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CEITTR.COir/EIIIOS

AO CEF HOGI HOSPITAL - FEDERAL

AGEHCIA : 0314 - C/C 000710792

AOTORI2ACAO PAPA PAGAMEIJTO DE CaiPRCHISSOS
TED - Outro Titular

EHISSAO : 17/09/;!

RELACAO : 839902

MOGI DAS CRUZES

DIGITADO
COM 658

TOTAL GERAL

PC BENEFICIÁRIO

NÜIRITO COMERCIAL LTDA

BCO AGENC NUMERO CONTA CNPJ/CPF

GENEROS ALIMENTÍCIOS 341 0762 16770-8 187046540001-61

DT.VENC

17/09/21

VALOR A PAGAR

21.057,22

VINTE E UM MIL E CINQÜENTA E SETE REAIS E VINTE E DOIS CENTAVOS

AUTORIZAMOS V.SAS. A EMITIREM ORDEM DE PAGAMENTO, OU DOC PARA OS BANCOS/CONTAS ACIMA.
DOS TÍTULOS RESPECTIVOS DEBITANDO EM NOSSA C/COBRENTE NUM 000710792
NÒ DIA 17/09/21 PELO VALOR ACIMA TOTALIZADO.

21.057,22

FUABC - CENTR.CONVÊNIOS- HOSPITAL DE MOGl DAS CRUZES - 56/19

GBRENTE FINANCEIRO

CENTRAL DE ONVÈ

IBORDERÔ NOME:

GERAR ARQUIVO NOME;

C5ATA:

DATA;

jPROG DO ARO NOME

I COMPROVANTES NOME

I BAIXA DE BOROERÓ NOME

__ DATA: !

DATA;l__/_ /

Confere com a
Original

Prefeitura de Mogi das Cruzes
Contrátode Gestão N®Í58/2019
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IDENTÍFJCAÇAO E ASSINATURA DO REC£B£DOR

xM
DATA De RECEBIMENTO

NF-e

000.000.658
Série 001

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE

NUTRITO - COMERCIAL LTDA
R. Eng. Teixeira Soares, 706

Butanta-02452-001
SAO PAULO - SP FoneZFax:

NATURE2A DA OPERAÇAO

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

FíscalEIetrôniea

O-ENTRADA
I - SÁÍDÀ a

]>r. 000.000.658
Série 001
Folha l/l

INSCRIÇÃO ESTADUAL
Venda de produção dò estabelecimento

IINSaUÇÃO ESTADUAL Dü SUBST. TOIBUr.

142707380118

CHAVK I)K ACKSSO

3521 09X8 70465400 01615500 1000 0006 5814 5068 1171
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

tvww.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Scfaz Autorizadora
rROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

135211021517343 - 02/09/202! 15!48;5Q

DESTINATÁRIO/REMETENTE

CNPJ

18.704.654/0001-61

NOMK/RAZÃOSOCIAL

FUNDACAO DO ABC - CENTRAL DR CONVÊNIOS
CNPJ/CPF

57.571.275/0004-45

DATA DA KMISSAO

02/09/2021

AV LAURO GOMES. 2ÍIOO
BAIRRO/DISTRITO

VILA SACADURA CABRAL

CEP

09060-870

DATA DA SAÍDA

02/09/2021

SANTO ANDRÉ
UF

SP

FONE/FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL roradasaIda

15:41:00

Pagamento (1): Outros - R$ 21.057,22 - Fatura: 658, Valor Original: RS 21.057,22, Valor Liquido: RS 21.057,22
Num. 001

Vcnc. 15/09/2021
Valor- ■ RS 21.057.22

BASE DE CALCULO ICMS

21.057.22

VALOR DO ICMS

777.00

BASE DE CALC. ICMS ST

n.no

VALORDOICMSST

0.00

VALORDOU

0.00

VALOR TOTAL PRODUTOS

21 05722

0.00

VALOR DO SEGURO

0.00

DESCONTO

0.00

OUTRAS DESPESAS

0.00

VALOR TOTAL DO 1P1

0.00

VALOR TOTAL DA NOTA

21.057.22

NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA

fQl Sem Frete

CODICOANTT PLACADO VEICULO UF CNPI/CPf

MUNICÍPIO Uf INSCRIÇÃO ESTADUAL

MARCA numeraçAo PESO BRUTO PEsoLtqunx)

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

:ADrco PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO

CAFÉ DA MANHA_FUNCIONÁRIOS
almoçofOnçlonaIüõs
JANJAR FÜNCIONÃWÕS ~~
.yyLQ.HE_DÃNOTfE "
gariwfXdêçãfélC^^^
águamTnbrallslt_~ ~~
&1FÉJ3AMAn}{^
m^AO~PACIBNTÊ~ ~~ ~~
aüíõçopãçiêntê
Í^}«^_E_DÃjÃRDÊPÃcr»^ _I
ÍantãrpãçIente" _ _
LÃNaiE~DÃNÕrrEP^ÇIENfÊ

NCM/SH 0/CST CFOP IIN QU/^NT VALOR
UNIT

VALOR
TOTAL

H.CALC
TCMS

VALOR
ICMS

AÜQ; VALOR
TCMS IPI alIq.tpi

.J77
_273'
275*
"Ji"
~2m
J4?
277

]Ü2'
_23S'
_2R2'
212"
"253"

,21069090
2I0690"29
2r069(W9
2r069029
2202»)ÒO
ifolToliõ

2 [0691)90
lljlfijow
21069029

21p690[9Õ
2rOfi9n9Õ

_000
oliõ

"oliõ
~o~oõ
_óòõ
_QÒÕ
.ooõ
_Qpõ
"opo^
'ojo'
Iq^'
000

SIOI

'sfoT
5 [oi
•áLOi
5IOi
5101

5I0T
5101

sfoT
5K|T
SÍpI
sfoT

UN

UN

JÜN
ÜN
LT

iíí
UN

UN

W

UN

UN

ÜN

_ ̂310,0000
.'|L7ltCoo"d
^r_67,OÕo"d
ÍL2JÍíÕo"o'
_j2l7,OÕo'd
..;i18í£ÕOO'
.[l92,00QÒ'
.-ilíõflo
]T92jwod
!ZC2Tj)no~d

204,0000"

6JQ

—ÍSads

7j?"d
-Loo'

.__as3
^6^50

.___2J1
'"[8^9*5'

["[RjÇS
4,211

2.015^00
IJÍPAS

.U69j6S

.1.698^0'

._868JW
ÕSUQp"

T.248J)0
"Tto^rõ"
3.63yd

'T.745j,9l)'
]3.63RjíW'
""873.12"

_2.015^00
3.M0j.45'
T.269.6_5

.i.698Ãd
868^00"
65U0d

T.248^o"Ó'
nojo"

3.638JÓ"
[1.745^95
J.638»40
"STS.U

74j35
Tí9J7
46/5
62/7

_ 5yi3
24,0*2

."46,05
6/1

."32,25

3,69
3.69
3,69
3,69

3^9
3,69
3,69

3^9
3,69
3,69

Íá2
1a9

cot tete.c
Origtn

)m

i\

DADOS ADICIONAIS
IKKOKMAÇÕES COMPLRMEINTAKICS

Inf. Contribuinte: FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO REFERENTE AO MÊS DE AGOSTO 2021, HOSPITAL CAMPANHA '
HMMC - MCH0354-20.CONTRATAÇÃO EMERGENCIAL DE SERVIÇOS DE NUTRITÇÂO' DADOS PARA DEPOSITO -
BANCO ITAU-AGENCIA 0762 - CONTA CORRENTE 16770-8. Nota Fiscal previsto no artigo 135 do R1CMS/2000-SP, no qual será
indicado na situação tributária o percentual de 3,69 %. pam todas as operações abrangidas pelo Regime Especial de TnTjutatío,
independentemente da efetiva situação tributária
Valor Aproximado dos Tributos Federais; RS 2.868,62
Valor Aproximado dos Tributos Estaduais: RS 3.790,29 ,

KKSRKVAUO AO FISCO

>. 11

SlodeGe®N»058l2ÓÍ9

.I-ITI.I.

LOi"

1  í lí C" t.

Mlí.T" '« -n?.! >1 -7t'
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CENTRAL DE CONVÊNIOS

i  Ftoc, H" iZiO

! Competência

! CsntraldeCüslo
)

^ Vencimento L*^ / OS / "Rt

Heloísa Molinart
Diretora Geral

Hosp. Mun. Mogl das Cruzes

Hospital Municipal de Mogl • CC

Proc J3CM£B£H1^
Vencimento A?:^Cft|r9Q^-^
Visí

Vigência alé_

Liberado,

:ia^^smíd2Ca£

QHf£ftl /^QSiL

BcTativo

FEDERAL 000122-
.ULARO QUE OS SERVIÇO^sla
constantes desta nota -oW-,
ISCAL FORAM REALIZAÓOa - «•Ov&rf*?«í900-7

■-M CONFORMHDADE COM oHosp.Muft. Mogi das Cruzes
•UEFOIsoMcrTAno.



'.V ■•, Controle de.Rèféiíões ̂ iyipGt^ ' ' '• , . -

l^SíMmaWBEliÇAO^
Mês: Agosto/21

CafédatnanhS
Almoço

10

A' U
10

'íim
10

■Stgtã
10

Ma'M

17

10

.Sâí!

18 19

10

20 21 23

10 .
''T8S

25 26 Í;v^"TOTA».MÊS^ Valor Unit. Valor Total

■yií> t';SÍ-!ü •:'6Ãt r ,lt.
tlTSB-bv 67- '

6.50
18,95

2.015.00
3.240,45
1.269.65Cela

Garrafa de café (l,8Ll
Asua Mineral 1,5 L

£22, i?,zs íoi tít2i >-ll\
7

.il,n KJttJ R$ 18,95 R$
RS 7,90 RS

RS
4,00
3,50

mcmtméà

1.698.50
868.00
651.00

Café da manha

Colação
11

»7fl

S

11

lííst
8

í3ill

10 12

7
14

5

'P-2;?

19 25 27 29 31 iTOTALMÉSÍf"; Valor Total
1.248.00

Almoço
Lanche

3iSS;?l
•^írsiíi ÍJllT ií^l2''?

11 14 14 13
yf5^i Í'J8Í!: •'■ÍTiS

7

7

^055 ;j4'0!Í: PO. Í?íl':í ■f 5-3 :.í
?S23í '.<-rS>fr

-;*3:-í
ireiH!

niÁ
litS" i':. Ê4'%

iaiL
:u3S'

6.50
2,80 170,80

:'rtv"S'i92-„v:".s RS

11 10

-221--"'r'''(.'^4T RS 7,90
RS 18,95

3.638,40
1.745,90

RS
3.638,40

oontraío de Gestão N" 058/:019

Confere com.a
Original. .
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II P.
FORMULÁRIO Á

li
HOSPITAL
MUNICIPAL
DE MOGI DAS CRUZES

SIS
SstsTB òjSaíA

MpSi

Relatório de Acompanhamento - Prestadores de Serviço

FO.CONT.001 V.01
FUNDAÇÃO DO ABC

'KSSIHtZ

Fornecedor: NUTRITO - COMERCIAL LTDA

CNPJ: 18.704.654/0001 - 61

Serviço Prestado: Prestação de Serviços de Fornecimento de Alimentos - Anexo HMMC

Período: N.F n.2 658 Mês de competência: Agosto/2021

ÍN^O ÇONFOf

Realização do objeto contratualizado

Utilização de uniforme e crachá de identificação

Profissional técnico habilitado

Certidões do FGTS e CND Federal

DATÁ: ̂  / CR LsiaiK

ddrsa Molinarl
Diretora Geral

Hosp. Mun. (viogi das oruzes
Responsável;

Confere com a
Original

Preieiturà de Mògfdas Cru/es ■
ConlratodeGéstâoN^.OSWr-Ol? ̂
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Voltar Imprimir

CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição: 18.704:654/0001-61
Razão SociaiiNUTRITG COMERCIAL ÈIREU EPP

Éndereço; R maria curupaiti 4415 and a sooi / wla ester / sao paulo / sp
/ 02452-001

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.035, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempò de Serviço - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigações com O FGTS.

Validade:26/08/2021 a 24/09/2021

Certificação Número: 2021082602034323832799

Informação obtida em 09/09/2021 10:08:12

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada á verificação de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

Confere com a
Original

Prefeitura de Mogi (ias Cruzes
Contrato de Gestão N»058/;3íô
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: NUTRITO COMERCIAL LTDA
CNPJ: 18.704.654/0001-61

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas de
responsabilidade do sujeito passivo acima Identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados péia Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de Julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionadá à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 22:08:13 do dia 19/08/2021 <hora e data de Brasilla>.

Válida até 15/02/2022.

Código de controle da certidão: E43B.E5FC.5A9C.A1B1
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

Confere com a
Original

Prefeitura de Mogi das Cruzes
Contrato de Gestão N® 0581^91?
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Comprovante.d,e transferência eletrônica disponível ̂  TED
Transação realizada via convênio de Pagamentos

Nome do Remetente:

CNPJ do Remetente;

Tipo de Pessoa:

Conta de Origem:-
Tipo de Conta:

FUNDACAO DO ABC

57.571.275/0001-00

Jurídica

00344-1 /000600071079-2
003 - Conta Pessoa Jurídica

Convênio:

Tipo de Compromisso:

NSA:

337729

0001 PAGAMENTO DE FORNECEDORES

001327

Banco Destino;

Agência/Conta Destino:
Tipo de Conta:

Tipo de Pessoa:

Nomé do Destinatário:

CPF/CNPJ do Destinatário;

Valor:

Dàta da Operação:

341 - Itaú Unibanco S.A.

00762/000000016770-8

01 - Crédito em Conta Corrente

Jurídica

NUTRITO COMERCIAL LTDA

18.704.654/0001-61

R$21.057.22

17/09/2021

Autenticação Bancária: C333F95798F77238C2BDD9000

Operação realizada com sucesso conforme as Informações enviadas pelo cliente via arquivo*
Numero 001327 dè 17/09/2021

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 Mogi das Cruzes
Contraio de Gestão N®058/:019
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Contra/ cia
C^nvênJoa

CENTft.COfT/ENIOS AUTORIZACAO PARA PAGAMENTO DE COMPROMISSOS

TED - Outro Titular
EMISSÃO : 10/05/2021

RELACAO : 079824

AO CEF MOGI HOSPITAL - FEDERAL

AGENCIA : 0344 - C/C 000710792

HOGl DAS CRUZES

PRF NUMERO PC BENEFICIÁRIO

CCH 536

TOTAL GERAL

NUTRITO COMERCIAL LTOA

NAT eco AGENC NUMERO CONTA CNPJ/CPF DT.VENC

GENEROS ALIMENTÍCIOS 341 0762 16770-0 187046540001-61 10/05/2021

VALOR A PAGAR

60,630,80

60.630,80

SESSENTA MIL, SEISCENTOS E TRINTA REAIS E OITENTA CENTAVOS

AUTORIZAMOS V.SAS. A EMITIREM ORDEM DE PAGAMENTO, 00 DOC PARA OS BANCOS/CONTAS ACIMA.
DOS títulos RESPECTIVOS DEBITANDO EM NOSSA C/CORRENTE NUM 000710792
NO DIA 10/05/2021 PELO VALOR ACIMA TOTALIZADO.

FUABC - CEHTR.COKVENIOS- HOSPITAL DE MOGI DAS CRUZES - 58/19

Prefeitura de MogidasCaze
Contraio de Gestão N® 058/J19

GERENTE FINANCEIRO ERENTECONTABU.

