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Visualizar Pix agrupados

Consultas - Extrato de conta corrente
G332010828245383016

01/02/2024 08:33:18

Cliente - Conta atual

Agência 111-2

Conta corrente 47217-4   INSTITUTO S - O S FACERES

Período do extrato de 01 / 01 / 2024 até 31 / 01 / 2024

Lançamentos

Dt.
balancete

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

28/12/2023 0000 00000 000 Saldo Anterior 79.740,35 C

02/01/2024 0000 13049 345 BB RF Simples Ágil 1.202.100 79.740,35 D 0,00 C

03/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.301 996,00 D

MEDPAPER COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS

03/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 996,00 C 0,00 C

04/01/2024 0111 99015 870 Transferência recebida 550.111.000.047.218 76.170,75 C

04/01 13:11 INSTITUTO S - O S FACERE

04/01/2024 0000 13134 250 Folha de Pagamento 4.190 264.580,85 D

04/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.401 3.840,00 D

Cora SCD SA

04/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.402 246,44 D

VOLPATO E CIA LTDA

04/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.403 3.720,29 D

SOMA SP PROD HOSP LTDA

04/01/2024 0000 13105 362 Pagamento conta luz 10.404 23.197,12 D

CPFL CIA PAULISTA DE FORC

04/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 219.413,95 C 0,00 C

05/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.501 1.819,20 D

M RIBEIRO COMERCIO DE PANOS PR

05/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.502 540,30 D

PRECISIONN COMERCIO DE PRODUTOS SANEAN

05/01/2024 0000 13105 375 Impostos 10.503 31.707,63 D

FGTS ARRECADACAO GRF

05/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 34.067,13 C 0,00 C

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.801 2.451,86 D

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.802 1.000,00 D

ALFALAGOS LTDA

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.803 6.015,50 D

MED CENTER COMERCIAL LTDA

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.804 605,00 D

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.805 168,00 D

CAPROMED FARMACEUTICA LTDA

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.806 3.683,61 D

MV INFORMATICA NORDESTE LTDA

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.807 1.662,37 D

TRAVAGIN & TRAVAGIN LTDA

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.808 1.761,77 D
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BANDEIRANTE SUPERMERCADOS MIRASSOL LTD

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.809 954,16 D

BANCO SOFISA S/A

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.810 1.406,88 D

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA.

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.811 13.408,41 D

MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LT

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.812 836,58 D

ATIVA COML HOSPITALAR LTDA

08/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.813 5.766,15 D

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA

08/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 10.814 2.328,00 D

341 0502 029052431000183 29.052.431 JE

08/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 42.048,29 C 0,00 C

09/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.901 4.002,91 D

SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO

09/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.902 1.817,20 D

CONTE INDUSTRIA DE ARTEFATOS D

09/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.903 498,08 D

ARLEI JOSE FRIGIERI ME

09/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 6.318,19 C 0,00 C

10/01/2024 0111 99015 870 Transferência recebida 550.111.000.042.922 768.641,34 C

10/01 11:11 FUNDO M SAUDE MIRASSOL

10/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 550.111.000.025.039 2.418,00 D

10/01 12:29 LUCAS HENRIQUE ZANA

10/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 554.482.000.024.873 534,00 D

10/01 12:28 ADMED PROD E SERVICOS

10/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 554.482.000.024.873 152,00 D

10/01 12:29 ADMED PROD E SERVICOS

10/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.001 17.777,84 D

LABORATORIO BIOMEDIC LTDA

10/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.002 680,07 D 747.079,43 C

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENS

11/01/2024 0000 14175 976 TED-Pag Fornecedores 318.027.721 100.000,00 C

104 0321 11215408000105 SP 353030 FMS

11/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.101 472,87 D

SINDICATO EMPREG ESTAB DE SERV

11/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.102 1.721,85 D

M RIBEIRO COMERCIO DE PANOS PR

11/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.103 1.015,92 D

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENS

11/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.104 910,00 D

ATIVA COML HOSPITALAR LTDA

11/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.105 2.348,84 D

URGENCIA HOSPITAL CRUZ DISTRIB

11/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.106 17,28 D 840.592,67 C

SINDICATO EMPREG ESTAB DE SERV

12/01/2024 0000 14175 983 TED Devolvida 800.037 1.416,00 C

AG OU CNT DEST DO CRED INVAL

12/01/2024 0000 14175 976 TED-Pag Fornecedores 318.146.125 43.525,66 C

104 0321 11215408000105 SP 353030 FMS
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12/01/2024 0000 13049 345 BB RF Simples Ágil 1.202.100 478.910,87 D

12/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.201 863,49 D

DRL COMERCIO I E EIRELI EPP

12/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.202 480,00 D

CAFE APORE

12/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.203 1.078,00 D

STARBAND COMERCIO E SISTEMAS DE IDENTI

12/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.204 3.892,00 D

MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA

12/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.205 401,12 D

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA.

12/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.206 891,57 D

MV SISTEMAS DE MED DIAG LTDA

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.207 20.160,00 D

237 0023 035839217000174 NACARATO E DA

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.208 5.040,00 D

260 0001 043964140000192 GOMES SERVICO

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.209 1.416,00 D

260 0001 050257805000193 ANNA BEATRIZ

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.210 1.416,00 D

748 3003 042807831000110 MONTOIA SERVI

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.211 1.416,00 D

260 0001 051234889000102 FLORIR SAUDE

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.212 5.664,00 D

756 3209 052699095000187 BARUFI SERVIC

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.213 2.880,00 D

077 0001 037282835000191 SKWG SERVICOS

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.214 14.160,00 D

260 0001 048715680000156 IMARA SERVIC

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.218 14.160,00 D

341 1569 050892442000168 TOMAZ E QUEIR

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.219 9.912,00 D

077 0001 050411709000158 ROSSINI SERVI

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.220 20.532,00 D

260 0001 048705314000116 GABRIEL CARDO

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.221 10.800,00 D

077 0001 042204617000179 MR VALLE SERV

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.222 720,00 D

033 0771 047804203000102 ANA LAURA PER

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.223 1.440,00 D

655 1111 047183541000166 LUCAS MACIEL

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.224 4.248,00 D

260 0001 044713688000122 MORO ZEMINIAN

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.225 9.912,00 D

104 4488 040248598000157 MARTINS SERVI

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.226 720,00 D

756 3206 045045557000187 CELEBRAS SERV

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.227 12.036,00 D

077 0001 044372716000195 BERGAMINI ALM

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.228 5.760,00 D

260 0001 037001493000194 TGL SERVICOS
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12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.229 19.116,00 D

260 0001 044339324000124 V.HASSEM SERV

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.230 4.320,00 D

077 0001 040869222000160 BEU SERVICOS

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.231 720,00 D

077 0001 038113727000158 BAYEH E BELLI

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.232 6.372,00 D

260 0001 042368409000105 L TARGA SERVI

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.233 720,00 D

077 0001 041749088000126 CP MEDSERVICE

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.234 4.248,00 D

077 0001 042858236000103 GARCIA GONCAL

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.235 7.080,00 D

260 0001 036505335000109 MURILO HENRIQ

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.236 2.880,00 D

260 0001 039602816000120 L N MACHADO S

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.237 7.788,00 D

341 6668 040794073000117 CLINICA MEDIC

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.239 4.730,04 D

341 3182 028195061000170 ASBG SERVICOS

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.240 7.977,25 D

341 3182 028195061000170 ASBG SERVICOS

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.244 14.400,00 D

756 3188 029120016000110 SAMANTA SERVI

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.247 25.913,85 D

033 0037 019492573000108 CLINICA MAIA

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.248 4.692,50 D

033 0003 051840197000108 G.UCHOA SERVI

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.249 1.440,00 D

077 0001 047106210000122 MINANTE SERVI

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.250 1.416,00 D

237 0023 053031923000177 SANSON SERVIC

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.251 5.315,66 D

756 3131 043386867000130 GLAUCIA S. QU

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.252 1.416,00 D

260 0001 044476325000110 VINICIUS MANO

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.253 2.832,00 D

756 3319 039445842000192 TOPASSO E VER

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.254 6.000,00 D

756 5004 029741941000168 AMANCIO SILVI

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.255 3.600,00 D

336 0001 048344522000137 SLPA SERVICOS

12/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.256 2.832,00 D

077 0001 040945657000146 ACS BRITO SER

12/01/2024 0000 13105 470 Transferência Agendada 11.100.000.032.966 13.289,16 D

11/01 GUSTAVO DA SILVEIRA GUIZI

12/01/2024 0000 13105 470 Transferência Agendada 11.100.000.035.344 2.832,00 D

11/01 LABJR SERVICOS MEDICOS -

12/01/2024 0000 13105 470 Transferência Agendada 11.100.000.037.173 13.289,16 D

11/01 LEONISIO P D O NT - ME

12/01/2024 0000 13105 470 Transferência Agendada 151.000.000.033.730 7.788,00 D
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11/01 LETICIA O S M EIRELI

12/01/2024 0000 13105 470 Transferência Agendada 401.800.000.024.254 2.160,00 D

11/01 BRUNA B S MEDICOS LTDA.

