A a

FUNDACAO DO ABC
Desde 1967

Santo André, 01 de julho de 2020.

A CONTRATADA

SAO FRANCISCO SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 23.604.686/0001-25

Rua Cel. Cardoso de Siqueira, n2 1180
Centro, Mogi das Cruzes, SP .

A FUNDACAO DO ABC - CENTRAL .DE CONVENIOS,
pessoa juridica de direito privado sem fins lucrativos, com sede na Avenida Lauro
Gomes, n2 2000, ViIa,Sacadura Cabral, Santo André — SP CEP 09060-870, inscrita no
Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas do Ministério da Fazenda sob o Ne
57.571.275/0004-45, neste ato representada por sua. gerente juridica que abaixo
subscreve, vem, através da presente, em razdo da contratacdo da empresa identificada
no predmbulo (processos administrativos de compras n2 119/19 e 318A/20)
COMUNICAR, o encerramento do Contrato de Gestdo n® 348/2015, firmado com o
Municipio de Santo André, SP, a partir de 30/06/2020.

Comunica, ainda, que a partir da data em epigrafe, se
iniciou o Contrato de Gest3o emergencial SS 109/2020, para o qual, desde ja fica a
CONTRATADA supra referenciada devidamente cientificada.

Comunica, também, que os recursos utilizados para o
pagamento dos servigos contratados, serdo, a partir de 01/07/2020, aqueles repassados
pelo Municipio de Santo André em razdo do Contrato de Gestdo Emergencial SS
109/2020, firmado entre a COMUNICANTE e o referido Municipio.

i

Av. Lauro Gomes, 2000, Vila Sacadura Cabral - Santo André (SP) | CEP: 09060-870 | Caixa Postal 106
Tel.: (11) 2666-5400 | Fax: (11) 2666-5462 | www.fuabc.org.br | fuabc@fuabc.org.br
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FUNDACAC DO ABC
Desde 1967

Por fim, ressalta-se que, a partir de 01/07/2020, n3o
serd permitido emitir notas com fechamento com periodo de apura¢do de 15 a 15, Puigg(}/E
sendo que todas as notas fiscais devem apurar os valores até o dia 30/06/2020, tendo
em vista que ndo serd possivel efetuar, no Contrato emergencial supra referenciado, o
pagamento de servigos executados no Contrato de Gestdo 348/2015.

Sem mais.

ANA PAULA CARNEIRO DA COSTA
GERENTE JURIDICA DA FUNDAGAO DO ABC — CENTRAL DE CONVENIOS

Ana Paula C. Costa
Gerente Juridico
Central de Convénio
OAB/ SP 275625

Av. Lauro Gomes, 2000, Vila Sacadura Cabral - Santo André (SP) | CEP: 09060-870 | Caixa Postal 106
Tel.: (11) 2666-5400 | Fax: (11) 2666-5462 | www.fuabc.org.br | fuabc@fuabe.org.br




PREFEITURA DE MOG! DAS GRUZES -

08780-900 - AV VER NARCISO YAGUE GUIMARAES - CENTRO CIVICO - MOGI DAS CRUZES - SP (CJ }_‘t
Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e

MSAN01747

) Nomero RPS: | Nimero Nota Data Chave:
i [ 307| 14/08/2020 YKZS-FTIR
. (CLINICA MED SAO FRANCISCO M CRUZES LTDA )

R CEL CARDOSO DE SIQUEIRA, 1180 - CENTRO
MOGI! DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020

. CNPJ/CPF:21941817000134 Inscr. Estadual/RG:
- - Email: financeiro@sfsaude.com.br
| JA_ Telefone: 047965160 CCM 78771 Inscr. Municipal; 78771 P
( Loca), do Servigo: 2 - SERVIGO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO CNAE: 8610-1/02 h
Natureza Operag&o: Prestagio de Servicos Competéncia: 08/2020
Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina.
\_

FUNDAGAO DO ABC
AVENIDA LAURO GOMES - 2000 - VILA SACADURA CABRAL

SANTO ANDRE - SP - - CEP: 09060-870

CNPJ/CPF: 57.571.275/0004-45 Inscrigao Inscrigao
E-mail: financeiro@sfsaude.com.br

&nd. Cobranga:

{5 oty A gl

AR

Inscrigdo

Inscrigao

o

1.690.472,11

ICOS MEDICOS - 07/2020 ~ CENT
PROCESSO No 318A/20 - No DE PLANTOES = 1056

Valor Aprox. Tributos: R$ 265742.22 (15.72%)

RO HOSPITALAR MUNICIPAL -

1.690.472,11

Desp. Cust. Recursos Transf, PMSA

Contrato de Gestée
N®109/2020
Confere com o Original

N J
(Observagéo: UNIDADE CHMSA (" Total dos Servicos 1.690.472,11 )

Total de Dedugdes 0,00

1SS SEM RETENGAO 3,00%| 50.714,16

Desc. Incondicionado 0,00

Desc. Condicionado 0,00

0 ota o P % : 3

1.690.472,11 J| 'S8

A validag&o dessa nota pode ser realizada no endereco: www.mogidascruzes.sp.gov.br

1.586.508,08)
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01/09/2020 Internet Banking

PAGAMENTO A FORNECEDORES

Emissdo 22 Via Comprovante de Crédito ao Favorecido
P W W Kt
0OL7(8
No. compromisso banco No. compromisso cliente Data do Crédito Valor
900000232 0000103078 31/08/2020 1.586.508,08
Dados do Remetente
Nome CNPJ/CPF

FUNDACAO DO ABC

57.571.275/0001-00

Convénio Conta Débito
0033-0110-004901776763 0110/ 000130086613
Favorecido

CLINICA MEDICA SAO FRANCISO MO

CNPJ/CPF

Conta Creditada
Banco 0033
Agéncia 4415

Conta 0000000130024268

NUmero do Documento
900000232
Pagamento a Fornecedores

Tipo de Servigo
Pagamento Fornecedor

Complemento do Tipo de Servico

Autenticagdo Bancaéria
8866AE2554EA3CC15BAAGEF

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.

