Sociedade de
Sio Vicente de Paulo

Cerqueira César, 02 de janeiro de 2024.

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE CERQUEIRA CESAR
Rua Solano de Abreu n® 11 — Centro

Cerqueira César - SP.

SENHOR SECRETARIO MUNICIPAL DA SAUDE:

Pelo presente encaminhamos a Vossa Exceléncia a documentagio
necessdria para prestacdo de contas do convénio municipal, referente ao més de
dezembro/2023.

Sendo o que temos para o momento e sempre a disposi¢do,
apresentamos nossos protestos de elevada estima e consideragéo.

Atenciosamente.

José Albeéﬁo de Arruda r(_Iampos
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LAR SAO VICENTE DE PAULO DE CERQUEIRA CESAR

Rua Riachuelo, 622, Centro, Cerqueira César/SP - CEP 18760-049 - CNPJ: 45.434.925/0001-89
CEL: (14) 99841-1439 / e-mail: larsaovicentedecc@hotmail.com
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Orgdo Concessor........ * Secretaria Municipal da Saide de Cerqueira César
Endereco......................  Rua Solano de Abreu n° 11 — Centro

DATA DE RECEBIMENTO DOS RECURSOS

O (s) signatarios, na qualidade de representante (s) do orgdo beneficiario Lar Sdo Vicente de Paulo
de Cerqueira César, vem indicar, na forma abaixo detalhada, a documentagéo comprovadora da aplicacdo
dos recursos recebidos da Secretaria Municipal da Saiide de Cerqueira César, para suprir as despesas com
Pessoal da entidade.

Os documentos abaixo relacionados correspondem a aplicagéo parcial do valor recebido.

RESUMIDAMENTE NATUREZA

CREDOR DA VA];“S?R
DESPESA (RS

Prestagdo de servigos

06/12/2023 | Nota Fiscal n° 15 | CAMILA BASSETO MONTORO profissionais de fisioterapia ref. | 2.750,00

DATA DO ESPECIFIC.
DOCTO. DOCUMENTO FISCAL

11/2023
HOME CARE TALITA Prestacéo de servicos
06/12/2023 | Nota Fiscal n° 10 OLIVERIA ENFERMAGEM profissionais de enfermagem ref. | 2.250,00
LTDA 11/2023

Prestacdo de servigos
28/12/2023 | Nota Fiscaln° 17 | CAMILA BASSETO MONTORO profissionais de fisioterapia ref. | 2.750,00

12/2023
HOME CARE TALITA Prestacdo de servigos
28/12/2023 | Nota Fiscal n° 11 OLIVERIA ENFERMAGEM profissionais de enfermagem ref. | 2.250,00
LTDA 12/2023

TOTAL | 10.000,00

TOTAL: RS 10.000,00 (dez mil reais)

Declaramos na qualidade de responsaveis pela Lar Sdo Vicente de Paulo de Cerqueira César, sob as penas
da lei, que a documentagdo acima relacionada comprova a exata aplicagdo do recurso recebido para os fins
indicados.

Cerqueira César, 02 de janeiro de 2024

Responsaveis:

José Albert‘

Reinalgo élgnaidi

Tesoureiro 1

LAR SAO VICENTE DE PAULO DE CERQUEIRA CESAR
Rua Riachuelo, 622, Centro, Cerqueira César/SP - CEP 18760-049 - CNP)J: 45.434.925/0001-89
CEL: (14) 99841-1439 / e-mail: larsaovicentedecc@hotmail.com
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RESUMO

Saldo Més Anterior: novembro/2023 10.000,00
(+) Recebido no més: dezembro/2023 0,00
(+) Rendimento aplicagio dezembro/2023 0,00
(+) Recursos Préprios da ILPI 0,00
(-) Despesas do més 10.000,00
(=) Saldo para o més seguinte 0,00

Declaramos na qualidade de responsaveis pela Lar Sdo Vicente de Paulo de Cerqueira César, que

a documentagdo relacionada  fl. 01, comprova a exata aplicagdo dos recursos recebidos, para fins indicados.