12/01/2024 0000 13105 470 Transferência Agendada 657.500.000.065.469 1.440,00 D

11/01 SOUZA S S MEDICOS LTDA

12/01/2024 0000 13105 470 Transferência Agendada 657.500.000.065.469 5.664,00 D

11/01 SOUZA S S MEDICOS LTDA

12/01/2024 0000 13105 470 Transferência Agendada 692.000.000.028.015 23.040,00 D

11/01 MARIANE FERRER ESTEVES

12/01/2024 0000 13105 470 Transferência Agendada 692.000.000.041.898 7.788,00 D 43.525,66 C

11/01 BORGES S M LTDA

15/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 552.578.000.018.847 2.721,65 D

15/01 14:57 UNIPACS CONSULTORIA LTDA

15/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 556.575.000.105.122 740,00 D

15/01 14:57 RIBEIRO SOLUCAO E CONSTR

15/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.501 3.905,71 D

LAVEBRAS GESTAO DE TEXTEIS SA

15/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.502 895,35 D

MUNICIPIO DE MIRASSOL

15/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.503 276,00 D

A C DE BRITO TECNOLOGIA DE PON

15/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.504 4.956,00 D

260 0001 053015322000170 HS PAZIN SERV

15/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.505 2.124,00 D

756 3188 052788699000108 MARIA JULIA L

15/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.506 6.081,48 D 21.825,47 C

033 0131 031313767000102 FANTINI FREIT

17/01/2024 0000 13134 250 Folha de Pagamento 2.179 5.172,99 D

17/01/2024 0000 13049 345 BB RF Simples Ágil 1.202.100 21.825,47 D

17/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.701 1.171,98 D

LUCENA COM EQUIP MEDIC LTDA ME

17/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 6.344,97 C 0,00 C

18/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 553.408.000.009.644 351,21 D

18/01 12:17 CIRURGICA VITORIA

18/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.801 4.317,54 D

CIRURGICA OLIMPIO LTDA

18/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 4.668,75 C 0,00 C

19/01/2024 0000 14175 976 TED-Crédito em Conta 318.970.706 5.172,99 C

237 3014 29505759000108 INSTITUTO DE S

19/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.901 962,50 D

237 3014 029505759000108 INSTITUTO DE

19/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.902 30.187,50 D

237 3014 029505759000108 INSTITUTO DE

19/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.903 20.474,22 D

237 3014 029505759000108 INSTITUTO DE

19/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.904 1.416,00 D

237 0023 053031923000177 SANSON SERVIC

19/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.905 1.651,70 D

237 3014 029505759000108 INSTITUTO DE

19/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 11.906 5.120,26 D

237 3014 029505759000108 INSTITUTO DE

181



01/02/2024, 08:33 Banco do Brasil

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.2#/template/~2Fconsultas~2F009-2.bb%3Fh=sim 6/8

19/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 11.907 3.925,50 D

GRESPAN ETIQUETAS R PRETO LTDA

19/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 58.564,69 C 0,00 C

22/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 12.201 145,00 D

EASY CONNECT TECNOLOGIA JACI LTDA - ME

22/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 12.202 2.137,13 D

TRAVAGIN TRAVAGIN LTDA

22/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 12.203 629,02 D

STERIMED CEDRAL SERVICOS DE ESTERILIZA

22/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 12.204 175,00 D

RIACO MATERIAIS PARA CONSTRUCAO LTDA

22/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 12.205 149,90 D

RDFIBRA SOLUCOES EM INTERNET,

22/01/2024 0000 13105 361 Pgto conta água 12.206 6.694,38 D

SANEAMENTO DE MIRASSOL

22/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 12.207 3.121,76 D

PREMIUN PRINT SOLUCOES IMPRESSAS E DIG

22/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 13.052,19 C 0,00 C

23/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 12.301 1.852,94 D

MESSER GASES LTDA

23/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 1.852,94 C 0,00 C

24/01/2024 0000 13105 363 Pagto conta telefone 12.401 145,46 D

VIVO FIXO/BRASIL

24/01/2024 0000 13105 363 Pagto conta telefone 12.402 78,42 D

VIVO FIXO/BRASIL

24/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 12.403 1.757,29 D

033 0771 25474958803 MARCOS ROGERIO GA

24/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 1.981,17 C 0,00 C

25/01/2024 0000 13134 250 Folha de Pagamento 2.596 1.035,34 D

25/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 1.035,34 C 0,00 C

26/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 12.601 1.460,04 D

S. L. COMERCIO DE LIXEIRAS - EIRELI -

26/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 12.602 579,65 D

SCAVA AMBIENTAL DISK ENTULHO LTDA

26/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 12.603 24.270,86 D

TICKET SERVICOS S/A

26/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 12.604 590,00 D

341 0502 031306568000169 DOURADO CONSU

26/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 26.900,55 C 0,00 C

29/01/2024 0000 13105 375 Impostos 12.901 65,64 D

FGTS ARREC GRRF

29/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 12.902 29,41 D

033 0771 25474958803 MARCOS ROGERIO GA

29/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 95,05 C 0,00 C

30/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 551.510.000.034.363 2.480,00 D

30/01 16:26 MONTECH E M E LTDA.

30/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 13.001 1.675,00 D

Cora SCD SA

30/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 13.002 1.568,00 D

PRECISIONN COMERCIO DE PRODUTO

30/01/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 13.003 1.140,00 D
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Cora SCD SA

30/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 6.863,00 C 0,00 C

31/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 550.111.000.020.116 1.594,86 D

31/01 16:57 WELLITON APARECIDO SILVA

31/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 550.111.000.028.336 1.646,90 D

31/01 16:58 RUBENS VINICIUS ORIGA

31/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 550.111.000.047.740 619,61 D

31/01 16:33 MARCELLA A OLIVEIRA

31/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 550.111.000.072.881 908,29 D

31/01 16:33 NIZETE NEIDE PORACA

31/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 550.111.000.173.318 1.676,01 D

31/01 16:33 MONIQUE STUQUI

31/01/2024 0000 13105 375 Impostos 13.101 57,97 D

FGTS ARREC GRRF

31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 13.102 1.638,22 D

033 0037 41199163830 ALEX CAETANO BORD

31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 13.103 850,96 D

341 0502 38701831879 ADRIAN NERIS CORD

31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 13.104 1.618,56 D

033 0014 42794117866 ANA CARLA MENDES

31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 13.105 1.822,33 D

033 0014 15274765882 ANTONIO LUIS FERR

31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 13.106 1.617,06 D

033 0014 05633836901 CLEITON PEREIRA D

31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 13.107 1.013,57 D

341 0502 35415536850 DANIELLY FERNANDA

31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 13.108 1.597,05 D

033 0014 46468009855 EDUARDA POLIANA L

31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 13.109 853,77 D

341 0502 22181597839 ELISABETE MARQUES

31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 13.110 1.598,85 D

237 0172 22122424842 LUCIENE ALVES MEN

31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 13.111 1.005,95 D

341 0502 23048887806 MARIANA D ANGELO

31/01/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 13.112 1.670,54 D

237 2152 32628035880 PATRICIA DE ALMEI

31/01/2024 0000 13105 375 Impostos 13.113 57,97 D

FGTS ARREC GRRF

31/01/2024 0000 13105 375 Impostos 13.114 59,07 D

FGTS ARREC GRRF

31/01/2024 0000 13105 375 Impostos 13.115 37,43 D

FGTS ARREC GRRF

31/01/2024 0000 13105 375 Impostos 13.116 57,97 D

FGTS ARREC GRRF

31/01/2024 0000 13105 375 Impostos 13.117 57,97 D

FGTS ARREC GRRF

31/01/2024 0000 13105 375 Impostos 13.118 24,15 D

FGTS ARREC GRRF

31/01/2024 0000 13105 375 Impostos 13.119 37,43 D

FGTS ARREC GRRF

31/01/2024 0000 13105 375 Impostos 13.120 59,07 D
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FGTS ARREC GRRF

