DE SERVICOS

CPF/CNPJ: 18.596.477/0001-47

Telefone:

(91) 9165-0188

Municipio: BREVES - PA/ BRASIL

CLINICA DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM SAUDE VIDA LTDA

Inscrigdo Municipal:2024288

E-maii: clinicasaudevida-breves-pa@gmail.com
Enderego: TRAVESSA TV. TANCREDO NEVES,, N* 490 - BAIRRO SANTA CRUZ - CEP: 68800-000

a's

Telefone:

Nome / Razao Social:
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12
(91) 3783-2127
Municipio: BREVES - PA/BRASIL
Endereco: AVENIDA RIO BRANCO, N°. 1266 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

\

TOMADOR DE SERVIGOS

E-mail-

INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- INDSH

contabilidade hrm@indsh.org.br

"

\

DISCRIMINAGAC DOS SERVICOS

SERVIGCO DE TOMOGRAFIAS DO MES 11/2023

LANGAD
Setor Financeirc%—
29.12.93

\
e

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 40.800,00

[

[ GNAE: 8640-2/04

Servicos de tomografia !
( = \
PIS (0%) COFINS (0%) INSS (0%) IR (0%) CSLL (0%) Outras Ded. VI. Credito i
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 |

! Deducoes Desconto Incondicionado Desc. Cond. Vi. Liquide Base Calculo IAliquota Valor do ISS
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 40.800,00 R$ 40.800,00 2,00 R$ 816,00 |

Data de vencimento do ISS desta NFS-2:10/01/2024

Regime de Tributagao: Microempresario ¢ Empresa de Pequeno Porte (ME EPP)
Prestador de servico optante pelo Simples Nacional: Sim
Servigo: 04.02 - Analises dlinicas, patologia, eletriddade meédica, radioterapia, quimioterapia, ultra-sonografia, ressonancia magnética, radiologia, tomografia e

Local da Prestagéo do Servigo: BREVES - PA / BRASIL

Local da incidéncia do ISS:

BREVES - PA

Recolhimento: 1IS§ A RECOLHER PELO PRESTADOR

Exigibilidade: Exigivei

congéneres.
oL - A
l\\e Intermediario: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- Insc. Municipal: 2023111
‘?‘ Municipio: BREVES - PA o

.
NBS:

N° Nota Fiscal substituida:

P;'mina? 1 1



NFS

NOTA FISCAL DE SERVICOS DIGITAL

Consulte autenticidade via QR Code

\u«nrz%

PREFEITURA MUNICIPAL DE PARAGOMINAS - PA
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO E FINANCAS - SEMAFI

NOTA FISCAL DE SERVICOS DIGITAL - NFSD

Numero da Nota

202300000000040

Data e Hora

26/12/2023 17:55:14

Cédigo de Verificacdo

d09735988

PRESTADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social: C A LOBATO MARQUES OFTALMOLOGIA LTDA

CPF/CNPJ: 30.619.246/0001-07 Domicilio Tributario Digital: melemcontabilidade@hotmail.com
Municipio: PARAGOMINAS UF: PA Inscricao Municipal: 42295
Enderego: Travessa Estado Do Para N° 70 Bairro: Célio Miranda - CEP: 68625-020

TOMADOR DE SERVICO

Nome/Razao Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH

CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12 E-mail: contratos.hrm@indsh.org.br

Municipio: BREVES UF: PA
Endereco: Avenida Rio Branco N° S/N Bairro: Centro - CEP: 68800-000

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS

SERVIGOS MEDICOS

LANGAD

selor Finaace!

J.12-23

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJC

Certifico que o valor constante da presente

nota fiscai corresponde ao valor contratado.

Gestor:

' AssinaturaﬂI W CQJ\/U‘OJ}\B
Dataro? :h ,02/(93

VALOR DA NOTA: R$ 20.000,00

CNAE: 8630-5/99

Atividades de atencdo ambulatorial ndo especificadas anteriormente

PIS (0.0%) COFINS (0.0%) INSS (0.0%) IR (0.0%) CSLL (0.0%)
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Dedugdes Desconto Incondicionado Base célculo Aliquota, (%) Valor do ISS e |
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 20.000,00 3,24 R$ 648,00

VALOR LIQUIDO: R$ 20.000,00

Data de vencimento do ISS desta NFSd: 10/01/2024
Nota fiscal referente ao Més: 12/2023
Regime de tributagéo: Simples Nacional

Esta NFSd foi emitida com base no Art. 148 da Lei n°® 001/2017.

Servigo: 04.01 - Medicina e biomedicina.

Qutras Iinformacoes

Local da prestagao do servico: BREVES - PA
Situacdo Tributaria: Tributav_el
Tipo recolhimento: ISS PROPRIO

Responsavel: ISS A RECOLHER PELO PRESTADOR
Tributagao do servigo: TRIBUTAVEL NO MUNICIPIO

dréRa
DIR. [TECHICO HRPM
n*.(11643 - Pa

Pn’ainn? 1 7
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BELEM

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe

Numero da Nota

00004436

Data e Hora da Emissao
12/12/2023 13:26:14

Cadigo de Verificacéo
F6F9.7C07.464F.FDBD.05E6.9343.F5F7.C3EE

Endereco:
Municipio:
Email:

Nome / Razac Social:
CPF / CNPJ:

PRESTADOR DE SERVIGOS
ANTONIO C. M. ARAUJO & CIA LTDA

01.305.292/0001-33 Inscrigéo 1356418
TRAVESSA ANGUSTURA N° 3605 BAIRRO MARCO CEP 66093-041

BELEM UF: PA
admfinan@tecmed-pa.com.br Telefone: (91) 3264-0077

TOMADOR DE SERVIGOS

Nome / Razao Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH

CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12

Endereco: AV RIO BRANCO BAIRRO CENTRO N° 1266 BAIRRO CENTRO CEP 68800-000

Municipio: BREVES UF: PA

Email: fiscal.hrm@indsh.org.br Telefone: (91) 3783-2818

COMPETENCIA: DEZEMBRO/2023

DESCRIGAO DOS SERVIGOS

MANUTENGCAO PREVENTIVA E CORRETIVA EM ESTAGAO DE TRATAMENTO DE AG''A APARA CONS'UMO HUMANO E HEMODIALISE COM TECNICO RESIDENTE E ANALISES
MICROBIOLOGICAS E FiSICO-QUIMICAS

Tributavel | Servigos

QTDe | Val. Uni. (R$)

Val. Total

SIM

SERVIGOS PRESTADOS 1

25.922,04

26.922,94

LANCAD
Setor Financeir%
312 24

L €

Gestor:
“(‘,0 Assinatur.%% QDJU\}OM
&%\5‘\.::\; iData: lg / ’ 2 / J093

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DJ MARAJCG

Certifico que o valgr constante da presente
nota fiscalfcorrespohde ao valor coptratado.

PIS (0.0000%):
R$ 0,00

INSS (0,0000%):

E

R$ 0,00

CSLL (0,0000%):

COFINS (0,0000%): IR (0,0000%):
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 25.922,04

Valor Total das Deducées:

Base de Calculo: Aliquota:
R$ 25.922,

Valor do ISS: 5
5,00 % R$ 1.296,10

Recolhimento:
Atividade:
Servico:

Obrigacéao Tributaria:

Mun. de Incid. do Imposto:

R$ 0,00
OUTRAS INFORMAGOES
Competéncia: 12/2023
Mun. de Prest. do Servico: BREVES / PA
Tributagéo: Tributavel

BELEM /PA
ISS a recolher pelo Prestador
331210300 - MANUTENCAO E REPARACAO DE APARELHOS ELETROMEDICOS E

1401 - LUBRIFICACAO, LIMPEZA, LUSTRACAO, REVISAO, CARGA E RECARGA, CONSERTO,
RESTAURACAO, BLINDAGEM, MANUTENCAO E CONSERVACAO DE MAQUINAS, VEICULOS,

Normal

D;'mina? 1 g



[o/ 0%

Numero da Nota

PREFEITURA MUNICIPAL DE BELEM 00000421

Data e Hora da Emissa
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS b e

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe |Cédigo de Verificagao

3A02.9225.3975.7F0F.4B66.FCB1.A8DE.C973

PRESTADOR DE SERVICOS
Nome / Raz&o Social: DIAGNOGEST DIAGNOSTICOS E GESTAO EMPRESARIAL LTDA
CPF / CNPJ: 24.271.119/0001-67 Inscrigdo 2670122
Endereco: AVENIDA SERZEDELO CORREA N° 805 SALA:4 E 5 BAIRRO BATISTA CAMPOS
Municipio: BELEM UF: PA
Email: financeiro@dgsonline.com.br Telefone: (91) 3115-3598
TOMADOR DE SERVIGOS

Nome / Razéo Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12

Enderego: AVENIDA RIO BRANCO, N° 1266 BAIRRO CENTRO CEP 68800-000
Municipio: BREVES UF: PA
Email: contratos.hrm@indsh.org.br Telefone: (91) 3783-2140

DESCRIGAO DOS SERVICOS

PRESTAGAO DE SERVIGOS DE EXAMES LABORATORIAIS DE ANALISES CLINICAS NO HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO. REFERENTE AO PERIODO: 26/11/2022 A 25/12/2022.
DADOS PARA PAGAMENTO:

DIAGNOGEST DIAGNOSTICO E GESTAO EMPRESARIAL LTDA

BANCO: BRADESCO

AG: 1505

C/C: 23.310-2

VALOR DO CONTRATO RS 164.570,92

BASE PARA RETENGAO: 11% INSS - RS 82.285,46

Tributavel | Servigos QTDe | Val. Uni. (R$) | Val. Total
SIM SERVIGO DE EXAMES LABORATORIAIS DE ANALISES CLINICAS. 1 164.570,92 164.570,92
HO EGIC i MARAJO
/ ~ HOSPITAL HEGIONAR PUBLICO DO
W2 2. 054, 4o
? é- ‘Certifico qug o valorjconstante dg presente
Pcc g, iz 6C’ nota fiscat cdrresponde ao valor coptratado.