Total das despesas comprovadas: R$ 10.000,00 (dez mil reais)

Cerqueira César, 02 de janeiro de 2024

José Albe

Tesoureiro

LAR SAO VICENTE DE PAULO DE CERQUEIRA CESAR
Rua Riachuelo, 622, Centro, Cerqueira César/SP - CEP 18760-049 - CNP)J: 45.434.925/0001-89
CEL: (14) 99841-1439 / e-mail: larsaovicentedecc@hotmail.com
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PARECER DO CONSELHO FISCAL

Os membros do Conselho Fiscal da Lar S@o Vicente de Paulo de Cerqueira César, abaixo
assinados, a vista da documentagio apresentada da conta bancéria da Caixa Econémica Federal, agéncia 4206,
operagdo n° 003, conta corrente n°® 1391-4 e apos a certificagdo da mesma, sdo pela aprovagdo da presente

Presta¢iio de Contas, referente ao més de dezembro de 2023.

Cerqueira César, 02 de janeiro de 2024

Clovis Fragoso
CPF: 835.277.708-44
RG: 8.168.786-2

;.',/ { .‘.(’ & :
* José Aparecido Boassan —
/ CPF: 083.861.438-86
RG: 17.791.864-0

(RO &t el

Rodrigo Barbieri
CPF: 289.179.358-77
RG: 41.097.346-4

LAR SAO VICENTE DE PAULO DE CERQUEIRA CESAR 4’10
Rua Riachuelo, 622, Centro, Cerqueira César/SP - CEP 18760-049 - CNPJ: 45.434.925/0001-89 (V
CEL: (14) 99841-1439 / e-mail: larsaovicentedecc@hotmail.com
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06/12/2023, 08:49

CAIXA

Ger.enci Ador—Ca.lXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Gerenciador Financeiro CAIXA

Emitente:
Conta origem:

Conta destino:

LAR S VICENTE DE PAULO DE C CESA
4206 | 003 | 00001391-4

4206 | 003 | 00001410-4

Nome destinatario:
Valor:

Identificacdo da operagiio:

CAMILA BASSETTO MONTORQ
R$ 2.750,00

PREST SERV FISIO 11.2023

Data de débito:

Data/hora da operagéio:

06/12/2023

06/12/2023 08:48:52

Cédigo da operacdo: 31961554 N
Chave de seguranga: G3V17F2W3GUFEHS5] A
PR
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS Y o "r__}\" //

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
_Al6_CAIXA: 0800.104 0104 . § e

Recibo de Prestacdo de Servico

1? Via R$ 2.750,00#

Recebi(emos) de LAR SAO VICENTE DE PAULO DE CERQUEIRA CESAR - CPF/CNP) n° 45.434.925/0001-89, a
importancia de dois mil, setecentos e cinquenta reais referente 3 PRESTAGAO DE SERVICOS
PROFISSIONAIS DE FISIOTERAPIA REF. MES DE NOVEMBRO/2023, CONF. NF 15.

Para maior clareza firmo(amos) o presente recibo para que produza os seus efeitos, dando plena, rasa e

irrevogével quitacdo, pelo valor recebido.
. ‘;.“—4‘ .
I 1)

CAMILABASSETTO
MONTORO

CERQUEIRA CESAR, 6 de dezembro de 2023

PAGO COM RECURSO MUNICIPAL | RUA CURITIBA, 50, JARDIM
LeiN® 2547 & . SAO LUCAS Il - CEP 18767~
waszd 064, CERQUEIRA CESAR - SP

CPF/CNPJ: 50.259.906/0001-01

hnps:ﬂgerenclador.caIxa.gov.bn’s|lBCiImprime_transferencla.pmcessa nm



Numero da Nota
15

PREFEITURA MUNICIPAL DE CERQUEIRA CESAR e
Secretaria Municipal da Fazenda Data o Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e PR sy SO

Cédigo de Verificagio
4579-7440-5786

CNPJ inac Mun, 9089

50.258.906/0001-01

CM Mobiliirln 8089

Nome CAMILA BASSETTO MONTORO
Logradouro RUA-CURITIBA Niimero 50
Bairro JARDIM SAO LUCAS It CEP 18767-064

Municipia CERQUEIRA CESAR UF SP
Situagiio Optante do Simples Nacional
Telefones 14.9751.5739 ; danilo.moreno@outiook.com. br

CPF/CNPJ

45.434,925/0001-89 ‘ ; RGJ;IE
Inserigiio Mun. 5614 Céd. Mobilidric 5814
Nome LAR SAD VICENTE DE PAULO DE CERQUEIRA CESAR
E-mail larsaovicentedecc@hotmail.com; Telefone 3714-1333
Inf, Comp.
Logradouro RUA - RIACHUELO Nimero 622
Bairro CENTRO CEP 18780-049
Municipio CERQUEIRA CESAR UF sP