0800 762 7777

Central de Atendimento Santander Empresarial
4004-2125 (Regites Metropolitanas)

0800 726 2125 (Demais Localidades)

0800 723 5007 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
fala)

fala)

exceto feriado.
0800 726 0322

0800 771 0401 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de

Cuvidoria - Das 9h as 18h, de segunda a sexta-feira,

0800 771 0301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de

fala)

Desp. Cust. Recursos Transf, PMSA

Contrato de Gestao
N° 109/2020

Confere com o Original

https://pj.santandemnetibe.com.br/ibeweb/pages/IBPJClassico/iniciol BPJClassico.xhtml
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ar

- | 803.800, 00 JES 0 ool'RRﬁz 057,00 ‘B 5.224 70|°°Féﬁ 114,00] ST om0 " oolOUTROS oﬁJ 754.366,30
¢

DANIEL - PROCESSO No 318A/20
Valor Aprox. Tributos: R$ 126357.36 (15.72%)

-
PREFEITURA DE MOGI DAS CRUZES
08780-900 - AV VER NARCISO YAGUE GUIMARAES - CENTRO CIVICO - MOGI DAS CRUZES - SP "‘ OAD O Q/Y‘{\ j’)ﬂm }Y& ~
Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica - NFS-e g 1o
\,
( ’ . ) ) Numero RPS: | Namero Nota Data ve:
- 308| 17/08/2020 SNKE-USXP
< (CLINICA MED SAO FRANCISCO M CRUZES LTDA
R CEL CARDOSO DE SIQUEIRA, 1180 - CENTRO
- MOGI DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020
CNPJ/CPF:21941817000134 Inscr. Estaduai/RG:
Email: financeiro@sfsaude.com.br
\___ JLTelefone 047965160 CCM 78771 Inscr. Municipal: 78771 )
(Local do Servigo: 2 - SERVIGO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO CNAE: 8610-1/02 )
Natureza Operagao: Prestagio de Servigos Competéncia: 08/2020
Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina.
_ )
L '~ 'Dados.do Tomador de Servigo. -
FUNDAGAOC DO ABC '
AVENIDA LAURO GOMES - 2000 - VILA SACADURA CABRAL
SANTO ANDRE - SP - - CEP; 09060-870
CNPJ/CPF: 57.571.275/0004-45 Inscrigdo Inscrigao
E-mail: financeiro@sfsaude.com.br
&nd. C-obrant;a?
L o Dados do Intermediario-" "% "
CNPJ/CPF: Inscrigdo Inscrigao
) . . : e e Valor- - |
1 PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS - 07/2020 - HOSP. DE CAMPANHA BRUNOF JOSE 803 800 OO ) 805.800.b0'

)

_
(Observag:éo: Total dos Servicos 803.800,00 )
Total de Dedugdes 0,00
ISS SEM RETENGAOQ 3,00%, 24.114,00
Desc. Incondicionado 0,00
L Desc. Condicionado 0,00

Total da Nota =

- RETENGOES' ( Total Liquido - ")

£

AL AR V] E AT
Contrato de Gestdo
N 109/2020
Confere com o Original

A validagdo dessa nota pode ser realizada no enderego: www.mogidascruzes. sp.gov.br
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01/09/2020

Internet Banking

PAGAMENTO A FORNECEDORES

Emissao 22 Via Comprovante de Crédito ao Favorecido
AOLA 00
’ . yoLqyJ0
No. compromisso banco No. compromisso cliente Data do Crédito Valor
900000233 0000103079 31/08/2020 754.366,30
Dados do Remetente
Nome CNPJ/CPF

FUNDACAO DO ABC

Convénio
0033-0110-004901776763

57.571.275/0001-00

Conta Débito
0110 / 000130086613

Favorecido

CNPJ/CPF

CLINICA MEDICA SAO FRANCISO MO

Conta Creditada

Banco 0033

Agéncia 4415

Conta 0000000130024268

NUmero do Documento
900000233
Pagamento a Fornecedores

Tipo de Servigo
Pagamento Fornecedor

Complemento do Tipo de Servigo

Autenticagdo Bancaria
8866AE2F439024D1F58CA70

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.
0800 762 7777
0800 771 0401 (Pessocas com deficiéncia auditiva ou de

Central de Atendimento Santander Empresarial fal
4004-2125 (Regides Metropolitanas) ala)

0800 726 2125 (Demais Localidades)
0800 723 5007 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de

fala)

Ouvidoria - Das 9h as 18h, de segunda a sexta-feira,
exceto feriado,

0800 726 0322

0800 771 0301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
fala)

Imprimiy

Desp. Cust. Recursos Transf, PMSA
Contrato de Gestéao
N° 109/2020
Confere ¢om o Origina!

https://pj.santandernetibe.com.br/ibeweb/pages/IBPJClassico/iniciolBPJClassico.xhtml
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PREFEITURA DE MOGI DAS CRUZES

08780-500 - AV VER NARCISO YAGUE GUIMARAES - CENTRO CIVICO - MOGI DAS CRUZES - SP
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e

Hosp - Uorrmpamdvv

OAO4 N0

\, J
( e . . ~ )(Numero RPS: | Numero Nota Data - VU tohae J h
309| 17/08/2020 KEOQO-ZXNX
4
CLINICA MED SAO FRANCISCO M CRUZES LTDA
R CEL CARDOSO DE SIQUEIRA, 1180 - CENTRO
‘ MOGI DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020
CNPJ/CPF:21941817000134 Inscr. Estadual/RG:
Emall: financeiro@sfsaude.com.br
. Jk Telefone: 047965160 CCM 78771 Inscr. Municipal: 78771 D,
4

Natureza Operagao: Prestagéo de Servigos Competéncia: 08/2020

Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina.

("Local do Servigo: 2 - SERVIGO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO CNAE: 8610-1/02

\
FUNDAGAO DO ABC
AVENIDA LAURO GOMES - 2000 - VILA SACADURA CABRAL
SANTO ANDRE - SP - - CEP: 09060-870
CNPJ/CPF: 57.571.275/0004-45 Inscrigdo Inscrigao
E-mail: financeiro@sfsaude.com.br
y End. Cobranga:

PRESTAGAC DE SERVIcoé MEDICOS - 0
318A/20

Valor Aprox. Tributos: R$ 218885.28 (15.72%)

.

DE L AN ONIA - PROCESSO No

Inscrigao

1.392.400,00

1.392.400,00

J

( Observagao: f Totd] dgf Servigos 1.392.400,00 )
Totdlde Dedugdes 0,00
1SS SEM RETENGAO| 3,00%| 41.772,00
Desc. Incondicionado 0,00

" Desec. Condicionado

0,00

<2470 ) il | B : \. “‘x"“ b
__1-392.400,00J("*% 0,00]"50.886,00]" 9.050,60

O P¥r72,00{ ©* 13.924,00

OUTROS

0,00 0,00

A validagao dessa nota pode ser realizada no enderego: www.mogidascruzes.sp.gov.M'

B5p. CUSE: Ret!