IR M;‘é___ ‘Gestou
IS&M—,‘Q—__ Assinatura; /&N\d@ QDM\)-ZLUNQ

Valor Liguido: 27 L 3?J55/ raa 29 1) £3

PIS (0,6500%): COFINS (3,0000%): INSS (11,0000%): IR(1 ,5050%): e (1,0000%):
R$ 1.069,71 R$ 4.937,13 R$ 9.051,40 R$ 2.468,56 ' R$ 1.645,71
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 164.570,92
Valor Total das Deducgdes:
R$ 0,00

\Valor do ISS:

Base de Calculo: Aliquota:
R$ 164.570,9

OUTRAS INFORMACOES
Competéncia: 12/2023
Mun. de Prest. do Servico: BREVES / PA
Tributagao: Tributavel 2 de Ate {
Mun. de Incid. do Imposto: ~ BELEM / PA gupervisora | Publico 60 Marab
Recolhimento: ISS a recolher pelo Prestador Hospial Region®
Atividade: 864020200 - LABORATORIOS CLINICOS
Servigo: 0403 - HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS, MANICOMIOS, CASAS DE
SAUDE, PRONTOS-SOCORROS, AMBULATORIOS E CONGENERES.
Obrigacao Tributaria: Normal
LANCADO
Setor Financeiro

9972, g

P;’min;\? 1 4



29/12/2023, 08 07

,,,,,,

NOTA FISCAL ELETRONICA CQO/O "
o : N° da Nota : N° da Substituida
PREFEITURA DO JABOATAO DOS GUARARAPES f 000015124 1
MOYTA  NOTAGUARARAPES -NFs-e . Data e Hora de Emissdo Compatdncia
FIARARARES 3 29/12/2023 as 07:45:01 DEZ/2023
Cédigo de Verificagio Data Prestagfio de Servico
g Nota Fvscal Ongmada dg FiPS 000014978 Série -2 OHEM86529 20/12/2023 i

PRESTADOR DE SERVIGOS

cney: 03.480.539/0001-83

Inscrigio Municipal: 986.704-0

Razzo Social: SL ENGENHARIA HOSPITALAR LTDA
Endersco. RUA SILVIA FERREIRA, 01, 54400-220, PIEDADE

Municipio: JABOATAO DOS GUARARAPES

Telefone:

ur: PERNAMBUCO
e-mai. NFE@TECSAUDE.COM.BR

TOMADOR DE SERVIGOS

NomerRazio Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO INDSH
cpricnpy: 23.453.830/0004-12

endereco: AVENIDA RIO BRANCO, SN, 68800000, CENTRO

Inscrigdo Municipal:

' Municipio: BREVES
Toletone:  (91) 3783-2818

ur: PA
e-mai. fiscal.hrm@indsh.org.br

SERVIGOS

17.05 - Fomecimento de mao-de-obra, mesmo em carater temporario, inclusive de empregados ou trabalhadores, avulsos ou temporarios, contratados pelo prestador de servigo.

ITEM DESCRIGAO QUANTIDADE VALORUNITARIO |  VALOR TOTAL
REFERENTE|FORNECIMENTO DE MAO DE OBRA ESPECIALIZADA EM ENGENHARIA CLINICA [REF: !
1 DEZEMBRO/2023[Total de imp p | RS 3,464.00 ] 1.00 16.000,00( 16:000.00
t
VALOR TOTAL DA NFS- RS:| 16.000,00
Deduges (RS) " Base de Caiculo (RS) Allquota (%) Valor do ISS (RS) Outras Retengdes (RS) ]
0,00 16.000,00 5,00 800,00 _ 0,00
INSS (R$) IRPJ (RS) CSLL (RS$) COFINS (RS) PIS/PASEP (R$)
1.760,00 160,00 160,00. 480,00 104,00
OUTRAS INFORMAGOES
ISS retido na fonte!

Local da Prestagio de Servigo: BREVES - PARA
Natureza da Operagdo: Tributagdo Fora do Municipio
As Informagdes tributdrias acima descritas atendem ao disposto no art. 1° da Lel Federal n°® 12.741/2012..

St

peC: £3 214400

mzum
195: &8 £0200

Valor Ligulda:

LANGAD

Setor Financeir

Ry 1. L3

Imprimir em PDF

Gestor:

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO

Certifico que o valor constante da presente
nota fiscal corresponde aovalor contratado

Assinatura; /;\L‘“lihl ‘fﬁ;’\"\'ol‘o/\g
pata: 29, 1«?/ 023

" hitps:/wwwHIS.com.br/csp/JABOATAO portai/nfsepd.csp?WPARAM=0867040-000015124-OHEMB6529

AR
ot

17

P:’\ain;\? 1 IS



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULQ |Numero daNota

00060663

: SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data e Hora de Emisséo
i 04/12/2023 09:23:08

NOTA FISCAL ELETRON'CA DE SERWCOS - NFS-e Cédigo de Verificagéo
RPS N° 60868 Serie 1, emitido ern 04/12/2023 PIR1-SEBX

PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 00.210.918/0001-65 Inscrigéo Municipal: 2.610.822-4
Nome/Raz&o Social: INSTITUTO QUALISA DE GESTAO LTDA
Enderego: R NELSON GAMA DE OLIVEIRA 311, ANDAR 10 - MORUMBI - CEP: 05734-150
Municipio: Sédo Paulo UF: SP

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social: INDSH - INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO. (MARAJO)

CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12 Inscrigao Municipal: ===
Enderego: Rua Av RIO BRANCO 1266, S/N - CENTRO - CEP: 68800-000
Municipio: Breves UF: PA E-mail: aee
INTERMEDIARIO DE SERVICOS
CPF/CNPJ; waee Nome/Razé&o Social: ==

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
PARCELA [9/24) REFERENTE A MANUTENCAO ONA. CONTRATO HRPM.001.2023

Vencimento: 24/12/2023

TOTAL NOTA: RS 2 059,71 LANCAD
-} IRRF (1,50%) - RS 30,90 , Setor Financeil
CSLL (1,00%) - RS 20,60 28.12 QS

(=)

(=) panes”
{(-) COFINS (3,00%) - R§ 61,79 i e O MARASD
(-} PIS (0,65%) - RS 13,39 ; UBL\CODOMARAJv .

HOSPITAL REGIONAL P
ue o valor constan
corresponde aovalor

VALOR LIQUIDO: R§ 1 933,03 te da presente’

INSS:
pec:R3 35,38
Ir: A3 30,90

Jiss:
Valor Ligutdof).93303 |

Certifico o
nota fiscal

Gestor: /:Zk m@(ﬁ w\,—dt\o

Assinatura:
Data: 22_-—- ”"i'

contratado.

VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 2.059,71

INSS (R$) J IRRF (R$) CSLL (R$) COFINS (R$) PIS/PASEP (R$)
- 30 90 ¢ 20,60 61,79 13,39
Cadigo do Servigo ;
031156 - A ria ou consultoria de qualquor naturoza, ndo contida em outros itens desta lista.
Valor Total das Deducgbes (R$) Base de Célculo (R$) Aliguota (%) Valor do ISS (R$) - Creédito (R$)
0,00 2.058,71 5,00% 102,98 0,00
Municipio da Prestagao do Servigo Numero lnscngéo da Obra Valor Aproximado dds Tributos / Fonte

= R$ 318,22 (15.45%) / IBPT/empre

OUTRAS INFORMAcées

(1) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei n® 14. 097‘75005 (2) Esta NFS-e substitui o RPS N° 60868 Série 1, emitido em-
04/12/2023; (3) Data de vencimento do ISS desta NFS-e: 10/01/2024,