31/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 22.181,56 C

31/01/2024 0000 00000 999 S A L D O 0,00 C

------------------------------------------------

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Visualizar Pix agrupados

Consultas - Extrato de conta corrente
G332010828245383020

01/02/2024 08:36:30

Cliente - Conta atual

Agência 111-2

Conta corrente 47218-2   INSTITUTO S - O S FACERES

Período do extrato de 01 / 01 / 2024 até 31 / 01 / 2024

Lançamentos

Dt.
balancete

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

28/12/2023 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00 C

04/01/2024 0111 99015 470 Transferência enviada 550.111.000.047.217 76.170,75 D

04/01 13:11 INSTITUTO S - O S FACERE

04/01/2024 0000 00000 848 BB RF Simples Ágil 2.100 76.170,75 C 0,00 C

10/01/2024 0111 99015 870 Transferência recebida 550.111.000.042.922 67.417,74 C 67.417,74 C

10/01 11:11 FUNDO M SAUDE MIRASSOL

12/01/2024 0000 13049 345 BB RF Simples Ágil 1.202.100 67.417,74 D 0,00 C

31/01/2024 0000 00000 999 S A L D O 0,00 C

------------------------------------------------
OBSERVAÇÕES:
------------------------------------------------

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Extratos - Investimentos Fundos - Mensal
G332010828245383017

01/02/2024 08:34:05

Cliente
Agência 111-2

Conta 47217-4 INSTITUTO S - O S FACERES

Mês/ano referência JANEIRO/2024

RF Simples Ágil - CNPJ: 43.617.343/0001-02
Data Histórico Valor Valor IRPrej. Comp. Valor IOF Quantidade cotas Valor cota Saldo cotas

29/12/2023 SALDO ANTERIOR 228.218,81 186.878,986243

02/01/2024 APLICAÇÃO 79.740,35 65.272,658249 1,221650108 252.151,644492

03/01/2024 RESGATE 996,00 0,84 1,31 816,748111 1,222102612 251.334,896381

Aplicação 12/12/2023 996,00 0,84 1,31 816,748111

04/01/2024 RESGATE 219.413,95 208,13 276,30 179.863,614526 1,222584015 71.471,281855

Aplicação 12/12/2023 219.413,95 208,13 276,30 179.863,614526

05/01/2024 RESGATE 34.067,13 8,56 34,93 27.891,171422 1,222989866 43.580,110433

Aplicação 12/12/2023 7.564,16 7,91 8,78 6.198,623606

Aplicação 02/01/2024 26.502,97 0,65 26,15 21.692,547816

08/01/2024 RESGATE 42.048,29 2,75 48,97 34.411,475445 1,223429378 9.168,634988

Aplicação 02/01/2024 42.048,29 2,75 48,97 34.411,475445

09/01/2024 RESGATE 6.318,19 0,62 8,74 5.170,096122 1,223874731 3.998,538866

Aplicação 02/01/2024 6.318,19 0,62 8,74 5.170,096122

12/01/2024 APLICAÇÃO 478.910,87 390.880,872167 1,225209275 394.879,411033

17/01/2024 APLICAÇÃO 21.825,47 17.794,396727 1,226536102 412.673,807760

17/01/2024 RESGATE 6.344,97 2,25 11,07 5.183,940359 1,226536102 407.489,867401

Aplicação 02/01/2024 4.892,39 2,19 9,77 3.998,538866

Aplicação 12/01/2024 1.452,58 0,06 1,30 1.185,401493

18/01/2024 RESGATE 4.668,75 0,30 5,42 3.809,708103 1,226989017 403.680,159298

Aplicação 12/01/2024 4.668,75 0,30 5,42 3.809,708103

19/01/2024 RESGATE 58.564,69 5,74 80,84 47.783,583926 1,227435558 355.896,575372

Aplicação 12/01/2024 58.564,69 5,74 80,84 47.783,583926

22/01/2024 RESGATE 13.052,19 2,17 18,77 10.646,901276 1,227881208 345.249,674096

Aplicação 12/01/2024 13.052,19 2,17 18,77 10.646,901276

23/01/2024 RESGATE 1.852,94 0,39 2,96 1.511,238176 1,228323920 343.738,435920

Aplicação 12/01/2024 1.852,94 0,39 2,96 1.511,238176

24/01/2024 RESGATE 1.981,17 0,51 3,44 1.615,542485 1,228763724 342.122,893435

Aplicação 12/01/2024 1.981,17 0,51 3,44 1.615,542485

25/01/2024 RESGATE 1.035,34 0,33 1,88 844,082791 1,229204068 341.278,810644

Aplicação 12/01/2024 1.035,34 0,33 1,88 844,082791

26/01/2024 RESGATE 26.900,55 10,26 51,42 21.927,037860 1,229633942 319.351,772784

Aplicação 12/01/2024 26.900,55 10,26 51,42 21.927,037860

29/01/2024 RESGATE 95,05 0,04 0,16 77,434586 1,230070495 319.274,338198

Aplicação 12/01/2024 95,05 0,04 0,16 77,434586

30/01/2024 RESGATE 6.863,00 3,99 11,84 5.590,234535 1,230508301 313.684,103663

Aplicação 12/01/2024 6.863,00 3,99 11,84 5.590,234535

31/01/2024 RESGATE 22.181,56 14,91 37,29 18.062,349370 1,230945075 295.621,754293

Aplicação 12/01/2024 22.181,56 14,91 37,29 18.062,349370

31/01/2024 SALDO ATUAL 363.894,14 295.621,754293 295.621,754293

Resumo do mês
SALDO ANTERIOR 228.218,81

APLICAÇÕES (+) 580.476,69

RESGATES (-) 446.383,77

RENDIMENTO BRUTO (+) 2.439,54

IMPOSTO DE RENDA (-) 261,79
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IOF (-) 595,34

RENDIMENTO LÍQUIDO 1.582,41

SALDO ATUAL = 363.894,14

Valor da Cota
29/12/2023 1,221211717

31/01/2024 1,230945075

Rentabilidade
No mês 0,7970

No ano 0,7970

Últimos 12 meses 10,7171

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
 
Serviço de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678

Para deficientes auditivos 0800 729 0088
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Extratos - Investimentos Fundos - Mensal
G332010828245383021

01/02/2024 08:37:01

Cliente
Agência 111-2

Conta 47218-2 INSTITUTO S - O S FACERES

Mês/ano referência JANEIRO/2024

RF Simples Ágil - CNPJ: 43.617.343/0001-02
Data Histórico Valor Valor IRPrej. Comp. Valor IOF Quantidade cotas Valor cota Saldo cotas

29/12/2023 SALDO ANTERIOR 436.802,47 357.679,558563

04/01/2024 RESGATE 76.170,75 202,80 62.468,958421 1,222584015 295.210,600142

Aplicação 01/08/2023 18.529,24 50,64 15.197,217739

Aplicação 14/08/2023 57.641,51 152,16 47.271,740682

12/01/2024 APLICAÇÃO 67.417,74 55.025,489420 1,225209275 350.236,089562

31/01/2024 SALDO ATUAL 431.121,39 350.236,089562 350.236,089562

Resumo do mês
SALDO ANTERIOR 436.802,47

APLICAÇÕES (+) 67.417,74

RESGATES (-) 76.170,75

RENDIMENTO BRUTO (+) 3.274,73

IMPOSTO DE RENDA (-) 202,80

IOF (-) 0,00

RENDIMENTO LÍQUIDO 3.071,93

SALDO ATUAL = 431.121,39

Valor da Cota
29/12/2023 1,221211717

31/01/2024 1,230945075

Rentabilidade
No mês 0,7970

No ano 0,7970

Últimos 12 meses 10,7171

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
 
Serviço de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678

Para deficientes auditivos 0800 729 0088
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:25:49

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:25:50
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090358004900900000106179695840000099600 
BENEFICIARIO:                                   
MEDPAPER COMERCIO DE MATERIAIS                  
NOME FANTASIA:                                  
MEDPAPER COMERCIO DE MATERIAIS MEDI             
CNPJ: 15.311.878/0001-15                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGAN. SOCIAL FA             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.301
NOSSO NUMERO                   35800490000000106
CONVENIO                                03580049
DATA DE VENCIMENTO                    03/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     03/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        996,00
VALOR COBRADO                             996,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            6.E7D.418.A0E.DE6.F30
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Pagamentos a terceiros - Consulta remessas -3o nível
G335080854283307016