Complemento Pais

3 ot il dn v ool 2
1" PRESTM:AO DE SERVIGOS PROFISSIONAIS DE FISIOTERAP!A REF. MES DE 22,9167 120,00 0,0¢ 2.750.00
NOVEMBRO/2023 AN\

Valor 'l'nlll dos Smicos - RS2, 150,00 i o N

PAGO COM RECURSO MUNICIPAL
LeiNe RDY] 4

"“'vw- _).._:t

PRESTACAO DE SERVICOS PROFISSIONAIS DE FISIOTERAPIA 120 HORAS REF. MES DE
NOVEMBRO2023

PIS (RS) COFINS (RS) INSS (RS) IR (RS) CSLL (RS) Qutras Rcu“ﬂu (R$) * Outros Tributos (RS)

CIDE (RS) 10F (RS) 1PI(RS) ICMS (RS)

Mivldude

4.08-Terapia ocupacional, fisioterapia e fonoaudiclogia
Item da Lista / LCF 116/2003
04.08-TERAPIA OCUPACIONAL, FISIOTERAPIA E FONOAUDIOLOGIA
Operagiio Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsdvel pelo imposto
Sem Langamentos de Materials/Equipamentos Nao Prestador dos Servigos
Situagiio da Nota Fiscal Local do Servigo
Simples Nacional Dentro do Municipio
Aliquota (%) Base de Ciile. (RS) Vir. Total das Dedugdes (RS) Vir. Total Retido (RS) Vir, do IS8 (RS)

2,0100 2.750,00

2 R e ;s U U1 il ! () i
Os servigos MM“U NM‘ ical du Elt&_'gnicl ne 15 emﬂidl em W‘Iﬂﬁﬂ as 10‘31.13 Céd Veﬂ!&ﬁ?ﬂ-?“o—ﬂ“

m‘f alor Total RS 2.760,00 Valor Liquido i) B e 3

|| Assinalurgfdo-DestinatariéITomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura

=




086/12/2023, 08:50 GereNcia_dor—CAIXA

CAINA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV
Via Gerenciador Financeiro CAIXA

Emitente: LAR S VICENTE DE PAULO DE C CESA
Conta origem: 4206 | 003 | 00001391-4
Conta destino: 4206 | 003 | 00001411-2
Nome destinatério: HOME TALITA OLIVEIRA ENFERMAGEM
Valor: R$ 2.250,00
Identificacdo da operacéo: PREST SERV ENF 11.2023
Data de débito: 06/12/2023 A\
Data/hora da operagéo: 06/12/2023 08:49:25 o ,:
# Jot e
o o P
Cédigo da operacio: 32004763 o i
Chave de seguranga: HXMZS4C4UERG7GHU Pl o /
7 <@
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTQS & 2 /
SAC CAIXA: 0800 726 0101 N AOF /
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492 N P
Ouvidoria: 0800 725 7474 \
Ald CAIXA: 0800 104 0104 . : S
Recibo de Prestacado de Servico
12 Via R$ 2.250,00#

-

Recebi(emos) de LAR SAO VICENTE DE PAULO DE CERQUEIRA CESAR - CPF/CNPJ n° 45.434.925/0001-89 , a
importancia de dois mil, duzentos e cinquenta reais referente 3 PRESTACAO DE SERVICOS PROFISSIONAIS
DE ENFERMAGEM REF. MES DE NOVEMBRO/2023, CONF. NF 10.

Para maior clareza firmo(amos) o presente recibo para que produza os seus efeitos, dando plena, rasa e
irrevogavel quitagdo, pelo valor recebido.

CERQUEIRA CESAR, 6 de dezembro de 2023
" . .
Six Qpusio
HOME CARE TALITA OLIVEIRA
PAGO COM RECURSO MUNIGIPAL ENFERMAGEM LTDA
LeiN® A5y . ) RUA JOSE ESTEVAM, 60, VILA
i ANGELICA - CEP 18760-378,
CERQUEIRA CESAR - SP
CPF/CNPJ: 50.633.876/0001-43

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia.processa 1"



Niimero da Nota ‘
| 11

PREFEITURA MUNICIPAL DE CERQUEIRA CESAR Dah o siezko

22/1212023
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da

Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e Bt

Cédigo de Verificagio J

0614-3515-1473

50.633.876/0001-43

Autenticagio

HOME CARE TALITA OLIVEIRA ENFERMAGEM LTDA
Logradouro RUA-JOSE ESTEVAM Nimero €0
Balrro VILA ANGELICA CEP 18760-378
Municipio CERQUEIRA CESAR UF sP
Situagiio Optante do Simples Nacional
Telefones (14) 99624-6052 ; TALITAOLIVEIRAZ105@GMAIL.COM