N1

Contrato de Gestéo

09/2020

Confere com o Original
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01/09/2020. Internet Banking

001309

PAGAMENTO A FORNECEDORE

Emissdo 22 Via Comprovante de Crédito ao Favorecido
i
No. compromisso banco ) *No. compromisso cliente Data do Crédito . Valor
900000234 0000103080 31/08/2020 1.306.767,40
Dados do Remetente
Nome CNPJ/CPF
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0001-00
Convénio Conta Débito
0933-0110-004901776763 0110 / 000130086613
Favorecido CNPJ/CPF

CLINICA MEDICA SAO FRANCISO MO

Conta Creditada

Banco 0033

Agéncia 4415

Conta 0000000130024268

NOmero do Documento
900000234
Pagamento a Farnecedores

Tipo de Servigo
Pagamento Fornecedor

Complemento do Tipo de Servigo

Autenticagdo Bancaria
8866AE2B9411526B8905DC8

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.
0800 762 7777

Central de Atendimento Santander Empresarial ?a?g;) 771 0401 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de

4004-2125 (Regides Metropolitanas)

0800 726 2125 (Demais Localidades)

0800 723 5007 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
faia)

Ouvidoria - Das Sh as 18h, de segunda a sexta-feira,
exceto feriado.

0800 726 0322

0800 771 0301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de

fala)

Imprimir

. Cust, Recursos Transf. PMSA
Des? Contrato de Gestao
N° 108/2020
Confere com o Original

https://pj.santandemetibe.com.br/ibeweb/pages/IBPJClassico/iniciol BPJClassico.xhtml



& B
‘i R PREFEITURA DE MOGI DAS CRUZES
08780-900 - AV VER NARCISO YAGUE GUIMARAES - CENTRO CIVICO - MOGI DAS CRUZES - SP
Nota Fiscal de Servicos Eletronica - NFS-e
\ >
( A NuUmero RPS: | Numero Mota Data Chave:
328| 11/09/2020 BRXE-XYGD
{ N
CLINICA MED SAO FRANCISCO M CRUZES LTDA
R CEL CARDOSO DE SIQUEIRA, 1180 - CENTRO
MOGI DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020
CNPJICPF:21941817000134 Inscr. Estadual/RG:
Email: financeiro@sfsaude.com.br
J\_ Telefone: 047965160 CCM 78771 Inscr. Municipal: 78771 y
(Local do Servigo: 2 - SERVIGO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO CNAE: 8610-1/02 h
Natureza Operacéo: Prestacdo de Servicos Competéncia: 08/2020
Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina.
. S
Dados do Tomador de Servigo
FUNDAGAO DO ABC
AVENIDA LAURO GOMES - 2000 - VILA SACADURA CABRAL
SANTO ANDRE - SP - - CEP: 09060-870
CNPJ/CPF: 57.571.275/0004-45 Inscrigao Inscrigédo
E-mail: financeiro@sfsaude.com.br
\_ End. Cobranga: J
= 2 ¥ £ . i)
( : Dados do Intermediario
CNPJ/CPF: Inscrigdo Inscricéo
- - -CEP: )
1 . . . | ~ y
Qtd Un Discriminagéo dos Servigos _ _ Valor Valor Total
1 PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS - 08/2020 - CENTRO HOSPITALAR MUNICIPAL - 1.712.112 50 1.712.112,50
PROCESSC N° 31BA/20 - N° DE PLANTSES = 1078
Valor Aprox. Tributos: R$ 269144.09 (15.72%)
- J
’Observaq:éo: UNIDADE CHMSA [ Total dos Servigos 1.712.112,50 )
Total de Dedugdes 0,00
ISS SEM RETENGAO| 3,00%| 51.363,38
Dese. Incondicionado 0,00
\ . 9 Desc. Condicionado 0,00 |
- - - = -
TotaldaNota [’ RETENGOES ) TotalLiquido )
5 3 =
1.712.112,50 (' 0,00 ™"35.681,69] "~ 11.128,73] B1:363,38] - 17.421.49] " 0,00 0070 000/ 1.606.817,57)

A validacdo dessa nota pode ser realizada no endereco: www.mogidascruzes.sp.gov.br



30/09/2020

< Santander

Emissao 22 Via

Internet Banking

PAGAMENTO A FORNECEDORES
Comprovante de Crédito ao Favorecido

900000345

No. compromisso banco No. compromisso cliente Data do Crédito Valor
0000104703 30/09/2020 1.606.817,57
Dadcs do Remetente
CNP1/CPF

Nome
FUNDACAO DO ABC

Convénio
0033-0110-004901776763

57.571.275/0001-00

Conta Débito
0110 / 000130086613

Favorecido
CLINICA MEDICA SAO FRANCISO MO

CNPJ/CPF

Conta Creditada

Banco 0033

Agéncia 4415

Conta 0000000130024268

Nimero do Documento
900000345
Pagamento a Fornecedores

Tipo de Servigo
Pagamento Fornecedor

Complemento do Tipo de Servigo

Autenticacao Bancaria
8866AE26EB11ECADBECZACA

Central de Atendimento Santander Empresarial
4004-2125 (Regides Metropolitanas)
0800 726 2125 (Demais Localidades)

0800 723 5007 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de

fala)

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.

0800 762 7777

0800 771 0401 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
fala)

Quvidoria - Das 9h as 18h, de segunda a sexta-feira,
exceto feriada,

0800 726 0322

0800 771 0301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
fala)

Imprimir

https:h‘pj.santandernetlbe.com.br/fbewab/pages/lBPJCIassico/iniciolBPJ Classico.xhtml

——
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DS?BD-QDD AV VER NARCISO YAGUE GUIMARAES - CENTRO CIVICO - MOGI DAS CRUZES - SP

£ ﬂ PREFEITURA DE MOGI DAS CRUZES
: Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e

A

J

b

_—

| Numero RPS: | Numero Nota

331| 14/09/2020

Data

Chave:
VPBN-KSTU

CNPJ/CPF:21941817000134

(CLINICA MED SAO FRANCISCO M CRUZES LTDA

R CEL CARDOSO DE SIQUEIRA, 1180 - CENTRO
MOGI DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020

Inscr. Estadual/RG:

Email: financeiro@sfsaude.com.br
CCM 78771

Inscr. Municipal: 78771

Valor Aprox. Tributos: R$ 224921.76 (15.72%)