08/01/2024 09:00:51

Dados consultados
Agência 111-2

Conta 47217-4 INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO
Descrição lote PAG SALARIO C/CTA
Situação lote PROCESSADO

Data para débito 04/01/2024
Assinatura
pendente Não

Dados originais
Data pagamento 05/01/2024
Quantidade
lançamentos 82

Valor R$ 264.580,85

Dados atuais
Data pagamento 05/01/2024
Quantidade
lançamentos 82

Valor R$ 264.580,85

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
 
Serviço de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678

Para deficientes auditivos 0800 729 0088
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:26:44

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:26:44
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
CORA SOCIEDADE DE CRÉDITO DIRE                  
------------------------------------------------
40390000074184104200968904601017595850000384000 
BENEFICIARIO:                                   
Cora SCD SA                                     
NOME FANTASIA:                                  
Cora SCD SA                                     
CNPJ: 37.880.206/0001-63                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
Mer Restaurante Ltda Me                         
CNPJ: 41.841.042/0001-32                        
PAGADOR:                                        
Instituto De Saude  Organizacao Soc             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.401
DATA DE VENCIMENTO                    04/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     04/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      3.840,00
VALOR COBRADO                           3.840,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            4.DE0.A3C.71A.47B.A2B
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:27:02

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:27:01
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090304965926506203834178395850000024644 
BENEFICIARIO:                                   
VOLPATO E CIA LTDA                              
NOME FANTASIA:                                  
VOLPATO E CIA LTDA                              
CNPJ: 63.984.165/0001-65                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.402
NOSSO NUMERO                   30496592606203834
CONVENIO                                03049659
DATA DE VENCIMENTO                    04/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     04/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        246,44
VALOR COBRADO                             246,44
================================================
NR.AUTENTICACAO            9.547.E5A.4F5.74E.7B1
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:27:15

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:27:16
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191090080085140009328940700009195850000372029 
BENEFICIARIO:                                   
SOMA SP PROD HOSP LTDA                          
NOME FANTASIA:                                  
SOMA SP PROD HOSP LTDA                          
CNPJ: 05.847.630/0001-10                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
SOMA SP PROD HOSP LTDA                          
CNPJ: 05.847.630/0001-10                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE   ORGANIZAC                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.403
DATA DE VENCIMENTO                    04/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     04/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      3.720,29
VALOR COBRADO                           3.720,29
================================================
NR.AUTENTICACAO            8.D14.8CB.CF2.364.F20
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:27:30

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 08.27.31
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
                                                
            COMPROVANTE DE PAGAMENTO            
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
Convenio  CPFL CIA PAULISTA DE FORC             
Codigo de Barras   83630000231-5   97120040336-0
                   83396690903-2   10128764770-1
Data do pagamento                     04/01/2024
Valor em Dinheiro                      23.197,12
Valor em Cheque                             0,00
Valor Total                            23.197,12
------------------------------------------------
DOCUMENTO:  010404                              
AUTENTICACAO SISBB:        4.39C.DAF.297.623.D98

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:28:29

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:28:29
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.                    
------------------------------------------------
74891123210324623003502373041058595860000181920 
BENEFICIARIO:                                   
M RIBEIRO COMERCIO DE PANOS PR                  
NOME FANTASIA:                                  
M RIBEIRO COMERCIO DE PANOS PR                  
CNPJ: 07.878.627/0001-99                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
M RIBEIRO COMERCIO DE PANOS PR                  
CNPJ: 07.878.627/0001-99                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.501
DATA DE VENCIMENTO                    05/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     05/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.819,20
VALOR COBRADO                           1.819,20
================================================
NR.AUTENTICACAO            A.7AB.F91.AFD.147.4F8
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:28 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:28:47

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:28:49
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090316581800068774010174495860000054030 
BENEFICIARIO:                                   
PRECISIONN COMERCIO DE PRODUTO                  
NOME FANTASIA:                                  
PRECISIONN COMERCIO DE PRODUTOS SAN             
CNPJ: 32.897.237/0001-03                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZA  O SOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.502
NOSSO NUMERO                   31658180068774010
CONVENIO                                03165818
DATA DE VENCIMENTO                    05/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     05/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        540,30
VALOR COBRADO                             540,30
================================================
NR.AUTENTICACAO            B.769.C8E.07C.A50.3C1
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:29 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:29:09

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 08.29.09
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
                                                
            COMPROVANTE DE PAGAMENTO            
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
Convenio  FGTS ARRECADACAO GRF                  
Codigo de Barras   85830000317-2   07630179240-2
                   10768405082-3   95057590003-6
Data do pagamento                     05/01/2024
CNPJ/CEI/CPF                    29505759/0003-70
COMPETENCIA                              12/2023
CODIGO RECOLHIMENTO                          115
VENCIMENTO                            07/01/2024
VALOR DEPOSITO                         31.707,63
Valor Total                            31.707,63
------------------------------------------------
DOCUMENTO:  010503                              
AUTENTICACAO SISBB:        E.772.48E.F72.468.121

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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858300003172  076301792402  107684050823  950575900036

858300003172  076301792402  107684050823  950575900036

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS

GFIP - SEFIP

GERADA EM

01-RAZÃO SOCIAL/NOME

INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCIAL                                    

08-CÓD RECOLHIMENTO

02-DDD/TELEFONE

09-ID RECOLHIMENTO

(0017)32018200

017980-9

10-INSCRIÇÃO/TIPO ( 8 )

29.505.759/0003-70

03-FPAS 07-ALÍQUOTA FGTS04-SIMPLES 06-QTDE TRABALHADORES

639 81 84

11-COMPETÊNCIA 12-DATA DE VALIDADE

12/2023 07/01/2024

05-REMUNERAÇÃO

13-DEPÓSITO + CONTRIB SOCIAL

396.345,46

31.707,63

14-ENCARGOS

0,00

15-TOTAL A RECOLHER

31.707,63

**VALOR FGTS A RECOLHER ATÉ O DIA 07/01/2024**

AUTENTICAÇÃO MECÂNICA

115

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS

GERADA EM

GFIP - SEFIP

08-CÓD RECOLHIMENTO

01-RAZÃO SOCIAL/NOME

INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCIAL                                    

03-FPAS

639

115

04-SIMPLES

1

09-ID RECOLHIMENTO

017980-9

05-REMUNERAÇÃO

396.345,46

10-INSCRIÇÃO/TIPO

29.505.759/0003-70

06-QTDE TRABALHADORES

84

11-COMPETÊNCIA

12/2023

02-DDD/TELEFONE

(0017)32018200

07-ALÍQUOTA FGTS

8

12-DATA DE VALIDADE

07/01/2024

15-TOTAL A RECOLHER

31.707,63

14-ENCARGOS

0,00

CONTRIB SOCIAL13-DEPÓSITO +

31.707,63

**VALOR FGTS A RECOLHER ATÉ O DIA 07/01/2024**

AUTENTICAÇÃO MECÂNICA

( 8 )

8.40

8.40

03/01/2024 - 13:59:53

03/01/2024 - 13:59:53
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Pág:1

Folha de Pagamento

INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCIAL

CNPJ/CEI: 29.505.759/0003-70 Inscrição: Período de: 01/12/2023 a 31/12/2023

Endereço: Bairro: Cidade: UF: SPSanta Casa MirassolAvenida Doutor Elieser Magalhães 2520

03/01/2024 12:29:12

Apelido: Razão Social:A14

R E S U M O 

 Lançamentos

Proventos Descontos

1 Salário 2.325,00 194.379,37 11 INSS Sobre Salário 947,00 27.444,69

5 D.S.R. Sobre Horas Extras 1.681,32 13 IRRF Sobre Salário 1.080,00 14.163,35

8 Adicional Insalubridade 460,00 5.966,40 33 Contribuição Assistencial 25,50 472,87

57 Saldo de Salário 13,00 717,93 36 Vale Transporte 94,72

61 Férias Proporcionais 4,00 649,75 68 INSS Sobre Salário (Rescisão) 7,50 62,00

82 Hora Extras 100% 237,10 6.271,13 73 Liquido de Rescisão 1.462,47

89 Hora Extras 90% 9,16 441,83 104 Faltas / Atrasos DSR (Horas) 80,20 1.028,81

120 13º Salário Complementar 274,00 2.707,11 121 Desc. 13º Sal. Complemento 4,00 160,28