CENTRAL DE

- r r-, H

^3ôoííderô

C I] GERAR ARQWtVO

I ^ IPROG DOARQ

(comprovantes

I BAIXA DE BORDERÓ NOME

Dm\p

DATA: /^l/\

DATA^ f f
Confere com a
•  Original
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4-

RECEBEMOS DE NUTRITO - COMERCIAL LIDA OS PRODUTOS E/OU SER\TÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA
ABAIXO. EMISSÃO: 06/05/2021 VALOR TOTAL: RS 60.630,80 DESTINATÁRIO: FUNDACAO DO ABC - CENTRAL DE CONVENTOS - AV LAURO
GOMES, 2000 VILA SACADURA CABRAL SANTO ANDRE-SP

NF-e

N". 000.000.536

Série 001
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

lüEtmFtCAÇÀú DO EMrTENTE

NUTRITO - COMERCIAL LIDA
R MARIA CURUPAITI, 441 - 5 ANDAR CONJ 5001

VILA ESTER ZONA NORTE- 02452-001

SAO PAULO - SP Fone/Fax;

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica

O-ENTRADA

1 - SAÍDA 0
N". 000.000.536

Série 001
FoUia l/l

CIIAVKDKAOSSO

3521 0518 7046 5400 0161 5500 1000 0005 3612 9954 9632

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

\vw\v.iifc.fazeiida.got'.br/porlal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OfERAÇÀO

Venda dc produção do estabelecimento

rROTOCOLO DE AUTOR1ZA(;AO DE USO

135210497064330 - 06/05/2021 12:20:59
INSCJUCÀO ESTADUAL

142707380118

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

18.704.654/0001-61

DESTINATÁRIO/ REMETENTE

NOMK/ KAZAO social

FUNDACAO DO ABC - CENTRAL DE CONVÊNIOS

CNPJ/CPK

57.571.275/0004-45

DATA DA HMISSÀO

06/05/2021
ENDEREÇO

AV LAURO GOMES. 2000

B.MRRO/DISTRITO

VILA SACADURA CABRAL

CEP

09060-870

DATADASAIDA

06/05/2021
município

SANTO ANDRÉ

ur

SP

FONE/FAX inscrição estadual HORADASAtDA

12:00:00

FATURA / DUPLICATA /PAGAMENTO

Pagamento (D: Outros - R$ 60.630,80 - Fatura: 536 . Valor Original: RS 60.630,80 , Valor Liquido: RS 60.630,80

Num. 001

Vcrc. 15/05/2021
\'«lor RS 60.630,80

CALCULO DO IMPOSTO
B.\S£ DE CÁLCULO ICMS

60.630.80

VALOR DO ICMS

2.237.28

BASE DE CALC. ICMS ST

n.oo

VíUORDOlCMSST

0.00

V.ALORDOa

0.00

VALOR TOTAL PRODUTOS

60.630.80
VALOR DO FRETE

n.on

VAI.ORDO SEGURO

o.fin

DESCONTO

0.00

OUTRAS DESPESAS

O.ÜO

VALOR TOTAL DOIPI

0.00

VALOR TOTAL DA NOTA

60.630.80

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/ RAZaO SOCiAL FRETE POR CONTA

Í97 Sem Frete

codigoantt PLACADO VEICULO UF CNPJ/Cr/

ENDER£(,X) MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESODRtJTO PESO LIQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS/SERVIÇOS

CÓDIGO PRODirrO descrição do pRODirro/ serviço NCM/SH 0/CST CFOP QUANT VALOR
UNIT

VALOR
TOTAL

B.CALC
ICMS

VALOR
ICMS

AUQ.
ICMS

VALOR
IPÍ

ALlQ.tPI

277

_273
275

Jf
_26Õ
J45

2T7'
jyl
235

_212"
253*

CAFÉ DA MANHÃ FUNCIONÁRIOS
ÍLMOÇÕ FUNCiONAÍriOS "
JANTAR FUNcTÕNÃRÍOS""'""

Õ A CÍaIfXdÊCÃFE UiSLTi "'
§5uA mInÊRAL Í^5LT

Xlmoço PAçiEPrrV
LlPXh.AÍÃRDBPAÇrENTC
MNTÃRPÃÇIENTE ^
CEIA PACIENTE

2I0690_29
2I_06£0_29
21069029

21069029

22021030
220J100Õ
210690J9

2^169(190
21069090

2 [069029
2[o3íO_90
2rn69o"9Õ

_QPO
_000
óbõ
_QÍ»
_W0.
ÜÜÕ

-Q.ÍW.
_nnn

lifw"
"noo'

"nnõ'

áLOi
5101

5I0T
5IOi
510!

5io7
íípI
510!

5107
5101

5107
517)7

UN

"UN
lÜN
UN

LT

iÍN
UN

UN

UN

U.N
jJn
Tjn

405,0000
289,0000"

.197,0000
scõ^ôol)
_2JÕ,OÕo3
_j7,ooo_d
723,0000'

~73njõfln
lí^iíQOo'
'fsõjinnn
'733,0000

6^50
L8i93
I8J»5
ijii
AM
Asd
6jd
A2_«

.iCtS.
_JL93

""7.90

.2.632^0
5.476J5
3.6r9^45

_2J70^M
__84iy)0
_~73IS0

_4.699A0
_1.284J)d
J3.833Ífl'
.5.798^60'
J4,2r2J0'
"5.790,77)

.2.632^0
5.476Í5
3.619.4}

_Í370J)0
"SÍOJJÒ

73j5_d
.lêw^o'
1.2MjP0

jI-EÃsT)
5.798jfi7)'

jiiÜÃd
"5.79n,7"n

2O2J08
"733j3
8V5
31JW

._AL'
lív
._17Ã8
510,46
213^97

'213.6~8

3.6?
3,69

].§?
3,69
3,69
3,69

3á?
3,69
3.6?
3,69
3,69
3,69

bonfer
Orl

3CÇ
]ina

m ãh-

DADOS .ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMFINTARFIS

Inf. Conmtinnte: FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO REFERENTE AO MÊS DE ABRIL2Ü2I. HOSPITAL CAMPANHA
HMMC - MCH0354-20.CONTRATAÇÃO EMERGENCIAL DE SERVIÇOS DE NUTRITÇÃO DADOS PARA DEPOSITO -
BANCO ITAU -AGENCIA'0762-ÇOí^A CORRENTE 16770-8. Nota Fiscal previsto no artigo 135 do RICMS/2000-SP, no qual será
indicado na situação tributária o pereehtual de 3,69 %, para todas as operações abrangida-s pelo Regime Especial de Tributação,
independentemente da efelivá situado iríbutárín
ValorAproximadodos Tributos Federais: RS2.638,05 - -
VatorApro.xinMdo dos Tributos Estaduais: RS 4.336.58

HKSKKVAUO AO FISCO

Intfmaa em 06/üf/202l at 12:22:11 i-í.OO- OA/enAo seuXilL apartirdnsite hiipsJAíw\tJifrBtail.comltrí[>o\mloaà



FEDERAL

,spíta\ Wunicipal de Nlogl - CC

Alexan

JO.

oS,c,-^^J;ooS

•  , ̂ ^^^trativo. °"® Mnhi das Cruzes -'

000252



RCICI<:<SES Controle de Refeições - ABRiL/2021

REFEIÇÃO COLABORADOR

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 TOTAL MÊS Valor Unit. Valor Total

Café da manhã 15 10 10 10 15 15 15 15 15 10 10 15 15 15 15 15 10 10 15 15 15 15 15 10 10 15 15 15 15 15 405 fiS 6,50 RS 2.632,50

Almoço 11 9 7 10 13 10 13 12 "lO 10 8 9 10 10 10 11 8 8 10 9 8 9 9 8 7 10 11 9 10' 10 289 RS 18,95 RS 5.476,55

Jantar 6 S 7 7 8 6 7 6 ■ 7 G 8 6 7 6 5 7 7 6 6 6 6 6 6 6 7 7 7 6 5 6 191 RS 18,95 RS 3.619,45

Ceia 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 300 RS 7,90 RS 2.370,00

Garrafa de café (l.SL) 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 210 RS 4.00 RS 840,00

Agua Mineral 1,5 L 0 7 6 8 21 RS 3,50 RS 73,50

Valor Total 15.012,00

R-k' REFEIÇÃO] PACIENTE

'JljíÇif; RÉFEtçAd^iki";" , 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 ZG 27 28 29 30 TOTAL MENSAL Valor Unit. Valor Total

CafédamanhS 30 30 26 30 28 29 29 29 28 21 23 27 22 24 22 24 18 20 18 18 23 23 21 22 22 24 25 22 23 22 723 RS 6,50 RS 4.699,50

Colação 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 • 10 10 10 10 10 10 10 10 10 300 RS 4,28 RS 1.284.00

Almoço 30 30 29 30 28 29 29 29 28 21 23 27 22 28 22 22 18 20 17 18 23 26 21 22 22 22 25 24 23 22 730 RS 18,95 RS 13.833,50

Café da Tarde 30 30 29 28 28 28 29 21 25 27 22 27 21 28 22 21 21 17 17 26 23 26 21 24 22 27 25 24 23 22 734 RS 7.90 RS 5.798,60

Jantar 30 30 25 30 28 29 29 27 22 27 22 27 25 27 22 22 23 20 16 26 24 26 22 24 22 30 23 24 24 22 750 RS 18,95 RS 14.212.50

Cela 30 30 25 30 28 29 28 27 24 23 24 22 28 26 22 22 22 16 18 26 24 23 22 22 22 27 22 24 22 25 733 RS 7,90 RS 5.790.70

Valbr.Tótal R$ 45.618,80

VALORTOTAl PA NF ; :r$ .'60.630,80

'1 r ■- r, n

Prefeitura de Mçgi das Cazes
Contraio de G68(áoN^058/:J19

■confere com a
-  Original
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FORMULÁRIO

4
FUNDAÇÃO DO ABC

DlSDl 11»

e=3n iNsra ' '• ■

la SIS
HOSPITAL S:>-l5ratiií^iab^S8k)>
MUNICIPAL Maa\
DEMOCIDASCRineS ■VIW^I

Relatório de Acompanhamento - Prestadores de Serviço

FO.CONT.001 V.01

Fornecedor: NÜTRITO - COMERCIAL LTDA

CNPJ: 18.704.654/0001 - 61

Serviço Prestado: Prestação de Serviços de Fornecimento de Alimentos - Anexo

Período: N.F n.5 536 Mês de competência: Abril/2021

■ ITEM VERIFICADO CONFORME •NÃO CONFORME

Realização do objeto contratualizado

Utilização de uniforme e crachá de identificação

Profissional técnico habilitado

Certidões do FGTS e CND Federal

,1 i ,
-OCORRÊNCIAS: ^

DATA;

Responsável:
Moünan

Pirp^nra f^iaral
Hosp. Mun. MogidasCruz^'

Confere com
Original



-1 000254
I federal



Voliar ímpnmir

CAÊ
CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Certílicado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição: 18.704.654/0001-61
Razão SocialrNUTRiTO comercial eireu epp

Endereço: R maria curupaiti 44i 5 and cj sooi / vila ester / sao paulo / sp
/ 02452-001

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima Identificada encontra-se em situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigações com o FGTS.

Vaiidade:20/04/2021 a 17/08/2021

Certificação Número: 2021042002091641566723

Informação obtida em 07/05/2021 09:28:12

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

Prefeitura de Mogi das Crizes
Contrato de Gestão N" 058/L019

C n ;■■■ o

Confere cofTi 3
Origtnai
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: NUTRITO COMERCIAL LIDA

CNPJ: 18.704.654/0001-61

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966.-
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e

2. não constam Inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a* a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na internet, nos
endereços <hltp://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 09:41:45 do dia 21/01/2021 <hora e data de Brasília>.

Válida até 20/07/2021.

Código de controle da certidão: AEE2.1E36.E93E.1B60
Qualquer rasura ou emenda Invalidará este documento.

Prefeitura de Mogi das Crizes
Contraio de Gestão N" 05811319

1  n '■

I  , X . ' •

r-c
i.; . V - •

Confere com a
Original
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11/05/2021 ln_tErnet B.a nking—CAl.XA

2^ Via - Cdnipi^oVante de transferência eletrônica disponível

Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros

Conta origem: 0344 1 006 1 00071079-2

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Tipo de pessoa: JURÍDICA

Nome: FUNDACAO DO ABC

CPF/CNPJ: 57.571.275/0001-00

Banco: 341 - ITAU UNIBANCO S.A. - 60701190

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Conta destino: 0762 / 00000016770-8

Tipo de pessoa: JURÍDICA

Nome: NUTRITO

CPF/CNPJ: 18.704.654/0001-61

Valor: R$ 60.630,80

Valor da tarifa: R$ 0,00

Finalidade: 05 - Pagamento de Fornecedores

Identificação da
operação:

NF536

Histórico:

Data de débito: 10/05/2021

Data / Hora da operação: 10/05/2021 12:53:30

Código da operação: 00166628

Chave de segurança: 5KRX1GVZHY5SF05J

Operação realizada com sucesso conforme as informações fornecidas pelo cliente.

Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

f- , rv p

Contraio de GesÍ3oN"058/U)9

Confere com'^a
. Original-'-

https://intemetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa 1/1
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C&ntrat cS»
Convésiíos

CENTR.CONVEHIOS AUTORIZACAO PARA PAGAMENTO DE CCMPRCMISSOS

TED - Outro Titular

EMISSÃO ; 15/04/2021

RELACAO : 079052

AO CEF MOGI HOSPITAL - FEDERAL

AGENCIA : 0344 - C/C 000710792

MOGI DAS CRUZES ígInuv

PRF NUMERO PC BENEFICIÁRIO ECO AGENC NUMERO CONTA CNPJ/CPF VALOR A PAGAR

NUTRITO COMERCIAL LTDA GENEROS alimentícios 341 0762 16770-8 187046540001-61 15/04/2021

total GERAL

NOVENTA MIL, SETECENTOS E DEZENOVE REAIS E QUINZE 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 000710792
NO DIA 15/04/2021 PELO VALOR ACIMA TOTALIZADO.

FÜABC - CENTR.CONVÊNIOS- HOSPITAL DE MOGI DAS CRUZES - 58/19

90.719,15

A

_:7

qèrehÍE FINANCEIRO

Prefeitura de Mogi das Cruzes
Contrato de Gestão N''058/2019

Estevarp/U. Qliveira
01069

or Contábil
nlral de Convênios

GERENTE CONTÁBIL

CENTRAL DE CONVÊNIOS

JBORDERÓ

C ZIQERARARQUIVO

ún PROG DO ARO

JCOMPROVANTES

I BAIXA DE BORDERÓ NOME DATA: •*^7 /
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Dcr*cuBMr\c r»R wi !TRiTf> -COMFRCIAL LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNlí^ INDICADA
ABADCO. EMISSÃO: 06/04/2021 VALOR TOTAL: RS 90.719,15 DESTINATÁRIO: FUNDACAO DO ABC-CENTRAL DE CON\'ENIOS - AV LAURO
GOMEs/2000 VILA SACADURA CABRAL SANTO ANDRE-SP
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e

N». 000.000.513
Série 001

mEmvncAçÁo do emitente

NUTRITO - COMERCIAL LTDA
R MARIA CURUPAITI, 441 - 5 ANDAR CONJ 5001

VILA ESTER ZONA NORTE- 02452-001
SAO PAULO - SP Fone/Fax:

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica

O-ENTRADA
1 - SAÍDA 0

N". 000.000.513
Série 001
Folha 1/1

CHAVKDKAOSSO

3521 0418 7046 5400 0161SSOO1000 000513I8 1492 3529

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fãzenda.Rov.br/portai pn no site da Sefaa Autorizadora

NATUREZA. DA ORERAÇÃO

Venda de produção do estebeiecimento
INSCRIÇÃO ESTADU

PROTOCOIX) DE autorização DE USO

135210368433818 - 06/04/2021 17:12;23
[CNPJ

INSCRIÇÃO ESTADUAL

142707380118

AL DO SUBST. TRIBUT.

18.704.654/0001-61

DESTINATÁRIO / REMETENTE ^ ^ ^
NOMK/KAZÃO SOCIAL

nn ARr-.rPMTRAI HR rONVKNlOS

CNPJ/CPK

57.571.275/0004-45

DATA DA KMISSÃO

06/04/2021

ENDEREÇO

AVT.ATTuo í;:nivfF.s. iftoo

BAIRRO/DISTRITO CEP

VILA SACADURA CABRAL 1 09060-870
DATA DA SAÍDA

06/04/2021

município

SANTO ANDRÉ

UF

SP

FONE/FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORADASAtD.A

15:49:00

FATURA / DUPLICATA / PAGAMENTO

Pagamento (H: Outros - RS 90.719,15 - Fattira: 513, Valor Original: RS 90.719.15. Valor Liquido: RS 90.719,15
Num. 001

Vcuc. 15/64/2021
Valor RS 90.719.15

CALCULO DO IMPOSTO -

B,\SE DE CÁLCUIO ICMS

90.719.15

V.ALORDOICMS

3347J54

BASE DE CALC. ICMS ST

0.00

VALÚRDOICMSST

0.00

VALOR DOU

0.00

VALOR TOTAL PRODUTOS

90.719.15

valor DO FRETE

0.00

VALOR DO SEGURO

0.00

DESCONTO

0.00

OUTRAS DESPESAS

0.00

VAIXIR TOTAL DO IPI

0.00

VALOR TOTAL DA NOTA

90.719.15

TRANSFORTADOK/VULOftU:.»

NOME / RAZAO SOCIAL PRETB POR CONTA

<■91 Sem Frete

CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

ENDERE^XÍ MUNICÍPIO UF INSCRJÇAO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE M.ARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
CÓDIGO PRODUTO

277

~273_
275_

"SiT"
"260
27i

~200
.J5£-

_2K2_
Luil
.JÍ2.