L J\_ Telefone: 047965160 )
(Local do Servico: 2 - SERVIGO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO CNAE: 8610-1/02 )
Natureza Operagdo: Prestacdo de Servigos Competéncia: 09/2020
Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina.
L »
( Dados do Tomador de Servigo )
FUNDAcAo DO ABC
AVENIDA LAURO GOMES - 2000 - VILA SACADURA CABRAL
SANTO ANDRE - SP - - CEP; 09060-870
CNPJICPF: 57.571.275/0004-45 Inscrigao Inscrigéo
E-mail; financeiro@sfsaude.com.br
L End. Cobranga:
((E Dados do Intermediario 4 )
CNPJ/CPF: Inscrigéo Inscrigéo
- - - -CEP:
\ J
(i o g . - . g 2 “a o]
Qtd Un Discriminagso dos Servigos o Valor  Valor Totall
1 PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS - 08/2020 - DELL ANTONIA - PROCESSO No 1.430.800,00 1.430.800,00
318a/20

rObse:r\wa(,:éu:

-

[ Ttﬁa& icos]
Total ge :Eeg.ufﬁes

1.430.800,00 )

0,00

1SS SEM RETENGAO| 3,00%| 42.924,00

Desc. Incondicionado

0.00

Desc. Condicionado

0.00 |

( TotaldaNota |

RETENQOES

]f Total Liquido ]

[ 1.430.800,00)(*  0,00["%1.462 oo| 5 5,300, 20| “°@H%024,00] °* 14.308,00

INSS

0,00 OUTROS 0|00JL

1.342.805,80

A validagéo dessa nota pode ser realizada no enderego: www.mogidascruzes.sp.gov.br



30/09/2020

& Santander

Internet Banking

PAGAMENTO A FORNECEDORES

' Emissdo 23 Via Comprovante de Crédito ao Favorecido
No, compromisso banco No. compromisso cliente Data do Crédito Valor

900000346 0000104724 30/09/2020 1.342.805,80

Dados do Remetente

Nome CNPJ/CPF

FUNDACAO DO ABC

Convénio
0033-0110-004901776763

57.571.275/0001-00

Conta Débito
0110 / 000130086613

Favorecido
CLINICA MEDICA SAQ FRANCISO MO

CNPJ/CPF

Conta Creditada

Banco 0033

Agéncia 4415

Conta 0000000130024268

Nimero do Documento
900000346
Pagamento a Fornecedores

Tipo de Servigo
Pagamento Fornecedor

Complemento do Tipo de Servigo

Autenticacdo Bancaria
8866AE2A265690FE30B681A

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.
0800 762 7777

Central de Atendimento Santander Empresarial QBOO 771 0401 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
4004-2125 (Regides Metropolitanas) fala) )

0800 726 2125 (Demais Localidades) . . g ;
0800 723 5007 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de Ouvidoria - Das 9h as 18h, de segunda a sexta-feira,

fala)

https://pj.santandernetibe.com.br/ Ibeweb/pages/IB

exceto feriado.

0800 726 0322

0800 771 0301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
fala)

Imprimir

PJClassicofiniciolBPJClassico.xhtm!

m



PREFEITURA DE MOGI DAS CRUZES
0B780-900 - AV VER NARCISO YAGUE GUIMARAES - CENTRO CIVICO - MOGI DAS GRUZES - SP
|+ Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e
6 ) Numero RPS: | Numero Nota Data Chave: ]
339 21/09/2020 CQKI-XOUF
2
(CLINICA MED SAO FRANCISCO M CRUZES LTDA
R CEL CARDOSO DE SIQUEIRA, 1180 - CENTRO
MOGI DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020
CNPJICPF:21941817000134 Inscr. Estadual/RG:
Email: financeiro@sfsaude.com.br
\ J{_ Telefone: 047965160 CCM 78771 Inscr. Municipal: 78771 )
(Local do Servigo: 2 - SERVIGO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO CNAE: 8610-1/02 )
Natureza Operagao: Prestagae de Servicos Competéncia; 09/2020
Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina.
( Dados do Tomador de Servico
FUNDAGAO DO ABC
AVENIDA LAURO GOMES - 2000 - VILA SACADURA CABRAL
SANTO ANDRE - SP - - CEP: 09060-870
CNPJ/CPF: 57.571.275/0004-45 Inscrigdo Inscrigao
E-mail: financeiro@sfsaude.com.br
\__End. Cobranga: y
P 7 A s T Rt R
__Dados do Intermediario = b ;
CNPJ/CPF: Inscrigao Inscrigao
- - - -CEP:
L J
Qtd  Un Discriminagéo dos Semvicosy vl D T e i Neiof s Walor Total)
1 PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS - 08/.—.020 - HOSP. DE CAMPANHA BRUNG JOSE 696 600,00 696.600,00
DANIEL - PROCESSO No 318A/20
Valer Aprox. Tributos: R$ 10950552 (15.72%)
- J
(Obser\ragéo: Total dos Servicos 696 .600.00
Total de Dedugoes 0,00
ISS SEM RETENGAO| 3,00%] 20.898,00
Desc. Incondicionado 0,00
\ L Desc. Condicionado 0,00
(L 696.600,00](%° 0,00/ 50.44900]" 4527 90[""%5393 ooI S 066,00 " 0,00 o ooJL 653.759,10]

A validagdo dessa nota pode ser realizada no enderego: www.mogidascruzes.sp.gov.br



30/09/2020 Internet Banking

§ < Santonder : PAGAMENTQ A FORNECEDORES

h Emissdo 2@ Via Comprovante de Crédito ao Favorecido
No. compromisso banco No. compromisso cliente Data do Crédito Valor

900000347 0000104725 30/09/2020 653.759,10

Dados do Remetente

Nome CNPJ/CPF
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0001-00
Convénio Conta Débito

0033-0110-004901776763 0110 / 000130086613

Favorecido CNPJ/CPE

CLINICA MEDICA SAO FRANCISO MO

Conta Creditada

Banco 0033

Agéncia 4415

Conta 0000000130024268

Nimero do Dacumento
900000347
Pagamento a Fornecedores

Tipo de Servico
Pagamento Fornecedor

Complemento do Tipo de Servico

Autenticacdo Bancaria
8866AE2 E7BFCBADCED44910

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.
0800 762 7777

Central de Atendimento Santander Empresarial 0800 771 0401 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
4004-2125 (Regies Metropolitanas) fala)

0800 726 2125 (Demais Localidades) i ) g )
0800 723 5007 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de Ou\ndorl.'«': -~ Das 5h as 18h, de Ségunda a sexta-feira,
fala) exceto feriado,

0800 726 0322

0800 771 0301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
fala)