152 DSR Adicional Noturno 5.883,74 153 INSS Múltiplos Vinc (Salário) 56,00 1.665,51

192 Adic. de Insalubridade S/ Piso 1.040,00 13.144,87 170 INSS 13º Salário Complementar 675,00 1.015,30

220 Salário Afast Pago Empregador 59,00 4.249,50 171 IRRF 13º Salário Complementar 180,00 185,69

222 1/3 Férias Propor Indenizadas 216,58

949 Fornec Vale Transp - Empresa 283,20 0,00

1391 ADICIONAL NOTURNO HORAS 40% 2.559,12 11.094,35

1609 Adicional noturno 35% 1.446,77 12.229,21

1610 Adicional insalubridade (radio 9.177,60

1639 Ass Fin Compl Uniao mes atual 29.215,66

1640 Ass Fin Compl Uniao 13o S.2023 14.310,19

Proventos: 312.336,54 Descontos: 47.755,69 Liquido: 264.580,85

INSS Empresa
Base INSS Sem Exp.:

INSS Empresa Sem Exp.:

Base INSS Ap. 15 Anos:310.441,40

0,00 INSS Emp. Ap. 15 Anos:

0,00

0,00

Base INSS Ap. 20 Anos:

INSS Emp. Ap. 20 Anos:

0,00

0,00 0,00

0,00

INSS Emp. Ap. 25 Anos:

Base INSS Ap. 25 Anos:

IRRF / PIS

Base I.R.R.F.:

Base PIS:

309.654,29 Deduções:

Valor PIS:

48.773,16

Base F.G.T.S.: F.G.T.S.:307.734,29 24.618,74

FGTS Mensal (Recolhimento SEFIP)
C.Social: 0,00

Multa FGTS: 0,00 C.Social Multa 10%: 0,00

Base FGTS 13o.Sal.: 2.707,11 216,58

Base F.G.T.S.: 0,00 0,00

FGTS Rescisório (Recolhimento GRRF)
C.Social: 0,00

Base FGTS 13o.Sal.: F.G.T.S. 13o. Salário:0,00 0,00

F.G.T.S.:

F.G.T.S. 13o. Salário:

G P S

Cod. 1031 Dedução FPAS 0,00

Cod. 1040

Segurados

Empresa

Cod. Terceiros

Cod. 1058

Cod. 1066

0,00

Total Líquido 30.187,50

30.187,50

0,00

Total de Funcionários: 84

Ocorrência (Classificação dos Agentes Nocivos):

Total de Empregados por Ocorrência

- Com apenas 1 vínculo

Ocorrência 0:    77 Empregados

- Com mais de 1 vínculo

Ocorrência 5:     7 Empregados

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

Total de Empregados Afastados

Auxílio Doença:

    8

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
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Pág:1

Folha de Pagamento - 13º Salário (2ª Parcela)

INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCIAL

CNPJ/CEI: 29.505.759/0003-70 Inscrição: Período de: 01/12/2023 a 31/12/2023

Endereço: Bairro: Cidade: UF: SPSanta Casa MirassolAvenida Doutor Elieser Magalhães 2520

03/01/2024 12:29:43

Apelido: Razão Social:A14

R E S U M O 

 Lançamentos

Proventos Descontos

93 13º Salário 2ª Parcela 308,00 143.897,37 97 Desc. 1ª Parcela 13º Salário 74.897,94

174 Ad. Insal 13º Sal. 2ª P 168,00 3.696,00 111 IRRF Sobre 13º Salário 230,00 2.677,05

286 Ad. Insal S/ Piso 13º Sal 2ª P 332,00 7.377,03 113 INSS Sobre 13º. Salário 746,00 12.328,51

1610 Adicional insalubridade (radio 61,00 5.831,60 188 INSS Multíplos Vinc (13º Sal.) 56,00 1.600,38

Proventos: 160.802,00 Descontos: 91.503,88 Liquido: 69.298,12

INSS Empresa
Base INSS Sem Exp.:

INSS Empresa Sem Exp.:

Base INSS Ap. 15 Anos:160.802,00

0,00 INSS Emp. Ap. 15 Anos:

0,00

0,00

Base INSS Ap. 20 Anos:

INSS Emp. Ap. 20 Anos:

0,00

0,00 0,00

0,00

INSS Emp. Ap. 25 Anos:

Base INSS Ap. 25 Anos:

IRRF / PIS

Base I.R.R.F.:

Base PIS:

160.802,00 Deduções:

Valor PIS:

44.698,23

Base F.G.T.S.: F.G.T.S.:85.904,06 6.872,28

FGTS

C.Social: 0,00

G P S

Cod. 1031 Dedução FPAS 0,00

Cod. 1040

Segurados

Empresa

Cod. Terceiros

Cod. 1058

Cod. 1066

0,00

Total Líquido 13.928,89

13.928,89

0,00

Total de Funcionários: 83
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08/01/2024, 08:29 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:29:52

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:29:52
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090313677300300250279171195870000245186 
BENEFICIARIO:                                   
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA                    
NOME FANTASIA:                                  
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA                    
CNPJ: 31.378.288/0001-66                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.801
NOSSO NUMERO                   31367730000250279
CONVENIO                                03136773
DATA DE VENCIMENTO                    06/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      2.451,86
VALOR COBRADO                           2.451,86
================================================
NR.AUTENTICACAO            9.07F.D16.A2B.ED0.D9E
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:30 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:30:24

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:30:24
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090281663800700240100172295870000100000 
BENEFICIARIO:                                   
ALFALAGOS LTDA                                  
NOME FANTASIA:                                  
ALFALAGOS LTDA. EPP                             
CNPJ: 05.194.502/0001-14                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.802
NOSSO NUMERO                   28166380000240100
CONVENIO                                02816638
DATA DE VENCIMENTO                    06/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.000,00
VALOR COBRADO                           1.000,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            E.F76.07D.5B0.C9F.0BE
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:31 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:30:45

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:30:45
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191090080954324067660085430001195870000601550 
BENEFICIARIO:                                   
MED CENTER COMERCIAL LTDA                       
NOME FANTASIA:                                  
MED CENTER COMERCIAL LTDA                       
CNPJ: 00.874.929/0001-40                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
MED CENTER COMERCIAL LTDA                       
CNPJ: 00.874.929/0001-40                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE   ORGANIZAC                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.803
DATA DE VENCIMENTO                    06/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      6.015,50
VALOR COBRADO                           6.015,50
================================================
NR.AUTENTICACAO            9.2CE.4A3.921.EC3.99B
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:31 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:31:51

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:31:51
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090313677300300250417177195870000060500 
BENEFICIARIO:                                   
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA                    
NOME FANTASIA:                                  
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA                    
CNPJ: 31.378.288/0001-66                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.804
NOSSO NUMERO                   31367730000250417
CONVENIO                                03136773
DATA DE VENCIMENTO                    06/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        605,00
VALOR COBRADO                             605,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            9.D82.FBF.15F.8B1.E3F
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:32 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:32:06

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:32:08
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090235093400200004298170495870000016800 
BENEFICIARIO:                                   
CAPROMED FARMACEUTICA LTDA                      
NOME FANTASIA:                                  
CAPROMED FARMACEUTICA LTDA                      
CNPJ: 13.085.369/0001-96                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
CAPROMED FARMACEUTICA LTDA                      
CNPJ: 13.085.369/0001-96                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE -ORGANIZCAO SOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.805
NOSSO NUMERO                   23509340000004298
CONVENIO                                02350934
DATA DE VENCIMENTO                    06/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        168,00
VALOR COBRADO                             168,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            B.FF2.195.807.3A5.A98
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:32 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:32:32

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:32:33
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191099093054177519062358230001595870000368361 
BENEFICIARIO:                                   
MV INFORMATICA NORDESTE LTDA                    
NOME FANTASIA:                                  
MV INFORMATICA NORDESTE LTDA                    
CNPJ: 92.306.257/0001-94                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
MV INFORMATICA NORDESTE LTDA                    
CNPJ: 92.306.257/0001-94                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE   ORGANIZAC                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.806
DATA DE VENCIMENTO                    06/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      3.683,61
VALOR COBRADO                           3.683,61
================================================
NR.AUTENTICACAO            C.514.574.062.0BB.3DF
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:33 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:33:03

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:33:05
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090229237700502723246175195880000166237 
BENEFICIARIO:                                   
TRAVAGIN E TRAVAGIN LTDA                        
NOME FANTASIA:                                  
TRAVAGIN E TRAVAGIN LTDA                        
CNPJ: 56.679.863/0001-91                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.807
NOSSO NUMERO                   22923770002723246
CONVENIO                                02292377
DATA DE VENCIMENTO                    07/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.662,37
VALOR COBRADO                           1.662,37
================================================
NR.AUTENTICACAO            6.884.0C9.86A.C73.E5E
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:33 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:33:23