32

CAFÊJJA MANHAOÍNQPNMIQS _
ALMOÕÕ FyNÇiÕNÃRiÕi
íãotãrJíinçTonãrips
CEIÃ "I
GARRAF.íTdE CAFÉ
cafYdã M ANHÍPaciIntes
"almoço PÃÇIÊNTES
"s;5ÃXESÍRyAJ'ACTE!^^^
C/TfÍJÍA TÃRÕE PÃÇL^JE
JANTAR PÃçTÊtÍTE
SOpKíL^®CElÃPÃcrÊNTÊ

descrição do PRODUTO / SERVIÇO NCMSH 0/CST CFOP UN

21069029.
2r069Q29
2r069029.
21069029,
220210ÕÕ
1 [009029
2L069rôÕ
21íM2(K)n
2rn69(Í29
ir069029
2LM2qÕÕ
2rri69(Í29

000.
OÒÕ
000.
õbõ
ooõ
o~oõ
Qpõ.
nnn

'nnõ'
'flonl
Ojin"
'onn'

5I0i
5I0I

íLoI.
5IOi
510^
SlOi
iroi,
ICoi
iüu
sim
5I0J
srol

UN,

"iS
.UN
"ÜN
ÇL
'UN
'un'

iíí
UN

]lt
"ÜN

OUANT

_3io,gooj).
~23l-0ÕÕb

^217.0000'
'_2I7,ÕÕ0J).
^Csl^õüõ.
'_r97,ooo_o
jySiSüÕ?."~84«,nQO_o'

~ "858^00(1

"i.r36.o5nQ"

VALOR
UNIX

6.50

'r8.9"5
7.90

lÃoo
6JÕ

18.95
ÍSJIS

~

"[sTm
7T%

VALOR
TOTAL

20LSJQ0.
«fojo'
■2.880.-M.
1.7X00
Iiími.
5.5ÍÇÕ

"lóFo/s
16.1Õ7J1
"6.699jw.
l6.2|9J0'
?lâlÍW.

8.97MÕ

H.CALC
ICMS

2.015J30
4.'sro.ro

"2.880.40
"T.7L430^

868jÕ"tf
"Is+ijõ'

3.ÕL94~5
Í6.FÕ75fl
"Õ.ÍWj20'
"16.259,10.
2Í-ÍÍ7jÕ'
"8.97440

VALOR
ICMS

AUQ.
ICMS

74j35
"i^Jl
"TO6J9"
~~ãj6

32,03
204^59

_" 133^56
"s^ji

247,20
599/6
7MJ_S
331,16'

3,69
3,69
3,69
3.69
3,69
lá?
3,69
3,69
3,69
Sé21.69
3,69

VALOR
IPI ALfQ.IPI

iontej
OTi

ecorn
gina*

a

IN POKMAÇÓKS COMPLEMliNTAKES
Inf. Contribuinte: FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO REFERENTE AO MÊS DE MARÇO 20^ HOSPITAL CA^
HMMC - MCH0354-20.CONTRATAÇÃO EMERGENCIAL DE SERVIÇOS DE NUTRITÇÃO DADOS PARA DEPOT -
BANCO ITAU -AGENCIA 0762 - CONTA CORRENTE 16770-8. Nota Fiscal previsto no artigo 1.35 do RICMS/200(^SP, no qual será
indicado na situação tributária o percentual de 3,69 %. para todas as operações abranglda.s pelo Regime Especial de Tnbutaçao.
independentemente da efetiva situação mbutáría
Valor Aproximado dòs Tributos Federais: R$ 3.901,87
Valor Aproximado idòs Tributos Estaduais: RS 6.445,83 *
ímftmso em 06/U4/3021 os J7:JJ:3Í

' KESEKVADO AO FISCO

.Pt^eiluiaile.Mogidas Cruzes

v^.DO' Obtenha seuXML apartb-dosüekt^:/Amiv.itfemaU.comJ>ríDoH-nload
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Controlè de Refeições - MOGI

r REFEIÇÃO COLABORADOR

Mês: MARÇO/21

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 TOTAL MÊS Valor Unit. Valor Total

Café da manhS 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 310 RS 6,50 RS 2.015,00

Almoço 0 14 ' S ' 7 7 8 13 . 7 112.,-10 9 7 ^ lô-}^'10 g 9 4, 7 3 7 6 6 7 3^ 4 6 6 6 7 238 RS. 18,95 RS 4.510,10

Jantar 4 6 ^ 14 j 7 -T 4 3 4 s' 4 ,3 . 4 .3 3/ 5 5 4 4 4 7 3 9 5 .7)- "4 5 4 4 3 152 RS 18,95 RS 2.880,40

Cela 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 _ 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 217 RS 7,90 RS 1.714,30

Garrafa de café (1,8L) 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 ■  7 7 7 7 217 RS 4,00 RS 868,00

Valor Total R$ 11.987,80

REFEIÇÃO PACIENTE

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 23 29 30 31 TOTAL MENSAL Valor Unit. Valor Total

Café da manh9 27 21 28 29 30 26 28 28 28 30 24 28 30 25 25 23 27 24 28 28 28 29 27 29 28 30 30 29 29 28 29 853 R$ 6,50 RS 5.544,50

Almoço 4 2 3 8 3 3 3 9 4 28 8 8 8 3 3 8 5 4 5 5 5 8 7 8 5 5 5 4 4 9 7 191 R$ 18,95 RS 3.619,45

SOPA RESERVA 27 27 28 30 30 26 28 28 28 30 29 29 30 25 25 2 27 25 28 28 28 29 28 29 30 30 30 29 29 28 30 850 RS 18,95 RS 16.107,50

Café da Tarde 21 27 25 30 29 26 28 25 28 30 29 29 25 29 25 26 25 26 28 28 28 24 27 26 30 30 30 27 29 28 30 848 RS 7,90 RS 6.699,20

Jantar 24 26 28 28 29 26 28 30 28 28 29 29 30 26 29 24 27 21 28 28 28 20 30 28 30 30 30 27 29 30 30 858 RS 18,95 RS 16.259,10

SOPA RESERVA 24 24 28 30 29 27 28 28 28 29 30 29 29 27 28 24 20 25 28 28 28 29 30 29 30 ■30 30 29 298 30 30 1136 RS 18,95 RS 21.527,20

Cela 24 24 28 30 29 27 28 28 28 29 30 29 29 27 28 24 20 25 28 28 28 29 30 29 30 30 30 29 298 30 30 1136 RS 7,90 RS 8.974,40

Confere com a
Original

Í/Jt"r
Prefeitura de MogidasCruzaa

.Contrato de Gestão N°058/2019
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FORIViULÁRIO

4
FUNDAÇÃO DO ABC

0SHHI7

Relatório de Acompanhamento - Prestadores de Serviço

FÒ.CONT.001 V.01

Fornecedor: NUTRITO - COMERCIAL LIDA

CNPJ: 18.704.654/0001 - 61

Serviço Prestado: Prestação de Serviços de Fornecimento de Alimentos

Período: N.F n.9 513 - Anexo Mês de competência: Março/2021

m-mriTM v^iíirruo

Realização do objeto contratuallzado

W^' l 0N( IJRM».
•í" i o\"ri jrívifÍ

utilização de uniforme e crachá de identificação

Profissional técnico habilitado

Certidões do FGTS e CND Federal

'  ir-

OCORRENCIAS:Vv-*^.- '
i

DATA;.

Responsável:
iS»

Confere com a
Original

Prefeitura de Mogl das Cfuzsg
Contraio de Gesláo.N'058/2019
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Voltar imprirnír

dÊlk. ÍÊ JKÍ

CAIXA ECONÔMICA.FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição: 18.704.654/0001-61
Razão Sociai:NUTRiTO comercial eireli epp

Endereço: R maria curupaiti 441 5 and a sooi / vila ester / sag paulo / sp
/ 02452-001

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigações com o FGTS.

Validade:01/04/2021 a 30/04/2021

Certificação Número: 2021040102092403542017

Informação obtida em 08/04/2021 10:51:44

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

Prefeitura de Mogj das Cruzes
Contrato de Gestão N'058/2019

:,.5 ? f í ■■'■j
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
.Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome; NUTRITO COMERCIAL LTDA
CNPJ: 18.704.654/0001-61

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacionai cobrar e inscrever quaisquer dívidas de
responsabiiidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados peia Secretaria da Receita Federai do Brasii (RFB) com
exigibiiidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacionai (CTN), ou objeto de decisão judiciai que determina sua
desconsideração para fins de certificação da reguiaridade fiscai, ou ainda não vencidos; e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacionai (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é váiida para o estabeiecimento matriz e suas fiiiaiç e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos púbiicos da administração .direta a ele vinculados^ Refere-se â situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfh.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 09:41:45 do dia 21/01/2021 <hora e data de Brasíiia>.

Válida até 20/07/2021.

Código.de controle da certidão: AEE2.1E36.E93E.1B60
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

Prefeitura de Mogl das Cruzes
.Contrato de Gestão N°058/2019
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Comprovante de transferência eletrônica disponível - TED
Transação realizada via convêqio de Pagamentos

Nome do Remetente: FUNDACAODOABC

CNPJ do Remetente: 57.571.275/0001-00

Tipo de Pessoa: Jurídica

Conta de Origem: 00344-1 /000600071079-2

Tipo de Conta: 003 - Conta Pessoa Jurídica

Convênio: 337729

Tipo de Compromisso: 0001 PAGAMENTO DE FORNECEDORES

NSA: 001001

Banco Destino: 341 - Itaú Unibanco S.A.

Agência/Conta Destino: 00762/000000016770-8

Tipo de Conta: 01 - Crédito em Conta Corrente

Tipo de Pessoa: Jurídica

Nome do Destinatário: NUTRITO COMERCIAL LTDA

CPF/CNPJ do Destinatário: 18.704.654/0001-61

Valor: R$90.719,15

Data da Operação: 15/04/2021

Autenticação Bancária: CA3368E071277209945CC9000

Operação reaiizada com sucesso conforme as informações enviadas peio ciiente via arquivo:
Numero 001001 de 15/04/2021

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 Mogl das Cruzes
Contrato de Gestão N''058/2019
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Cfínire.tl tJc.-
Couv^ri ic.t

CEin'R.COir>r-EHlüS AUTORIZAÇÃO PARA PAGAMENTO DE. CCMPRCMISSOS

TED - Outro Titular

EllISSAO ; li/OS/ZOZl

RELACAO ;

AO CEF MOGI HOSPITAL - FEDERAI

AGENCIA : D3-1-1 -
MOGI DAS CRUZES

PC BENEFICIÁRIO BCO AGENC NUMERO CONTA

COM 636

TOTAL GERAL

NUTRITO COMERCIAL LTDA GENEBOS ALIMENTÍCIOS 341 Q162 ISTTO-B 197046540001-61 13/06/2021

VALOR A PAGAR

37.639,66

TRINTA E SETE MIL, SEISCENTOS E TRINTA E NOVE REAIS E SESSENTA E SEIS CENTAVOS

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

DOS TÍTULOS RESPECTIVOS DEBITANDO EM NOSSA C/CORRENTE NUM 000710792

NO DIA 13/08/2021 PELO VALOR ACIMA TOTALIZADO.

FUABC - CEHTR.CONVÊNIOS- HOSPITAL DE MOGI DAS CRUZES - 58/19

GERENTE Flf^NCHRO ^"iSgRENTE COMTÁfllL
ENTRAI DE C0>

ConíraíodsGíslííN^a^STO

m BORDERÓ NQME:J'"'V" DATA;—
GERAR ARQUIVO NOMg: IT DATA.

ll IPROGDOARQ NOW

COMPROVANTES ^

BAIXA DE BORDERÓ NOME:

DAT^y/_/_

DATtf^^pt^

DATA'

.;oof' Tonfere cof" ®
onqina'
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RECEBEMOS DE NUTRITO - COMERCIAL LTDA 05
ABAIXO. EMISSÃO; 05/08/2021 VALOR TOTAL; RS
GOMES, 2000 VILA SACADURA CABRAL SANTO A

IIDENTIFICACAO E AS5DATA DE RECEBIMENTO

ID£f^^FIC.^ÇÀO DO EMITENTE

' ' (toJTHHL

".r municipal
11 kh3icí<bi;:q

NOTA FISCAL REFERE-SE AO

ANEXO

^G- W^Müü-7
Agsinatur^osti^Mufi. Mneri dÃc-

NUTÍUTO - COMERCIAL LTDA
R MARIÁl CURUPAITI, 441 - 5 ANDAR CONJ 5001

VILA ESTER ZONA NORTE ■ 02452-001
SAO PAULO - SP Fontí/Fax:

NATUREZA DA OTERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUA

1 ■ SAÍDA LAJ

N®. 000.000.636
Série 001
Folha ///

Venda de produção do estabelecimento
INSCRIÇÃO ESTADU

TRÓNICA INDICADA
(VENTOS - AV LAURO

NF-e

N®. 000.000.636
Série 001

:tsso

3521 0818 7046 5400 01615500 1000 0006 3618 1847 3859

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e _
www.tife.fazenda.gov.br/portal ou no site da Scfaz Autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇAO DE USO

135210893011105 - 05/08/2021 15:39;14

142707380118

AL DO SUBST. TRIBUT.

18.704.654/0001-61

DESTINATÁRIO/REMETENTE

NOMK / RAZÃO SOCIÃL '

piiMiAAr-Artlr»/^ Anr' _ rriNTRAi nF rONVF.NIOS

CNPJ/CPK

57.571.275/0004-45

DATADA hMLSSÃO

05/08/2021

ENDEREÇO ||
AV LAURO GOMES. 2000

BAIRRO/DISTRITO ILti' •

Vll.ASACAnDRA CABRAL 1 09060-870
DATA DA SALDA

05/08/2021

MUNICÍPIO

SANTO ANDRÉ

UF

SP

FONE/F.AX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍD.^

15:29:00

FATURA / DUPLICATA / PAGAMENTO

Pagamento (0: Outros - RS 37.639,66 - Fatura: 636 . Valor Original: RS 37.639,66. Valor Líquido: R$ 37.639,66
Num.

"

li 001
Vcne. 15/08/2021
Valor RS 37.639.66

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO ICMS

^7 ÍÍ3Q 66

VALOR DO ICMS

1.388.88

BASEDECÃLC, ICMS ST

0.00

V.ALORDOICMSST

0.00

VALOR DOU

0.00

VALOR TOTAL PRODUTOS

37.639.66

VALOR DO FRETE

1  u.ou
VALOR DO SEOURO

0.00

DESCONTO

D.OO

fXJTRAS DESPESAS

0.00

VALOR TOTAL DO TPl

0.00 37.639.66

DADOS DOS PRO

CÓDIGO PRODUTO

277

jjL
275

~32
"260
ÜS:

'277
Jil.
235

jM.
212'
~2S5

OÁJÉ DA ma2íhAfuncionáríos_.
aImÕQO FUNÇÜÍtÍAiyOS ;
jÍNÍARlFUNCiONÂRipS
tTANCHElDÃ NpJTE
(ÍCrRAFA DEÇÃFÉLIxSLJi
AGUA MJN |rAL L5LI
CAFÉ DA MaTjhJLP/UTIEN
coLAjr_ÃjiPAg§N^
'a"lMOÇÕ PACIENTE
IíXnIcZhCdA JÃRDE PAÇLENTp,
janjarIpaciente, ■
L^a"nCHE da NOITE PACIENTE

TR.ANSPORTADO

NOME/RAZAO soe: L FRETE POR CONTA

r91 Sem Frete

C(!)D1G0 /LNTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPf

ENDEREÇO
município Uf

QÜANriDADE :SPEC1E M.ARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO

ÒUTOS/SERVIÇOS
DESCRIÇÃO DO PRODUTO/ SERVIÇO NCM/SH 0/CST CFOP UN

21,069090
21_0690Z29
210690,29
2[0690,29
2202lo,OÕ
2Í0JÍ.000
21069029
21(169(^0
2 [(169090
2l,nfí90Z29
21,0690,9(5
210fi90~9Õ

0,00
0,00
0,00

Qpo.
QÓõ
'OÜO
Aoo.
o,nB_
"noo"
'oTiõ.
[0,0o'
"(Ton

5! Oi

iLOi
5101

Iloj
510!