E-Mail's -’/ \'\

B

CPF/CNPI

45.434.925/0001-89
Inscri¢fio Mun. 5614 Céd, Mobilidrio 5614
Nome LAR SAO VICENTE DE PAULOC DE CERQUEIRA CESAR
E-mail larsaovicentedecc@hotmail.com: Telefone 3714-1333
Inf. Comp.
Logradouro RUA - RIACHUELO Nimero 8622
Bairro CENTRO CEP 18760-049
Municiplo CERQUEIRA CESAR UF SsP
Complemento Pais

1 __|[sErvicos ENFERMAGEM |l 40,9080|[  55,00]( 0,00][ 2.250,00]

IR (RS)
CIDE (RS) 10F (RS) 1P1 (RS) 1CMS (RS)

PIS (RS) COFINS (RS) INSS (RS)

T

Atividade
406-ENFERMAGEM, INCLUSIVE SERVIGOS AUXILIARES

Operagilo Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsivel pelo imposto
Sem Lang de Materiais/Equip Nio Prestador dos Servigos

Situagfio da Nota Fiscal Local do Servigo
Simples Nacional Dentro do Municipio

Aliquota (%) Base de Cile. (RS) Vir, Totual das Dedugdes (RS) VIr. Total Retido (RS) Vir. do ISS (RS)
2,0000 2.250,00 0,00

45,00

{ CA OLIVEIRA ENFERMAGEM PJ: 50.633.876
iscal de Servicos Eletrdnica n.° 11

mitida em 2211212023 &5 10:34:32 - C6d Veril 0614-3516-1473
Condigdes de Pagamento: Valor Total R$ 2.250,00 Valor Liquido RS 2.250,00

UL . (O S
Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura

Ass:

P?-G? C?Ni RECURsO MUNECEPAL
ei*N é{ M o 4

= v ede i i m



28/12/2023, 07:23

CAIXA

Gerenciador____CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Gerenciador Financeiro CAIXA

Emitente:
Conta origem:

Conta destino:

LAR S VICENTE DE PAULO DE C CESA
4206 | 003 | 00001391-4

4206 | 003 | 00001410-4

Nome destinatario:
Valor:

Identificagiio da operacgdo:

CAMILA BASSETTO MONTORO
R$ 2,750,00

PREST SERV FISIOTERAPIA

Data de débito:

Data/hora da operacéo:

28/12/2023

28/12/2023 07:22:00

17768806 i
9HUU37Q51YS7QEES A - uVd

Cédigo da operacéo:
Chave de seguranca:

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAQ DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Ald CAIXA: 0800 104 0104

12 Via

< ro—\;& ‘/_/
\\/‘/

Recibo de Prestacdo de Servico

R$ 2.750,00#

Recebi(emos) de LAR SAO VICENTE DE PAULO DE CERQUEIRA CESAR - CPF/CNPJ n° 45.434.925/0001-89, 2
importéncia de dois mil, setecentos e cinquenta reais referente 3 PRESTAGAO DE SERVICOS
PROFISSIONAIS DE FISIOTERAPIA REF. MES DE DEZEMBRO/2023, CONF. NF 17.

Para maior clareza firmo(amos) o presente recibo para que produza os seus efeitos, dando plena, rasa e
irrevogével quitagdo, pelo valor recebido.

CERQUEIRA CESAR, 28 de dezembro de 2023
O%é ; i
CAMIIA BASSETTO
MONTORO
RUA CURITIBA, 50, JARDIM
SAO LUCAS Il - CEP 18767-
064, CERQUEIRA CESAR - SP
CPF/CNPJ: 50.259.906/0001-01

e a2 R R R R I AT B R

fpAcq com RECURSO U

[ et

hitps:/igerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia.processa 11



|— Ndmero da Nota
17
PREFEITURA MUNICIPAL DE CERQUEIRA CESAR e
Secretaria Municipal da Fazenda Data o Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica - NFS-e P 5 O
Cadigo de Verificagio
8539-6150-5025
; J 07 PRESTADOR DE SERVIGOS i T T
CNPJ 50.259,906/0001-01 Céd. Mobilidrio 8089 Insc. Mun, 8089 Autenticagéo