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:33:23
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.                     
------------------------------------------------
03399004664860000000301022701013795890000176177 
BENEFICIARIO:                                   
BANDEIRANTE SUPERMERCADOS MIRA                  
NOME FANTASIA:                                  
BANDEIRANTE SUPERMERCADOS MIRASSOL              
CNPJ: 39.934.604/0001-40                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
BANDEIRANTE SUPERMERCADOS MIRASSOL              
CNPJ: 39.934.604/0001-40                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.808
DATA DE VENCIMENTO                    08/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.761,77
VALOR COBRADO                           1.761,77
================================================
NR.AUTENTICACAO            7.509.8B9.877.1EE.D5B
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:33 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:33:48

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:33:48
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.                     
------------------------------------------------
03399484570130000034484567401041895890000095416 
BENEFICIARIO:                                   
BANCO SOFISA S/A                                
NOME FANTASIA:                                  
BANCO SOFISA S/A                                
CNPJ: 60.889.128/0001-80                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO DE               
CNPJ: 11.206.099/0001-07                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO SAUDE ORG SOCIAL FACERES              
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.809
DATA DE VENCIMENTO                    08/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        954,16
VALOR COBRADO                             954,16
================================================
NR.AUTENTICACAO            6.475.910.7E1.61F.673
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:34 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:34:04

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:34:04
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090308777900900088010178695890000140688 
BENEFICIARIO:                                   
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENS                  
NOME FANTASIA:                                  
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTD             
CNPJ: 67.729.178/0005-72                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.810
NOSSO NUMERO                   30877790000088010
CONVENIO                                03087779
DATA DE VENCIMENTO                    08/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.406,88
VALOR COBRADO                           1.406,88
================================================
NR.AUTENTICACAO            F.BB4.37B.18F.4F7.2B5
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:34 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:34:18

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:34:20
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO BRADESCO S.A.                               
------------------------------------------------
23793683072000004077202000044806695890001340841 
BENEFICIARIO:                                   
MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITA                  
NOME FANTASIA:                                  
MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES             
CNPJ: 94.389.400/0001-84                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES             
CNPJ: 94.389.400/0001-84                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SA DE   ORGANIZAy O SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.811
DATA DE VENCIMENTO                    08/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                     13.408,41
VALOR COBRADO                          13.408,41
================================================
NR.AUTENTICACAO            0.FAE.FD4.243.B74.8DC
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:34 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:34:37

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:34:36
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191090080221568086553928070001195890000083658 
BENEFICIARIO:                                   
ATIVA COML HOSPITALAR LTDA                      
NOME FANTASIA:                                  
ATIVA COML HOSPITALAR LTDA                      
CNPJ: 04.274.988/0001-38                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
ATIVA COML HOSPITALAR LTDA                      
CNPJ: 04.274.988/0001-38                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE   ORGANIZAC                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.812
DATA DE VENCIMENTO                    08/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        836,58
VALOR COBRADO                             836,58
================================================
NR.AUTENTICACAO            3.2BA.AE8.442.A16.B75
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:34 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:34:52

08/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   08:34:53
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090171153600101315581171695890000576615 
BENEFICIARIO:                                   
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENS                  
NOME FANTASIA:                                  
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTD             
CNPJ: 67.729.178/0004-91                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.813
NOSSO NUMERO                   17115360001315581
CONVENIO                                01711536
DATA DE VENCIMENTO                    08/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     08/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      5.766,15
VALOR COBRADO                           5.766,15
================================================
NR.AUTENTICACAO            2.46B.428.CAD.10F.51A
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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08/01/2024, 08:35 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3320808201585371
08/01/2024 08:35:08

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 08.35.08
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO S.A.                 
AGENCIA: 0502-9 - MIRASSOL SP                   
CONTA:      46.164-3                            
                                                
FAVORECIDO:  29.052.431 JESSICA PEREIRA DE PAULA
CPF/CNPJ: 29.052.431/0001-83                    
VALOR: R$                               2.328,00
DEBITO EM: 08/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 010814                               
AUTENTICACAO SISBB:        3.A6D.846.59E.842.E95
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:04 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3382008320454181
20/01/2024 09:04:34

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   09:04:34
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO BRADESCO S.A.                               
------------------------------------------------
23793398039334800007198002935702295900000400291 
BENEFICIARIO:                                   
SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO                  
NOME FANTASIA:                                  
SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO DE P             
CNPJ: 11.206.099/0001-07                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO DE P             
CNPJ: 11.206.099/0001-07                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO SAUDE ORG SOCIAL FACERES              
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.901
DATA DE VENCIMENTO                    09/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     09/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      4.002,91
VALOR COBRADO                           4.002,91
================================================
NR.AUTENTICACAO            0.77D.D69.4AB.32A.558
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:04 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3382008320454181
20/01/2024 09:04:54

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   09:04:54
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO BRADESCO S.A.                               
------------------------------------------------
23790023029000000127240014233601195900000181720 
BENEFICIARIO:                                   
CONTE INDUSTRIA DE ARTEFATOS D                  
NOME FANTASIA:                                  
CONTE INDUSTRIA DE ARTEFATOS DE CIM             
CNPJ: 67.397.653/0001-27                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
CONTE INDUSTRIA DE ARTEFATOS DE CIM             
CNPJ: 67.397.653/0001-27                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.902
DATA DE VENCIMENTO                    09/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     09/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.817,20
VALOR COBRADO                           1.817,20
================================================
NR.AUTENTICACAO            1.72F.F2B.D03.AA4.6C0
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:05 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3382008320454181
20/01/2024 09:05:07

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   09:05:07
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191099253404572156990210310000195900000049808 
BENEFICIARIO:                                   
ARLEI JOSE FRIGIERI ME                          
NOME FANTASIA:                                  
ARLEI JOSE FRIGIERI ME                          
CNPJ: 01.366.593/0001-77                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
ARLEI JOSE FRIGIERI ME                          
CNPJ: 01.366.593/0001-77                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE   ORGANIZAC                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             10.903
DATA DE VENCIMENTO                    09/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     09/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        498,08
VALOR COBRADO                             498,08
================================================
NR.AUTENTICACAO            7.441.9C6.401.389.0F4
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:30 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3382008320454181
20/01/2024 09:30:34

10/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   12:29:25
011100111          SEGUNDA VIA              0002
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 10/01/2024
NR. DOCUMENTO                550.111.000.025.039
VALOR TOTAL                             2.418,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: LUCAS HENRIQUE ZANA                    
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         25.039-2
NR. DOCUMENTO                550.111.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            7.8E8.C4E.51B.D51.373

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:30 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3382008320454181
20/01/2024 09:30:20

10/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   12:28:53
011100111          SEGUNDA VIA              0004
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 10/01/2024
NR. DOCUMENTO                554.482.000.024.873
VALOR TOTAL                               534,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: ADMED PROD E SERVICOS                  
AGENCIA: 4482-2          CONTA:         24.873-8
NR. DOCUMENTO                550.111.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            6.D88.085.71D.929.EBE

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:30 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3382008320454181
20/01/2024 09:30:45

10/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   12:29:25
011100111          SEGUNDA VIA              0002
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 10/01/2024
NR. DOCUMENTO                554.482.000.024.873
VALOR TOTAL                               152,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: ADMED PROD E SERVICOS                  
AGENCIA: 4482-2          CONTA:         24.873-8
NR. DOCUMENTO                550.111.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            4.737.617.765.21D.CED

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:29 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3382008320454181
20/01/2024 09:29:47

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   09:29:47
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.                     
------------------------------------------------
03399927374250000000700005901012895910001777784 
BENEFICIARIO:                                   
LABORATORIO BIOMEDIC LTDA                       
NOME FANTASIA:                                  
LABORATORIO BIOMEDIC LTDA                       
CNPJ: 59.855.742/0001-41                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
LABORATORIO BIOMEDIC LTDA                       
CNPJ: 59.855.742/0001-41                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORG SOCIAL FACER             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.001
DATA DE VENCIMENTO                    10/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     10/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                     17.777,84
VALOR COBRADO                          17.777,84
================================================
NR.AUTENTICACAO            6.F93.439.FFD.084.004
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:30 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3382008320454181
20/01/2024 09:30:08

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   09:30:08
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090130484000001234406179195910000068007 
BENEFICIARIO:                                   
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENS                  
NOME FANTASIA:                                  
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTD             
CNPJ: 67.729.178/0002-20                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.002
NOSSO NUMERO                   13048400001234406
CONVENIO                                01304840
DATA DE VENCIMENTO                    10/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     10/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        680,07
VALOR COBRADO                             680,07
================================================
NR.AUTENTICACAO            0.A59.E0F.4BA.F8B.199
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:50 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 09:50:09

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   09:50:09
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO SICOOB S.A.                               
------------------------------------------------
75691503240102664420113473070012795920000047287 
BENEFICIARIO:                                   
SINDICATO EMPREG ESTAB DE SERV                  
NOME FANTASIA:                                  
SINDICATO EMPREG ESTAB DE SERVICOS              
CNPJ: 46.862.926/0001-97                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
SINDICATO EMPREG ESTAB DE SERVICOS              
CNPJ: 46.862.926/0001-97                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE  ORGANIZACAO SOC             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.101
DATA DE VENCIMENTO                    11/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     11/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        472,87
VALOR COBRADO                             472,87
================================================
NR.AUTENTICACAO            C.2A6.4A2.383.599.DD6
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Instruções de Impressão
Imprimir preferencialmente em impressora Laser, (Não use modo econômico).

