
























G3341114421020651

11/11/2025 14:52:06

Consultas - Extrato de conta corrente
EMPRESA

Cliente - Conta atual

Agência 860-5

Conta corrente

Período do extrato 10/2025

573-8SANTA C DE M DE MIGUELOP

Lançamentos

Dt. balancete Dt. movimento Ag. origem Lote Histórico Documento Valor R$ Saldo

19/09/2025 0000 00000 000 Saldo Anterior 1.117,01 C

09/10/2025 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 100.901 1.080,00 D 37,01 C

748 0715 059222220000102 59.222.220 FE
24/10/2025 0860 99015 870 Transferência recebida 550.860.000.023.376 77.563,94 C

24/10 14:40 SP 352970 FMS CUSTEIO SU

24/10/2025 0860 99015 470 Transferência enviada 550.860.000.009.384 55.200,64 D

24/10 16:58 SANTA CASA DE MISERIC

24/10/2025 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.  Disponiv 102.401 1.954.30 D

033 0257 058497843000125 CORPOMEDIC-OR

24/10/2025 0000 13105393 TED Transf.Eletr.  Disponiv 102.402 3.106,93 D

033 0257 058497843000125 CORPOMEDIC-OR

24/10/2025 0000 13105 393 TED Transf. Eletr.Disponiv 102.403 2.170,72 D 15.168,36 C

033 0257 058497843000125 CORPOMEDIC-OR

30/10/2025 0860 99015 470 Transferência enviada 550.860.000.002.906 8,78 D 15.159.58 C

30/10 12:11 SANTA CASA DE MISERIC

31/10/2025 0860 99015 870 Transferência recebida 550.860.000.023.628 55.200.64 С

31/10 15:32 SANTA С M MIGUELOPOLIS

31/10/2025 0000 00000 999 SALDO 70.360,22 C

Transação efetuada com sucesso por: JI600152 VILSOMAR DONISETI FERREIRA.

Serviço de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678

Para deficientes auditivos 0800 729 0088



Emitir comprovantes (versão antiga)

G3310915241285051

09/10/2025 15:57:06
EMPRESA

SISBB
- SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

09/10/2025 - AUTOATENDIMENTO
0860500860 SEGUNDA VIA

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

COMPROVANTE DE

15.57.06

TED- TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: SANTA C DE M DE MIGUELOP

AGENCIA: 0860-5 CONTA:

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

573-8

REMETENTE : SANTA C DE M DE MIGUELOР

BANCO: 748- BСО СООРERATIVO SICREDI S.A.

AGENCIA: 0715-3 - SICREDI MAL.CANDIDO RONDON

CONTA: 69.801-2

0001

FAVORECIDO: 59.222.220 FERNANDA PAULA RIBEIRO D

CPF/CNPJ: 59.222.220/0001-02

VALOR: R$

DEBITO EM: 09/10/2025

DOCUMENTO: 100901

AUTENTICACAO SISBB:

1.080,00

5.294.C55.C5A.DF5.D8E

Transação efetuada com sucesso por: Jl600152 VILSOMAR DONISETI FERREIRA.

09102025



NFSe Nota Fiscal de
Serviço eletronica

Chave de Acesso da NFS-e

SUS Fed.
DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

35177032259222220000102000000000001125101902537900

Número da NFS-e

11

Número da DPS

11

Competência da NFS-e

30/09/2025

Série da DPS

900

Data e Hora da emissão da NFS-e

02/10/2025 13:49:19

Data e Hora da emissão da DPS

02/10/2025 13:49:19

Prefeitura Municipal de Guará
SÃO PAULO

(16)3831-9840

tributacao@guara.sp.gov.br

A autenticidade rverificada
pela leitura deste códia a consulta da

chave de acesso no portal NFS-e

TelefoneEMITENTE DA NFS-e

Prestador do Serviço

Nome/Nome Empresarial

CNPJ/CPF/NIF

59.222.220 FERNANDA PAULA RIBEIRO DOS SANTOS

Endereço
BARAO DO RIO BRANCO, 809, CEBTRI

Simples Nacional na Data de Competência
Optante - Microempreendedor Individual (MEI)