Nome CAMILA BASSETTO MONTORO
Logradouro RUA-CURITIBA Namero 50

Bairro JARDIM SAO LUCAS It CEP 18767-064

Municipie CERQUEIRA CESAR UF 8P
Situagiio Oplante do Simples Nacional
Telefones 14.9751.5738 ; danifo.moreno@outiook.com.br
E-Mail's
CPFICNPJ 45.434.925/0001-89 RGJ/IE
Inserigiio Mun. 5614 Céd. Mobilidrio 5614
Nome LAR SAO VICENTE DE PAULO DE CERQUEIRA CESAR
E-mail larsaovicentedecc@hotmail.com; Telefone 3714-1333
Inf. Comp.
Logradouro RUA - RIACHUELO Nitmero 622
Bairro CENTRO CEP 18760-049
Municlpio CERQUEIRA CESAR UF sP
Complemento Pais

12 I PRESTACAO DE SERVICOS PROFISSIONAIS DE FISIOTERAPIA. 120 HORAS 22,9167 120,00 0,00 2.750,00
TRABALHADAS NO MES DE DEZEMBRO/2023.

Valor Total des Servigos - R$2.750,00

. INFORMAGOES REFERENTES A DISCRIMINACAO

Fm!agﬁodumproﬂuloﬂnu de ﬂsiotanpb 120 horus no més de D ibro/2023.
i U A e Hil T s e e s A R R R
PIS (RS) COFINS (RS) INSS (R$) IR (RS) CSLL (RS} Outras Retengdes (RS) Qutros Tributos (RS)
CIDE (RS) 1OF (RS) 1P1 (RS) ICMS (RS)

Allvldlde
408-TERAPIA OCUPACIONAL, FISIOTERAPIA E FONOAUDIOLOGIA
Operagiio ' Deducao de Materiais/Equipamentos Responsdvel pelo imposto
Sem Langamentos de Materiais/Equip Nao Prestador dos Servigos )
Situa¢io da Nota Fiscal Loeal do Servigo
Simples Nacional Dentro do Municipio
Aliquota (%) Base de Céle. (RS) Vir. Total das Dedugdes (RS) Vir. Total Retido (RS) Vir. do ISS (RS)

2,0100 2.750,00 0,00 000 55,27

B S s
ALOR LIQUIDO D ﬁm a.EM-'

R T
TR, . : y : s
Os servigos mns!nnias da Nula Fsml da Sarvk;ua EIe!.rOn!ee e 1 7 emtllda em 221 2!2023 és 09:40: OI .Céd Venf 5539-0150-5925
Condigbes de Pagamento: Valor Total RS 2.750,00 Valor Liquido R$ 2.750,00
Ass: em I ! i
Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura

PAGO COM RECURSO MUNICIPAL

LeiNe_X 247

L)




28/1212023, 07:23 GeRenci-ad.or...CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Gerenciador Financeiro CAIXA

Emitente: LAR S VICENTE DE PAULO DE C CESA
Conta origem: 4206 | 003 | 00001391-4

Conta destino: 4206 | 003 | 00001411-2

Nome destinatéario: HOME TALITA OLIVEIRA ENFERMAGEM

Valor: R$ 2.250,00

Identificacdo da operagio: PREST SERV ENFERMAGEM

Data de débito: 28/12/2023

Data/hora da operacio: 28/12/2023 07:22:30

Cédigo da operagéio: 17791270
Chave de seguranca: RXCU3MLLNI6KTROZ

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAOQ DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474

. Alb CAIXA: 104 0104

Recibo de Prestagao de Servico

1% Via ) R$ 2.250,00#

‘ Recebi(emos) de LAR SAO VICENTE DE PAULO DE CERQUEIRA CESAR - CPF/CNPJ n° 45.434.925/0001-89 , a
importancia de dois mil, duzentos e cinquenta reais referente 3 PRESTACAO DE SERVICOS PROFISSIONAIS
DE ENFERMAGEM REF. MES DE DEZEMBRO/2023, CONF. NF 11.

Para maior clareza firmo(amos) o presente recibo para que produza os seus efeitos, dando plena, rasa e
irrevogével quitagdo, pelo valor recebido.