Imprimir

https:lfpj.santandernetibe.com.brlibewebipagesflBPJCIassicoliniciolBPJCFassico.xhtml
_—



[PREFEITURA DE MOGI DAS CRUZES )

08780-900 AV VER NARG|SO YAGUE GUIMARAES - CENTRO CIVICO - MOGI DAS CRUZES - SP

E Nota Fiscal de Servngos Eletronica - NFS -e 0o 10 B:J

Namero RPS: ° Nimero Nota- Data Chave:
366] 14/10/2020- ZNBX-NRXL

CLINICA MED SAO FRANCISCO MCRUZES LTDA )

f——ﬂ

R CEL CARDOSO DE SIQUEIRA, 1180 - CENTRO
MOGI DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020 .
CNPJICPF:21941817000134 Inscr. Estadual/RG:
Email: financeiro@sfsaude.com.br
. JU Telefone: 047965160 CCM 78771
Local'do Servlq.o‘ 2 - SERVICO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO CNAE: 8610-1/02

-Natureza Operagao: Prestacdo de Servigos Conipeténcia: 10/2020
Atividade: 04:01 - Medicina e blomedmma .

Inscr. Municipal: 78771

FUNDAGAQ DO ABC

AVENIDA LAURO GOMES - 2000 - VILA SACADURA CABRAL
- SANTO ANDRE - SP - - CEP: 09060-870

CNPJ/CPF: 67.571.275/0004-45 Inscrigdio “Ingerigdio” -
E-mail: financeiro@sfsaude.com.br : I
End. Cobranca:

9 pREs'rAci&o DE SERVICOS MEDICOS - 09/2020 - HOSP. DE CA.MPANHA BRUNO JOSE s 477 200 00 T 477 200 oo
DANIEL - PROCESSO No 318A/20 -

Valor Aprox. Tributos: R$ 75015.84 (15.72%)

Desp. Cust. Recursos Transf, PHiSA

Contrato de Gestao
c N° 109/2020
g onfere com 0 Original
( Observagio: ( Total dos Servicos 472.200,00
Total de Dedugdes 0,00
ISS SEM RETENCAO 3,00%] 14.316,00
Desc. Incondicionado 0,00
_ Desc. Condicionado

A valid.ac,éo dessa nota pode ser realizada no enderego: www.mogidascruzes.sp.gov.br



CENTRAL DE (ﬁwémos
- ‘Proc NO ’Bl m oLt PR

| :competenua 05,\,\7

: ;%CenbaldeCusto Wﬁ“ r\( R T
’:Venctmento o AV, ‘(o Iw -




cARTA DE cORREng REFE :
NOTA FISCAL ELEl'RGNICA DE SERVICO

Em atendlmento as dlsposu;o
referida’ sofreu a(s) segumte(s) T

Para evntar-se qualquer sangao f scal devera se

questao

FUNDAGAO DO ABC: -+ -
Prez:.adif:i(s.)ésentk_dr(gs;)-‘ L

~(local e data)

" (carimbo e assinatura) .

Ao

' l¢ii.-1N|cA;fMED SAO FRANCISCO M CRUZES LTDA

Desp. Cust. Recursos Transf, PMSA
Contrato de Gestao
N° 10972020
Confere com o Original

e ~



301012020 - internet Banking

M - S S o :  PAGAMENTO A FORNECEDORES

. -Emissdo 22 Via . . - Comprovante de Crédito ao Favorecido
' * - - e e e = o7 fomeres o oo e ey
““No. compr‘érriissbf banco . No. compromisso cliente - Data-do Crédito : Valor
. 900000514 - ! ’ 0009106637 . 29/10/2020 447.852,20
’DadosdoRemetente : - ' , A . 001070
Nome - ) - : - . ’ ) ) - CNPJ/CPF
- FUNDACKO DO ABC T ' R 57.571.275/0001-00
Convénio. " N . Conta Débito '
’ 0033—0110 004901776763 . - ) 01-1Q./ 000130086613
FavoreCIdo P o ) : .
-~ CLINICA MEDICA SAO FRANCISO MO . B ' » CNPI/CPF

Conta Credltada

Barico. 0033

Agencua 4415 -

_Conta 0000000130024268

‘Numefo do Documento-
- 900000514 .
pagamento a Fomecedores

Tipo de Servu;o
Pagamento Fornecedor

Complémento do Tipo de Servigo

Autenticacdo Bancaria .
- 8866AE2AE96BC1D2DA1AICE

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.
0800 762 7777

Central de Atendimento Santander Empresarlal ’ 0800 771 0401 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
4004-2125 (Regibes Metropolitanas) fala) .

0800 726 2125 (Demais’ Locahdades) ' N s .
0800 723 5007 (Pessoas com-deficiéncia auditiva ou de Duvidoria - Das oh &s 18h, de segunda a sexta-feira,
fala)” . ) ~ exceto feriado.

" 0800 726 0322

0800 771 0301 '(Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
fala)

Imaprimis

Desp. Cust. Recursos Transf, P
Contrato de Gestao sk
N®108/2020
Confere com o Original

https:l/pj.s_antandemeﬁbe.com.brlibeweblpagesllBPJCIassic_oﬁniciolBPJClassico.xhtml 17



. PREFEITURA DE MOGI DAS.CRUZES ‘ )

" 08780-900- AV VER NARCISO VAGUE GUIMARAES - CENTRO'CIVICO “MOGI DAS CRUZES -SP .
Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica - NFS-e 001075

Ntimero RPS:

Nimero Nota

Data

R CEL CARDOSO DE SIQUEIRA, 1180 - CENTRO.

MOGI DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020

CNPJICPF:21941817000134 Inscr. Estadual/RG:
Email: financeiro@sfsaude.com.br

Telefone: 047985160 CCM 78771 Inscr. Municipal: 78771
Local do-Servigo: 2 - SERVIGO PRESTADO FORA DO MUNIC PIO CNAE: 8610-1/02

Natureza Operag3o: Prestagdo de Servigos Competéncia: 10/2020
Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina.

Mc" AES 53
FUNDAGAO DO ABC

AVENIDA LAURO GOMES - 2000 - VILA SACADURA CABRAL

SANTO.ANDRE - SP - - CEP: 09060-870

CNPJ/CPF: 57.571.275/0004-45 Inscrigdo

E-mail: financeiro@sfsaude.com.br

End. Cobranga:

CNPJ/CPF;

f&‘. 3 : I Z ‘ 3 S
S S .s"«%‘é»?m" &L o e % Bl 2 A 3
PRESTAcAo DE SERVICOS MEDICOS - 09/2020 - DELL ANTONIA - PROCESSO No : .845.200,00 .- 845, 200 00
318a/20 ’ ’ '

Valor Aprox. Tributos: R$ 132865.44 (15.72%)

-

. Desp. Cust, Recrsos Transf, PMSA
v Contrato de:Gestao
N°109/2020 _

.