Utilize folha A4 ou Carta - Favor Cortar na linha indicada

Recibo do Pagador

756-0 75691.50324  01026.644201  13473.070012  7  95920000047287
Beneficiário Carteira
Sind Trab Estabelecimento Serv Saude São José do Rio Preto 1 RECIBO DO PAGADOR
Data Documento Número Documento Espécie Doc. Aceite Espécie Data Proc. CNPJ Vencimento

10/01/2024 CAS202312 OU N R$ 10/01/2024 46.862.926/0001-97 11/01/2024 
Instruções   CONTRIBUIÇÃO ASSISTENCIAL REFERENTE DEZEMBRO DE 2023
Após vencimento multa de 2% e mora de 1% mês
Não conceder desconto
SUJEITO A PROTESTO APÓS 10 DIAS VENCIDOS

(-) Outras Deduções Agência/Código Beneficiário
5032/0266442 

(+) Mora/Multa Nosso Número
  0134730-7 

(+) Outros Acréscimos (=) Valor Documento
  472,87 

Pagador        CPF/CNPJ: 29.505.759/0003-70 Escritório Contábil da Empresa (=) Valor Cobrado
Instituto De Saude - Organizacao Social - 9017 escritório proprio na empresa - 1  
Direta Sistemas - Blumenau - SC - 0xx47 3378-2266 - suporte@diretasistemas.com.br Autenticação Mecânica
 

 

756-0 75691.50324  01026.644201  13473.070012  7  95920000047287
Local de Pagamento Vencimento
Pagável em Qualquer Banco, Pref. Lotéricas ou Internet 11/01/2024 
Beneficiário CNPJ Agência/Código do Beneficiário
Sind Trab Estabelecimento Serv Saude São José do Rio Preto 46.862.926/0001-97 5032/0266442 
Data Documento Número Documento Espécie Doc. Aceite Data Proc. Nosso Número

10/01/2024 CAS202312 OU N 10/01/2024 0134730-7 
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Moeda Valor (=) Valor Documento

1 R$ 472,87 
Instruções (Texto de Responsabilidade do Beneficiário)  
CONTRIBUIÇÃO ASSISTENCIAL REFERENTE DEZEMBRO DE 2023

Após vencimento multa de 2% e mora de 1% mês
Não conceder desconto
SUJEITO A PROTESTO APÓS 10 DIAS VENCIDOS

(-) Desconto/Abatimentos

(-) Outras Deduções

(+) Mora/Multa
 

(+) Outros Acréscimos
 

(=) Valor Cobrado
 

Pagador Instituto De Saude - Organizacao Social - 9017 CPF/CNPJ: 29.505.759/0003-70
Av Doutor Elieser Magalhaes 2520 - Santa Casa
15135-002 - Mirassol - SP
escritório proprio na empresa - 1 Cód. Baixa: 0134730-7

Autenticação Mecânica - Ficha de Compensação

 

 
Cortar Aqui

10/01/2024
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29.505.759/0003-70Razão Social :
Endereço : Nº :Bairro :Cidade :

INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCIAL
Avenida Doutor Elieser Magalhães 2520Santa Casa

Mirassol

CNPJ/CEI:
Compl. : UF : SP Cep : 15135-002

Pág: 1
01/12/2023Eventos da FolhaReferência 12/2023

Lançamentos do Evento:  33 - Contribuição Assistencial
Funcionário Nome Ref.Evento Valor Evento

76 ADEN DAVIDSON ARAUJO DOS SANTOS 0,50 8,28
96 ADINEIA SANTOS SOUZA 0,50 8,64

106 ADRIELE CRISTINA LODETTE 0,50 8,64
45 ALDA JULIANA LOPES DOS SANTOS 0,50 8,64

111 ALINE DA SILVA PRADO 0,50 8,28
22 ANA FLAVIA SILVA TROVO 0,50 8,64
20 BEATRIZ DE OLIVEIRA LIMA CARVALHO 0,50 8,64
39 CLAUDINEIA MARIA DA SILVEIRA 0,50 7,89

105 DAIANE KARINA DA ROCHA 0,50 7,89
113 DANIELA PERES DA SILVA 0,50 8,64

50 DANIELLE FLAVIA MOLINA 0,50 8,64
26 ELAINE CRISTINA DA SILVA LUIZI PEREIRA 0,50 8,64
79 ELAINE SOARES DA SILVA LEITE 0,50 7,89
52 ELIEN REGINA DA SILVA 0,50 8,64
88 ELISETE CRISTINA PRADELLA COSTA 0,50 8,64
89 ELIZAINE APARECIDA LOURENTE 0,50 7,89

112 ELIZANGELA MARIA DA SILVA LIRA 0,50 8,64
30 FERNANDA CRISTINA COVIZZI 0,50 8,64
43 GIZELE CRISTINA POSSANI GASPARO 0,50 8,28

2 GLAUCIA SOARES SARDINHA 0,50 50,00
34 GRAZIELA APARECIDA CAMPOS DE CASTRO 0,50 8,64
11 IZABEL CRISTINA VIRAQUA DE OLIVEIRA 0,50 8,28

101 JUCILEIDE DOS SANTOS SALES 0,50 8,64
78 JULIANE APARECIDA ANGELOTTE CARVALHO 0,50 8,28

6 KATIA DE OLIVEIRA MARINHO 0,50 8,64
71 LEANDRO RENAN BINATTI DOS SANTOS 0,50 8,28
18 MAGALI DOMINGUES DA SILVA 0,50 8,64
75 MARCELLA KAITA PROIETTI MENES PEREIRA 0,50 10,00
81 MARCOS ROGERIO RODRIGUES 0,50 8,28
36 MARIA APARECIDA BENEDUZZI DA SILVA 0,50 7,89
46 MARIA BERNARDETE SILVA FERREIRA 0,50 8,28
74 MARIA CRISTINA GUEDES VICENTE DA SILVA 0,50 7,89
95 MARILENE SILVA MOTA 0,50 8,64

109 MATHEUS LEITE MARTINS 0,50 8,64
47 MICHELE FERNANDA DA SILVA 0,50 8,64
99 MICHELE NAIARA BARBOSA TARTARI 0,50 8,28
90 NAYARA DE PAULA ZANINI 0,50 8,28
12 NEUSA DAGOANI 0,50 8,28

114 NIZETE NEIDE PORACA 0,50 8,80
107 PAULO HENRIQUE DA COSTA 0,50 8,64

54 PRISCILA APARECIDA MASTRANGELO 0,50 8,64
87 RENATA CRISTIANE TOGNATTI 0,50 8,28
44 ROSANGELA CORNELIO LEAL 0,50 7,89

104 SANDRA DE SA OLIVEIRA 0,50 8,64
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29.505.759/0003-70Razão Social :
Endereço : Nº :Bairro :Cidade :

INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCIAL
Avenida Doutor Elieser Magalhães 2520Santa Casa

Mirassol

CNPJ/CEI:
Compl. : UF : SP Cep : 15135-002

Pág: 2
01/12/2023Eventos da FolhaReferência 12/2023

Lançamentos do Evento:  33 - Contribuição Assistencial
Funcionário Nome Ref.Evento Valor Evento

51 SILMARA APARECIDA FERREIRA 0,50 8,28
37 SILVIA CRISTINA BATISTA 0,50 8,64
53 SIMONE APARECIDA PASCHOALATO BORTOLETO 0,50 8,64