P;’xoinn? 1 6



MUNICIPIO DE BLUMENAU Numero da Nota Fiscal
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA 132597
DIRETORIA GERAL Série: E
e
| PARETORIA DE RECEIA NOTA BLU Data Emisséo: 08/12/2023
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-E Certificacao:
DADOS DO PRESTADOR : C4A527246
Nome/Razéo Social: PHILIPS CLINICAL INFORMATICS SISTEMAS DE INFORMACAO LTDA
Nome Fantasia: PHILIPS CLINICAL INFORMATICS SISTEMAS DE INFORMACAO LTDA
CNPJ/CPF: 01.950.338/0001-77 Insc. Municipal: 60193 Insc. Estadual:
Endereco: 2 DE SETEMBRO N°: 1944
Bairro: ITOUPAVA NORTE Compl.: SALA 01
Municipio: BLUMENAU UF: SC CEP: 89052-004 ¢
E-mail: financeiropci@philips.com Telefone: 4731444002
Pais: _BRASIL ;
DADOS DO TOMADOR 7l
Nome/Razéo Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO INDSH MARAJO ¢
CNPJ/CPF: 23.453.830/0004-12 Insc. Municipal: Insc. Estadual: P
Endereco: RUA DR ASSIS N 0
Bairro: CENTRO Compl.:
Municipio: BREVES UF: PA CEP: 68800-000
E-mail: contratos.hrm@indsh.org.br Telefone:  (91) 3783-2140
Pais. BRASIL Nif:
DISCRIMINAGAO DO SERVICO
CONSULTORIA E TREINAMENTO EM INFORMATICA TASY. / TREINAMENTOS PHILIPS REFERENTE AO MES 11/2023. - DATA VENCIMENTO: 27/12/23. - VALOR LIQUIDO
NOTA FISCAL: R$ 238.37.VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS45,33(18,13%)
C L ]
iy N0
e e S §
Al ? s
Ewﬂéf W
H »,
3 2/ 12 ) 23
VALOR BRUTO DA NOTA R$ 250,00
Valor Total das Deducdes: | Desconto Incondicionado: | Desconto Condicionado: Base de Calculo: Aliquota: Valor do ISS:
0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 250,00 2,0000% R$ 5,00
PIS: 0,65% COFINS: 3,00% INSS: 0,00% IR: 0,00% CSLL: 1,00% Outras Retencgdes:
R$ 1,63 R$ 7,50 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2,50 R$ 0,00
Valor Aproximado dos tributos RS 0,00 l VALOR LiQUIDO DA NQTAL R$ 238,37
ENQUADRAMENTO DO SERVICO
Atividade: 8.02 - Instrugio, treinamento, orientacéo pedagdgica e educacional, avaliagéo de conhecimentos de qualquer natureza.
OUTRAS INFORMAGOES
Més de Competéncia. 12/2023 Local do Recolhimento: BLUMENAU/SC Dat [ ; 14:25:25
Recolhimento:  Sem Retencao Tributagdo: Tributagao por Faturamento (Variavel) NS RPS: ) 132146
CNAE: 6204000 Série RPS: A
Observagbes
Impresso em: 08/12/2023 as 15:49:09 O conteudo deste documento fiscal é de inteira responsabilidade do emissor. __|
Recebi(emos) de: PHILIPS CLINICAL INFORMATICS SISTEMAS DE INFORMACAO LTDA NOTA FISCAL D!; SERVICOS ELETRONICA
Os servicos constantes nesta Nota Fiscal'de Servigos Eletronica. Numero: 132597
/ / Certificagao
Data Assinatura do Recebedor C4A527246

NsS:
N FANRY
iR

158:
IValor uﬂumn—m&._‘&%.w

* e A

.ANGAD

Setor Financeiro

26.13.23

G e L A it s 1 e

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO

l

:Certifico que o valor constante da presente
Enota fiscai corresponde ao valor contratado.
Gestor

IAssunatura R(mﬁlﬂ» CO“WO'”"Q
Data: gl“97 la/ m 2

PAgina } ’I /




MUNICIPIO DE BLUMENAU
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
DIRETORIA GERAL

Numero da Nota Fiscal
132598

Série: E

DIRETORIA DE RECEITA NOTA BLU Data Emiss&o: 08/12/2023
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E o Certificacao:
DADOS DO PRESTADOR A907B3CT1

Nome/Razao Social: PHILIPS CLINICAL INFORMATICS SISTEMAS DE INFORMACAO LTDA

Nome Fantasia: PHILIPS CLINICAL INFORMATICS SISTEMAS DE INFORMACAO LTDA

CNPJ/CPF: 01.950.338/0001-77 Insc. Municipal: 60193 Insc. Estadual:

Endereco: 2 DE SETEMBRO N°: 1944

Bairro: ITOUPAVA NORTE Compl.: SALA 01

Municipio: BLUMENAU UF: SC CEP: 89052-004

E-mail: financeiropci@philips.com Telefone: 4731444002

Pais: BRASIL

DADOS DO TOMADOR
Nome/Razé&o Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO INDSH MARAJO
CNPJ/CPF: 23.453.830/0004-12 Insc. Municipal: Insc. Estadual:
Endereco: RUA DR ASSIS N°: 0
Bairro: CENTRO Comepl.:
Municipio: BREVES UF: PA CEP: 68800-000
E-mail: contratos.hrm@indsh.org.br Telefone:  (91) 3783-2140
Pais: BRASIL Nif:
DISCRIMINAGAO DO SERVIGO

anlfe W

e Suport® 5
gt el

vofi2/eezs

lb ~
HOS!

LUT - ATUAL. DO LICENC. DE USO DO SISTEMA TASY. / REFERENTE AO MES 12/2023 - REAJUSTE PELO INPC 11,08%. - DATA VENCIMENTO: 01/01/24. - VALOR LIQUIDO
NOTA FISCAL: R$ 13946.59.VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS2 498,05(16,81%)

afumes C risto

VALOR BRUTO DA NOTA R$ 14.860,52
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicionado: | Desconto Condicionado: Base de Calculo: Aliquota: Valor do ISS:
R$ 0,00 $ 0,00 R$ 0,00 R$ 14.860,52 2,0000% R$ 297,21
PIS: 0,65% COFINS: 3,00% INSS: 0,00% IR: 1,50% CSLL: 1,00% Outras Retengdes:
R$ 96,59 R$ 445,82 R$ 0,00 R$ 222,91 R$ 148,61 R$ 0,00
Valor Aproximado dos tributos R$ 0,00 VALOR LiQUIDO DA NOTAI R$ 13.946,59
ENQUADRAMENTO DO SERVICO ;

Atividade: 1.07 - Suporte técnico em informatica, inclusive instalagéo, configuragéo e manutengéo de programas de computagao e bancos de dados.

OUTRAS INFORMAGOES

Més de Competéncia:
Recolhimento:
CNAE: 6204000

Observacdes:

Impresso em: 08/12/2023

12/2023
Sem Retengao

as 15:46:02

Local do Recolhimento:
Tributagéo:

BLUMENAU/SC

Tributagdo por Faturamento (Variavel)

O conteudo deste documento fiscal é de inteira responsabilidade do emissor.

Da 40;
N¢ RPS:
Série RPS:

:25:25
132147
A

/ /

Recebi(emos) de: PHILIPS CLINICAL INFORMATICS SISTEMAS DE INFORMACAO LTDA
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal de Servigos Eletronica.

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA
Namero: 132598

Certificacao

Data

Assinatura do Recebedor

A907B3C71

1SS

poc.f8 631,02

iR A8 dRAL

185:

valor Lieido: A1I3.9 16,54

LANGAD

Setor Financeiro

26.12

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO

Certifico que o valor constante da presente
nota fiscal corresponde ao valor contratado.

Gestor: n oo -
Assinatura; QW\(SH-O\ (,O.x,\,-o.nlv&
Data: l& / la 1‘9‘0‘25

Pﬁoinn? 1 8



PREFEITURA DE SAO LUIS 00000050 ,

Data e Hora da Emissa
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA (8iaiees 1140 'ED.

¢ IC6digo de Verificago O
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS@ | .scar 275 s000 4887 140e.08r2.000 Aeenisicnich |

1z/0L
INUmero da Nota | CERTIFICADO |
‘10207300921

"PRESTADOR DE SERVIGOS
Nome / Razéo Social:  ALIAMEDIC LTDA

CPF / CNPJ: 36.855.615/0001-47 Inscrigdo Municipal: 98264000

Enderego: AV DOS HOLANDESES, SALA:218;EDIF: TECH OFFICE;; 6 - BAIRRO PONTA D AREIA - CEP: 65077357

Municipio:  SAO LUIS UF: MA Email: wallas_meireles@hotmail.com Telefone: (98) 88888888

TOMADOR DE SERVICOS

Nome / Razdo Social:  INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - I.N.D.S.H.

CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12 Inscrigéo Municipal:

Enderego: AV. RIO BRANCO, S/N - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800970

Municipio: BREVES UF: PA Email: Telefone:

DISCRIMINACAO DOS SERVIGOS

|Descrigao:REFERENTE A PRESTAGAO DE SERVICOS TECNICOS EM RADIOLOGIA RX TOMOGRAFIA RADIOSCOPIA NO PERIODO DE 01/12/2023 A 3111272023

Tipo do ltem  |item ' Quantidade] Valor Unitario (R$)] = Valor Total (R$)
ITRIBUTAVEL SERVIGO 1 35.750,00 ; 35.750,008
LANGAD
Setor Financeiro
oz 8 H2.95 . HOSPATAL REGIQNAL PUBLICO DG MARAJO

1

|
iCertifich que o vhlor constante dp presente
‘nota fisf.a. suiresponde ao valor cdntratado.

. Gestor] - | . -
N \ 3 B <

} B0 Assinafura: Q.U\\ﬁiow QO-’VV‘m“‘g

" a de Aend! mento foata G0 'Q / M
Sup?w‘;‘fn 4 Piitlico 80 Mara 2
e 12X

PIS (0,0000%): COFINS (0,0000%): INSS (0,0000%). IR (0,0000% CSLL (0,0000%):
RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 0, oo B | R e

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 35.750,00 DA NOTA = R$ 35.750,00

Valor Total Composicao: Valor Total DedugBes: Base Célculo: Allquo'a Valor ISS:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 35.750,00 4, 41% R$ 1.576,58
E———

) RMAGC
Descrigio NBS: )
Local de Incidéncia Imposto:  Estabelecimente do Prestador Tributago: TRIBUTAVEL S.N. Més de 12/2023
Local de Prestagio do BREVES / PA
Recolhimento: PROPRIO
|Atividade: 331210300 - MANUTENGCAO E REPARACAO DE APARELHOS ELETROMEDICOS E ELETROTERAPEUTICOS E EQUIPAMENTOS DE
Servigo: 1402 - ASSISTENCIA TECNICA.