. ; CERQUEIRA CESAR, 28 de dezembro de 2023
OMW

HOME CARE TALITA OLIVEIRA
ENFERMAGEM LTDA
RUA JOSE ESTEVAM, 60, VILA
ANGELICA - CEP 18760-378,
CERQUEIRA CESAR - SP

T CPF/CNPJ; 50.633.876/0001-43
COM RECURSO f\.’tUN!CIF’AL

74 "1
(dabedndl |

hilps://igerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia.processa n



r Ndmeoro da Nota |

11
PREFEITURA MUNICIPAL DE CERQUEIRA CESAR |
Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e O i SO

Codigo de Verificagao
0614-3515-1473 |

RESTADORDESERVICOS |
50.633.876/0001-43 Céd Moabilidrie 8121 Insc. Mun. 8121

CNPJ
Nome HOME CARE TALITA OLIVEIRA ENFERMAGEM LTDA
Logradouro RUA-JOSE ESTEVAM Niimero 60
Balrro VILA ANGELICA CEF 18760-378
Municipio CERQUEIRA CESAR UK 8P
Situagiio Optante do Simples Nacional
Telefones (14) 99624-6052 ; TALITAOLIVEIRAZ2105@GMAIL.COM

E-Mail's

srev vy

CPF/CNPJ 45.434.925/0001-89

Inserigiio Mun, 5614 Céd. Mobllidrio 5614
Nome LAR SAQ VICENTE DE PAULO DE CERQUEIRA CESAR /«’ (7.‘;‘ i

E-mail larsaovicentedecc@hotmall.com; o '&D & / Telefone 3714-1333
Inf. Comp. / <Q?‘

Logradouro RUA - RIACHUELO \ ¢S 3 Nimero 622

Bairro CENTRO \/ CEP 18760-049

Muniefpio CERQUEIRA CESAR UF spP

Complemento Pals

1 ]issnvrcos ENFERMAGEM 1l 40,9000|[  s5,00]| 0 oo]i 2.250,00]
Valor Total dos Serviges - R$2.250,00

PIS (RS) corms (RS) INSS (RS) IR (RS) CSLL (RS) Outras Retengdes (RS) Qutros Tributos (RS)
CIDE (RS) 10F (RS) 1P1 (RS) 1CMS (RS)

Atividade
406-ENFERMAGEM, INCLUSIVE SERVIGOS AUXILIARES
Operagiio Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsivel pelo imposto
Sem Langamentos do Materials/Equip Nio Prestador dos Servigos
Situaglio da Nota Fiscal Local do Servigo
Simples Nacional Dentro do Municipio
Aliquota (%) Base de Cile. (RS) Vir. Total das Dedugies (RS) Vir. Total Retido (RS) Vir. do ISS (RS)
2,0000 2.250,00 X A 45,00

Os servigos constantes da Nota Fiscal de Sewu;ns Eletrbnica n.® 11 emitica em 2211212023 45 10:34:32 - Cod Voﬁf 0614-3515-1473
Condigdes de Pagamento: Valor Tolal RS 2.250,00 Valor Liquido R$ 2.250,00
Ass: am / /
Assinatura do Destinatdrio/Tomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura

PAGO COM RECURS
el )

etk el

O RUNICIPAL



02/01/2024, 16:30

CAIXA

Extrato por periodo

Cliente: LAR S VICENTE DE PAULO DE C CESA

Conta: 4206 | 003 | 00001391-4

Data: 02/01/2024 - 16:30
Més: Dezembro/2023

Periodo: 1- 31

Extrato

Data Mov.

01/12/2023
04/12/2023
05/12/2023
06/12/2023
06/12/2023
06/12/2023
07/12/2023
08/12/2023
11/12/2023
12/12/2023
13/12/2023
14/12/2023
15/12/2023
18/12/2023
19/12/2023
20/12/2023
21/12/2023
22/12/2023
26/12/2023
27/12/2023
28/12/2023
28/12/2023
28/12/2023

29/12/2023

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Nr. Doc.

000000

000000

000000

000000

060848

060849

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

280721

280722

000000

000000

Histérico

SALDO ANTERIOR

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

ENVIO TEV

ENVIO TEV

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

ENVIO TEV

ENVIO TEV

SALDO DIA

SALDO DIA

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474
Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ext_periodo.processa?hdnDatalnicio=01/12/2023&hdnDataFinal=31/12/2023

Gere_n_c_iador CAIXA

Valor

0,00

2.750,00 D

2,250,00 D

2,750,00 D

2,250,00D

Saldo
10.000,00 C
10.000,00 C
10.000,00 C
10.000,00 C

7.250,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
5.000,00 C
2.250,00 C

0,00 C

0,00 C

0,00C
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