5L0l
5IOi
ilPi
iüü
5I_0i
517)7
5101

UN

UN

.Jti
UN

'lt
llN
jJN
Utí
UN

iJlT
UN

'UN

QUANT

310^000,0
"ÜiíÕOJ)"
"213,OOM

Z2í7^Õ(rO
,[87,000,0
,3,7iíÕ0,g

TOilÕÔÕ
IÍ7Í.000A
399^Õ0j1

Âiüiiooo^
372.nnn'o

VALOR
UNIT

ÍW
L8A5

',7j90
4Ã0

'\5,0
.AJA
_2JÕ

!l!Íãí'
' 'IvTi

'[8^9,5
' 428

VALOR
TOTAL

2.0L5J3,0

6-5L8A0
4.0362,5

lièJA
868^00

'Z654J0
2.4njO
I96j[0

'7.ÕS7JÍ1
3-15220

'7.409^4,5
"T.S92tr6

B.CALC
TCMS

lOLSjpO

"6.5L8AÕ
[4,0362,5

1.69820

"868Ã0
,,654J0

2.ÍLU5A
I' 196j,(W
_2.ÕS7i3_n
_3.I52jZo
7.409^4,5

~l.592,1*6

Confe
Or

VALOR
ICMS

ALIO-
TCMS

14i3i
240J4'
" 148^4'
-Jw

3^0*3
,,Í4J5
__88AJ

,7i23

IÍ61J2
116Ã1

!IÍÍ3j4J
Sf^.is

re coiT
ginal

3J9
3^9
3J9
3A?

lél
3J9
3á9
3^9
3^9

lái
3^9

3,69

VALOR
IPI

ALÍO. IP'

DADOS .ADICIONAIS

INKORMAÇÒKS COMPI.EMKNTARKS

Inf Contribuinte- FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO REFERENTE AO MÊS DE JULHO 2021. HOSPITAL CAMPANHA
HMMC - MCH0354-20.CONTRATAÇÃO EMEROENCIAL DE SERVIÇOS DE NUTRITÇAO ̂ ADOS PARA DEP(3^^^ -
BANCO ITAU -AGÊNCIA 0762 - CONTA CORRENTE 16770-8. Nota Fiscal previsto no artigo 135 do RICMS/200(J-SP, no qual será
indicado na situação tributária o percentual de 3,69 %. para todas as operações abrangidas pelo Regime Esi»ecia1 de Tnbutaçao.
independentemente da efeliva situação tributária ' I
Valor Aproximado dos Tributos Federais: RS 5.099.12 ^
Valor-Aproximado dOsTributO|'Çscâduais: R.S 6.775.13

KKSKKVAUO AO FISCO

Prefeitura de Mogi das CíüÀ.
Coittiato (fe Gestão 058/20 <

ímprv.mt em l>S/llH/2tl2l as IS:4ll:4fi
r4.fH)-Ohifnha seu XML a partir dn site hlipt://wMv;.nfemait.cnm.i'ríCíowr.loat



CENTRAL DE CONVÊNIOS,

Proc. N° _Mci\o%y/2o
\í)£i9X-Competência

Centro de Custo ÃYACbOO

Venciment(0^ ̂ 9?/0QtA

CONVèN\0S

Hospital Municipal de Mogi • CC

Proc N° MOMQOC^fl){q
Veridmenio

Visto^^ ^ I' ■ '
Con^rsé^^a 5CtzCDi'^c2C52J
Vigência até

Liberado

cp>/í® /óao^í

tente^ãiplQlstrat
^762j00-7

Hosp. Mun, Mogi das Cr
federal

ZÊ£- 000178



CONTROLE DE REFEIÇÕES - MOGI

Mês:Junhp/21

:,.Í^REFEIçao
14 15 15 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 I 27 28 29 30 31 TOTAL MENSAL Valor Unlt Valor Total

10 10 10
Café da manhã

Almoto 10

18,95 R$ 6.518,80

Jantar

Cela RS

RS

4.00 RS

3,50 RS

868.00

654,50

REFEIÇÃO PACIENTE

6,50 RS 2.411,50
2,80 RS 196,70

374 18,95

7,90

RS 7.087,30

399

391 RS 7.409,45

RS 1.592,16

Itô 21.84a.51'
RS 4,28

Valór.TotaL

..TOIftLiSBtALhatB$^374639i^l

Prefeitura d8 Mogi das Cruzes
Contrato de Gestèo N*8S8/2019.

Conlere. a
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1» :SIS
HOSPITAL &iÍi«nKiit^3Ju«Ss;jde
MUNICIPAL iMoal
DEMOGIOUSCRUJES IVIIi/yi

FORMULÁRIO

A
FUNDAÇÃO DO ABC

DESCI iM>

Relatório de Acompanhamento - Prestadores de Serviço

FO.CONT.001 V.01

Fornecedor: NUTRITO - COMERCIAL LTDA

CNPJ: 18.704.654/0001 - 61

Serviço Prestado: Prestação de Serviços de Fornecimento de Alimentos - Anexo

Período: N.Fn.9 636 Mês de competência: Julho/2021

'ITEM VERIFICADO . ^ . -  • - conforMe ' ■/' ;  NAOCONFÔRMB

Realização do objeto contratualizado X

Utilização de uniforme e crachá de identificação X

Profissional técni( 3 habilitado X

Certidões do FGT
.

e CND Federal X

DATA:

ResDonsável;

■y

Confere com a
Original

! /

Prefíilura de Moji das Cruzes
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Voltar imprimir

CAIMA
CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Certiticado de Regularidade

do FGTS - CRF

Inscrição: i8.704.654/oooi-6i
Razão SociahNUTRiTO comercial eireli epp

Endereço: R maria curupaiti 441 s and a sooi / vila ester / sao paulo / sp
/ 02452-001

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art.
1, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigações com o FGTS.

Validade:Q7/08/2021 a 05/09/2021

Certificação Número: 2021080702010370965067

Informação obtida em 09/08/2021 08:28:30

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa:
www.calxa.gov.br

'Onfere com a
Original

Prefôííura de Wo^ldas Cruzes
Contraio de Gisíéfl N®I58/2019
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procüradoría-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nòme: NUTRITO COMERCIAL LIDA
Cf^PJ: 18.704.654/0001-61

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federai do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judiciai que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos: e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Gerai da Fazenda
Nacional (PGFN).

CDnforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
to'dos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se, à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
n'ás alíneas 'a* a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rft).gov,br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 05:06:35 do dia 30/07/2021 <hora e data de Brasílla>.

yalida até 26/01/2022.
Cpdigo de controle da certidão: 649A.6B78.AF97.FFB2
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

3onfere com a
Original

Prefeitura de Mogi das Crwes
'Ontralode Geslôo 1^158/2019

■ w 0\v0.
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13/08/2021 Internet BA_nklng CAI.XA

CAIXA
Comprovante de transferência eletrônica disponível

Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED:

Conta origem:

Tipo de conta:

Tipo de pessoa:

Nome:

CPF/CNPJ:

TED para terceiros

0344 I 006 I 00071079-2

01 - Conta Corrente

JURÍDICA

FUNDACAO DO ABC

57.571.275/0001-00

Banco:

Tipo de conta:

Conta destino:

Tipo de pessoa:

Nome:

CPF/CNPJ:

Valor:

Valor da tarifa:
j

Finalidade: j

Identificação da
operação:

Histórico:

341 - ITAU 0000000 - 60701190

01 - Conta Corrente

0762/ 000000Í6770-8

JURÍDICA

NUTRITO

18.704.654/0001-61

R$ 37.639,66

R$ 0,00

05 - Pagamento de Fornecedores

NF636 .

Data de déli
1
to: 13/08/2021

Data / Hora da operação: 13/08/2021 15:47:24

tf . • ■ ■

Código da operação: 00186907

Chave de segurança: 614UZYZMUEYMAJ6H

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISÃO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.

Operação rea

Autorizo a CA

zada com sucesso conforme as Informações fornecidas pelo cliente.

XA a deliitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: OpOO 726 0101
Pessoas com 'deficiência auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0^
Help Desk CA'

30 725 7474
XA: 0800 726 0104

onfere com a
Original

;  ■ ' MÜO

PfefsiluradeMosidaserwM
.onlraioifeGssHo ̂ 158/25)9

tittps://interne1banking.caixa.gov.br/SIIBC/ímprime_ted_lerc.processa 1/1
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CENTR.COMVEHIOS AÜTORIZACAO PARA PAGAMENTO DE CWPRCiMISSOS
TED - Outro Titular

EMISSÃO : n/02/2021

RELACAO : 077247

AO CEE-tKCI HOSPITAL - FEDERAL
AGENCÃ^r'0344 - C/C 000710792

M06I DAS CRUZES

PRF NUMERO PC BENEFICIÁRIO NAT BCO AGENC NUMERO CONTA

CCM 466 NUTRITO COMERCIAL LTDA GENEROS ALIMENTÍCIOS 341 0762 16770-0

CNPJ/CPF DT.VEHC VALOR A PAGAR

167046540001-61 17/02/2021 62.136,64

TOTAL GERAL
62.136,64

SESSENTA E DOIS MIL, CENTO E TRINTA E SEIS REAIS E OITENTA E QUATRO CENTAVOS

AUTORIZAMOS V.SAS. A EMITIREM ORDEM DE PAGAMENTO, 00 DOC PARA OS BANCOS/CONTAS ACIMA.
DOS títulos respectivos debitando EM NOSSA C/CORRENTE NUM 000710792
NO DIA 17/02/2021 PELO VALOR ACIMA TOTALIZADO.

FUABC - CENTR.CONVENIOS- HOSPITAL DE MOGI DAS CRUZES - S9/19

3£RE.
TÊ CONTÁBIL

VFV^IOP
Prefeitura
Contrato de G0slSoN*O5W2Ot9

HAIA: I INOMIBORDERÔ

DATA:.NOME:.GERAR ARQUIVO

NOME:.

riATA; I INOME:.COMPROVANTES

DATA: I ■ t
BAIXA DE BOROERÓ '•'OME:.
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RECEBEMOS DE NUTftITO - COMERCIAL LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA
ABAIXO. EMISSÃO: 11/02/2021 VALOR TOTAL; RS 62.136,84 DESTINATÁRIO: FUNDACAO DO ABC - CENTRAL DE CONVÊNIOS - AV LAURO
GOMES, 2000 VILA SACADURA CABRAL SANTO ANDRE-SP

NF-e

N\ 000.000.486

Série 001
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

IDEÍ/nnCAÇAO DO EMfTENTE

NUTRITO - COMERCIAL LTDA
R MARIA CURUPAITI. 441 -5 ANDAR CONJ 5001

VILA ESTER ZONA-NORTE- 02452-001
SAO PAULO - SP Fone/Fax:

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica

O-ENTRADA

1 - SAÍDA 0
N". 000.000.486

Série OOi
Folha I/l

CHAVKtJKACttSO

3521 0218 7046 5400 0161 5500 1000 0004 8613 4907 5650

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

w'\\'\v.nfc.fazcnda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAÇÀO

Venda de produção do estabelecimento

PROTOCOLO D£ AUTORIZACAO DE USO

I3521015736I51I - 11/02/2021 16:04:52
INSCRICÀO ESTADUAL

142707380118

lNSCRIt;Aü ESTADUAL DO SUBST.TRIBLFT.

18.704.654/0001-61

DESTINATÁRIO / REMETENTE
NOMK/KAZAO SOCIAL

FUNDACAO DO ABC - CENTRAL DE CONVÊNIOS

CNPJ/CrK

57.571.275/0004-45

DATA UA KMISSAO

11/02/2021
ENDEREÇO

AV LAURO GOMES. 2000

B.MRJ10/DISTRIT0

VILA SACADURA CABRAL

CEP

09060-870

DATA DA SAÍDA

11/02/2021
MUNiaPIO

SANTO ANDRÉ

UF

SP

FONE/F.AX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA saída

15:53:00

FATURA / DUPLICATA / PAGAMENTO

Pagamento (1): Outros - RS 62.136,84-Fatura: 486 .Valor Original: RS 62.136,84, Valor Líquido: RS 62.136,84

Num. 001

Vcnc. 15/01/2021
Valor RS 62.136.84

CALCULO DO IMPOSTO

B,\S£ DE CÁLCULO ICMS

62.1.36.84

VALOR DO ICMS

2.292.83

BASE DE CALC. ICMS ST

0.00

VALOR DO ICMS ST

0.00

VALOR DO 11

0.00

VALOR TOTAL PRODUTOS

62.136.84
Valor DO FRETE

0.00

VALOR DO SEGURO

0.00

DESCONTO

0.00

Í)UTRAS DESPESAS

0.00

VALOR TOTALDOIPI

0.00

VALOR TOTAL DA NOTA

'  62.136.84

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME/RAZÃO SOCIAL FRETE rOR CONTA

("9) Sem Frete

CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPj/crf -

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAÇÃO PESO DRUTO PESOLtQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

CÓDIGO PRODirro descrição do produto/serviço NC^t/SH 0/CST CFOP UN QUANT. VALOR
UNIT. .

VALOR
•TOTAL

H.CALC
ICMS

VALOR
ICMS

AUQ.
ICMS

.VALOR
■  171 '

ALlQ.IPI

272
273

_260'
277'
144

jii"
_282

_2I2

llÕ'
"2"Í5"

CAFÉ DA MANHA FUNCIONÃRiOS _
ALiÍQQÕiyNCipN^^^ _I_
jANTAR'FUNCTONARIOS"
ÍiARlüyXÕBÇÃF|T.|L^^

M ANÍtXp^^
jÇyJoçÕPAÇLENje_
SPPÃ RE_SÍRVA PACIENTE*
'caIrVoatârdípaci^tê'"
jÃNTÃRl»AcTÊNTÉ"
sopaTesêrvaIpacT^
'CE"ÍÃGERÃLlREFE[ÇpKfÃc7EN'^^^

21069029

2L0690}9
2L0690Í9
2202i0_0g
21069029

210690*29
2104201)0
2Ln69(«9
2L06909n
21042000
2rn690**9Õ

0_0Í)
0_0Õ
-Q-OÕ
_oog
ooo

ooõ
ooõ
_o_on.
opÕ'
non'

"*õ*nõ"

SIOI

5IoT
5L0Í
5IPÍ
5101

sfoT
5l0l
51oT
5Lf>I
sioT
5 foi

465^0000
Toõiiõol)
"*250,0000
[2I7,0Õ0"0
_642,0Õ0j)"
2_02,00ü_0

"652,0000
6"57j}nõ"o

"«6dõo7i'
~3ÍÕDÕn~n
6iR,onõ"o

•fg^s
78^95
4^Õb'

■

78.9_5
18^95

*'7^9'0
78^95
*78.93
"Ããi

3.022,50
Il.sspAO
4.737J0

"'868l0*Õ
4.T73J»'

_3.827A0
12.3^40
"s.TgpJò
11.862J0
IÍ-ÍÍ4j()^
~2.^5~M

3.022^50
Il-ssoÃo
4.737.50

"~868To*0
_4.773i)p
5.827A0

_12.355^40
5.19(^30'

11.862^7*0
"5.874j^5Õ
~2.'«S,o"4

1 LU5_3

279A0
'l74Jl
'"32JÍ3
753^8

"455AÍ
WJÍ
437,73
216^f7

"~97,«)'

3.6?
3,69

3,69

3,69
3,69

3á?
3,69
3,69
3,69

Qonfero
OrlG

jb í.;
\r Prb

Cc
fíitura di
nlratodfi

com 9
ínal

Cru esMogioa
3MlloN'mi9

üAUüs .adicionais

INFOKAUÇÕI':SCO.MPLi:MltNTAKKS

Inf. Contnbiiinte; FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO REFERENTE AO MÊS DE JANEIRO 2021. HOSPITALCAMPANHA
HMMC- MCH0354-20,CONTRATAÇÀO EMERGENCIAL DE SERVIÇOS DE NUTRITÇAO DADOS PARA DEPOSITO -
BANCO ITAU -AGENCIA 0762 - CONTA CORRENTE 16770-8. Nota Fiscal previsto no artigo 135 do R1CMS/20CO-SP, no qual será
indicado na situação tributária o percentual de 3,69 "/•. para todas as operações abrangidas pelo Regime Especial de Tributação,
independentemente da efetiva situação tributária
Valor Aproximado dosTn"biitos Federais; R5 2.701,42
Valor Aproximado dos Tributos Estaduais: RS 4.445,07

KtSeKVADO AO FISCO

Prefeitura de Mogi
'Con&atõ'deQêstãóK OSã/i:

Imprfsso em II/D2/202J as Jlf:l)S:2J v4.no ■ Oblen/utseuXtíL n partirda >Uf hiipxJf»MnejiftmaU.comJ>r/r><i*-nload