P:'wina? 7 O



03/et

PREFEI
SECRE

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe

Numero da Nota

TURA MUNICIPAL DE BELEM 00007761
Data i
TARIA MUNICIPAL DE FINANGAS mdicsie ool

Cédigo de Verificagéo

3500.937B.7670.6A51.AA37.5D31.C842.C5E6

PRESTADOR DE SERVIGOS
Nome / Raz&o Social: WHITE MARTINS GASES INDUSTRIAIS DO NORTE LTDA
CPF / CNPJ: 34.597.955/0013-23 Inscrigdo 1036202
Endereco: RODOVIA AUGUSTO MONTENEGRO N° S/N KM 12 PARTE BAIRRO COLONIA
Municipio: BELEM UF: PA
Email: especialista_fiscal_campo@linde.com Telefone: (81) 3476-8017
TOMADOR DE SERVIGOS
Nome / Razdo Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SO
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12
Endereco: AVENIDA RIO BRANCO 1266 BAIRRO CENTRO CEP 06880-000
Municipio: BREVES UF: PA
Email: financeiro.hrm@indsh.org.br
DESCRIGAO DOS SERVIGOS
MATERIAL: 85001307
BP: 10045888
COND.PGTO: D028
CC: 2236
' |REF. DEZEMBRO/2023
Tributavel | Servigos QTDe | Val. Uni.(R$)| Val. Total
SIM MATERIAL: 85001307 1 1.123,25 1.123,25
LANCADO
Setor Financeiro
?3.12,23 |
HOSPITAL REGIONA] PUBLICO DO MARAJO
Certifico ae o valorjconstante da jpresente
1ota fiscu: i espongie ao valor confratado.
- Y‘((\"\COI\ Sestor: o *
(2 ST T Mo
Ee\\\‘r W\ w \\\2\\)\? m\o Assinatura: Wh (‘0‘
OV R \\\\‘ e
e e 28 19, R3
\\\\\‘\

PIS (0,0000%):
R$ 0,00

COFINS (0,0000%): INSS (0,0000%): IR (0,0000%): ° CSLL (0,0000%):
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Competéncia:

Mun. de Prest. do Servico:
Tributagéo:

Mun. de Incid. do Imposto:
Recolhimento:

Atividade:

Servigo:

Obrigagéo Tributaria:

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 1.123,25

OUTRAS INFORMAGOES
12/2023
BREVES / PA
Tributavel
BELEM / PA
ISS a recolher pelo Prestador

331980000 - MANUTENCAO E REPARACAO DE EQUIPAMENTOS E PRODUTOS NAO

1402 - ASSISTENCIA TECNICA.

Normal

Valor Total das Dedugdes: Base de Calculo: Aliquota: alor do ISS:
R$ 0,00 R$ 1.123,2 5,00 % R$ 56,16

pacina/ 7 1



03)os

PREFEITURA MUNICIPAL DE BELEM

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
NOTA FISCAL DE SERVIGCOS ELETRONICA - NFSe

Numero da Nota
00007762

Data e Hora da Emiss&o
08/12/2023 15:41:16

Cédigo de Verificagéo
D1A6.75C5.B8DD.7ABS.1D2C.0DA7.0749.9406

Endereco:
Municipio:
Email:

Nome / Raz&o Social:
CPF / CNPJ:

PRESTADOR DE SERVICOS
WHITE MARTINS GASES INDUSTRIAIS DO NORTE LTDA

34.597.955/0013-23

RODOVIA AUGUSTO MONTENEGRO N° S/N KM 12 PARTE BAIRRO COLONIA

BELEM

especialista_fiscal_campo@linde.com

Inscricdo 1036202
UF: PA
Telefone: (81) 3476-8017

Nome / Razdo Social:

TOMADOR DE SERVIGOS
INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SO

CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12
Endereco: AVENIDA RIO BRANCO 1266 BAIRRO CENTRO CEP 06880-000
Municipio: BREVES UF: PA
Email: financeiro.hrm@indsh.org.br
DESCRIGAO DOS SERVIGOS
MATERIAL: 85001307
BP: 10045888
COND.PGTO: D028
CC: 2236
' |REF. DEZEMBRO/2023
Tributével | Servigos QTDe | Val. Uni. (R$) | Val. Total
SIM  |MATERIAL: 85001307 1 1.123,25 1.123,25
LANCAD

Setor Financeir,

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO [JO MARAJO

Certificol que o vglor constante da presente
nota fischi corresponde ao valor dontratado.
Gestor:

Assinatura; QUTLO:QO Casdvolhuw
Data: JY/ 102 0.239

PIS (0,0000%):
RS 0,00

COFINS (0,0000%):
R$ 0,00

Competéncia:

Mun. de Prest. do Servico:
Tributagdo:

Mun. de Incid. do Imposto:
Recolhimento:

Atividade:

Servigo:

Obrigagdo Tributaria:

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 1.123,25

Valor Total das Dedugdes: Base de Calculo: Al(quota
R$ 0,00 Rs 1.123,2

12/2023
BREVES / PA
Tributavel
BELEM/PA

INSS (0,0000%):
R$ 0,00

OUTRAS INFORMAGOES

ISS a recolher pelo Prestador

331980000 - MANUTENCAO E REPARACAO DE EQUIPAMENTOS E PRODUTOS NAO

1402 - ASSISTENCIA TECNICA.

Normal

IR (0,0000%):
R$ 0,00

CSLL (0,0000%):
R$ 0,00

Valor do ISS:
5,00 % RS 56, 16

pasinal 2 7



Bairro: COL PINHEIRO 34.597.955/0013-23 12.12.2023

Cidade: BELEM Uf: PA Inscrigido Estadual

CEP: 66820-000 Fone 91 3211 7268 151450706

Destinatério

Nome Razio Social CNPJ/CPF

INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO 23.453.830/0004-12

Enderego Bairro CEP

AVENIDA RIO BRANCO 1266 CENTRO 68800-000

Municipio FONE/FAX UF Inscrigdo Estadual

BREVES 9137832140 |pa

Dados do Documento Moeda BRL
Cédigo Descrigdo Qtde Un. V1lr Unit. Vlr Total
85000555 Locagdo Recipiente Criog 02 1 CDhA 2203,0400 2.203,04
85000555 Locagédo Recipiente Criog 02 1 Cba 1855,3500 1.855,35

- SE_VOCE NAO RECEBEU TODA DOCUMENTA%AO REFERENTE AO PRODUTO

DE SEGURANSA DE_PRODUTOS QUIMICOS MANUAL DE INSTR OES DE E
SEIO DE CILINDROS, TANQUES,ETC.), SOLiCITE 0S MESMO

ATENDEU OU CONTACTE-NOS ATRAVES DO

- LEIA AS INSTRUS@S CONSTANTES EM CADA_EQUIPAMENTO ANTES DE SEU MANUSEIO,
QUANTO AS INFO ES ALI CONTIDAS, SOLICITE ORIENTACAO.

- ANTES DE_SEUS FUNCIONARIQS INICIAREM
REPASSE A ELES AS INFORMACOES DE SEGURANGCA CONTIDAS NOS MANUAIS E
EQUIPAMENTOS E PRODUTOS.

Valor Total da No

UE FOI AD UIRIDO
AMENTO
DIATAMEN E AO REPRESENTANT
ELEFONE DA NOSSA »ENTRAL DE ATENDIMENTO.

O MANUSEIO DE PRODUTOS E EQUIPAMENTOS FORNECIDOS PELA FILIAL
E DOCUMENTOS FORNECIDOS JUNTO A ESTES

PITAL REGIONAL POBLIGO DO MAR w1

Certifico que o valor constante da presenic
rota fiscui corresponde ao valor contratac; .

estor:

Agsinatura: Qlﬂ\n,% (b.)\)\)‘o-w\g

Nata: @ - . /0'2@3

EX.:FIC DE INFORMACAO
(INSTRU %é DE_OPERA 8
DA FILIAL QUE LHE

E SE HOUVER ALGUMA DUVIDA

Informagdes Adicionais
Referéncia Anterior

Cond. Pagto D028 028 Dias Data Liquida Vencimento 09.01.2024
Centro 2236
Tipo da OV ZVLC Motivo Y16 - Locagdo mensal

Cliente Recebedor 0010045888 INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SO - AVENIDA RIO BRANCC - 1266

OPERAGAO NAO SUJEITA AO I.S.S DE ACORDO COM A LEI COMPLEMENTAR 116/03.

ATESTAMOS QUE OS DADOS ACIMA CONFEREM COM OS BENS CEDIDOS EM LOCAGAO
Data Nome Legivel Nota Débito
0094157961

Assinatura

Pﬁainn? 7 3
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BREVES' kit e SRR
Data e Hora de Emiss&o (R
SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO DE FINANGAS 28/12/2023 10:40:19)
. Cédigo de Verificagao )
NOTA FISCAL DE SERVIGO ELETRONICA - NFS-e O6P92LZZN
Data da prestagsio do servigo
28/12/2023)
PRESTADOR DE SERVICOS 2
Razdo Social: HOTEL MARAJO BOM JESUS LTDA
CPF/CNPJ: 47.232.018/0001-82 Inscrigdo Municipal: 2025884
Telefone:  (91) 98400-7019
Municipio:. BREVES - PA/ BRASIL E-mail: contabilidadebj@hotmail.com

Endereco: AVENIDA RIO BRANCO, N° 305 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