[ Observagso: ([ 560k ds Servicos] - 845.200,(FJ
~—7 . /Fdtatde Dedugtes 0,00
(%§S’§EM RETENGCAO, 3,00%] 25.356,00
Desc. lncondlc:onado 0,00

Desc. Condxcaonado 1

0,00) ""12.678,00"° 5.483,80] ““%355,00] - 8452 00] N5
A vahda(;ao dessa nota pode ser realizada no endereg:o www.mogidascruzes.sp.go

v.br



" CENTRAL DE&\CQNVEN!OS‘T_ 1.

i Proc. N°

' ' Competéncia @9\\\,@ B 3
COND- 1S

Central de'Custo

0, 49 Lo

i Vencimento

LAl

FQSCAL
, (‘\:NTR’\L DE CONVEN'OS o
VR LiQ. :1:0\ »O__\,_\i_ S

19 ‘O.‘JI 2020




30/10/2020 Internet Banking

O Santonder PAGAMENTO A FORNECEDORES

Emissdo 23 Via Comprovante de Crédito ao Favorecido
No. compromisso banco No. compromisso cliente Data do Crédito Valor 0 0 1 0 9 O
900000500 ¢ . 0000106624 29/10/2020 793.220,20
Dados do Remetente .
Nome ) ’ CNP1/CPF
FUNDACAOQ DO ABC 57.571.275/0001-00
Convénio ] Conta Débito

- 0033-0110-004901776763 0110/ 000130086613

Favorecido

- CLINICA MEDICA SAQO FRANCISO MO CNPJ/CPF

Conta Creditada

Banco 0033

Agéncia 4415

Conta 0000000130024268

Ndmero do Documento
900000500
Pagamento a Fornecedores

Tipo de Servigo
pPagamento Fornecedor

Complemento do Tipo de Servigo

Autenticagio Bancéria
8866AE25CBF111751C561BA

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.
0800 762 7777

Central de Atendimento Santander Empresarial 0800 771 0401 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
4004-2125 {Regibes Metropolitanas) fala)

0800 726 2125 (Demais Localidades) — ; .
0800 723 5007 {Pessoas com deficiéncia auditiva ou de Ouvidoria - Das Sh s 18h, de segunda a sexta-feira,
fala) exceto feriado.

0800 726 0322

0800 771 6301 {Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
fala)

Desp. Cust, Recursos Transf, PYSA
Contrato de Gestao
N°®109/2020
Confere com o Original

https://pj.santandernetibe.com.briibeweb/pages/IBPJClassico/iniciolBPJClassico.xhtml 7



o -

<} Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina.

o~

ﬁ PREFEITURA DE MOGI DAS CRUZES

08780-800 - AV \ER NARCISO YAGUE GUIMARAES - CENTRO CIVICO - MOG! DAS CRUZES - SP . n 1 0 9 l
Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica - NFS-e |
(- - W ((Numero RPS: | Niimero Nota 1 Data Chave:
5 : ‘ 363| 191072020 ULIW-BJY1

CLINICA MED SAO FRANCISCO M CRUZES LTDA

R CEL CARDOSO DE SIQUEIRA, 1180 - CENTRO
MOG! DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020

CNPJ/CPF:21941817000434 Inser. Estadual/RG:
Email: financeiro@sfsaude.com.br
Telefone: 047965160 CCM 78771 Inscr. Municipal: 78771
Local do Servigo: 2 - SERVIGO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO CNAE: 8610-1/02

Natureza Operagao: Prestagdo de Servigos Competéncia: 10/2020

FUNDA(;AO DO ABC
AVENIDA LAURO GOMES - 2000 VILA SACADURA CABRAL
SANTO ANDRE - SP - - CEP: 09060-870 )
CNPJ/CPF: 57.571.275/0004-45 Inscrigio .o Inscrigdo
E-mail: financeiro@sfsaude.com.br )

End. Cobranga: . ’ i . .

BES G2 D 3 & b e S £ % %
1 PRESTACAO DE SERVI(;OS MEDICOS - 09/2020 - CENTRO HOSPITALAR MUNICIPAL - 1.603.450,00 - 1603 450 00
PROCESSO No 318A/20 - No DE PLANTOES = 1017

Valor Aprox. Tributos: R$ 252062.34 (15.72%)

Desp. Cust. Recursos Transf, PMSA
Contrato de Gestao
N? 109/2020
Confere com o Original

) A v
( Observagao: UNIDADE CHMSA Total dos Servicos] 1.603.450:00 ]
Total de Deducoes 0,00 |

ISS SEM RETENCAOQ 3,00%' 48.103,50

Desc. Incondicionado| " 0,00

Desc. Condicionado, 0,00

1.603.450,00 . 10.422,43 .103,50 16.034,50 0,00

03.450,0¢ 1.504.837,82J
A validagao déssa nota pode ser realizada no enderego: www.mogidascruzes.sp.gov.br




FiSCAL _
CENTRAL DE CONVENIOS
VR LiQ. Lg____.}_?_%_,@._

2.9 QUT 20N

A Jowicue

Resp. Fiscal

A Diretoria do CHMSA
Atesta a Nota Fiscal
CENTRAL D& CONVERICS :
Proc. N° BQ \ 8 50(/50/2/() \@g“;\\:\%\
Competéncia?j \'\‘Q N e
1 Central de Custo C)o\f\ 9 - QQ)
B0 AQ

_/ i ‘ \\\\ &2 ,55‘0
\‘%’ o\‘i@@"’

\encimento

N, Al




30102020 Internet Banking

& Santander ' ' PAGAMENTO A FORNECEDORES
i Emissdc 22 Via Comprovante de Crédito a@lﬁ\gricigo'z

No. compromisso banco * . No. compromisso cliente Data do Crédito Valor
900000501 0000106625 29/10/2020 1.504.837,82

Dados do Remetente’

