




















































CEUTR.CCir/Eiru-.?. AUTORI2ACAO RAPA PA5-RHEKTC' [•£ ''JCJl?:" 411..

TEt' - Outro Titular

EHISi^AO

RELACAO ÍI3ÍI1R3

AO CEf HOOI HOSPIT.M. - MUIlICIrAL

AGSIICIA : C3J4 - C/C

MOGI DAS CRUZES DIGITADO
PRF HUMERO RCBEUEFICIARIO BCO AGEKC NUMERO CONTA VALOR A PAGAR

CCW 367157

TOTAL GERAL

PHILIPS MEDICAL SYSTEMS LTDA MAT MEDICO HOSPITALAR 001 3400 407066-6 562952130001-78 26/07/2021 14.185,64

QUATORZE MIL, CENTO E OITENTA E CINCO REAIS E SESSENTA E QUATRO CENTAVOS

AUTORIZAMOS V.SAS. A EMITIREM ORDEM DE PAGAMENTO, OU DOC PARA OS BANCOS/CONTAS ACIMA.

DOS títulos respectivos debitando em nossa c/corrente num 000710764

NO DIA 23/07/2021 PELO VALOR ACIMA TOTALIZADO.

CRUZES - 58/19FUABC - CENTR.CONVÊNIOS- HOSPITAL DE MOGI

GEREfíTEFiNANOEIRO

TRALDECO

CONTÁBIL

ENIOS

14.185,64

I BORDERÔ

I GERAR ARQUIVO

|PROG DO ARO

I COMPROVANTES

I BAIXA DE BORDERÔ NC5ME:.

DATA: / A

DATA:

~vi- 3 - DATA:3'_/_

OATA:_/A/i_l

DATA:_

Prefeitura de Mogi das Cruzes
Contrato de Gestão N" 058/1019

Confere com a
Original
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PHILIPS
Philips Medicai SystemsXtda,

Avenida Marcos Penteado de Uihôs Rodrigues, 401, Parte 39

Bairro; Tambore, CEP.: 06460040,

BaruerI, SP - Brasil

TEL.: 3599895814

DANFE

Doeunento Auxiliar da

NOTA FISCAL ELETRÔNICA

0 - ENTRADA

1 - SAÍDA □
M®:

SÉRIE:
FOLHA:

367157

14

1/1

CONTROLT tíO' 'FISCO

CBAVE DE ACESSO'
3521 0658 2952.1300 0178 5501 4000 3671 5716 0837 6432

C,9nsUÍtà de autenticidade no porta nacional da NP^e
www.nfe.fazenda.gov/portal ou no site da Sete' Autorízadcra

mrntErA oa ontiAçio
Venda mero adg receb de terceiros

nOTOCOLO Dl AtnORXZAÇAO OE 090
135210709007127 2021-06-24 18:00:26-03:00

XBSCAZçio BSTAmna
206098218116

JZHÍC. E8t. S0B8T. TAIBUT. CÜPJ

58.295.213/0001-78
CZSTXKArilUO/ltDaTXSTX
HCME / SAEAO SOCIAL
FUNDACAO DO ABC

CRPJ / CPP
57.571.275/0004-45

DATA DA B1ISSÃ0

24/06/2021 17:56:50
EBEEAZÇO
Avenida Lauro Gomes, 2000

BAlRJtO

Vila Saoadura Cabral
CEP

09060-870
DATA DE SAÍDA / EHTAADA
24/06/2021 .

kuvieipxe
Santo André

rOHB / rXX BT
<55) 1126-6654 SP

IHSCniçilo eSTADOAL EOAA DE SAÍDA
20:59:24

\ FATURA/DUPUCATA VENaHENTO VALOR FATURA / DUPLICATA VENCIMENTO VALOR FATURA / DUPUCATA VENCIMENTO VALOR

M 001 24/07/2021 14.165,64 1
VALOR POR EXTENSO:
Quatone Mil Cento e Oitenta e Cinco Reais e Sessenta e
Quatro Centavos