A

TOMADOR DE SERVIGOS

Nome / Raz&o Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12

Telefone:  (91) 3783-2127

Municipio: BREVES - PA/BRASIL E-mail: contabilidade.hrm@indsh.org.br
Enderego: AVENIDA RIO BRANCO, N° 1266 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS . )
DETALHAMENTO REFERENTE A HOSPEDAGEM FATURADA REFERENTE AO MES DE DEZEMBRO DE 2023 DO COLABORADOR:
- JIMMY BRYAN DE CASTRO DE 11/12/2023 A 16/12/2023 VALOR: R$ 900,00
VALOR TOTAL: R$ 900,00
« DADOS BANCARIOS:
HOTEL PARAISO
CNPJ: 47.232.018/0001-82
Instituicdo: CCLA DO ESTADO DO PARA - SICOOB COOESA
Tipo de conta: CONTA CORRENTE
Ag: 4169
C/C: 144754
Cooperativa: 756 LAN CADO
CHAVE PIX: 91992010574 S,etor Financeir %%/
55823
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 900,00 ' |
CNAE: 5510-8/01 ‘ }
LHc>teis
PIS (0%) COFINS (0%) INSS (0%) IR (0%) CSLL (0%) Outras Ded. V1. Crédito ]
L R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 )
f Deducdes Desconto Incondicionado Desc. Cond. V1. Liquido Base Calculo Aliquota Valor do ISS
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 900,00 R$ 900,00 3,50 R$ 31,50 )
Esta NFS-e foi emitida com respaldo nas Leis n° 01/2001 e Decreto n° 64/2019-PMB. Local da Prestacéio do Servico: BREVES - PA / BRASIL )
Data de vencimento do ISS desta NFS-e: 10/01/2024 Local da Incidéncia do ISS: BREVES - PA
Recolhimento: IS A RECOLHER PELO PRESTADOR
Regime de Tributagdo: Microempresario € Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) Exigibilidade: Exigivel

Prestador de servigo optante pelo Simples Nacional: Sim

Servico: 09.01 - Hospedagem de qualquer natureza em hotéis, apart-service condominiais, flat, apart-hotéis, hotéis residéncia, rgsidence—servim. suite servicg,
hotelaria maritima, motsis, pensdes e congéneres; ocupagéo por temporada com fomecimento de servigo (o valor da alimentacso & gorjeta, quando incluido
no preco da diaria, fica sujeito ao Imposto Sobre Servicos).

=\ ¥

N Nota Fiscal substituida: Hospitd

q-

(@

2@ o\

‘ g

- —epeloa

intermédiario: Insc. Municipal: M@N& v\,o\\\ﬁ

| Municipio: Yema“ s Maral°
NBS: ASS\S‘.emegionalP <
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E-mail:

contato@plenitudehospitalar.com.br

Atendimento Comercial
Tel: (91) 3348-1439

PLENITUDE ASSSITENCIA TECNICA LTDA
End.: Tv. We 27 N° 51 ( Cidade Nova VIII)

FATURA DE COBRANGA DE LOCAGAO

CEP.: 67133-195 Cidade Nova - Ananindeua — PA
CNPJ: 83.323.238/0001-85 INSC. EST.: 15.179.525-8

DATA DE EMISSAO: 27/12/2023

NAT. DESTE DOCUMENTO: LOC. DE EQUIP. DE IMAGEM

INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH

FATURA N° VALOR DA FATURA PARCELAS VENCIMENTO
N°: 000437 RS 11.000,00 al
DESCONTO DE:
USUARIO DA LOCAGAO
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/IC.P F

23.453.830/0004-12

ENDERECO CEP.:
AV RIO BRANCO S/N 68.800-000
BAIRRO UF MUNICIPIO INSC. ESTADUAL OU MINICIPAL
CENTRO PA Breves
VALOR POR EXTENSO
ONZE MIL REAIS

QUANT DESCRICAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

1 LOCAGAO DE EQUIPAMENTO PARA DIGITALIZAGAO DE R$ 11.000,00 R$ 11.000,00
RAIOX REFERENTE AO MES DE DEZEMBRO/2023.
VALOR TOTAL DA LOCACAO
R$ 11.000,00

INFORMAGOES ADICIONAIS

OBS: Emiss&o de Recibo/Fatura conf. Lei complementar n° 116 de 31/07/03. Presidéncia da Republica-PR publicado no DOU na pag.03 em 01/08/03. Dispde sobre o imposto de servigos de

Qualquer natureza. Vedada a reteng&o de ISS Coni. Lei Complementar n® 116 de 31/07/03. Dispensa a emiss&o de nota fiscal. http: /Wwwplanalto.gov. br/ccivil_03/eis/LCP/Lcp116.htm

N° FATURA VALOR Recebi (emos) de Plenitude Asssitencia Tecnica Ltda, a locagdo constante neste documento.
DATA DO RECEBIMENTO | IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR
Wi R$ . e . HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO
P croen 8 i
’Cenifico que o valor constante da presente
I nota fiscai corresponde ao valor contratado.
4
wh 2 C AD Gestor:
Setor Financeiro
. 7 Assinatura: RU'\EE em“\’a”\@-
QQ ,QQQ-’ de Atendimento !

ogal Pibico 0 Marad

T2 2003

|pata: B8 119 1 23

pisirind 2 )



ey

suprimed Norte Equipamentos Médicos e
Hospitalares LTDA,

Travessa Mauriti, 2841

Marco - Belém ~ PA

Cep 66.093-180

Fone: 171 39014-2399 Fax- {121 191 1-71864

Coboat i fed€ L1

J 5LJF=FQIM¢:D

25

FATURA DE LOCACAO
N° 000.068
Série 1
Emissdo: 07/12/2023
CNPJ 26.315.031/0001-25

DESTINATARIO

Razdo Social/Nome

INST NAC DE DESENV SOCIAL E HUMANO - INDSH
Endereco

AV RIO BRANCO, 1266

Cidade
Breves

CNPJ

Bairro
CENTRO

Telefone
91 9 84050071

23.453.830/0004-12

UF
PA

Cep
68800-000

Vencimento(s): 31/12/2023

Email do responsavel financeiro
compras.hrm@indsh.org.br,contratos.hrm@indsh.org.br

COBRANCA

Contrato Vendedo

EMPRESA

r

DADOS DO PROCEDIMENTO
Paciente:

Local Proc:
Médico:
Procedimento:

Convénio:
Data P

N° Agend:

roced:

DADOS DA LOCACAO

Produto

Qtde Val. Unitario

l

Total

LOCACAO DE BENS

1 3.600,00

Total:

3.600,00
3.600,00

Observacoes:
CONTRATO SNOO055/HRPM.014.2022 ( SS501SX)
FATURA REF - DEZEMBRO 2023

LOCACAO DE BENS MOVEIS (Lei Complementar n° 116/2003).

AS EMPRESAS QUE REALIZAM ESSAS LOCAGOES NAO EMITIRAO NOTAS FISCAIS PARA COBRANGCA DO

VALOR LOCATICIO

EMBASAMENTO LEGAL: Lei Complementar n® 116/2003 item 3.1 - "vetado”

Sumula 31 do STF: "E incornistitucional a incidéncia de (ISS) sobre operagdes de locagao de bens moveis"

LANGADO
Setor Financeiro

.23

Recebemos do cliente acima discriminado, as locagées constantes na fatura indicada ao lado. FATURA DE LOCAGAO
Data do Recebimento | Identificacdo e assinatura do recebedor N° 000.068
Série 1

+OSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO
]

:Certifico que o valor constante da presente
nota fisca: corresponde ao valor contratado. K
Gestor:

Assinatura: Q}ﬂm CQ’WOM (

ata: 12, I ;2083

Pigina/ / @)
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MUNICIPIO DE PORTO NACIONAL \ _Np}ta: 2023000 ;

Secretaria Municipal de Fazenda

i Coordenadoria da Fiscalizacdo Tributdria Av. Murilo Braga, n°® 1887 - Centro - CEP: 00000111 i
77.500-000 - Porto Nacional/TO - Telefone (63) 3363-6000 | Codige Verificacéo

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRéNICA - NFS-e

Emissdo (Horario de Brasilia) Periodo de Competéncia Municipio de Prestacdo do

MUNICIPIO DE PORTO NACIONAL g

L

14/12/2023 09:10:23 12/2023 Servigo i
Porto Nacional - TO |

Reg. Especial Tributagao Exigibilidade do 1SS ‘

Microempresario e Empresa de Pequeno Porte Exigivel em Porto L

ol it SR Nacianal

PRESTADOR DE SERVICOS

Razdo Social

LAVSTERI MANUTENGAO DE MAQ. E EQUIPAMENTOS LTDA

Nome Fantasia

LAVSTERI MANUTENGAO INDUSTRIAL

Email

lavsterimp@gmail.com

CPF/CNP] Inscrigdo Municipal Inscrigdo Estadual Simples Nacional Incentivador Cultural Fone/Fax
31.919.074/0001-50 2017829851 Sim Nao (63) 3214-3695
Endereco

LUZIMANGUES, S/A!, CH VITORIA , LUZIMANGUES - CEP: 77502-000 - Porto Nacional - To
TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social
INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH
CPF/CNP]
23.453.830/0004-12
Endereco

AV RIO BRANCO, 1266, CENTRO - CEP: 68800-000 - Breves - PA

SERVICO PRESTADO
1402 - Assisténcia técnica. CNAE: 3314710

Inscrigdo Municipal Inscrigdo Estadual Fone/Fax E-mail

DESCRIGAQ DOS SERVICOS

Manutengdo preventiva e corretiva nos equipamentos de lavanderia, CME e Lactario do HRM Ref. 12/2023.

Dados Bancérios:
Agencia: 1567-8

Conta Corrente:

€6162-7

Lavsteri Manutencao
Banco do Brasil

LANGCAD

O \
Setor Financeiro

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO
i
Certifico aue o valor constante da presente
nota fiscai corresponde ao valor contratado.