IS '
CENTRAL DE CONVÊNIOS

Proc. H°

■ Competência

iÇçtilral de Custo (cíf^
Vencimento^ ̂

Carahpa^ossí
AKflifefa Contábil

FUABC • Central de Convênios
l^loi,íh\

con'^tantpI n® i^ateriais

i'mm

CENTRAL DE
CONVèi^lOS

Hospital tVlunicipal de Mogl - C
.^N-t^jJosaáiáa
Vendmento

Vist

Vigência atè
Liberado

Qj

ria

rhrfrtratlvoAssist

pO-7
Mogi d)is Cruzes

I SiO^l

^15--6 8

■seleta -

-'0008B3

à-V#
áí-



11^

■i':- í'.-L!'í>5Í.Cr^'S; r-REFEIÇÃO^COUBQRADÕR"

fi^saíftEFEleÃO^&SíK 7 R 4 S B 7 8 9 10 11 -12 13 14 15 16 17- 18 19 -20 21. 22 - 23 24 25 26- 27 -28- -29- -30 31- TOTAlMiS — —Valor Unlt- "Valor Total

1S 1R 1S IR 1S IR 1S 1R IR l.R 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 465 K5 6.50 KS 3.022.50

1S 14 17 n IR 14 IR 1? in R 15 14 14 15 13 9 10 14- 15 15 13 15 9 10 13 14 15 14 15 9 10 400 R5 18.95 KS 7.580.00

R 7 A R R 7 8 R fi R R 8 9 8 9 9 8 9 8 9 8 7 7 7 9 9 8 R 8 8 7 250 RS 18.95 KS 4.737.50
0 RS .  7.90 RS -

Garrafa de café (1.8L) 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 217 RS 4.00 RS 868.00

; REFEtÇÃO- PACIENTE

?;í-í^refeiçSo 1 7 3 4 R R 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 TOTAL MENSAL Valor Unit. Valor Total

IR ?n 70 71 73 7R 20 25 19 20 26 28 26 20 10 12 18 16 18 26 26 21 21 20 20 19 18 18 20 25 22 642 KS 6,50 RS 4.173,00

4 4 4 6 7 7 R 7 6 6 8 8 9 6 6 6 7 4 5 8 8 7 8 8 8 9 4 4 7 8 7 202 KS 18,95 RS 3.827,90

SOPA'RESERVA IR 70 70 7R 73 7R 20 25 21 22 27 28 26 20 10 12 18 18 18 26 26 21 21 19 19 20 18 18 20 25 22 652 RS 18,95 RS 12.355,40

IR 70 70 7R 73 ?R 74 25 20 24 28 27 25 20 10 12 18 18 25 26 24 20 21 18 20 17 18 20 20 25 20 657 RS 7,90 RS 5.190,30

IR 70 70 77 7? IR 74 IR 19 27 28 26 21 13 10 17 18 17 24 21 24 21 20 20 20 16 15 18 20 23 21 626 RS 18,95 RS 11.862,70

SOPA RESERVA in 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 310 RS 18,95 RS 5.874,50

Cela 19 20 20 27 22 17 24 19 19 26 26 26 21 12 10 20 18 17 24 21 20 20 21 20 20 17 15 16 20 20 21 618 RS 4,28 RS 2.645.04

^e/o/

I jSrTotál,dá'NF- .':^àR$1---^ã^tv£S%j|62.136>8yl

joii:

P(etsiu>í3 03 Uo9\ Ofts Ctuics
Contrato de Gestão N*05y2019
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SIS

FORMULÁRIO Jí
U'V-J'J ■! KmfTKA

II Relatório de Acompanhamento - Prestadores de Serviço
HOSPITAL
MUNICIPAL
DEN0S1<USCRII2£S

StitarmMmua?Sa>M

Mogi • FO.CONT.001 V.01
FUNDAÇÃO DO ABC

D6Ct IIW

Fornecedor: NUTRITO - COMERCIAL LTDA

CNPJ: i 18.704.654/0001 - 61

Serviço Prestado: ^ Prestação de Serviços de Fornecimento de Alimentos

Período: N.F n.2 486 Mês de competência: Janeiro/2021 - ANEXO

PfiEEM^VERIFIGADOl CON FÒRMlSSifti^^ç
Realização do objeto contratualizado

Utilização de uniforme e crachá de identificação

Profissional técnico habilitado

Certidões do FGTS e CND Federal

DATA: I
5y ^

Responsável:

cS'

Confere com a
Original

Contraio de Gestão N^58120),9
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Consulta Regul^dade do Empregador Página 1 de 1

Voltar Imprimir

CAIMA
CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição:
Razão

Social:

Endereço:

18.704.654/0001-61

NUTRITO COMERCIAL EIREU EPP

R MARIA CURUPAITI 441 5 AND CJ 5001 / VILA ESTER / SAG
PAULO/SP/ 02452-001

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere
o Art. 1, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que,
nesta data, a empresa acima Identificada encontra-se em
situação regular perante o Fundo de Garantia do Tempo de
Serviço - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos
devidos, decorrentes das obrigações com o FGTS.

Validade:03/02/2021 a 04/03/2021

Certificação Número: 2021020303145840469035

Informação obtida em 12/02/2021 12:28:54

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

Confere com a
Original

Conlra\odeGeslaoN 058l20iy

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consuItacrf/pages/impressao.jsf 12/02/2021
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradcría-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS

FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: NUTRITO COMERCIAL LTDA

CNPJ: 18.704.654/0001-61

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judiciai que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

I

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 10:13:28 do dia 22/12/2020 <hora e data de Brasília>.

Válida até 20/06/2021.

Código de controle da certidão: 64F4.781C.11F6.254D
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

Confere com â
Original

'  ̂ Prefeitura de Mogl das Cruzas
Contrato de Gestão N®058/2019
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Comprovante de transferência eletrônica disponível - TED
Transação realizada vria convênio de Pagamentos

Nome do Remetente: V '  FUNDACAO DO ABC

CNPJ do Remetente: 57.571.275/0001-00

Tipo de Pessoa: ' Jurídica

Conta de Origem: 00344-1 / 000600071079-2

Tipo de Conta: | 003 - Conta Pessoa Jurídica

Convênio: 337729

Tipo de Compromisso: 0001 PAGAMENTO DE FORNECEDORES

NSA: 000921

Banco Destino: 341 - Itaú Unibanco S.A.

Agência/Conta Destino: 00762/000000016770-8

Tipo de Conta: 01 - Crédito em Conta Corrente

Tipo de Pessoa: Jurídica

Nome do Destinatário: NUTRITO COMERCIAL LTDA

CPF/CNPJ do Destinatário: 18.704.654/0001-61

Valor: R$ 62.136,84
Data da Operação: 17/02/2021

Autenticação Bancária: 6E332D43385772E9401229000

Operação realizada com sucesso conforme as informações enviadas pelo cliente via arquivo:
Numero 000921 de 17/02/2021

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
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contra:' cic
CoavénS^

CEtlTR.COHVEinoS AUT0RI2ACA0 PARA PAGAMENTO DE COMPROMISSOS

TED - Outro Titular

EMISSÃO : 14/06/2021

RELACAO : 636626

AO CEF HOGl HOSPITAL - FEDERAL

AGDJCIA : 0344 - C/C 000710792

KOGI DAS CRUZES

PRF NUMERO PC BENEFICIÁRIO BCO AGENC NUMERO CONTA CNPJ/CPF VALOR A PAGAR

CCM 575

TOTAL GERAL

NUTRITO COMERCIAL LTDA GENEROS ALIMENTÍCIOS 341 0762 16770-8 167046540001-61 14/06/2021 .56.340,42

CINQÜENTA E OITO MIL, TREZENTOS E QUARENTA REAIS E QUARENTA E DOIS 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 C00710792

NO DIA 14/06/2021 PELO VALOR ACIMA TOTALIZADO.

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

NTE CONTÁBIL

S

gewnte financeiro
ENTRALDEC

Prefeitura Cruzes

/« ̂

Iborderó

(gerararquivo •

(prog doarq

(comprovantes

[baixadeborderô

NOME:

NOME:

NOME>

NOME:

m

2

DATA: / Jl

DATA:\_Í__'_

DATA;_/_'„

.DA"

.Confere com a
;  .Original
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RECEBEMOS DE NUTRITO - CGMERCIAL LTDA OS PRODUTOS EOU .SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA H.SCAl. ELETRÔNICA INDICADA
ABAIXO. EMISSÃO; 07/n6'2021 VALOR TOTAL: RS 58.340,42 DESTfNATiVRlO; FUNDACAO DO ABC-CENTRAL DE CONVÊNIOS - AV LAURO
GOMES. 2000 VILA .SACADURA CABRAL SANTO ANDRE-SP

NF-e

N°. 000.000.575

Série 001
DATA DE RECEBIMENTO IDENTinCAÇAO E ASSINATURA lX"i KECEÜtüOR

IDEfmFICAÇAO DO EMITENTe

NUTRITO - COMERCIAL LTDA
R M/UUA CURUPAITl. 441 - 5 ANDAR CONJ SOOl

VILA ESTER ZONA NORTE - 02452-001
SAO PAULO - SP Fone/Fax;

NATUREZA OA OPERAÇÃO

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eleirônica

0 ■ ENTRADA

1 -saIda 0
N^ 000.000.575

Série OOi
FoUia l/l

INSCRIÇÃO ESTADUAL
Venda de produção do estabelecimento

142707380118

CUAVKllK ACESSO

3521 0618 7046 5400 0161 5500 1000 0005 7512 2193 1816

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-c

www.iife.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

INSCRIÇAU ESTADUAL DO SUBST. TRIBITT.

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

135210628940462 - 07/Q6/202I 13:56:42

18.704.654/0001-61
DESTINATÁRIO / REMETENTE

NOME/RAZÃO SOCIAL

FUNDACAO DO ABC - CENTRAL DE CONVÊNIOS
CNPJ/CPF

57.571.275/0004-45

DATADA kMISSÃO

07/06/2021
ENDEREÇO

AV LAURO GOMES. 2000

B.\JIUtO/DlSTRlTO

VILA SACADIIRA CABRAl.

CEP

09060-870

D.\TADASAtD.\

07/06/2021
MUNICÍPIO

SANTO ANDRÉ

UF

SP

FONE / F.-VX rNSCRlCÃO ESTADU.AL HORA DASAIDA

13:46:00
FATURA / DUPLICATA / PAGAMENTO

Pagamento (11: Outros - RS 58.340,42 - Fatura: 575 . Valor Original: RS 58.340,42 , Valor Liquido: RS 58.340,42

Num. 001

Vcnc, 15/06/2021
\'a1or RS 58.340,42

CALCULO DO IMPOSTO

BASEDECALCULOICMS

58..340.42

ViVLORDOtCMS

•  2.152.75

BASEDEC.^LC.ICMSST

0.00

V.ALORDO ICMSST

0.00

VALOR DO It

o.no

VALORTOTAL PRODUTOS

58-340.42
VALOR DO FRETE

0.0(1

VALOR Dl) SEGURO

0.00

DESCONTO

0.00

OUTRAS DESPESAS

0.00

VALtIR TOTAL DO tPI

o.no

VALOR TOTAL DA NOTA

58340.42
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA

("91 Sem Frete

CODIGOANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPf

ENDEREÇTJ MUNICÍPIO Uf 1NSCRIÇ.ÀO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PE.SO LIQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS /SERVIÇOS

CÔDIOO PRODUrr^ Dt:SCRIÇAO do produto/serviço

MANHAFUNÇIONÁRJOS
ALMOCÕFÜNÇip_NAR!OS
'jÃNTARFUNCiONARIOS
JANCHÃOA NOrTE 21 _ '
ÃaRAafaqIçÃfé LLSLji
lAGUA^UNERAI-lj? Lt2__I IIIIIII'
PAFÉjJAMAN}tXPAãENTE
£Q.laí:ãpVaçient^
AL_MÕtQ PÃÇT.ENJE"" II" IIIIII"
CaIf_E_DA TARDE PÃcrENTE
/ÃNTAR PAÇTentIeI
"lANC"hE DÃ NOfTE paciente'

277

Sli
_-J5.
-51

1-30
145

272
_2J2
235

~2K2'

jji
253

NCNt/SH 0/CST CFOP UN OUANT VALOR
UNIT

VALOR
TOTAL

B.CALC
TCMS

VALOR
fCMS

ALIO.
lats

VALOR
IPt

alIq. ipi

2I_(I690_29
21069029

2ro390}9
2I069Q29
220'2l.0,00
22pjiOJ)a

2Q'32»29
2I(I69{190

irtifi^ojiõ
2I_n39ol29
2m690J>0
2l'o7.9o'9(Í

000

o_op

_OJ>0
.QPÍ»
_üÓO

_qç)0.
_n_fin

nnn'

jlnn_
'õhõ'

.âLOi
SlOi
5101

5«o7
5101

5t0l
iCo]
SIOI

sioT
5I0_1

5 [oi
5inl

UN

luN
ItJN
JJN

-Cl
U_N
UJ9

J-jjí
"uN
UN

JJN
"lTn

_4js.ogoo
_3_74,0000
_3.45.OÕ0l0
_4p]íl000
248.0Õ(W
_27i>DÜQ9
.«6,0000
_465.fionIn
.(Mfijiõfiln
l645,nnqp'
Ã35j}gnn'
64ft,nõn~o

6J_0
[8^9.5
1.8A5

.__A2_»

...AQP
i.50

..__6J0

.__A2?
uyj

—Ia"Íi
[rIq}
4.28

_2.697J0
_7.087l30
6.5?7jI5

_T.724.84
992I0I0

_.976J_0
_4.J99^00
_ 1.990jfl
J2.24L73
Is.oõslsi)
J2.0.33J_S
2.76ÍRR

_2.697J0
_7.Õ87.30
_6.S37T75
.UKSJ
__ 992^00

976.50

-I-IiíLQO
_Í.990,20
J2.241j70'
_5.Õ95J_0
J2.Õy^25
2.764,88

99^4
._26LS_2
_ 241^24

—

__36j60
_ 36/3
— lÃW
._-ÍL44
_45tjW

._18jy)_2

""To2,02

3,69
3,69

3á9
3,69
3,69
3,69

3^9
3,6?
3d}9
3.69

3.6?
3,69

Confere
Origiri

;oiT

a

DADOS ADICIONAIS ^
INPOKMAÇOhLS COMPI.LMKNI AKKS

Inf. Cwntribiiinte: FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO REFERENTE .AO MÊS DE MAIO 21121." HOSPITAL CAMPANHA
HMMC - MCHO354-2O.CONTRATACAO EMERGENCIAL DE SERVIÇOS DE NUTRITÇÃO DADOS PARA DEPOSITO -
8ANC0ITAU -AGENCIA Q762-CONTA CORRENTE 16770-45. Nota Fiscal previsto iioariipo 135 do RICMS/2000-SP. no qual será
indicado na síiuacão tributária o percentual de 3,69 %. paro todas ajt operações abrancid.xs pelo Regime Especial de Tributação,
independenteineme^a efetit/a situação trihiiT.ãri.i
Valor Aproximado dos Tributos Federais: Rt 7.897.37
Valor Apro.ximado dos Tributos Estaduais: RS 10.501.29

KESKKVAUO AO FISCO

Prefeitura de Mogi das teb
Contraio de Gestão N° 058/20U

/iVBTO'1 «jr il7Ai6/2il2l ctt J4:/S:.Ui
vlOO.OhienhnitruXAíLapanlrdmürlulta.-ffuvn-.iifenwit.cnmMPumlaad



rifluesMon\que|oo

,«rc3^r

Hospital Municipal de Mogi - CC

Proc N° ̂ CHCi%.3Mj^o
Vencimento J.g;log',/;ccyg, |
Visto.

Come

Vigência alé_

Liberado.

-trvexLÊLLaesJL

ioç, / ó2i0.ai

e

Ass^D^^TMiçinlstrativc
^:^2.762.400-7

Hosp.Mun. Mogl das Cfrf •

FEDERAL

declaro QU| pIs^f/T^NOTA
CONSTANTES O Qg

que^soucitado.

H^aWlolinao
Direlora Geral

H^sp.Wjn.WlcgtííasCniz -



Controle de Refeições - MOGI

REFEIÇÃO 1 COLABORADOR

Mês: ABRIL/21
14 15 17 18 19 _20 21

15 15

22 23 24 25 26 ^
1510 10 15 15 15

22.
10

TOTAL MÊS

415

Valor Unit.

RS 6,Si

Valor Total

2.697,50

7,087,30

REFEIÇÃO

Café da manhã

Almoço 13

Jantar 11

lanche da Noite

10 15 15

12 15 11 12 11 11 14 13

15 15 10 10 15 15 15

13 13 10 10 11 14 13 15 15

10 10 12 10 13 13 12 13 12 10 10 11 13 12 14 12

12 13 13 15 12 10

13 13 13 13 13 13 13 13

15

374

345

RS 18,95 RS

RS 18,95 RS 6.537,75

13 13 403 RS 4,28 RS 1.724,84

248

279

RS 4,00 RS

RS

w

992,00

976,S0

20.015,89

Garrafa de café (1,81)

Agua Mineral 1,5 L
RS 3,50

Valor Total;

REFEIÇÃO PACIENTE

REFEIÇÃO 1

74

3

71

4

17

5

79

6

79

7

26

R

21

')

18

10

21

11

21

12

21

13

20

14

21

15

15

16

27

17

25

18

26

19

20

20

20

21

23

22

28

23

21

24

16

25

18

26

18

27

19

28

19

29

15

.1(1

14

31

14

TOTAL MENSAL

646

Valor Unlt.