TOMADOR DO SERVIÇO

Inscrição Municipal
59.222.220/0001-02

E-mail

Município

Guará - SP

СЕР

14580-000

Regime de Apuração Tributária pelo SN

CNPJ/CPF/NIF Inscrição Municipal Telefone

52.343.829/0001-90

E-mail

Município

Miguelópolis - SP

CEP

14530-000

INTERMEDIÁRIO DO SERVIÇO NÃO IDENTIFICADO NA NFS-e

Código de Tributação Municipal Local da Prestação

Miguelópolis - SP
País da Prestação

Nome / Nome Empresarial
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE MIGUELOPOLIS

Endereço

JOSE JACOB DAUR. 925, CENTRO

SERVIÇO PRESTADO

Código de Tributação Nacional

04.08.03- Fonoaudiologia.

Descrição do Serviço
REFERENTE A SERVIÇOS PRESTADOS DE TESTE DA ORELHINHA REALIZADOS NA SANTA CASA DE MISERICÓRDIA MIGUELÓPOLIS NO

PERIODO DE 01/09/2025 A 30/09/2025

TRIBUTAÇÃO MUNICIPAL

Tributação do ISSQN
Operação Tributável

Tipo de imunidade

Vaior do Serviço
R$ 1.080.00

BC ISSQN

TRIBUTAÇÃO FEDERAL

IRRE

PIS

País Resultado da Prestação do Serviço

Suspensão da Exigibilidade do ISSQN
Não

Desconto Incondicionado

Alíquota Aplicada

CP

Município de Incidência do ISSQN
Guará - SP

Número Processo Suspensão

Total Deduções/Reduções

Retenção do ISSQN

Não Retido

CSLL

Regime Especial de Tributação

Nenhum

Benefício Municipal

Cálculo do BM

ISSQN Apurado

Retenção do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAÇÃO FEDERALCOFINS

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Serviço Desconto Condicionado

R$ 1.080.00 R$
Desconto Incondicionado

R$

IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos

R$ 0,00

TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

748 0715.3 69.8012

Estaduais

ISSQN Retido

Valor Líquido da NFS-e

R$ 1.080,00

Municipais

10/10

Pago corm Recurso do SUS

Contrato N.° 2025

Data: 09 OUT 2025

09102025



EMPRESA Emitir comprovantes (versão antiga)
G3362416542839831

24/10/2025 16:59:00

24/10/2025 BANCO DO BRASIL 16:58:12
086000860 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SANTA C DE M DE MIGUELOP

AGENCIA: 0860-5 CONTA: 573-8

===========

DATA DA TRANSFERENCIA 24/10/2025

NR. DOCUMENTO 550.860.000.009.384
VALOR TOTAL 55.200,64

****** TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: SANTA CASA DE MISERIC

AGENCIA: 0860-5 CONTA: 9.384-X

NR. DOCUMENTO 550.860.000.000.573

NR.AUTENTICACAO F.BEA.530.C95.E08.534

Transação efetuada com sucesso por: J1963408 CLODOALDO SILVA SOUZA.

24102025





EMPRESA
Emitir comprovantes (versão antiga)

G3342414570052241
24/10/2025 15:07:01

SISBB- SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

24/10/2025 -

0860500860

TED

AUTOATENDIMENTO

SEGUNDA VIA

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

COMPROVANTE DE

15.07.02

TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: SANTA C DE M DE MIGUELOP

AGENCIA: 0860-5 CONTA: 573-8

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : SANTA C DE M DE MIGUELOP

BANCO: 033 - ВCО SANTANDER (BRASIL) S.A.
AGENCIA: 0257-7 - HIGIENOPOLIS

CONTA: 13.001.290-2

0001

FAVORECIDO: CORPOMEDIC-ORTOPEDIA ESPECIALIZADA

CPF/CNPJ: 58.497.843/0001-25

VALOR: R$

DEBITO EM: 24/10/2025

1.954,30

DOCUMENTO: 102401

AUTENTICACAO SISBB: 2.71E.FA8.BOD.E60.E42

24102025



Sus Fed
RECEBEMOS DE CORPOMEDIC ORTOPEDIA ESPECIALIZADA COMERCIAL LTDA OS PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO  LADO