Gestor:

Assinatura: m Q}QN\M@

Jata. A'gf J'& /0'209’73

p ~n a'. t SO
N2 <SS E \,&xz\“a\?\\: P s
UV VU e
L’\\\m\““\
RETENCOES FEDERAIS
PIS (R$) COFINS (R$) INSS (R$) 1R (R$) CSLL (R$) Outras Retengdes (R$)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9,39
VALORES
Valor dos Servigos (R$) Dedugbes (R$) Desconto Incondicionado (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%)
7.500,00 0,00 0,00 A 20 o 0 e 3,8600
ISS (R$) 1SS Retido (R$) Desconto Condicionado (R$) Valor Liquido (R$) Valor Total da Nota (R$)
% % % K K %k % K X 0,00 7.500,00 7'500'00

OUTRAS INFORMACOES

Esta NFS-e é autodeclaratoria.
Optante do Simples Nacional.

Trib. aprox.”R$ 1.008,75 Federal e R$ 375,00 Municipal. Fonte: IBPT [2A4940}

Visualizado em: 14/12/2023 09:10:24

Para validacdo desta NFSe acesse: http://portonacionalto.webiss.com.br/externo/nfse/validar _ " ) )
Esta NFS-e foi emitida com respaldo no Decreto n® 075 de 03 de Fevereiro de 2015. Contribuintes MEI ndo sofrem retengdo devido ao recolhimento fixo Junto a RFB.

Pﬁainn? 7 7
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Nome / Razéo Social:
§ CPF /CNPy:

7 T ) Numero da Nota
ii*p ( PREFEITURA MUNICIPAL DE BELEM 00015532
ot ' Data e H issé
. SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS b ptontat s
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe [Cadigo de Verfficagao
0F28.BEA9.0568.6BD7.F091.69DE.6541.FD43
PRESTADOR DE SERVIGOS

SUPERDREAM SANEAMENTO AMBIENTAL LTDA

04.376.851/0001-94 Inscrigdo 647793

Endereco RUA HENRIQUE GURJAO N° 283 BAIRRO REDUTO CEP 66053-360
T Municipio: BELEM UF: PA
: Email: superdreamitda@yahoo.com.br Telefone: (91) 3254-2024

Nome / Raz&o Social:

TOMADOR DE SERVICOS

INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH

CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12
Endereco: AVENIDA RIO BRANCO, N°S/N BAIRRO CENTRO CEP 68800-000
Municipio: BREVES UF: PA
Email: contratos.hrm@indsh.org.br Telefone: (91) 3660-3700
DESCRIGAO DOS SERVIGOS
Tributavel | Servicos QTDe | Val. Uni. (R$) [ Val. Total
SIM SERV. DE CONTROLE DE PRAGAS 12/2023 1 3.860,00 3.860,00

LANCADO _
Setor Financeiro
q 4’2 A n

nota fisdal corresgonde ao valor

HOSPITAL REGIQNAL PUBLICO O MARAJC:

Certificd que o valor constante [da presente
ontratado.

- Gestor:
0 W ol
1\“(‘(& 0 Assinatyra: m)
\)U A e
Ed \\g\\:\\\\“‘ s Data:DfZ:)"/ °2/ 090023
‘-\\\\ \\\ \\\\"“\\
Jiose'?
PIS (0,0000%): COFINS (0,0000%): INSS (0,0000%): IR (0,0000%): CSLL (0,0000%):
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
——— — —
VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 3.860,00
Valor Total das Deducgdes: Base de Calculo: Aliquota: Valor do ISS:
R$ 0,00 R$ 3.860,00
B OUTRAS INFORMAGOES
Competéncia: 12/2023
Mun. de Prest. do Servigo: BREVES / PA
Tributagéo: ISS Simples Nacional
Mun. de Incid. do Imposto: BELEM / PA

Recolhimento:
Atividade:
Servico:

Obrigagao Tributaria:

ISS a recolher pelo Prestador
812220000 - IMUNIZACAO E CONTROLE DE PRAGAS URBANAS

0713 - DEDETIZACAO, DESINFECCAO, DESINSETIZACAO, IMUNIZACAO, HIGIENIZACAO,

DESRATIZACAO, PULVERIZACAO E CONGENERES.
Simples Nacional

pisina ) 7 &
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Numero da Nota

NFS

NOTA FISCAL DE SERVICOS DIGITAL

202300000000020

Data e Hora

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANINDEUA - PA

04/12/2023 11:20:07

SECRETARIA MUNICIPAL DE GESTAO FAZENDARIA - SEGEF Cddigo de Verificagéao
A TR NOTA FISCAL DE SERVIGOS DIGITAL - NFSD

767f349a7

PRESTADOR DE SERVICOS

Nome/Razéo Social: J DO S DE SOUZA DIAS SERVICOS

CPF/CNPJ: 34.740.422/0001-15 Domicilio Tributario Digital: wilton.contabel1@gmail.com
Municipio: ANANINDEUA UF: PA Inscrigdo Municipal: 72790
Endereco: Rua Terceira Rural N° 118 Bairro: Distrito Industrial - CEP: 67035-580

TOMADOR DE SERVICO

Nome/Razéo Social: HOSPITAL GERAL DE BREVES -INDSH

CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12 E-mail: financeiro.hrm@indsh.org.br
Municipio: BREVES UF: PA

Endereco: Avenida Av. Rio Branco N° 1226 Bairro: Centro - CEP: 68800-000

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

nota fiscal referente ao contrato de manutengéo de equipamento refrigerago industrial chile , fiscal referente ao contrato de manutengao grupo
geradores

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO

|
ECertiﬁco que o valor constante da presente
! nota fiscal corresponde ao valor contratado.
ILANGCAD
&:‘etor Finar;}ceiro
) [2.<3

Gestor

Assunalura Q&m@ﬂ W\}QM
pata: 7 el 23

4

R
&t N e
e

\\\\3“

VALOR DA NOTA: RS 8.000,00

CNAE: 3314-7/02
Manutencéo e reparacao de equipamentos hidraulicos e pneumaticos, exceto valvulas

PIS (0.0%) COFINS (0.0%) INSS (0.0%) IR (0.0%) CSLL (0.0%)
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Deducgdes Desconto Incondicionado Base calculo Aliquota (%) Valor do ISS
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 8.000,00 2,00 R$ 160,00

VALOR LiQUIDO: R$ 8.000,00

Outras Informagoes

Data de vencimento do ISS desta NFSd: 10/01/2024 Local da prestacéo do servico: BREVES - PA

Nota fiscal referente ao Més: 12/2023 Situagado Tributaria: Tributavel

Regime de tributagéo: Simples Nacional Tipo recolhimento: ISS PROPRIO

Esta NFSd foi emitida com base no ART 60 DA LEI COMPLEMENTAR Responsavel: ISS A RECOLHEB PELO PRESTADOR
N°2.181/05, DE 28 DE DEZEMBRO DE 2005. Tributagéo do servigo: TRIBUTAVEL NO MUNICIPIO

Servigo: 14.01 - Lubrificagao, limpeza, lustracao, revisdo, carga e recarga, conserto, restauragdo, blindagem, manutengao e conservagdo de maquinas,

veiculos, aparelhos, equipamentos, motores, elevadores ou de qualquer objeto (exceto pegas e partes empregadas, que ficam sujeitas ao ICMS).

P;’min:\? 7 q
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N° Nota
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO CARLOS Lo
SECRETARIA MUNICIPAL DE RECEITAS E RENDAS ___n,;s_*
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA 2379513
Cadigo de Verificagdo Data de Emissdo
123396714B 26IDE212023 - 10:52:10
Competdncia
122023
PRESTADOR DE SERVIGOS
Razdo Social/Nome: SERASA S.A
Nome Fantasia: Insc. Municipal: 69534 insc. Estaduat:
CNPJ/CPF: 62.173.620/0093-06
Enderego. AV DOUTOR HEITOR JOSE REALI, 360 CEP: 13.571-385
Complemento: LOC.. 148 Q.. 001 L.. #77 Bairro: PARQUE IND Pais: BRASIL
Municipio: Siéo Carlos UF: SP Telefone:
E-mail: TRIBUTOS@BR.EXPERIAN.COM
TOMADOR DE SERVICOS
Razao Social/Nome: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO INDSH
CNPJ/CPF: 23.453.830/0004-12 Insc. Municipal: 0 insc. Estadual:
Endereca: AV RIO BRANCO, 0 CEP: 68.800-000
Compiemento: Nao Informado Baimo: CENTRO Pais: BRASIL
Municipio: BREVES UF: PA Telefone:
E-mail: SELMA@INDSH.ORG.BR
DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS ;
Conforme lei 12.741, o valor aproximado dos Tributos: i
STCI . jiss |
COFINS g uota 7. ‘ ]
}SS RS 7,02 Aliquota 2.00% ‘pgc. e Sa. w‘
o
LANGADQ | |
Setor Financeiro jgi” ¢ :
i 8

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 351,02

Local de Prestado: SAO CARLOS - SP | Local de Incidéncia : SAQ CARLOS

Cod. CNAE: 7020400 - Ativ. Servigo: 17.01 - ATIVIDADES DE CONSULTORIA EM GESTAO EMPRESARIAL, EXCETO consut.mm TECNICA
ESPECIFICA

Valor do INGS Refido (R$) ] Valor do IRRF Retido (R$) | Valor do CSLL Retido (R$) | Valor do PIS Retido (RS) | Valor do COFINS Retido
0,00 0,00 3,51 2,28 | (R$) 10,53
Vir Dedugdes (R$) Culras Reteéngbes (R$) Base de Caiculo do 1SS ]N-qum Valor do 1SS (R$) | Valor Liquido da Nota
0,00 0,00 (RS) 351,02 2,00 7.02| (R$) 334,70
OUTRAS INFORMACOES
O ISSQN desta NES-e sera recolhido pelo PRESTADOR.
Jimmy an ost 10 Breves
CRC-PA 2073610
INDSHICHR
A autenticacio da NFS-e pode ser confirmada no Site: www.saocartos.sp.gov.br/ RECEBEMOS Cadigo de Verificagzio:
DO(A) SERASA 5.A08 SERVICOS CONSTANTES NA NFS-e 1233967148