RS 6,50 RS

ValorTotal

4.199,00

IS IS 19 19 19 19 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 465 RS 4,28 RS 1.990,20

7? 79 71 17 79 79 26 21 18 21 21 21 20 21 15 27 25 26 20 20 23 28 21 16 18 18 19 19 15 14 14 646 RS 18,95 RS 12.241,70

77 77 7? 19 73 25 29 18 18 20 23 22 26 19 18 27 27 21 22 17 22 23 20 16 18 25 18 18 16 14 15 645 RS 7,90 RS 5.095,SO

77 7? 7? 19 26 25 23 11 18 22 21 22 23 19 18 27 23 22 21 21 22 23 20 16 16 25 18 18 18 14 18 635 RS 18,95 RS 12.033,25

Lanche da Noite 22 29 21 17 25 25 26 21 18 21 21 21 20 21 15 27 25 26 20 20 23 28 21 16 18 18 19 19 15 14 14 646 RS 4,28

ValorTotal

RS

RS

2.764,88

38.324,53

I  ■ TOTAl- RS 58340,42

Preleiiura oe Mogi dss Cruzes
Contrato de GestSo N®058/2019

.n

Confere còm a
• Original
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II SIS
HOSPITAL
MUNICIPAL Mnai
DE HOCI IMS C(IU2ES ■ ■ ■

FORMULÁRIO

4
FUNDAÇÃO DO ABC

tnei iw

Relatório de Acompanhamento - Prestadores de Serviço

FO.CONT.001 V.01

-

Fornecedor: NÜTRITO - COMERCIAL LTDA

CNPJ: 18.704.654/0001 - 61

Serviço Prestado: Prestação de Serviços de Fornecimento de Alimentos

Período: N.F n.5 575 Mês de competência: Maio/2021

ITEM VERIFICADO '

Realização do objeto contratualizado

Utilização de uniforme e crachá de identificação

Profissional técnico habilitado

Certidões do FGTS e CND Federal

CONFORME

,  OCORRÊNCIAS:

NAOCONFORME:

DATA: pgh / CXp /

Responsável: Hbluisa Molinari
Diretora Geral

^Asp. iviüil. das Cmicif

Confere com a
Original

Prefeitura de Mogidss Cruz^
Contraio de Gssl^o K"058/2()í& ■
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Imprimir

€AÊ^A
CAIXA eCONÒMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade

do FGTS - CRF

Inscrição: i8.704.6S4/oooi-6i
Razão Social INUTRITO comercial eireli epp
Endereço: R maria curupaiti 441 5 and cj sooi / vila ester / sag paulo / sp

/ 02452-001

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigações com o FGTS.

Validade:20/04/2021 a 17/08/2021

Certificação Número: 2021042002091641566723

Informação obtida em 09/06/2021 10:42:40

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.g0v.br

Confere com a
Original

fv H ̂

■' L' I

ConUalo <í« Gssl&o K®05&í2015.
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: NUTRITO COMERCIAL LTDA
CNPJ: 18.704.654/0001-61

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, e certificado que.

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil ^om
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN). ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda nao vencidos; e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e. no caso de ente federativo.^para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se a situaçao do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 09:44:52 do dia 27/05/2021 <hora e data de Brasilla>.
Válida até 23/11/2021.

Código de controle da certidão: A08E.028F.88AC.A30D
Qualquer rasura ou emenda Invalidará este documento.

Confere com a
Original

Prefeitura ds Woo' ^ CniíAs
Contrato rté Geotío

P.n n f] r
I
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CAI^A
Comprovante de transferência eletrônica disponível - TED
Transação realizada via convênio de Pagamentos

Nome do Remetente:

CNPJ do Remetente:

Tipo de Pessoa:

Conta de Origem:

Tipo de Conta:

FUNDACAO DO ABC

57.571.275/0001-00

Jurídica

00344-1 /000600Ú71079-2

003 - Conta Pessoa Jurídica

Convênio:

Tipo de Compromisso:

NSA:

337729

0001 PAGAMENTO DE FORNECEDORES

001095

Banco Destino:

Agência/Conta Destino:

Tipo de Conta:

Tipo de Pessoa:

Nome do Destinatário:

CPF/CNPJ do Destinatário:

Valor:

Data da Operação:

341 - Itaú Unibanco S.A.

00762/000OÜÕ016770-8

01 - Crédito em Conta Corrente

Jurídica

NUTRITO COMERCIAL LTDA

18.704.654/0001-61

R$ 58.340,42

14/06/2021

Autenticação Bancária: 6A336F78A4E772C9B36779000

Operação realizada com sucesso conforme as informações enviadas peio cliente via arquivo:
Numero 001095 de 14/06/2021

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

Prefèiliira de Mogí das Cruzes-
Contrato de Gssl5oN®058/20l'9

vi l. I ' 1 J tj . ,
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C&niral CUf
Ct^v-ézxlcs

CENTR.CONVÊNIOS

AO CEF MOGI HOSPITAL - MUNICIPAL

AGENCIA : 0344 - C/C 000710784

AUTORIZACAO PARA PAGAMENTO DE COMPROMISSOS

TED - OuCCO Ticular

EMISSÃO : 13/07/2021

RELACAO : 837617

MOGI DAS CRUZES

*ÍÁ

PRF NUMERO PCBENEFICIARIO NAT BCO AGENC NUMERO CONTA CNPJ/CPF DT.VENC VALOR A PAGAR

COM 605 NÜTRITO COÍERCIAL LTDA GENEROS ALIMENTÍCIOS 341 0762 16770-8 187046540001-61 13/07/2021 53.120,76

TOTAL GERAL

CINQÜENTA E TRES MIL, CENTO E VINTE REAIS E SETENTA E SEIS CENTAVOS

AUTORIZW40S V.SAS. A-EMITIREM ORDEM DE PAGAMENTO, OU DOC PARA CS BANCOS/CONTAS ACIMA.
DOS TÍTULOS RESPECTIVOS DEBITANDO EM-NOSSA C/CORRENTE NUM 000710784

NO DIA 13/07/2021 PELO VALOR ACIMA TOTALIZADO.

FÜABC - CENTR.CONVENIOS- HOSPITAL DE MOGI DAS CRUZES - 58/19

Prefeitura de Mogidas Cruzes
Contrato de Gestão N®058/1J19

f  r>

CEIRO GERENTE CONTÁBIL

ENTRALDECOM^ÊNltoS

Confere com a
Originalf

I  [ IBQRDERÒ

t  I [GERARARQUIVO

PROG DOARQ

COMPROVANTES

[baixaDE eORDERÔ NOM©^

NOME

NOME:

miA I .1^^

NOME: DATA:

■' {
/•»

H
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RECEBEMOS DE NUl
ABAIXO. EMISSÀO: O
GOMES. 2000 VILA Sí

D.MA DE RECEB1MEN7(

II r\jNOi^cAo ciOAoe

NOTA FISCAüREFERE^SE-AOir v,

>nexpMò"hivimg-^I* rilVUVJli'£;v^ ^ f ^
'  ' ^ ̂ f .

Âssi^ÍB»^í^S{n^s^tivG
Assmatiir3j'5^g^^»^

^ES DA NOTA FISCAL ELETRONJCA JNDICADA
) DO ÁBC-CENTRAL-DE CONVÊNIOS - AV.LAURCNTRAL-DE CONVENTOS - AV.LAURQ

-ij- f

•ifji;. '2

NF-e

N". 000.000.605

Série 001

■íAp-.<>" '■

NFE
lUxiliardaNota
Eletrônica

NUTRÍTO - COMERCIAL LTDA f
R MARIA CÜRUPÁÍTI, 441 - 5-ÂNDAR CONJ 5001- ■

VILA ESTERZONA-NORTE-'02452-OOI.
SAO PAULO - SP Fone/Fáx:

DA
i;-SAlDA' ■

000.000:605
Série 001
Folha l/l '

chavkdkackso'"', , •'

■  .3521 0718 7046 5400 OWrSSOO 1000 OOOfi 0518 8836 7845
ÇonsuUá de auténticid^e'no.íxülal n^ion da NF-e

mvw.nfe.fà"zenda.gov.br/pÔTtáI.ou no site dá Séfaz Autorizadora
N.«lTUR£ZA da operação

Venda de prodiicâo do estobelecimentp
INSCRIÇÃ

PR0T0CX>L0D£AUT0R1ZAÇA0DEUS0_^;- '

135210759076411 - 06/07/202! 14:47;S7
mSCRJÇAO ESTADUAL

142707380118

O ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

18.704.654/0001-61

NOMH/RAZÃO SOCIAL

PI IN n A r A n no A Rr. tf.ntr a i . np. roNVRN lOS

CNPJ/CTK

57.571.275/0004-45
DATA DA EMISSÃO

06/07/2021
ENDEREÇO

AV I.ATJRO GOMES. 2000

BAIRRO/DISTRITO

VILA SACADIJRA CABRAL

CEP

09060-870

DATADA SAÍDA

06/07/2021
município

SANTO ANDRÉ SP

FONE/FAX INStirUÇÃO ESTADUAL - RORADASAtDA

14:40:00

FATURA / DUPLICATA / PAGAMENTO

Pagamento (1): Outros - R$ 53.120,76 - Fatura: 605.vValorOrigÍMl; 53:120,?6, Valor Liquido: R5 53.120,76
Num. 001

S'cnc. 15/07/2021
\'alor RS .53.120.76

CATCmO DO IMPOSTO
B.\SE DE CALCULO ICMS

53.120.76

VALOR DO ICMS

1.960.16

BASE DE CALC. ICMS ST

0.00

V.ALORDOICMSST .

ó.éo
VALORDO U

0:00

VALOR Dl") FRETE

0.00

VALOR 00 SEGURO

0.00

DESCONTO

. 0.00

OUTRAS DESPESAS -

o.oó 0.00

VALORTOTAL PRODUTOS

53.120,
VALORTOTAL DA NOTA

53.120.

tr ansportador I VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA

<"91 Sem Frete
ENDEREÇU

CÓDIGO ANTT PLACADO VEICULO

MUNlClPlU

CNPJ/crf

UF

QUANTIDADE ESPECtE M.ARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO

DJSCRIÇAO ESTADUAL

PESO LIQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

CÓDIGO PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO n'cm/sh o/csr CFOP- un QUANT.-' .VALOR
UNIT •

VALOR-
TOTAL,.

M.CALC
ICMS,

VALOR-
ICMS -

ALIQ.
ICMS

VALOR
'  IPI ALlO

VI.
Ivi.

275

Kl
_Í60
145.
277

J32.
235.
J«2.

" 2JL
"253

CAFÉ DAMANHA.ÍUNQONMOSJ__L^yJ^^
ALMÕQDFyNÇ[ONjMyOS_J__J
jÃNTÃR~FllNCiONÃRipS_.,^-_r_- ^
L~ANCHE~DíÃ NÕTtE-2í1 IC J€-2-
GíÃRJIaC4_d|çÃf|Uí8LIí.1-j
ÍGUAMÍnÍRALI,5LTA11j^^^^^
(f/TpJ"d^Ã MAN}iÀ_P
COjXç^PÃCIÍNTI;
ALMOÇO fÃÇlENJE_.
jÃNTÃRPÃaBNTEjr-^.
U^nITh^DA NpJTE.PAÇIENTE._i L

■íi-

2I_069090
2l0690]í9.
2L069029,
ifoísoil
2202TQPO,
220]lÕÕÕ
ãroesoíl
2rqfi9tWÕ
iroswõ
2rflfiÍlÍ29
ifofiQOjiÕ
iriifiwõ

Qpo.
000:
ojw,
.QPÕl
oõo

OOÕ:
õoõ

-"(WÕ.
bnn'

:'w)oV

SLOi
IlOi";
SIOK
5l_oI
?IOi
'sioi:
sfoi
sími
SUM
sfoi-
llpl
5ÍÍH^

,UN
ÜN"
"lt-
ÜN
ÜN
ÜN
lÍN
ÜN
ÜN
üií

•3_38;00p0
300,000.0

'294,00<W.
*208,0000'

•;£iÕ,OOOQ
'f180,0000
v«7,OOOT
•^136,0000
"^"9,0000
?-~<;77,oõm
"M9,gõnd
67f oõoo

: -- 6J0
rsjs'

_ -Í8J_5
-7,90

"'"4,00
■  3.50
^ - -650

■Jm.
18^5

'"jjo
aSá

2:i97J3p
5.6|5J}p;
lifub
-T.64^o'

-líOjPO'
liiojw
4270J0

iT.73fy[s
SJ48j'n

1U30Í5
2,'893t28

V2.197JM
5£^M
S-llIJÕ
■Titoo

-"630jW
^ "4.270^50
^ ;58:yí8
irjítLpí
-534!yp
"u.^O.^05'

2593^'»

.-_8U07
;-209i78
^^205^8
:"ã,.63'

23Í5
157^58

r=2U48
•_"43yS
""43^15.

3,69'
3#:
3;69
1,69:
3,69
3^9.
3Í9.
3,69
3,69
3,69

3.69

;eonfèrè=cortixa
■■

in.dicado"na siiuaçaa tnoutana o psn^emua. us j,indeperdentenieme da efetiva situação mbutína
Valor Aproximado dos Tribuíos FcdciaiK 1Valor Aproximaooaos inouiosrwi.
V

80.00
alor Aproximado dosTribútos Estaduais: RS 9.561,/3

KKSeKVAUOAO.FlSCO

i,?. :~fa «. CSn ÍJj- í| -}I PrMra(teJogi^j:^es
^Coiaél^Géèi/iOsyi!

/jn/irKW" eni ilMP/202i aí 74.'J/'.Op
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Controle de Refeições ̂iVIOGI

REFEIÇÃO COLABORADOR

1" 7 3 .4 5 6 ■7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 t.,-; TOTALMESi . Valor Unit. Valor Total,

10 in 1? 12 1? 1? 17 10 10 12 12 12 12 12 10 10 12 12. 10 > 12 12 10 10 12 12 12 12 12 10 10 ■■>338-i'.: K5 6,50 RS 2.197,00

12 8 9 n in 11 10 7 7 13 8 7 9 12 8 6 11 12 13 9 8 12 13 11 12 13 8 8 9 'í; 30om:í.í- v K5 18,95 K5 5.685,00

9 1? 8 13 10 11 10 8 7 13 8 7 10 12 9 8 11 10 10 11 ' 8 7 10, 11 13 11 12 8 9 8 -- ■ -f:'.294 K> 18,95 K5 5.571,30

7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 5 7 7" 7 7 7 7 7 ' 7 7. 7 7 7 -7 7 7 7 7 7 '  ' 208 K5 7,90 KS 1.643,20

7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7' 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 '  - 210 85 4,00 K5 840,00

fí 8 fi fí 6 8 6 6 6 6 6 6 6 6 6 .6 6 6 6 6 6 6 . 6 6 6 6 6 6 6 .180 K5 3,50 KS 630,00

RACIENTE

âjKíAiiRfEercAojiiaEM 1 7 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 -■ TOTAL MENSAL ' ■ Valor Unit.

25 27 78 78 77 7fi 76 7S 71 70 25 25 22 25 23 23 23 23 26 17 13 18 18 14 15 19 17 20 20 18 :  657 . RS 6,50 KS 4.270,50

C01ACA0 6 6 6 fi S 3 3 .3 5 3 2 5 6 6 6 6 6 6 6 5 2 4 4 3 2 4 3 4 4 4 "  ■- -iss ' ' KS 4,28 KS 582,08

11 18 78 73 71 73 76 22 21 19 19 23 21 20 23 23 23 23 19 16 16 22 19 12 19 20 18 23 22 18 ' 619 KS 18,95 KS 11.730,05

28 28 78 78 78 7fi 26 75 21 20 26 25 26 25 26 23 23 22 20 17 17 21 19 14 15 20 17 20 20 23 677 - KS 7,90 KS 5348,30

19 18 78 ; 23 71 73 26 22 21 19 19 23 21 20 23 23 23 . 23 19 16 16 22 19 12 19 20 18 23 22 18 '  619 RS 18,95 KS 11.730,05

UCKEDANOUE 78 76 78 78 28 76 28 24 20 20 25 22 23 28 23 26 24 23 20 15 17 25 19 16 20 19 17 20 19 19 . 676 KS 4,28 KS 2.893,28

Prefeitura de Mogi das Cruzes
Contrato de Gestão N®058ÍLJ19
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11 FORMULÁRIO

SSBfJ

11 SIS Relatório de Acompanhamento • Prestadores de Serviço

HOSPITAL SistemMsQa» SaúM FUNDAÇÃO DO ABC
MUNICIPAL
OEMOCIÇILSCRUIES Mogi FO.CONT.001 V.01 MSHtW

Fornecedor: NUTRITO - COMERCIAL LIDA

CNPJ: 18.704.654/0001-61

Serviço Prestado; Prestação de Serviços de Fornecimento de Alimentos - Anexo

Período: N.F n.2 605 Mês de competência: Junho/2021

RiflCAOO -iÍ-íCÍl^^N.OÍM. V 5-i^NÃo-eoTO^Sfi!^.
-*rf -

Realização do objeto contratualizado

Utilização de uniforme e crachá de identificação

Profissional técnico habilitado

Certidões do FGTS e CND Federal

DATA;

j'

Responsável:

S;íSSS'":í;.;

Confere com a
;  Originàl - : [
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Voltar Imprimir

CJkãJtA
CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição: i8.704.654/oooi-6i
Razão Socia!:NUTRiTO comercial eireu epp

Endereço: R maria curupaiti 441 5 and a 5001 / vila ester/ sao paulo / sp
/ 02452-001

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, dé 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS.