Nome CNPI/CPF
FUNDACAO DO ABC : ' 57.571.275/0001-00
Convénio Conta Débito

a 0033-0110-004901776763 0110/ 000130086613
Favorecido

~  CLINICA MEDICA SAO FRANCISO MO CNP3/CPF

Conta Creditada

Banco 0033

Agéncia 4415

Conta 0000000130024268

Numero do Documento
900000501
pagamento a Fornecedores

Tipo de Servigo
pagamento Fornecedor

Complemento do Tipo de Servigo

Autenticacdo Bancaria
‘8866AE25F491ADC840A3279

SAC - Atendimento 24h por dia, todos os dias.
0800 762 7777

Central de Atendimento Santander Empresarial 0800 771 0401 (Pessoas comn deficiéncia auditiva ou de
4004-2125 (Regides Metropolitanas) fala)

0800 726 2125 (Demais Localidades) T R .
0800 723 5007 (Pessoas corn deficiéncia auditiva ou de Ouwdorla_: - Das 9h &s 18h, de segunda a sexta-feira,
fala} - exceto feriado. )

0800 726 0322

0800 771 0301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de
fala)

TRpPrimiE

Desp. Cust. Recursos Transf. P
Contrato de Gestao oA
N°® 109/2020
Confere com o Original

https://pj.santandernetibe.com.brfibeweb/pages/IBPJClassicofiniciolBP JClassico.xhtml 7



PREFEITURA DE MOGI DAS CRUZES

0£8780-900 - AV VER NARCISO YAGUE GUIMARAES - CENTRO CIVICO - MOGI DAS CRUZES - SP
Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e

W le’Jmero RPS: | Numero Nota

Chave:

Dat
L 384 a1a7’1 1/2020 GLGW-MMGJ
. “ CLINICA MED SAO FRANCISCO M CRUZESLTDA |
; | ; '
) R CEL CARDOSO DE Sl"aUEIRA. 1180 - CENTRO r‘ i 1 5 5 4
MOGI DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020

CNPJ/CPF:21941817000134 inscr. EstadualiRC:
Email: financeiro@sfsaude.com.br
L ’ ’ ) _ Telefone: 047965160 CCM 78771 Inscr. Municipal: 78771 )
Local do Servigo: 2 - SERVICO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO CNAE: 8610-1/02 h

Natureza Operagio: Prestagdo de Servigos Competéncia: 11/2020
Afividade: 04.01 - Medicina e biomedicina.

FUNDAGAO DO ABC -
AVENIDA LAURO GOMES - 2000 - VILA SACADURA CABRAL

SANTO ANDRE = SP - -CEP: 09060-870 !
CNPJICPF: 57.571.275/0004-45 Inscrigdo Inscrigdo

E-mail: financeiro@sfsaude.com.br
End. Cobranga:

o e
PRESTACKO DE SERVIQOS MEDICOS - 10/2020 - CENTRO HOSPITALAR MUNICIPAL 1.592.261,20 1.592.261,20
PROCESSO N° 318A/20 - N° DE PLANTGES = 1002
- valor Aprox. Tributos: R$ 250303.46 (15.72%) .
by
Hixs e
i
= - = .
}",; bl - N
]
Desp. Cust. Recursos Transt. PMSA
Contrato de Gestao
N° 109/2020
Confere com o Original
L ;
A v
[ Observaggo: UNIDADE CHMSA L Total dos Servicos 1.592.261,20 )
Total de Dedugbes 0,00
1SS SEM RETENGAO| 3,00%| 47.767,84
. Desc. Incondicionado 0,00
Desc. Condicionado 0,00
_ 1.592.261,20

— 1.494.337,13)
A validagio dessa nota pode ser realizada no enderego: www.mogidascruzes.sp.gov.br



FIGCAL

CENTP\AL DE CONVENIOS

VRUQ. 4,404 33¢ 13
2 7.Nov 200

Conak

Resp. Fiscal

CEN

proc. N°

Competénc‘\a \0 , '

A Diretoria do CHMSA
Atesta a Nota Fiscal

Caro ossli
Anali ntabil .
FUABC - Central de Convénios W
19 3 20> -
— %

2E/Mi1)0




Internel Bansing

Emissée 2 vie

Mo compromesso clignte
QU 107248

™ Dados co Remeienie
Woare
-+FUNDACAG DO ABC

Canvépio
0€33-6110-004901776763

Fevoregido
CLINICA MEDICA SAQ FRANCISO MO

Datis de Lréd o
3071172029

Centa D2bito
0110 7 0C0137085€13

Cema Creditadga

Benco 0033

Aoncia 4415

Caonta  0G00G00130024268

Namero ao Documento
900000593
Pagamento a Fornecedores

Tipo de Servio
Pagamento Fomecedor

Complemento do Tipo de Servigo

PAGAIMENTC A FURNECEDCRES
sty de Créd

CHPYCH
57.571.275/€001-00

CNPY/CPF

Autenticagdo Bancdria
B866AE248D7A33FA87B99B9

1 2u

hiips://pj.santandemetibe.com.briibeweb/pages/iBPJClassicofiniciolBPJClassico.xhtml

femee e

171

Desp.

Cust. Recursos Transf, PMSA
Contrato de Gestao
N° 109/2020
Confere com o Original



PREFEITURA DE MOGI DAS CRUZES

0B780-900 - AV VER NARCISO YAGUE GUIMARAES - CENTRO CIVICO - MOGI DAS CRUZES - SP AR 1 5 3 4
Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e P
A ) Nimero RPS: | Ndmero Nota Data " Chave:
- 385 18/11/2020 VDZJ-FRMR

(CLINICA MED SAO FRANCISCO M CRUZES LTDA )

R CEL. CARDOSO DE SIQUEIRA, 1180 - CENTRO
MOG! DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020

CNPJICPF:21941817000134 Inscr. Estadual/RG:
Email: financeiro@sfsaude.com.br
L _J\_ Telefone: 047965160 CCM 78771 Inscr. Municipal; 78771 -J
(Local do Servigo: 2 - SERVICO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO CNAE: 8610-1/02 )
Natureza Operagao: Prestaggo de Servigos Competéncia: 11/2020
Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina.
_ J

FUNDAGCAO DO ABC

AVENIDA LAURO GOMES - 2000 - VILA SACADURA CABRAL

SANTO ANDRE - SP - - CEP: 09060-870

CNPJ/CPF: 57.571.275/0004-45 Inscriggo Inscrigdo
E-mail: financeiro@sfsaude.com.br

End. Cobranga; . o

Inscrigdo Inscrigao

1 PRLETAGAO DE SERVIGOS MEDICOS — 10/2020 - DELL ANTONIA - PROCESSO No 823.200,00 823.200,00

_ 318A/20
Valor Aprox. Tributos: R$ 129407.04 (15.72%)

/ fesp. Cg&t‘:’"‘ﬁecursos Transf, PMSA

s, _=-"Uontrato de Gestao
e N°109/2020

\ Canfere cam o Qriginal J
Observacgo: f Total dos Servicos 823.200,00 )

Total de Dedugbes 0,00

1SS SEM RETENCAQ 3.00%J 24.696,00

Desc. Incondicionado 0,00

Desc. Condicionado 0,00

P

PIS

823.200,00™®  0,00[""%2.348,00]™ s5.350,80] “F¥69s,00 = 8.232,00|™°  0,00]%™ geofl  772.573,20)
A validagao dessa nota pode ser realizada no enderego: www.mogidascruzes.sp.gov.br




T FISCAL
CENTRAL DE CONVENIOS
VR LIQ. £2%  $F3, 20

2-7.Nov 2020

Conors

Resp. Fiscal .