DO mposio

./ase de CÁLCDLO do I0(S
/M.185,64

VALSR DO ZCKS

2.553,41
BASE DE CÁLCULO DO XCMS SUBSTITUIÇÃO
0,00

VALOR DO lOU SUBSTITUIÇÃO
0,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

14.185,76
•

4vAXOn DO TAETB |
[0,00 1

VALOR DO SSSCHD

0,00
DESCONTO

0,12
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS
0,00

VALOR DO IPX

0,00
VALOR TOTAL DA HOTA

14.185,64
'tPAHSPOATADOA / VOLQHES TAAB8P0KTAD08
BOME / BAIÃO SOCIAL
BRINGER DO BRASIL AGENCIAMENTO DE C

PRETE POA CORTA

0 - Emitente
CÓDIGO AlriT. PLACA DO VEÍCULO UT CHPJ / cpr

94.001.641/0005-38
ESDEAEÇO
AV JURUPARI 774/775 y

MDRXeiPZO
SSo Paulo

UF

SP
ZSSCRIÇÃO ESTADUAL
142.103.323.117

fjj

QDABTIOADZ . | ESPÍCIE "V,
1  1 VOLUMBÍS)*^

■  'f'

4
<

HARa PESO BRUTO

1, 140
PSSO L1091DO

0, 960
gADQg DO PKODPTO / SEUVIÇOa

ÇjÍ

03000168

450603000123

Srscxtçikò DOS VAOSOSOS / SBATIÇOS

VALVULA EXALATORIA AOTOCLAVAVEL-

HOt/SB

84818099

84811000

5102

5102

8,00

4,00

V. OHIlisiO

1.306,5767

933,28250

DADOJ ADZCIOBAla

10.452,63

3.733,13

O, 00

0,00

0,00

0,00

s.e. xe<9

10.452,56

3.733,08

1.881,46

671,95

VAliOA IPX

O, 00

O, 00

ALÍOOaTAS

18,0

18,0

0,0

0,0

[ Cliente: 0094529007 / Doe.Venda: 0126847998 / Org.Vendas: BR93 / Canal Dist.: BR / Esc.Vendas: BRA / Remessa: 0816231355 /
Referencia: / Faturamento? 0947015529 | Ped,Cliente? MATO - OPP-169747 / Rota: / Entregas I Volume; 0.000 / Vol.UM.s M3MATC -
OPP-169747 Cotacao: 81837 OC: 413675-MCH0157/21 | Local de entrega: Rua Guttermann, n 577 Eras Cubas Mogi das Cruzes I SP CEP-
08740-320 I AUTORIZADO CONFORME PROTOCOLO 51.253.994790/2017

AISERVADe AO PISCO

Confere com a
Original
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Comprovante de transferência eletrônica disponível - TED
Transação realizada via convênio de Pagamentos

Nome do Remeter^te: FUNDACAO DO ABC

CNPJ do Remetente: 57.571.275/0001-00

Tipo de Pessoa: Jurídica

Conta de Origem: 00344-1 / 000600071078-4

Tipo de Conta: 003 - Conta Pessoa Jurídica

Convênio:

Tipo de Compromisso:

NSA;

337729

0001

001189

PAGAMENTO DE FORNECEDORES

Banco Destino: 001 - Banco do Brasil S.A.

Agência/Conta Destino; 03400 / 000000407066-6

Tipo de Conta: 01 - Crédito em Conta Corrente

Tipo de Pessoa: Jurídica

Nome do Destinatário: PHILIPS MEDICAL SYSTEMS LTDA

CPF/CNPJ do Destinatário: 58.295.213/0001-78

Valor; R$14.185.64

Data da Operação: 26/07/2021

Autenticação Bancária: B933335440077204555339000

Operação realizada com sucesso conforme as informações enviadas pelo cliente via arquivo:
Numero 001189 de 26/07/2021

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria; 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Confere com a
Original

Prefeitura de MogidasCruzefe
Conlfalo de Gestão K°05SIl318
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