Numero da Nota:
2872335

Local Data Assinatura

P;’win;\? 30



NFSe

‘DANFSe v1.6
Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Acesso da NFS-e

15018082226050912000161000000000000423126472871192

Numero da NFS-e
4 v

Numero da DPS
4

. Competéncia da NFS-e

26/12/2023

Série da DPS
900

Data e Hora da emissd@o da NFS-e
26/12/2023 10:14:15

Data e Hora da emissd@o da DPS
26/12/2023 10:14:14

A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cédigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-e
Prestador do Servigo

CNPJ / CPF / NIF
26.050.912/0001-61

Inscrigdo Municipal

Telefone
(91) 9359-1565

Nome / Nome Empresarial E-mail

ELINOMAR PASSOS DAS NEVES 35533056220 -

Enderego Municipio CEP

INTERVENTOR MALCHER, 1565 Breves - PA 68800-000

Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragao Tributéria pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -

TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF Inscrigdo Municipal Telefone
23.453.830/0004-12 - -

Nome / Nome Empresarial E-mail

INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - -

INDSH

Enderego Municipio CEP

AVENIDA RIO BRANCO, SN Breves - PA 68800-000

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAQ IDENTIFICADO NA NFS-e o
SERVIGO PRESTADO
Cédigo de Tributagdo Nacional Cédigo de Tributag@o Municipal Local da Prestagéo Pals da Prestagao

16.02.01 - Outros servicos de
transporte de natureza municipal.

Descrigao do Servigo

TRANSPORTE DE MATERIAL DE EXPEDIENTE

Breves - PA

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagdo do ISSQN
Operagéo Tributavel

Tipo de Imunidade

Pais Resultado da Prestagao do Servigo

Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN
Néao

Municipio dé Incidéncia do ISSQN
Breves - PA

Numero Processo Suspensao

Regime Especial de Tributagao
Nenhum

Beneficio Municipal

Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Deduq&edRedu&ées ¥ Célculo do BM

R$ 2.500,00 - - .

BC ISSQN Aliquota Aplicada Retenc@o do ISSQN ISSQN Apurado

- - Nao Retido -

TRIBUTAQAO FEDERAL

IRRF cpP CSLL

PIS COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL

Retencgéo do PIS/COFINS

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto lacondicionado ISSQN Retido
R$ 2.500,00 R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos . Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 2.500,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais Municipais
INFORMACOES COMPLEMENTARES T
’ LANGADO
Setor Financeiro

- . 12. 2%
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A=)

DECLARQ QUE RECEBI 0S VOLU

ME N : - —
—— MES DESTE CONHECIMENTO EM PERFEITO ESTADO PELO QUE DOU POR CUMPRIDO O PRESENTE CONTRATO DE TRANSPORTE
CHEGADA DATA/HORA CTE
Ne 5045
o SAIDA DATA/HORA
ASSINATURA / CARIMBO SERIE 1
» NAVEGACAO SAO DOMINGOS LTDA DACTE MODAL INSC. SUFRAMA DO DESTINATAFIO
NSD D Auxiliar do Conheci deT Aquaviario

IE: 152501860 CNPJ: 07.690.573/0001-33 : .

Breves - PA - CEP:68800-000 AV PRESIDENTE MODELO| SERIE | NUMERO FL DATA E HORA DE EMISSAQ

GETULIO, 1890 - PORTO SAO DOMINGOS - CENTRO 57 1 5045 /1 04/12/2023 13:54:00 { L4y

TELEFONE: 91 3783-1314 ) - ] -'; -
[IPO DO CT-E TIPO DO SERVIGO E : .
NORMAL NORMAL
'OMADOR DO SERVICO - LI
REMETENTE Chave de acesso

1523 1207 6905 7300 0133 5700 1000 0050 4512 0000 3241
NDICADOR DO CT-E GLOBALIZADO | INF. DO CT-E GLOBALIZADO
O sim [ NAo l
FOP - NATUREZA DA PRESTACAO
357 - TRANSPORTE E SERVICOS ESTABELECIMENTO E\PPROTOCOLO 315230019170364 04/12/2023 14:00:25
RIGEM DA PRESTACAO DESTINO DA PRESTACAO
2lem - PA Breves - PA
EMETENTE INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO~-INDSH DESTINATARIO INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO-INDSH
NDERECO AV RIO BRANCQ, 001 ENDERECO AV RIO BRANCO, 001
CENTRO CENTRO

UNICIPIQ Breves - PA CEP 686800-000 || MUNICIPIO Breves - PA CEP 68800-00C
NPJ/CPF  23453830000412 INSCRIGAO ESTADUAL CNPJ/CPF  23453830000412 INSCRIGAQ ESTADUAL
F PA PAIS BRASIL FONE 91 3783-28138 ||UF PA PAIS BRASIL FONE 91 3783-2818
XPEDIDOR RECEBEDOR
NDEREGO ENDERECO
UNICIPIO CEP MUNICIPIO CEP
NPJ/CPF g INSCRICAO ESTADUAL CNPJ/CPF INSCRICAO ESTADUAL
E PAIS FONE UF PAIS FONE

ODMADOR DO SERVICO INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO-INDSH MUNICIPIO Breves
NDEREGO AV RIO BRANCO, 001 - CENTRO

UF PA  CEP 68300-000

NPJ/CPF ~ 23453830000412 INSCRIGAQ ESTADUAL PAIS BRASIL FONE 91 3783-2818

RODUTO PREDOMINANTE OUTRAS CARACTERISTICAS DA CARGA  |VALOR TOTAL DA MERCADORIA

\SSAGEM CAMA 900, 00

T./UN. MEDIDA QT / UN. MEDIDA QT./ UN, MEDIDA NOME DA SEGURADORA

0000 UNID RESPONSAVEL NUMERO DA APOLICE NUMERO DA AVERBAGAO

COMPONENTES DO VALOR DA PRESTAGAO DO SERVICO

OME VALOR NOME VALOR NOME VALOR VALOR TOTAL DO SERVICO

900,00
VALOR A RECEBER
900,00
INFORMACOES RELATIVAS AO IMPOSTO
TUAGAO TRIBUTARIA BASE DE CALCULO ALIQ ICMS VALOR ICMS '% RED.BC.CALC.
) - ICMS isencao

DOCUMENTOS ORIGINARIOS

INFORMAGOES ESPECIFICAS DO MODAL AQUAVIARIO(I)

P DOC.
utros

CNPJ / CPF EMITENTE ~ SERIE/NRO.DOCUMENTO NRO. LACRE NRO. CONTEINER

25.453.830/0004-12 P-463

OBSERVACOES

ENC: 15/12/2023 PIX CEL (91)

981006273

INFORMAGOES ESPECIFICAS DO MODAL AQUAVIARIO (1I)

)ENTIFICACAO DO NAVIO / REBOCADOR TIPO DE NAVEGAGAQ

/B SD I Interior

R. DA B. DE CALC. AFRMM VLR. DO AFRMM DIREGAC
00,00 900,00 Norte

DENTIFICACAO DAS BALSAS

USO EXCLUSIVO DO EMISSOR CTE

RESERVADO AO FISCO

PAgina } < 7




- I IR /< /S 1
"F Nota Fiscal de DANFSe v1.0
Servico eletranica Documento Auxiliar da NF'
Chave de Acesso da NFS-e
15018082216949593000177000000000000423123097340261
Niimero da NFS-e Competéncis da NFS-e Data ¢ Hora dg emissio da NFS-e
4 20/12/2023 20/12/2023 19:20:26
Namero da DPS Série da DPS Data e Hora dg emissdo da DPS Ea
3 50000 20/12/2023 19:20:26 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste codigo QR ou pela consuka da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ/ CPF / NIF inscrigho Munigipal Telefone
Prestador do Servico 16.949.593/0001-77 . (91) 9174-8504
Nome / Nome Empresarial E-mail
ERINALDO ANGELO DA SILVA 25245783304 wf.amaral@bol.com.br
;ndoroqo Municiplo CEP
jardim, 85 Breves - PA 68800-000
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Tributéria pelo SN
Optante - Microempreendedor individual (MEI) -
“TOMADOR DO SERVIGO CNPJ/ CPF/NIF inscricho Munjcipal Telefone
23.453.830/0004-12 - .
Nome / Nome Empresarial E-malil
INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - FISCAL.HFM@NDSH.ORG.BR
INDSH
Endereco Municipio CEP
RIO BRANCO, S/N Breves - PA 68800-000
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVIGO PRESTADO .
Codigo de Tributaglio Nacional Cédigo de Tributago Municipal Locsl da Prestagiio Pals da Presteciio
16.02.01 - Outros servigos de - Breves-PA| = ': -
transporte de natureza municipal.
Descrigéo do Servigo
Servigo de transporte para passageiros e cargas de pequeno porte.
TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tributagéio do ISSQN Pais Resultado da Prestacsio do Servico  Municipio de |ncidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributac#io
Operacado Tributéve! - Breves - PA Nenhum
Tipo de Imunidade :uéspensﬁo da Exigibliidade do ISSQN Namero Suspensio Beneficio Municipal
- 0 - -
Valor do Servigo Desconto Incondiclonado Total educdes Calculo do BM
R$ 4.900,00 - - 5
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengéo do N ISSQN Apurado
2 - N&o Retido =
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF cpP CSLL
PIS COFINS Reteng8o do|PIS/ICOFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condiclonado Desconto !WM _ ISSQN Ratido
R$ 4.900,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 4.900,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais Municipais
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
NBS: 104011600
LANGADO
Setor Financeiro
, . 2%.12.G
HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO
Certifico que o valor constante da presente
nota fiscal corresponde ao valor contratado. -
Gestor: ’ i o ) (Y“
' )
Assinatura: ; CDM)QQQ}D o W (\R
& AL, 23 andd = st £
Data: p\ss\s‘e“‘e p 4o Mara} 5