EMISSÃO: 29/08/2025 - DEST. / REM.: S.C.M. MIGUELOPOLIS - VALOR TOTAL: R$ 1.954,30

ENTO NTIFICAÇÃO E ASSINATU

NF-e

N° 000023647

SÉRIE 001

IDENTIFICAÇAO DO EMITENTE

Corpomedic

Ortopedia Especializada Comercial Ltda
NATUREZA DE OPERAÇÃO

VENDA
INSCRIÇÃO ESTADUAL

582206359118

DESTINATÁRIO / REMETENTE

RAZÃO SOCIAL

S.C.M. MIGUELOPOLIS
ENDERECO

RUA JOSE JACOBDAUR. 925
MUNICİP

MIGUELOPOLIS

FATURA

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRÔNICA

0- ENTRADA 1
1- SAÍDA

N° 000023647 fl. 1 /1

SÉRIE 001

CHAVE DE ACESSO

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

3525 0858 4978 4300 0125 5500 1000 0236 4711 0023 6472

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

135252500524063 29/08/2025 11:23:09
CNPJ/CPF

58.497.843/0001-25

CNPJ/CPP

52.343.829/0001-90
CEP

14530-000

DATA DA EMISSÃO

29/08/2025
DATA SAİDA / ENTRADA

29/08/2025
HORA DA SAÍDA

BAIRRO/DISTRITO

CENTRO
FONE/FAХ UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

SP

NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DESCONTO VALOR LÍQUIDO

DADOS DA FATURA

DUPLICATAS

DUPLICATA VENC

23647 1.954,30 0.00 1.954,30

VALOR N DUPLICATA VENC VALOR N°DUPLICATA DUPLICATА VENC VAL

|001 10/09/2025 1.954.30

CÁLCULO DO IMPOSTO

BASI VALOR DO ICMS BASE CÁLC. ICMS SUBST

0.00 0.00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTО OUTRAS DESP. ACESS.

0,00 0.00 0.00

VOLUMES TRANSPORTADOs

RAZÃO S

ENDEREC

QUANTIDADE ESPÉCIE

1 CX

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

MARCA

VALO

0.00

DUTO

0.00 1.954.30
VALOR DO IPI VALO DA NOTA

0.00 0.00 1.954.30

PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF
ETE POR CONTA

2- TERCEIROS
MUNICÍPI

PESO BRUTO

UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

PESO LÍQUIDO

CÓDIGO DO PROD.
ESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO CFOP QUANT. VALOR

INITARIO
VALOR SCONTO
TOTAL CALC. ICMS VALOR VALOR ALIQUOTAS

LALRQUOTAS
ICMS

F02 1 365 FIXADOR EXTERNO COLLES 180MM - MS: 90211020 040 5102 PC 1,00 1.402,30 1.402,30 0.00
80083650036 LOTE:019458 Val:

Indeterminada - C.P. ANVISA 0000000000000-

LOTE: 019458-QTD: 1,00- FAB: 16/03/2017-
VAL: 01/01/2050-

0,00 0.00 0,00 0,00 0,00

AF35 1 450 PINO DE SCHANZ 3.0X100MM-MS

80083650036 LOTE:044714 Val:

Indeterminada - C.P. ANVISA 0000000000000 -

LOTE: 044714- QTD: 1,00 - FAB: 01/01/2000-

90211020 040 5102 PC 1,00 110.40 110,40 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00

VAL: 01/01/2050-

AF35 1 450 90211020 040 5102 PC 2,00 110.40 220.80 0.00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00

AF3

PINO DE SCHANZ 3,0X100MM - MS

80083650036 LOTE:044714 Val:
Indeterminada - C.P. ANVISA 0000000000000

LOTE: 044714- QTD: 2,00- FAB: 01/01/2000-

VAL: 01/01/2050-

PINO DE SCHANZ 2,5X100MM - MS:

80083650036 - LOTE:12376S Val:

28/02/2027 - C.P. ANVISA 0000000000000-

LOTE: 12376S-QTD: 2,00 - FAB: 02/02/2022-
VAL: 28/02/2027-

90211020 040 5102 PC 2,00 110.40 220.80 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS 033 0257 13.001.290-2
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

ISENCAO HOSPITAIS PUBLICOS E SANTA CASAS CONFORME RICMS 00 ART 14 | Produtos
isentos do ICMS conf. Conv. ICMS 01/99 e 126/2010

PACIENTE: FELIPE HENRIQUE NICOLINO - Id_Cir.: 81655 - CIR.: 22/08/2025

| Dr.: FABRICIO DINIZ TELES DA SILVA - ITUVERAVA CRM-104837
|HOSPITAL: S.C.M. MIGUELOPOLIS

| CONVENIO: NAO INFORMADO

Pago com Recurso do SUS

Contrato N. 2025

o4 OUT 2025



Corpomedic
Ortopedia Especializada Comercial Ltda

Ribeirão Preto, 20 de agosto de 2025.