Ò presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigações com o FGTS.

Vandade:20/04/2021 a 17/08/2021

Certificação Número: 2021042002091641566723

Informação obtida em 07/07/2021 16:45:54

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa:
wWw.caixa.gov.br

Conlrato(ieG«laoN'058IJia

^ ri,'

\ I \ . '-v o

'  > . l ' '

Conjere com a: f ;
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AÓS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: NUTRITO COMERCIAL LTDA
CNPJ: 18.704.654/0001-61

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e Inscrever quaisquer dívidas de
responsabilidade do sujeito passivo acirna identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil , (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto dé decisão judiciai que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente fedérativb, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas aiíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http.7/rfb.gov.br> ou <http://viWw.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 15:47:47 do dia 29/06/2021 <hora e data de Brasíiia>.
Válida até 26/12/2021.

Código de controle da certidão: A778.EFDA.830D.4CF2
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

Prefeitura de.Mpgi das Cruzes
Contrato de Gèstao

Confere com a
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13/07/2021 lnte_met::::BAnk.ing—C/M-XA

CAIXA -ri

Comprovante de transferência eletrônica disponível
*

Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros

Conta origem: 0344 / 006 / 00071078-4

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Tipo de pessoa: JURÍDICA

Nome: FUNDACAO DO ABC

CPF/CNP3; 57.571.27S/0001-00

Banco: 341 - ITAU 0000000 - 60701190

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Conta destino: 0762 / 00000016770-8

Tipo de pessoa: JURÍDICA

Nome: NUTRITO

CPF/CNPJ: 18.704.654/0001-61

Valor: R$ 53.120,76

Valor da tarifa: R$ 0,00

Finalidade: 05 - Pagamento de Fornecedores

Identificação da
operação:

NF605

Histórico:

Data de débito: 13/07/2021

Data / Hora da operação: 13/07/2021 16:03:26

Código da operação: 00189691

Chave de segurança: O1WGS0Z35MVLU5JH

DEBITO REAUZADO COM SUCESSO. A PREVISÃO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.

Operação realizada com sucesso conforme as informações fornecidas pelo cliente.

Autorizo a CAIXA a debitar o valòr da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIX.A: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa

Confere com a
Original

.  ' , n ■
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CbWTK". CuNvEíNIGS AUTORIZACAO-PARA-PAGAMEOTO-D5 COHPROMISSO

TED - Outro Titular

E:-:ISSAQ -LS/JlL/JlIil

RELACAO : 075969

AO CEF' MOGI HOSPITAL - FEDERAL

AGENCIA : 0344 - C/C 000710792

MOGI DAS CRUZES

PRF NUMERO PC BENEFICIÁRIO ECO AGENC NUMERO CONTA

NUTRITO COMERCIAL LTDA GENEROS ALIMENTÍCIOS 341 0762 16770-8 187046540001-61

VALOR A PAGAR

TOTAL GERAL

VINTE E DOIS MIL, OITOCENTOS E QUARENTA E UM REAIS E QUARENTA E TRES CENTAVOS

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

DOS TÍTULOS RESPECTIVOS DEBITANDO EM NOSSA C/CORRENTE NUM 000710792

NO DIA 18/01/2021 PELO VALOR ACIMA TOTALIZADO.

FÜABC - CENTRAL DE CONVÊNIOS - HOSP MUN DE MOGI DAS CRUZES

CRC'. rSP3ui
^  r C o ri; 3 h. ■FUÍJSG i Qsí

^orivcíi!'..

NANCEIRO GERENTE CONTÁBIL

TRAL DF

eotíí

BORDERÔ

GERAR ARQUIVO NOME:

PROG DO ARQ NOME

COMPROVANTES NOME:

DATA: ; /

DATA: / /

DAT/4W4
'4ÍDATA:^;_y/.^

_ □ BAIXA DE BORDERÔ NOME:.
T: —— —

\(L^DATA: V^; /
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\  < -■ '
R£ : EBEMUS DE NUTRITO - COMERCIAL LTDA OS PRODUTOS E/OU SER\ IÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA
AB/JXO. EMISSÃO: 08/01/2021 VALOR TOTAL: RS 22.841,-13 DESTINATÁRIO: FUNDACAO DO ABC - CENTR.AL DE CONVÊNIOS - AV LAURO
GOnTeS, 20Ò0 VILA SACADURA CABRAL SANTO ANDRE-SP

NF-e

N". 000.000.471
Série 001

DATA-DE REI|:EBIMENT0
1

IDENTIFJCACÀO E ASSINATURA DO RECEBLIJOR , A

,  }DE>JT}FIC.AÇÀO DO EMITENTE

UTRITO - COMERCIAL LTDA
R MARIA CURUPAIT], 441-5 ANDAR CONJ 500)

VILA ESTER ZONA NORTE - 02452-001
SAO PAULO - SP Fone/Fax:

N

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica

0 - ENTRADA
1 - SAÍDA B

N°. 000.000.471
Série 001
Folha I/l

CHAVK ACKSSO

3521 0118 7046 5400 0161 5500 1000 0004 7115 8464 4639

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.tife.fazenda.gov.br/portai ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAÇÃO

Venda de mercadoria

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

135210023813296 - 08/01/2021 13:53:19
INSCRJCAO J ,STADUAL

142707380118

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

18.704.654/0001-61

NOMH/RAZÃO SOCIAL

FUNDACAO DO ABC - CENTRAL DE CONVÊNIOS

CNPJ/CPF

57.571.275/0004-45

DATA DA KMJSSÀO

08/01/2021
ENDEREÇO |
AV LAURO GOMES, 2000

B.MRRO / DISTRITO

VILA SACADURA CABRAL

CEP

09060-870

DATA DA SAÍDA

08/01/2021
MUNICÍPIO

SANTO ANDRÉ

UF

SP

FONE / F.AX INSCRTCÂO ESTADU.AL HORA DA SaIda

13:37:00
FATURA / DUPLICATA / PAGAMENTO

Pagamento (1"): À Vista - Outros - R$ 22.841,43 - Fatura: 471 , Valor Original: R$ 22.841,43 , Valor Líquido: R$ 22.841,43
Num. 001
Vero. : 15/01/2021
Vül t :R$ 22.841,43
Ca L.CULO do imposto

■;decA.':culo icms

22.841,43
valor do ICMS

730,91
BASE DE CALC. ICMS ST

0,00

valor DO ICMS ST

0,00
valor do II

0,00
VALOR TOTAL PRODUTOS

22.841,43
■)R DO F lETE

0,00

VALOR DO SEnURO

0.00

DESCONTO

0,00
OUTRAS DESPESAS

0,00

VALOR TOTAL DO TPI

0,00
VALOR TOTAL DA NOTA

22.841,43
TP ÍNSFOI ITADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NO -lE/RAZÃO SOCIAL FRETE FOR CONTA

(9) Sem Frete
CÓDIGO ANTT FLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/Cff .

ENr>J:RECO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUALIDADE ESPECIE M.ARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS

CÓDIGO PRODUTO DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH O/CST CFO? UN OUANT VALOR
UNIT

VALOR
TOTAL

B.CALC
ICMS

VALOR
ICMS

ALIQ.
ICMS

VALOR
IPÍ

ALÍQ. IPI

-275 _L
J60_!
-268 _[
JÍi_L
J59_L
J31A
_2J2_!_
J59_L
215 !

ALMOÇO geral FUNCIONÁRIOS
}anjar_gerXlJíLNí:jonari^^^^
C_AFÉ_LT 2
ÍaFÉJDA MANHÃ
almoço geral refeições PAÇIE_NTE_

PA ÇIENJE
*^/LFE_DA XARDE geral PAÇIE_NT_ES
JANTARÇIERALJIEJíEHÇ^^
SOf AJ3ERAL_REFEIÇÃ^ pacientes
ÇEJA GJERALJÇEFEIÇX)ESj>AÇlE^^

2L069029
21069029
21021000
2 L0690_29
2LOÍ90_29
2LOÍ2QPO
2 \P39029
2 [(169(190
21042000
21069090

_0J)0
_QPO
_0J>0
_Qpo.
_0„0P
_0_0P
_QPP_
_0_0P.
_o_nn"
000'

5102
5L02.
5102
51.02
51.02
51.02
51.02
5102

5líl2_
5102

_J4,ogoo
„ .38,0000,
_I30.0g0i).
.2641)000
..64^000
_2_72,g000
_266,ggo_ü,
_2Ji5,0g0_0_
_]_8oi)no_n
28l,000fl'

18^5
LSA5
.4A0

I1L9_5
L8A5
JJ3
I8^9_5,
lÚj

4.28'

_ Mg2,.3_0
'.iípIio'

_520,.0_0
LILÇ.0.0.
1-2 L2J0
5.254,^40"
2-10L40

_5.4ílfL7_5^
"3.4U~(I)"
" 1.202,68'

.1-402,^30
.72030'

._520,.a_0
I.7L6JJ)
1.212^80

'5354.4.0
2-I0Ç40

_5.400Ç7_5
"3.41_y)0"

1.202,^68

_44J_7
_23A4
_L6A4
_54^9J

,164^94,
"_67A4
.112,81

~38_,49

3ig
3ig
31P
310
3 IP
31P
31P
PIP
3 IP
310

Conk
O.

Co, 'a

Da OIOS .ad icionais
INI URMAÇÕiKSCOMPLBMEN rARES-
Inf Contribuinte: FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO REFERENTE AO PERÍODO 14/12/2020 ATÉ 31/12/2020, HOSPITAL
C/\ MPANHA HMMC - MCH035>20.Ç(3NTRAJAÇAO EMERGENCIAL DE SERVIÇOS DE NUTRITCÃO DADOS PARA
Di: = OSITO - BA"NCO ITÀÜ -ACtÉNC1Ã"0762 - CONTA CÕRRÉNTÉ r677(>-8. Nota Fiscal previsto no artigo 135 do
RI( iv1S/200(.rSP, no qual será indicado na situação tributária o percentual de 3,2% (três inteiros e dois décimos por cento) para todas as
op( r tções ai i*angidas pelo Regime Especial de Tributação, independentemente da efetiva situação tributária
Vji :r Aprox ^mado dos Tributos Federais: R$ 1,014,24
Va c r Apro) imado dos Tributos Estaduais: R$ 1.656,11

RESERVADO AO FISCO

"Prefeitura de Wogrdas Cruzes
Contrato de Gestão tP 058J2019

/J«I em i mnaozi as IM54:22 v4.00 • Ohienka seuXML apnriir do silo hlips:/Av\vw.n/e'"oiI.com.hr/Download



Monique Ro^igues
Analistaír^cal

FUABC ■ CenMl deXíonvêoios

CENTRAUDE CONVÊNIOS

Proc. N" O

Competência

Central de Custo

Vencimento A%jO^Ll

[> ̂  —-1
\ ^TÍJSV

0^^
F^S.-

declaro que os MATERtAIS,
LaGeía\ CONSTANTES DESTA NOTA

UasCíU^®^ FISCAL FORAM RE^^L^DOS
uo<;0 em conformidade COM O

que foi solicitado.

Hospital Municipal de Mogi - CG

Proc N° ív1C.KOgi^ IJ?0
Voncimento -fôlO X. ] Ó2C>(QJ

Visto^2-
CnWatán?-Ja ' ̂̂o30
Vigência até_

Liberado

/  ,o20(at 000146

Mnistrativo
Uoo-7

Hosp. Mun. Mogi das Cruzes



JL HOSPITAL
íísr 'mcMIíNÍCIPAL
II £{>i:BC>5Í51?{<

IMOTA FISCAL REFERE-SE AO

ANEXO DO

Assinatura:

Conferi com a
Oríâinai

Contrato de Gestão N°O58/2019
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Controle de Refeições - MOG!

REFEIÇÃO COLABORADOR

Mês: DEZEMBRO/20

1 2 3 4 5 6 7 S 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 25 27 28 29 30 31 TOTAL MÊS Valor Unit. Valor Total

Café da manhã
0 RS 6,50 RS

Almoço 2 3 2 5 7 2 4 6 6 5 4 3 2 3 8 5 5 2 74 R$ 18,95 RS 1.402,30

Jantar 1 1 4 2 1 1 2 3 3 1 0 2 4 2 3 2 5 1 38 RS 18,95 RS 720,10

Ceia
0 RS 7,90 RS

Garrafa de café (1.8L) 3 3 3 3 5 5 9 9 9 9 9 9 9 9 9 9 9 9 130 RS 4,00 RS 520,00

Valor lotai Ht> 2.b4,i,4U

REFEIÇÃO PACIENTE

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 TOTAL MENSAL Valor Unit. Valor Total

Café da manhã
0 11 11 13 17 16 18 13 18 19 17 16 16 13 14 15 16 21 264 RS 5,50 RS 1.716.00

Almoço 0 1 0 5 5 5 3 2 2 3 3 2 2 6 5 5 5 10 64 RS 18,95 RS 1.212,80

SOPA RESERVA
0 11 10 15 16 21 18 18 18 19 16 19 15 12 13 15 16 20 272 RS 18,95 RS 5.154,40

Café da Tarde
0 11 10 10 16 21 18 18 18 17 16 17 15 15 13 15 15 20 266 RS 7,90 RS 2.101,40

Jantar 10 11 10 17 16 21 18 18 17 17 16 17 15 15 13 15 19 20 285 RS 18,95 R$ 5.400,75

SOPA RESERVA 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 180 RS 18,95 RS 3.411,00

11 11 13 11 16 21 18 18 18 17 16 17 15 12 13 15 19 20 281 RS 4,28 RS 1.202.68

Valor l otai RS 20.199,03

Ditetora GeralHosp.Mun.MogidasCrrvp-

R$ 22.841,43

GOrt^ 2

Contrato de ̂

801»



FEDERAL
0G0Í48



j'?.- FORMULÁRIO J|

^" SIS
flOSPITAL ss!(irraliiíâ3!aí;iíiíSa>jB
MUNICIPAL Mfsol
DE MDGI DAS CRUZES galWyS

Relatório de Acompanhamento - Prestadores de Serviço

FO.CONT.001 V.01

FUNDAÇÃO DO ABC

DEEDÍ m7

1

Fornecedor: NUTRITO - COMERCIAL LTDA

CMPJ: ' 18.704.654/0001 - 61

Serviço Prestado: Prestação de Serviços de Fornecimento de Alimentos

Período: N.F n.s 471 Mês de competência: Dezembro/2020 - ANEXO

ITEM VERIFICADO CONFORME NÃO CONFORME

Realizaçao do objeto contratualizado X

Utilização de uniforme e crachá de identificação X

Profissional técnico habilitado X

C ;rtldões do FGTS e CND Federal X

OCORRÊNCIAS.

DATA: u / a(_

Responsável:

OJhiü. W09>

l®fU2B5
winíraío de Gestão N''í)58/20i9
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11/01/2021
Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS
CRF

Inscrição: 18.704.654/0001-61
Razão Social: NUTRITO COMERCIAL EIREU EPP
Endereço: R maria curupaiti 4415 and a sooi / vila ester / saq paulq / sp / 02452-001

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art. 7, da Lei 8.036, de
11 de maio de 1990, certirica que, nesta data, a empresa acima identiricada encontra-se
em situação regular perante o Fundo de Garantia do Tempo de Serviço FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de quaisquer de^tos
referentes a contribuições e/ou encargos devidos, decorrentes das obrigações com o FGTS.