( C'l;'_t.\lTR'/'-\lv._“DE CONVENIOS
. Proc. N°' O} ‘\6§ E‘Sh

. Comnpeténcia kO\\? :
Centro de Custo Cﬁ\l \D 1q

Vencimento 20_&_1_;\_;‘2_ ’

- '111- Ay

.

CarqligaRossl -
Anali ntabil - .

FUABC - Ceniral de Convénios
2B/ 12D .




011212020

ND. LuHIprIMISSO 02RO
906000594

e, compromisse clieate
GOOC: 07350

Dades ao Remezente -
Neme
JDACAC DG ABC

Convénio
0033-0110-0048N17 76763

Favorecido
CLINIEA MEDICA SAD FRANCISO MO

Conta Creditada

Banco 033

Agéncia 4415

Canta  DONNRAN) 3PN24268

Nomero do Documento
900000594
Pzgamento a Formesedores

Tipo de Servigo
Pagamento Fomecedor

Complemento do Tipa de Servigo

Internet Banking

PAGAMENTC A FORNZCEDCRES
Comprosznte Je Crédito a0 Faverecida

walor
772.573.20

Data g Creédito
30112020

ChRIJCPF
57.571.275/0001-00

Canta Déhito
€110 7 9U0130086€13

CNP)/CPF

Autenticagio Bancéna
BB66AE288A008079E26383C

Cantral ce i “ ial
ps §

Py

huszlpj.san!andemelibe.com.brrubeweblpagesllBPJCIassicoﬁniciolBPJClassioo.xhlnﬂ

uvidaria -

R

n

. 051596

. Cust, Recursos Tran_sf. PMSA
esp Contrato de Gestao
N° 109/2020
Confere com 0 Original



f PREFEITURA DE MOGI DAS CRUZES )
' B750-900 - AV VER NARCISO YAGUE GUIMARAES - CENTRO CIVICO - MOGI DAS CRUZES - SP .
1 Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e . 131597
( ' ) Y Numero RPS: | Numero Nota Data Chave: A
1 386] 18/11/2020 CQMP-XJGH )
i (CLINICA MED SAO FRANCISCO M CRUZES LTDA )
R CEL CARDOSO DE SIQUEIRA, 1180 - CENTRO
MOG! DAS CRUZES - SP - CEP: 08795020 .
CNPJICPF:21841817000134 Inscr. Estadual/RG:
- Email financeiro@sfsaude.com.br
\ A __)\y Telefone: 047965160 . CCM 78771 Inscr. Municipal: 78771 )

l.ocai do Servigo: 2 - SERVIGO PRESTADO FORA DO MUNICIPIO CMAE: 8610-1/02
Natureza Operagao: Prestagdo de Servigos Competéncia: 11/2020
Atividade: 04.01 - Medicina e biomedicina.

\ -

FUNDAGAC DO ABC

AVENIDA LAURO GOMES - 2000 - VILA SACADURA CABRAL:

SANTO ANDRE - SP - - CEP: 02060-870

CNPJ/CPF: 57.571.275/0004-45 Inscrigédo Inscricdo
E-mail: financeiro@sfsaude.com.br

End. Cobranga:

CNPJ/CPF: Inscrigéo

e
1 PRESTACAO
N° 318A/20

Valor Aprox. Tributos: R$ 71494.56 (15.72%)

£ 153
DE SERVICOS MEDICOS

i

%3 !:Eb?i'n:ﬂ\’v:wm;:;-

T

g tETT

\__

. Recursos Transf. PAMSA

Desp. Cust
Contrato de Gestao

Confere com o Original

454.800,00

N° 108/2020

S

rObservagéo: Total dos Servicos

454.800,00 )

Total de Dedugbes

0,00

ISS SEM RETENGAO

3.oo%| 13.644,00

Desc. Incondicionado

3,00

\ . Desc. Condicionado

0,00

[ 454.800,00}° 0,00] " 6.822,00[" 2.956,20] ““T¥ba4,00{ " 454800 ™% 0,00/ 000 426.829,80

A validagdo dessa nota pode ser realizada no enderego: www.mogidascruzes.sp.gov.br




' _CENTRAL DE CONAVENfIOS
Proc. N° -‘b" %‘B’\v

_Compsténcia/@ \\7"0

Lohp- |§

Centro de Custo.

Vencime>nto .yl H l_.w

FISCAL .
CENTRAL DE CONVENIOS
VR LiQ. 426.829 , 80

27 NV 200

Gnoy

Resp. Fiscal




01 127.020 Internel Banking

PAGAMENT(S A FORKECEDORES
sedo 29 Vie Campresante de Crédite co Faveredido

Me. compromisso <liente Dala do Crédto velor 3 q G
G00C107251 3071172023 426.629,80 ey

e

[
$7.571.275/¢001-80

Canvgnie Canta Débito
60.33-0130-004901776763 0110 7 000233085613

'
Tavorglide CMPI/CPF
LINICA MEDICA SAQ FRANCISO MO

Conta Crezitada

2anco 0933

Agkrcic 4435
£000000130024268

Mumero co Documento
900000595
Penemento a Forpecedores

Tipo de Serrigo
Pzgamento Fomecedar

Complemento do Tipo de Serviga

Autenucacio Bancdria
BBEEAE27A0ABECIBS65A82C

SAL - atesdimenio
UOSH 7R 7T

Ouvidoria - Dac i b
HELDL 726 0322
0255 771 03 {Peseo)

hitps:/ipj.santandametibe.com.bribewebl/pages/IBPJClassicofiniciolBPJClassico.xhtml "

Desp. Cust, Recursos Transf. PMSA
Contrato de Gestao
: N° 10872020
Confere com o Original -