Orçamento: 00238/25

R

A/C Santa Casa Miguelópolis
E-mail: admsantacasamig@hotmail.com

Ref. Orçamento Material :

Ot Descrição ANVISA Marca Valor Unitário Valor Total

01 Fixador Externo Punho 80083650031 Sartori R$ 1.402,30 R$ 1.402,30
06 Pino de Schanz 80083650026 Sartori R$ 110,40 R$ 662,40

OBS: Os itens estão com estimativa de uso podendo variar as quantidades em cirurgia.

Valor Total: R$ 2.064,70

CONDIÇÕES DE PAGAMENTO

VALIDADE DA COTAÇÃO
PRAZO DE ENTREGA

A Vista

07 DIAS

A COMBINAR

Atenciosamente

Corpomedic



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

24/10/2025

0860500860

AUTOATENDIMENTO-

SEGUNDA VIA

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

COMPROVANTE DE

15.07.02

TED TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: SANTA C DE M DE MIGUELOP

AGENCIA: 0860-5 CONTА: 573-8

0001

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : SANTA C DE M DE MIGUELOP

BANCO: 033 -BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
AGENCIA: 0257-7 - HIGIENOPOLIS

CONTA: 13.001.290-2

FAVORECIDO: CORPOMEDIC-ORTOPEDIA ESPECIALIZADA

CPF/CNPJ: 58.497.843/0001-25
VALOR: R$

DEBITO EM: 24/10/2025

3.106,93

DOCUMENTO: 102402

AUTENTICACAO SISBB: 1.897.03C.2D2.2E3.715

24102025



SUs Fed
RECEBEMOS DE CORPOMEDIC IA ESPECIALIZADA COMERCIAL LTDA OS PRODUTOS / SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO

EMISSÃO: 02/09/2025 - DEST./ REM.: S.C.M. MIGUELOPOLIS - VALOR TOTAL: R$ 3.106,93

DATA DE ENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBED

NF-e

N° 000023656

SÉRIE 001

IDENTIFICAÇAO DO EMITENTE

Corpomedic
Ortopedia Especializada Comercial Ltda

NATUREZA DE OPERAÇÃO

VENDA
INSCRIÇÃO ESTADUAL

582206359118

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRÔNICA

0 - ENTRADA
1

1- SAÍDA

N° 000023656 fl. 1 /1
SÉRIE 001

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CHAVE DE ACESSO

3525 0958 4978 4300 0125 5500 1000 0236 5611 0023 6564

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

u no site da Sefaz Autorizadora
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

135252544217012 02/09/2025  11:34:28
CNPJ/CPF

58.497.843/0001-25
DESTINATÁRIO / REMETENTЕ

NOME/RAZÃO SOCIAL

S.C.M. MIGUELOPOLIS
ENDEREÇO

RUA JOSE JACOBDAUR. 925
MUNICİPI

MIGUELOPOLIS

FATURA

DADOS DA FATURA

DUPLICATAS

N DUPLICATA

| 001

VENC.

14/09/2025

CÁLCULO DO IMPOSTO

BASE DE CÁLCULO DO ICMS

CNPJ/CPH DATA DA EMISSÃO

52.343.829/0001-90
BAIRRO/DISTRITO

CENTRO

CEP

02/09/2025
DATA SAÍDA / ENTRADA

14530-000
FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

02/09/2025
HORA DA SAÍDA

SP

VALOR ORIGINAL VALOR DESCONTO VALOR LIQUIDO

23656 3.106,93 0.00 3.106,93

VALOR N DUPLICATA VENC VALORN'DUPLICАTА VENC VALO

3.106.93

VALOR DO ICMS BASE CÁLC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUI

0.00 0.00 0.00
VALOR DO F 0.00

VALOR DO SEGUR 3.106.93
DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS VALOR DO IPI VALOR DA NOTA