Validade:27/12/2020 a 25/01/2021

Certificação Número; 2020122703104340882751

Informação obtida em 11/01/2021 11:10:05

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta condicionada a verificação
de autenticidade no site da Caixa: www-caixa-gov.br

Preíeinutsi as káegi ass tówies
Contrato de Gestão N°058I2019

hH ̂c.//rv^nellHaJ^rf rsjiva nm hr/r.nnRijltacrf/Daaes/consultaEmDreaador.isf
1/1
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOSCERl lUAU r FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: NUTRITO COMERCIAL LTDA
CNPJ: 18.704.654/0001-61

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, e certificado q .

1 constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RJ®) comSSade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172. de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN). ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda nao vencidos, e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAÜ) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN. este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e. no caso de ente federativo, para
e tados públicos da administração direta a ela vinculados. Refere-se a srtuaçao do

sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange_^inciusive as contnbuiçoes Maais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n 8.212. de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 10:13:28 do dia 22/12/2020 <hora e data de Brasilia>.
Válida até 20/06/2021.
Código de controle da certidão: 64F4.781C.11F6.254D
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

eom a

Contrato de Gestão N 05812019
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'AIMã
Comp
Transação

ovante de transferência eletrônica disponiveí - TED
realizada via convênio de Pagamentos

Nonne do Remetente:

CNpj do| Remetente:
Tipo de Pessoa:

Conta de Origem:

Tipo de Conta:

FUNDACAO DO ABC

57.571.275/0001-00

Juridica

00344-1 /000600071079-2

003 - Conta Pessoa Jurídica

Convênio:

Tipo de Compromisso:

NSA:

337729

0001

000880

PAGAMENTO DE FORNECEDORES

Banco Destino:

Agência/|Conta Destino:
Tipó de Conta:
Tipo de Ij^essoa:
Nome do Destinatário:

CPITCNPJ do Destinatário:

Valor: !

Dsta da Operação:

341 - itaij Unibanco S.A.

00762/000000016770-8

01 - Crédito em Conta Corrente

Jurídica

NUTRITO COMERCIAL LTDA

18.704.654/0001-61

R$ 22.841,43

15/01/2021

1^.1;Ai. Henticação Bancária; 01332C82675772BDB33119000

Operação realizada com sucesso conforme as informações enviadas peio cliente via arquivo:
Numero 000880 de 15/01/2021

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help De'sk CAIXA: 0800 726 0104

PrêfetadêMegiâesWa
Contrato de Gestão N'05812019
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C&ttírdl cio
ConviÉix/os

CENTR.COHVENICS AUTORIZACAO PARA PAGAMENTO DE COfPRCHISSOS

TED - Outro Titular

' * EMISSÃO ;

.  V . - RELACAO ;

;  12/03/2021

; 077968

AO cer MOGI HOSPITAL - FEDERAL

AGENCIA : 0344 - C/C 000710792
MOGI DAS CRUZES V. 1

i

PRF NUMERO PCBEHEFICIARIO NAT ' BCO ACENC NUMERO CONTA CNPj/cpV • " DT.VEHC""' ~ VALOR A PAGAR

COM 497 NUTRItO CCHERCIAL LTDA GENEROS ALIMENTÍCIOS 341 0762 16770-8 187046540001-61 12/03/2021 56.135,85

TOTAL GERAL .

§6.135,65

CINQÜENTA E SEIS KIL, CENTO Z TRINTA E CINCO REAIS E OITENTA B CINCO CENTAVOS

AUTORIZAMOS V.SAS. A EMITIREM ORDQi DE PAGAMENTO, OU DOC PARA OS BANCOS/CONTAS ACIMA.
DOS títulos RESPECTIVOS DEBITANDO EM NOSSA C/CORRENTE NUM 000710792

NO DIA 12/03/2021 PELO VALOR ACIMA TOTALIZADO.

S - 58/19FOABC - CENTR.CONVÊNIOS- HOSPITAL DE KOGI DAS

Finanslro

CONTÁBIL
IRO

ÕENTRALD

corn a

BORDERÔ nome:

GERAR ARQUIVO NOME'

PR06DOARQ

COMPROVANTES

baÍxaoéboroêró

NOME:

DATA:^^'—

' íVVPí.



FEDERAL

000185



RECEBEMOS DE NUTRITO • COMERCIAL LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA
ABADCQ. EMISSÃO: 04/03/2021 VALOR TOTAL; RS 56.135,85 DESTINATÁRIO: FUNDACAO DO ABC- CENTRAL DE CONVÊNIOS - AV LAURO
GOMES, 2000 VILA SACADURA CABRAL SANTO ANDRE-SP

NF-e

N". 000.000.497

Série 001
DATA OE R£CEBtMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEDEOOR

msmmzÁÇAO do emitente

NUTjRITO - COMERCIAL LTDA
R MARIA CURUPAITI, 441-5 ANDAR CONJ 5001

VILA ESTER ZONA NORTE - 02452-001
SAO PAULO - SP Fone/Fax:

DANFE
Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrônica

0-ENTRADA

1-saída 0
N®. 000.000.497

Série 001
Folha l/l

CHAVKt)KAa£SO

3521 0318 7046 5400 01615500 1000 0004 97161284 0054

Consulta de autenticidade no portal nacional da. NF-e

www.nfe.fãzcnda.gov.br/porta( ou no site da Sefaz Autorízadora

NATiniEZA DA OPERAÇÃO í

Venda de produção do estebelecimento

rROTOCOLO DE AUTOIUZACAO DE USO i

135210238283183 - 04/03/2021 lltlÕtlO
INSCniCAO ESTADUAL

142707380118

INSCRIÇAU ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

18.704.654/0001-61

DESTINATÁRIO / REMETENTE
NOMH / KAZÂO SOCIAL

FUNDACAO no ABC - CENTRAI. DE CONVÊNIOS

CNPJ/CPK

57.571.275/0004-45

DATA DA KMISSÃO

04/03/2021
ENDEREÇO

AV LAURO GOMES. 2000

BAIRRO/DISTRITO

VILA SACADURA CABRAL

CEP

09060-870

DATA DA SAÍDA

04/03/2021
MUNICÍPIO 1

SANTO ANDRÉ

UF

SP

FONE/FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDA

09:25:00

FATURA / DUPLICATA / PAGAMENTO

Pagamento (1): Outros-RS 56.135,85-Fatura: 497 .Valor Original: RS 56.135,85 .Valor Líquido: RS 56.135,85

Num. 001

VcBC. 15/03/2021
V«lnf RS S6.t3S.85

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO ICMS

56.135.85

VALOR DO ICKIS

2.071.42

BASE DE CÃLC. ICMS ST

0.00

VALOR DO ICMS ST

0.00

VALOR DOU

o.no

VALOR TOTAL PRODUTOS

56.135.85
VALOR IXÍ FRETE

0.00

VALOR DO SEOURO

0.00

DESCONTO

0.00

OUTRAS DESPESAS

0.00

VALOR TOTAL DO IPI

0.00

VALOR TOTAL DA NOTA

56.135.85

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME/RAZÃO SOCIAL FRTO POR CONTA

CQl Sem Frete

CODIGOANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPf

ENDEREC.XJ MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUAKnDADE ESPECIE MARCA NUMERAÇÃO PEsoDwrro FESOUQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS /SOtVlCOS

CDDIOO PRODUTO DCSCRCÇAO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH 0/CST CFOP UN QUANT VALOK
UNIT

VALOR
TOTAL

B.CALC
ICMS

VALOK
ICMS

AÜQ.
ICMS

VALOR

IPI
ALlQ.TPI

277

273

275

32'
JSÕ'.
271

200
JiL
2R2

275

~159*
"íi"

CAFÉ DA MANHÁ FUNCIONÁRIOS
XLMÕtÕFÜNCiONARiOS
jÃ^ÃRFUNClÕNÃRibs
CEiÃIIIIIIIIIIZZIIIIIIII
GARRAFXdÊ ÇÃfE ÕíBlS
CXl^ DA MANHÁ PAClENliC
'aLMÕ^Õ PACIENTES _ _
SOPÃ~RÈSÍRVÃ~PAClENfC
*CÁre"DATÃR5ÊPÃcr^E

SOPÃltáslãvA PACÍfNTB
CEÍÃPÃcrá^""

21069029

21069030
21069029

2r0690l9
moITõõõ
21069029

21069090
2IM2MÕ
2r069029
iüiêww
ÍümImõ

000

ÓOÕ
ÕM
"o~oo.
ÕÕÕ
o(râ
oòõ

~noõ"
'«iõ*

'õoõ'

SIOI

5Io7
Ilqí
SIOI

sfol
siol
5IoT
sioT
sün
sfoT
sfoT
sioT

420,0000
3"25,^'

_ 157,0000
_I96,0000
464,0000
4b5,0Õ(X)
Í57,0ÕM
"^,0000
413^000'
^^7,0000'
"il.oõôõ

6J0
rSjW
L8Í5
JJÕ
' 4JH)

6^0
rsjõs

.L«i9_5
7,90

rRj?5
ZlCw

7,90

2,730^)0
6.T58J5'
|.676J0'
1.240JÒ'
784J>Ò'

3.õr6j(>Ò'
7574/5

.8.546/5'
3.507/0
7.826/5

|7.7[2/s'
3.262,7*0

2.730,00
6ÃhJs
3.676Íb
l.240/d
7ÍlJ]d

lofé/õ'
7.674/5'

.8.546j4_5
"3.5Õ7jjfio'
*7.826/5'
"7.7r2/5
3.2«.7*Õ

IOOJ4
227/6'
75^66'
'"45/7
2^3
711/9
283/p

.5L5J6
'7»j43
*288^7*9
*284/0
'720/9

3,69
3.Ç9
3,69
3,69
3,69
3,69
3,69
3,69
3,69
3,69
3,69
3.69

infere
Oríqlh

coma
a'

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTAKKS \

Inf. amtniwinte: FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO REFERENTE AO MÊS DE FEVEREIRO 2021. HOSPITAL CAMPANHA
HMMC- MCH03S4-20.CONTRATAÇÁO EMERGENCIAL DE SERVIÇOS DE NUTRITÇAO DADOS PARA DEPOSITO -
BANCO ITAU -AGENCIA 0762- CONTA CORRENTE 16770-8. Nota Fiscal previsto no artigo 135 do RICMS/2000-SP, no qual seiá
indicado na situaçSo tributária o percentual de 3,69 %, paia todas as operaçAes abrangidas pelo Regime Especial de Tributação,
ind^Kndentemente da efetiva situação tributária
ValorAproximado dos Tributos Federais: R3 2.440.49
Valor Aproximado dos Tributos Estaduais: RS 4.015,74

KESKKVAUO AO FISCO

PreftedeMossdãsCiuzes
Conteto(leGesiâoN°058M19

lm(mxamimi/202l«!iJJ:l9:2) 1 v4.00 - Obtenha teu XUL apartiráoailthlifaMiiwul.rJetnall.eemMDoKnload



CENTRAL DE CONVÊNIOS

Prao. n°-M014 0?!3^/l^

; Competência

Central de Cust^Ql<P?fcrro'^lj'G(A>^ j
Vencimento

CONTABILIDADE

CENTRAL DE

CONVÊNIOS

O 8 MAR m

m

Hospitat Municipal de Mogi - CC
Proc N°
Vencimento_iêIQ^i^^^2tL

Oite»'®^a\cro2'"=
»„sp.Woo.W^'



Controle de Refeições - MOGI CAMPANHA

[RERIIÇÃÕEÇQlã^lQB^P g

Mês: FEVEREIRO/21

1 .2. 3. 4 . 5 .6. 7 .8 .9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 TOTAL MÊS Valor Unit. Valor Total

Café da manhã 15 15 15 15 15 15 15 15 15 "í 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 420 RS 6.50 RS 2.730,00

Almoço 12 7 11 11 10 7 7 15 12 16 7 15 8 11 14 15. 9 16 11 11 6 18 11, 14 12 17 S 14 325 RS 18,95 RS 6.158,75

Jantar 7 S 7 7 7 7 7 6 7 / 8 6 8 7 ' 8 8 6 7 7 7 ü 6 / 8 6 6 8 3 194 RS 18,95 RS 3.676,30

Cela 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 6 0 0 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 157 RS 7,90 RS 1.240,30

Garrafa de café (1,8L] 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 196 RS 4,00 RS 784,00

mEFElÇ^QdliÇJEIW;

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 TOTAL MENSAL Valor Unit. Valor Total

Café da manhã 22 20 23 22 22 13 16 18 16 16 18 10 8 5 0 0 9 9 17 16 17 17 16 23 29 27 27 28 464 RS 6,50 RS 3.016,00

Almoço 17 24 22 13 14 15 15 14 11 12 13 8 6 0 0 0 9 9 15 15 17 17 17 24 22 27 25 24 405 RS 18,95 RS 7.674,75

SOPA RESERVA 22 20 23 22 22 13 16 18 16 16 18 10 8 5 0 0 5 9 17 16 17 16 16 23 26 27 27 23 451 RS 18,95 RS 8.546,45

Café da Tarde 20 23 23 22 22 12 16 18 16 15 11 10 5 11 0 0 5 9 17 15 17 17 17 24 24 26 '27 22 444 RS 7,90 RS 3.507,60

Jantar 20 24 23 15 12 14 16 14 11 13 9 8 5 11 0 0 5 7 17 15 17. 15 17 25 25 26 27 22 413 RS 18,95 RS 7.826,35

SOPA RESERVA 20 24 23 11 12 16 14 14 11 12 10 8 5 11 0 0 8 7 17 14 17 15 16 21 25 28 21 27 407 RS 18,95 RS 7.712,65

Cela 20 24 23 15 12 14 16 14 11. 13 9 8 5 11 0 0 5 7 17 15 17 15 17 25 25 26 27 22 413 RS 7,90 RS 3.262,70

R$ 56.135,85

Confere com e
Orio»'"''

• . f

Contrato de GesláoN^05|í20J9 ^
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"ii SIS i
HOSPITAL
MUNICIPAL- Moni
stKaauscffiRES iwiu^l j

FORMULÁRIO

4
FUNDAÇÃO DO ABC

•mam>

Relatório de Acompanhamento - Prestadores de Serviço

FO.CONT.001 V.01

Fornecedor: NUTRITO - COMERCIAL LIDA

CNPJ: 18.704.654/0001-61

Serviço Prestado: Prestação de Serviços de Fornecimento de Alimentos

Período: N.F n.2 498 Mês de competência: Fevereiro/2021

EMiVERieiGADQ

Realização do objeto contratualízado

Utilização de uniforme e crachá de identificação

Profissional técnico habilitado

Certidões do FGTS e CND Federal

DATA: I Oê>I

Responsável:

MPloísa Molínari
Diretora Geral

Mun. Mogi das Cruzes

Confere com a'
Original

r, • O i
06 Mejí das Cruzes

ConírstodeeesíâoN^pss/íOig
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
'  FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: NUTRITO COMERCIAL LTDA
CNPJ: 18.704.654/0001-61

j
Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identilicado que vierem a ser apuradas, é certifícado que:

1. constam débitos administrados peia Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacioriai (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa. |

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

i

A aceitação^desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na internet, nos
endereços <hltp://rfb.gov.br> ou <http://wv™/.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Ernitida às 09:41:45 do dia 21/01/2021 <hora e data de Brasília>.

Válida até 20/07/2021.

Código de controle da certidão: AEE2.1E36.E93E.1B60
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

conteve, com a

Prefeitura oe Mogl aas bruiss
n -< sv-i '" Contrato ds Gestão N«fl58/2019
W • r i ' Ü x; . ,
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Comprovante de transferência eletrônica disponível - TED
Transação realizada \^a convênio de Pagamentos

Nome do Remetente: i FUNDACAO DO ABC

CNPJ do Remetente: ^ 57.571.275/0001-00

Tipo de Pessoa: Jurídica

Conta de Origem: 00344-1 /OCÜ600071079-2

Tipo de Conta: 003 - Conta Pessoa Jurídica

Convênio: 337729

Tipo de Compromisso: 0001 PAGAIVIENTO DE FORNECEDORES

NSA: ; 000954

Banco Destino: ' 341 - Itaú Unibanco S.A.

Agência/Conta Destino: , 00762/000000016770-8

Tipo de Conta: ; 01 - Crédito em Conta Corrente

Tipo de Pessoa: i Jurídica

Nome do Destinatário: > NUTRITO COMERCIAL LTDA

CPF/CNPJ do Destinatário: 18.7O4.654/0Ü01-61

Valon R$56.135,85
Data da Operação: ! 12/03/2021

Autenticação Bancária:' 1A334F238157721471AEE9000

Operação realizada com sucesso conforme as Informações enviadas pelo cliente via arquivo:
Numero 000954 de 12/03/2021

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Coníeve com a
Origina'

R o I'! n n'
Prefeitura de Mcgioss Cruzes
Contrato de Gestão m2019
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