18/04

Endereco: AVENIDA RIO BRANCO, N° 235 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

TOMADOR DE SERVICOS

Nome / Razao Sociat: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12
Telefone:  (91) 3783-2127

Municipio: BREVES - PA/BRASIL E-mail: contabilidade.hrm@indsh.org.br
Enderego: AVENIDA RIO BRANCO, N° 1266 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

A

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS
REFERENTE A ESTADIA DOS SRS
FAGNER ARAUJO E ITALLO SILVA
PERIODO 19/12/2023 A 20/12/2023 AS 15:30hrs

PREFEITURA MUNICIPAL DE BREVES St
Data e Hora de Emissso
SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO DE FINANCAS  20112/2023 15:31:58
Cédigo de Verificagso
NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-e TT5CZJz42
Data da prestagso do servigo
20/12/2023
PRESTADOR DE SERVICOS 1]
Razdo Social: LEAO DE OLIVEIRA EIRELI
CPF/CNPJ: 04.875.415/0001-60 Inscrigdo Municipal:2022011
Telefone:  (91) 98349-6815
Municipio: BREVES - PA/ BRASIL E-mail: fec3@bol.com.br

VALOR UNIT.230,00
VALOR TOTA 460,00
LANGADO
Setor Financeiro
Q1 12.23
VALOR TOTAL DA NOTA = RS 460,00 |
CNAE: 5510-8/01
Hoteis
PIS (0%) COFINS (0%) INSS (0%) IR (0%) CSLL (0%) Outras Ded. V1. Crédito
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 J
Deducbes Desconto Incondicionado Desc. Cond. V1. Liquido Base Calculo Aliquota Valor do 1SS
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 460,00 R$ 460,00 2,00 R$ 9,20 )
(" Esta NFS-e fol emitida com respaldo nas Leis n® 01/2001 e Decreto n°® 64/2019-PMB. Local da Prestagdo do Servico: BREVES - PA / BRASIL
Data de vencimentto do ISS desta NFS-e: 10/01/2024 Local da Incidéncia do ISS:  BREVES - PA
Recolhimento: iSS A RECOLHER PELO PRESTADOR
Regime de Tributagsio: Microempresério e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) Exigibilidade: Exigivel

Prestador de servigo optante pelo Simples Nacional: Sim gt

Servigo: 09.01 - Hospedagem de qualquer natureza em hotéis, apart-service condominiais, flat, apart-hotéis, hotéis residéncia, residence-service, suite service,
hohlariarrlarihr:genmg pensdes e congéneres; ocupacéo por temporada com formecimento de servigo (o valor da alimentacio e gorjeta, quando incluido
no prego da diéria, fica sujeito ao Imposto Sobre Servigos).
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Intermédiario: Insc. Municipal: Wa\ e \\%

Municipio: - O 6

5 a'

NN?zm Fiscal substituida: Term \e“\e P@““ AP do




Jéfo1

Numero NFS-
PREFEITURA MUNICIPAL DE BREVES 202303000000043
Data e Hora de Emiss&o
SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO DE FINANCAS 19/12/2023 16:00:18
Codigo de Verificagéo
NOTA FISCAL DE SERVIGO ELETRONICA - NFS-e 4NLUSDSPQ
Data da prestagéo do servigo )
{ 19/12/2023)
PRESTADOR DE SERVIGOS )
Razdo Social: F.F. DOS S. SANCHES - ME
CPFICNPJ: 24.207.941/0001-69 Inscri¢do Municipal: 2024044
Telefone:  (91) 99233-6688
Municipio: BREVES - PA/ BRASIL E-mail: contabilize.pa@hotmail.com

Enderego: RUA JOSE RODRIGUES DA FONSECA, N° 2632 - BAIRRO CIDADE NOVA - CEP: 68800-000

Y

TOMADOR DE SERVICOS

Nome / Razdo Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12
Telefone:  (91) 3783-2127

Municipio: BREVES - PA/BRASIL E-mail: contabilidade.hrm@indsh.org.br
Endereco: AVENIDA RIO BRANCO, N° 1266 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

Yo

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS )
ALUGUEL DE IMPRESSORAS, RECARGA DE TONER MANUT.

REFERENTE AO MES 12/2023 - 01/12/2023 A 30/12/2023 = R$ 10.649,55
CAIXA ECONOMICA FEDERAL

AG 3194

CIC: 1866-9

OBS: FORAM SOLICITADAS 1.800 PAGINAS DE PAPEL FOTOGRAFICO, CONFORME RELATORIO DESSE PERIODO

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO
i

:Certifico que o valor constante da presente

- 3
‘nota fiscai corresponde ao valor contratado.
LANGAD Qo flins b ., R e
Setor Financeir / 5 Cﬂ Ges or: -
2. 23 27/42( 2®* - s
f ' & 1 S\\Q \3‘5\ ' Assinatura:
T i
WO, \;“5 et pata o201 3, 2023
| Ao J
[ VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 10.649,55 |
CNAE: 4751-2/02
Recarga de cartuchos para equipamentos de informatica
PIS (0%) COFINS (0%) INSS (0%) IR (0%) CSLL (0%} . Outras Ded. V1. Crédito
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
hDeduqbes Desconto Incondicionado Desc. Cond. VL. Liquido Base Calculo Aliquota Valor do ISS
L R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 10.649,55 R$ 10.649,55 2,00 R$ 212,99
(" Esta NFS-e foi emitida com respaldo nas Leis n° 01/2001 e Decreto n° 64/2019-PMB. Local da Prestagéo do Servigo: BREVES - PA / BRASIL )
Data de vencimento do ISS desta NFS-e: 10/01/2024 Local da Incidéncia do ISS: BREVES - PA
Recolhim_entp; 1SS A RECOLHER PELO PRESTADOR
Regime de Tributagio: Microempresario € Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) Exigibilidade: Exigivel”

Prestador de servico optante pelo Simples Nacional: Sim

Servigo: 14.01 - Lubrificagao, limpeza, lustragdo, revisdo, carga e recarga, conserto, restauragéo, blindagem, manutencéo e conservagédo de maquinas, veiculos,
aparelhos, equipamentos, motores, elevadores ou de qualquer objeto (exceto pecas e partes empregadas que ficam s

735

t

Intermédiario: Insc. Municipal:
Municipio:

=

NBS:
N° Nota Fiscal substituida:

PApina
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BREVES iy e h el
Data e Hora de Emissao
SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO DE FINANGAS 21/12/2023 11:25:43
Cédigo de Verificagao T
NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA - NFS-e ZBWNBLT8W
Data da prestag&o do servigo
21/12/2023
PRESTADOR DE SERVICOS )

Razé&o Social: CIANE DOS SANTOS SANCHES COMERCIO E SERVICOS
CPF/CNPJ: 27.132.168/0001-07
Telefone:  (91) 99218-5709

Municipio: BREVES - PA/ BRASIL E-mail: contabilize. pa@hotmail.com
Enderego: TRAVESSA CASTILHO FRANCA, N° 764 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

Inscrigo Municipal:2023741

Y

TOMADOR DE SERVIGOS

Nome / Raz&o Social: INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO- INDSH
CPF/CNPJ: 23.453.830/0004-12
Telefone:  (91) 3783-2127

Municipio: BREVES - PA/BRASIL E-mail: contabilidade.hrm@indsh.org.br
Enderego:  AVENIDA RIO BRANCO, N° 1266 - BAIRRO CENTRO - CEP: 68800-000

S

"

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS |
PRESTACAO DE SERVIGOS DE INTERNET DO MES DEZEMBRO/2023

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO

Certifico que o valor constante da presente
nota flscal corresponde ao valor contratado.

Gestor: :
LSQO?F%\QCB& Assinatura; lea& m’“’m
2. J2.23 / L Data: _g_?-_’-_l._iQ_l __0_7_-3_
,,,M,éf w)- Corne
23/ L/w 2% wa, ‘_ \
want J ﬂeza?e oo“a(‘\b )
[ VALQRIOTKL DA NOTA = RS 6.500,00 | ]

[ CNAE: 6311-9/00 | |
Tratamento de dados, provedores de servicos de aplicacao e servicos de hospedagem na internet

[ 9 9 0 P CSLL (0% Outras Ded. VI. Crédito =
[Pls & AF)QS 0,00 i R$ 0,00 NSS ©O%) R$ 0,00 ki R$ 0,00 ( )R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 |
( Dedugdes Desconto Incondicionado | Desc. Cond. VI. Liquido Base Calculo Aliquota Valor do 1SS ]
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 6.500,00| R$ 6.500, 2,00 R$ 130,00
k' Esta NFS-e foi emitida com respaldo nas Leis n° 01/2001 e Decreto n°® 64/2019-PMB. Local da Prestat;ao do Servico: BREVES - PA / BRASIL )
Data de vencimento do ISS desta NFS-e: 10/01/2024 I;:;I' ::“len:‘:elr;;a Ad; IESeSQLHEBRR:gfg p:IE\sTADQR
Regime de Tributagéo: Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) Exigibilidade: Exigivel

Prestador de servigo optante pelo Simples <ns1:XMLFault xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat"><ns1:faultstring xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat">java.lang.OutOfMemoryError: Java heap space</ns1:faultstring></ns1:XMLFault>