0.00 0,00 0.00 0,00 0.00 3.106,93
TRANSPORTADOR/VOLUMES ADOS

RAZÃOS
FRETE POR CONTA

2- TERCEIROS

CODIGO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

ENDEREÇO
MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE

1 CX
DADOS DO PRODUTO/ SERVIÇos

MARCA NUM
PESO BRUTO

CÓDIGO DO PRO
DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCM/SH CST CFOP UNID. QUANT VALOR

UNITARIO
VALOR
TOTAL

DESCONTO
CÁLC. ICMS LCMS VALOR

050203 PLACA TUBO DHS 135 03F - MS:

80057410017 - LOTE:01871/25 Val:

Indeterminada - C.P. ANVISA 0000000000000 -

LOTE: 01871/25- QTD: 1,00 - FAВ:

ALIQUOTAS

ICMS IPІ
90211020 040 5102 PC 1.00 2.374.50 2.374,50 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00

12/03/2025 - VAL: 01/01/2050

207802 PINO DESLIZANTE DHS/DCS R.LONGA
080MM - MS: 10209780044 - LOTE:139415

Val: Indeterminada - C.P. ANVISA
0000000000000- -LOTE: 139415-QTD: 1.00
FAB: 02/10/2018- VAL: 01/01/2050-

90211020 040 5102 PC 1.00 583,00 583,00 0,00 0,00 0.00 0.00 0.00 0.00

021232 PARAF.CORT. 4,5X032MM - MS:
80057410007 - LOTE:5382/23 Val

Indeterminada - C.P. ANVISA 0000000000000-

LOTE: 5382/23-QTD: 1,00 - FAB: 11/08/2023-
VAL: 01/01/2050-

90211020 040 5102 PC 1,00 49.81 49.81 0,00 0.00 0.00 0.00 0,00 0,00

021236 PARAF.CORT. 4,5X036MM -MS 90211020 040 5102 PC 2,00 49,81
80057410007 - LOTE:1399/24 Val 99,62 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Indeterminada - C.P. ANVISA 0000000000000 -

LOTE: 1399/24- QTD: 2,00 - FAB: 26/02/2024-
VAL: 01/01/2050-

Pago com Recurso do SUS

Contrato N.° 2025

Datas 24 OUT 2025RESERVADO AO FISCO

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

ISENCAO HOSPITAIS PUBLICOS E SANTA CASAS CONFORME RICMS 00 ART 14 | Produtos
isentos do ICMS conf. Conv. ICMS 01/99 e 126/2010

PACIENTE: MARIA APARECIDA GOMES KILL - Id_Cir.: 81693 - CIR.: 30/08/2025
|Dr.: FABRICIO DINIZ TELES DA SILVA - ITUVERAVA CRM-104837
HOSPITAL: S.C.M. MIGUELOPOLIS



Corpomedic
Ortopedia Especializada Comercial Ltda

Ribeirão Preto, 28 de agosto de 2025.

Orçamento: 00251/25

A/C Santa Casa Miguelópolis
E-mail: lemesvivian016@outlook.com

R

Paciente: Maria Aparecida Gomes Kill
Medico: Dr. Fabricio

Ref. Orçamento Material

Qtd Descrição ANVISA Marca Valor Unitário Valor Total

01 Placa DHS 80057410017 Traumedica R$ 2.374,50 R$ 2.374,50
01 Pino DHS / Conexão 80057410017 Traumedica R$ 583,00 R$ 583,00
05 Parafuso Cortical 4,5mm 80057410010 Traumedica R$ 49,81 R$ 249,05

OBS: Os itens estão com estimativa de uso podendo variar as quantidades em cirurgia.

VALOR TOTAL DE R$ 3.206,55

CONDIÇÕES DE PAGAMENTO

VALIDADE DA COTAÇÃO
PRAZO DE ENTREGA

A Vista

07 DIAS

A COMBINAR

Atenciosamente

Corpomedic



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

24/10/2025- AUTOATENDIMENTO - 15.07.02

0860500860 SEGUNDA VIA

TRANSFERENCIACOMPROVANTE DE

COMPROVANTE DE

TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: SANTA C DE M DE MIGUELOP

AGENCIA: 0860-5 CONTA: 573-8

0001

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE: SANTA C DE M DE MIGUELOP

BANCO: 033 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
AGENCIA: 0257-7 - HIGIENOPOLIS

CONTA: 13.001.290-2

FAVORECIDO: CORPOMEDIC-ORTOPEDIA ESPECIALIZADA

CPF/CNPJ: 58.497.843/0001-25

VALOR: R$

DEBITO EM: 24/10/2025

DOCUMENTO: 102403

AUTENTICACAO SISBB:

2.170,72

A.702.AC7.915.884.FCF

Transação efetuada com sucesso por: J1600152 VILSOMAR DONISETI FERREIRA.

24102025



Sus Fed.
RECEBEMOS DE CORPOMEDIC ORTOPEDIA ESPECIALIZADA COMERCIAL LTDA OS PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO

EMISSÃO: 10/10/2025 DEST./REM.: S.C.M. MIGUELOPOLIS VALOR TOTAL: R$ 2.170,72
DATA ENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATU

NF-e

N° 000023870

SÉRIE 001

IDENTIFICAÇAO DO EMITENTE

Corpomedic
Ortopedia Especializada Comercial Lida

NATUREZA DE OPERAÇÃO

VENDA

INSCRIÇÃO ESTADUAL

582206359118

DESTINATÁRIO /REMETENTЕ

NOME/RAZÃO SOCIAL

S.C.M. MIGUELOPOLIS
ENDERECO

RUA JOSE JACOBDAUR. 925
MUNICİP

MIGUELOPOLIS

FATURA

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRÔNICA

0- ENTRADA

1- SAÍDA

N° 000023870

1

fl. 1/1

SÉRIE 001

CHAVE DE ACESSO

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

3525 1058 4978 4300 0125 5500 1000 0238 7011 0023 8702

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

135253020135433 10/10/2025 09:56:23
CNPJ / CPF

58.497.843/0001-25

CNPJ/CP DATA DA EMISSÃO

52.343.829/0001-90
CEP

14530-000

10/10/2025
DATA SAIDA/ENTRADA

10/10/2025

BAIRRO/DISTRITO

CENTRO
FONE/FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

SP

HORA DA SAÍD

DADOS DA FATURA

DUPLICATAS

NÚMERO

23870

VALOR ORIGINAL VALOR DESCONTO VALOR LIQUT

2.170,72 0,00 2.170,72

UPLICATA VENC. VALOR N DUPLICATА VENC VALOR N° DUPLICATА VALOR
VALOR

001 22/10/2025 2.170,72

CÁLCULO DO IMPOSTO

BASE DE CÁLCULO DO ICMS

VALOR

VALOR DO ICMS

0,00
VALO

0.00

TRANSPORTADOR/VOLUMES SPORTADOS

RAZÃO SOCIA

ENDERECo

QUANTIDADE ESPÉCIE

CX

DADOS DO PRODUTO/SERVICoS

BASE CÁLC. ICMS SUBST VALO UBST.

0.00 0.00 0.00 2.170.72DESCONTо OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO IPI VALOR

0.00 0.00 0,00 0.00 2.170,72

FRETE POR CONTA CÓDIGO PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

2-TERCEIROS
MUNICİPI UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

MARCA ACAd
PESO BRUTO PESO LÍOUIDO

CÓDI
SCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH CST CFOP UNID QUANT VALOR VALOR DESCONTO

TOTAL CALC ICMs VALOR VALOR
061205 PLACA TUBO DCS 95 05F - MS:

80057410017 LOTE:0556/07 Val:

Indeterminada - C.P. ANVISA 0000000000000 -
LOTE: 0556/07 - QTD: 1,00 - FAB: 01/01/2000-

ALIOU

MS
90211020 040 5102 PC 1,00 1.833,00 1.833.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VAL: 01/01/2050-

10230 PARAF.CORT. 4.5X030MM - MS:

10209780031 LOTE:S/L Val: Indeterminada
C.P. ANVISA 0000000000000--LOTE: S/L-
QTD: 4,00- FAB: 11/07/2018- VAL:
01/01/2050

90211020 040 5102 PC 4.00 49,81 199,24 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00

10840 PARAF.ESPONJOSO R.CURTA 6,5X040MM

MS: 10209780020 - LOTE:S/L Val:

Indeterminada - C.P. ANVISA 0000000000000 -

LOTE: S/L - QTD: 1,00 -FAB: 11/07/2018-
VAL: 01/01/2050 -

90211020 040 5102 PC 1.00 54.48 54.48 0.00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00

40011000120 FIO DE CERCLAGEM 1,2X1000MM - MS:
10223680057 057- - LOTE:06529/23 Val:Va

Indeterminada - C.P. ANVISA 0000000000000 -

LOTE: 06529/23 - QTD: 1,00- FAB:
30/09/2023-VAL: 01/01/2050-

90211020 040 15102 PC 1,00 42,00 42,00 0,00 0.00 0.00 0.00 0,00 0.00

Pago com Recurso do SUS

40011000120 FIO DE CERCLAGEM 1.2X1000MM - MS

10223680057 LOTE:06529/23 Val:
Indeterminada - C.P. ANVISA 0000000000000-

LOTE: 065zsLOTE: 06529/23-QTD: 1.00-FAB:
30/09/2023- VAL: 01/01/2050-

90211020 040 5102 PC 1,00 Contrato №2.80

Data: 24

2075 60 0,00 0,00 0,00 0,00

OUT 2025

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

PACIENTE: NAIARA QUEIROZ FRANCISCO - Id_Cir.: 81859 - CIR.: 04/10/2025
|Dr.: FABRICIO DINIZ TELES DA SILVA - ITUVERAVA CRM-104837
| HOSPITAL: S.C.M. MIGUELOPOLIS

|CONVENIO: NSUS

ISENCAO HOSPITAIS PUBLICOS E SANTA CASAS CONFORME RICMS 00 ART 14| Produtos
isentos do ICMS conf. Conv. ICMS 01/99 e 126/2010

RESERVADO AO FISCO
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RUA DR. LAUDO DE CAMARGO, 600 - JARDIM SAO LUIZ - CEP: 14020-430

RIBEIRAO PRETO-SP Tel: (16)3238-4444

CNPJ: 58.497.843/0001-25

Pós Cirúrgico

Identificação da Cirurgia: 81859 Pag. 1/1
ELETIVA

Cliente: S.C.M. MIGUELOPOLIS CNPJ: 52.343.829/0001-90

Contato:

RUA JOSE JACOBDAUR, 925 - CENTRO

MIGUELOPOLIS/SP CEP: 14530-000

Cirurgia:
Paciente:

Cirurgião:

Convênio:

04/10/2025 : - FEMUR | TRAUMA

NAIARA QUEIROZ FRANCIScO

FABRICIO DINIZ TELES DA SILVA - ITUVERAVA

NSUS
Repres.: CORPOMEDIC
Guia:

Hospital: S.C.M. MIGUELOPOLIS

Código Descrição Reg. ANVISA Qtdade Valor Unit. SubTotal

061205 PLACA TUBO DCS 95 05F 80057410017

TRAUMEDICA

1 1.833.00 1.833,00

Lote: (1) 0556/07

10230 PARAF.CORT. 4.5X030MM 10209780031 4 49,81 199.24
HEXAGON

Lote: (4) S/L

10840 PARAF.ESPONJOSO R.CURTA 6,5X040MM 10209780020 1 54,48 54.48

HEXAGON

Lote: (1) S/L

40011000120 FIO DE CERCLAGEM 1,2X1000Mм

Lote: (2) 06529/23

Forma de Pagto

09/10/2025 15:31:03

10223680057 IOL 2 42,00 84,00

Valor Total R$ 2.170,72



30/10/2025 - BANCO DO BRASIL 12:11:14
086000860 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SANTAC DE M DE MIGUELOP

AGENCIA: 0860-5 CONTA: 573-8

DATA DA TRANSFERENCIA 30/10/2025
NR. DOCUMENTO 550.860.000.002.906

VALOR TOTAL 8,78

****** TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: SANTA CASA DE MISERIC

AGENCIA: 0860-5 CONTA: 2.906-8

NR. DOCUMENTO 550.860.000.000.573 ======================
NR.AUTENTICACAО 3.524.6C7.111.761.19E

Transação efetuada com sucesso por: JI600152 VILSOMAR DONISETI FERREIRA.