103 TAMIRES ALVES DE SOUZA 0,50 8,28
61 VANESSA APARECIDA MORAES 0,50 8,64
58 VANESSA DOS SANTOS PINHEIRO 0,50 8,64
82 VANESSA LIMA DE OLIVEIRA 0,50 8,28

472,87Total:
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20/01/2024, 09:50 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 09:50:31

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   09:50:31
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.                    
------------------------------------------------
74891123210325193003202373041090195920000172185 
BENEFICIARIO:                                   
M RIBEIRO COMERCIO DE PANOS PR                  
NOME FANTASIA:                                  
M RIBEIRO COMERCIO DE PANOS PR                  
CNPJ: 07.878.627/0001-99                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
M RIBEIRO COMERCIO DE PANOS PR                  
CNPJ: 07.878.627/0001-99                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.102
DATA DE VENCIMENTO                    11/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     11/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.721,85
VALOR COBRADO                           1.721,85
================================================
NR.AUTENTICACAO            9.12D.A15.586.30F.2B6
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:50 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 09:50:44

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   09:50:44
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090171153600101316379179795920000101592 
BENEFICIARIO:                                   
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENS                  
NOME FANTASIA:                                  
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTD             
CNPJ: 67.729.178/0004-91                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.103
NOSSO NUMERO                   17115360001316379
CONVENIO                                01711536
DATA DE VENCIMENTO                    11/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     11/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.015,92
VALOR COBRADO                           1.015,92
================================================
NR.AUTENTICACAO            2.A4F.D32.438.E35.349
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.

392



393



394



395



396



20/01/2024, 09:51 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 09:50:59

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   09:50:59
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191090080223408086553928070001895920000091000 
BENEFICIARIO:                                   
ATIVA COML HOSPITALAR LTDA                      
NOME FANTASIA:                                  
ATIVA COML HOSPITALAR LTDA                      
CNPJ: 04.274.988/0001-38                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
ATIVA COML HOSPITALAR LTDA                      
CNPJ: 04.274.988/0001-38                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE   ORGANIZAC                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.104
DATA DE VENCIMENTO                    11/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     11/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        910,00
VALOR COBRADO                             910,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            4.E9B.CEB.05E.D3E.FD5
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:51 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 09:51:10

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   09:51:10
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.                     
------------------------------------------------
03399015897780000000006114001016195920000234884 
BENEFICIARIO:                                   
URGENCIA HOSPITAL CRUZ DISTRIB                  
NOME FANTASIA:                                  
URGENCIA HOSPITAL CRUZ DISTRIBUIDOR             
CNPJ: 37.799.464/0001-10                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
URGENCIA HOSPITAL CRUZ DISTRIBUIDOR             
CNPJ: 37.799.464/0001-10                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.105
DATA DE VENCIMENTO                    11/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     11/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      2.348,84
VALOR COBRADO                           2.348,84
================================================
NR.AUTENTICACAO            F.A6E.709.A52.CFB.C20
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 09:51 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 09:51:25

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   09:51:25
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO SICOOB S.A.                               
------------------------------------------------
75691503240102664420113472990012195920000001728 
BENEFICIARIO:                                   
SINDICATO EMPREG ESTAB DE SERV                  
NOME FANTASIA:                                  
SINDICATO EMPREG ESTAB DE SERVICOS              
CNPJ: 46.862.926/0001-97                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
SINDICATO EMPREG ESTAB DE SERVICOS              
CNPJ: 46.862.926/0001-97                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE  ORGANIZACAO SOC             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.106
DATA DE VENCIMENTO                    11/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     11/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                         17,28
VALOR COBRADO                              17,28
================================================
NR.AUTENTICACAO            A.5DD.A45.57A.DE3.4A5
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Instruções de Impressão
Imprimir preferencialmente em impressora Laser, (Não use modo econômico).

Utilize folha A4 ou Carta - Favor Cortar na linha indicada

Recibo do Pagador

756-0 75691.50324  01026.644201  13472.990012  1  95920000001728
Beneficiário Carteira
Sind Trab Estabelecimento Serv Saude São José do Rio Preto 1 RECIBO DO PAGADOR
Data Documento Número Documento Espécie Doc. Aceite Espécie Data Proc. CNPJ Vencimento

10/01/2024 CAS202311 OU N R$ 10/01/2024 46.862.926/0001-97 11/01/2024 
Instruções   CONTRIBUIÇÃO ASSISTENCIAL REFERENTE NOVEMBRO DE 2023
Após vencimento multa de 2% e mora de 1% mês
Não conceder desconto
SUJEITO A PROTESTO APÓS 10 DIAS VENCIDOS

(-) Outras Deduções Agência/Código Beneficiário
5032/0266442 

(+) Mora/Multa Nosso Número
  0134729-9 

(+) Outros Acréscimos (=) Valor Documento
  17,28 

Pagador        CPF/CNPJ: 29.505.759/0003-70 Escritório Contábil da Empresa (=) Valor Cobrado
Instituto De Saude - Organizacao Social - 9017 escritório proprio na empresa - 1  
Direta Sistemas - Blumenau - SC - 0xx47 3378-2266 - suporte@diretasistemas.com.br Autenticação Mecânica
 

 

756-0 75691.50324  01026.644201  13472.990012  1  95920000001728
Local de Pagamento Vencimento
Pagável em Qualquer Banco, Pref. Lotéricas ou Internet 11/01/2024 
Beneficiário CNPJ Agência/Código do Beneficiário
Sind Trab Estabelecimento Serv Saude São José do Rio Preto 46.862.926/0001-97 5032/0266442 
Data Documento Número Documento Espécie Doc. Aceite Data Proc. Nosso Número

10/01/2024 CAS202311 OU N 10/01/2024 0134729-9 
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Moeda Valor (=) Valor Documento

1 R$ 17,28 
Instruções (Texto de Responsabilidade do Beneficiário)  
CONTRIBUIÇÃO ASSISTENCIAL REFERENTE NOVEMBRO DE 2023

Após vencimento multa de 2% e mora de 1% mês
Não conceder desconto
SUJEITO A PROTESTO APÓS 10 DIAS VENCIDOS

(-) Desconto/Abatimentos

(-) Outras Deduções

(+) Mora/Multa
 

(+) Outros Acréscimos
 

(=) Valor Cobrado
 

Pagador Instituto De Saude - Organizacao Social - 9017 CPF/CNPJ: 29.505.759/0003-70
Av Doutor Elieser Magalhaes 2520 - Santa Casa
15135-002 - Mirassol - SP
escritório proprio na empresa - 1 Cód. Baixa: 0134729-9

Autenticação Mecânica - Ficha de Compensação

 

 
Cortar Aqui

10/01/2024
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29.505.759/0003-70Razão Social :
Endereço : Nº :Bairro :Cidade :

INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCIAL
Avenida Doutor Elieser Magalhães 2520Santa Casa

Mirassol

CNPJ/CEI:
Compl. : UF : SP Cep : 15135-002

Pág: 1
30/11/2023Eventos da FolhaReferência 11/2023

Lançamentos do Evento:  33 - Contribuição Assistencial
Funcionário Nome Ref.Evento Valor Evento

108 JOAO VITOR CHIACHIO BORSATO 0,50 8,64
94 MARCOS ROGERIO GARCIA 0,50 8,64

17,28Total:
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12/01/2024, 16:48 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:48:01

12/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:48:01
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191090081171976811832311980000195930000086349 
BENEFICIARIO:                                   
DRL COMERCIO I E EIRELI EPP                     
NOME FANTASIA:                                  
DRL COMERCIO I E EIRELI EPP                     
CNPJ: 28.320.906/0001-02                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
DRL COMERCIO I E EIRELI EPP                     
CNPJ: 28.320.906/0001-02                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE   ORGANIZAC                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.201
DATA DE VENCIMENTO                    12/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     12/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        863,49
VALOR COBRADO                             863,49
================================================
NR.AUTENTICACAO            B.E70.440.134.D8B.13B
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.

409



410



411



412



413



12/01/2024, 16:49 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:48:58

12/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:48:57
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO BRADESCO S.A.                               
------------------------------------------------
23790526049000055984078000666004195930000048000 
BENEFICIARIO:                                   
CAFE APORE                                      
NOME FANTASIA:                                  
CAFE APORE                                      
CNPJ: 50.544.923/0001-82                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
CAFE APORE                                      
CNPJ: 50.544.923/0001-82                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE   ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.202
DATA DE VENCIMENTO                    12/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     12/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        480,00
VALOR COBRADO                             480,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            0.0F5.F07.0EE.A75.74D
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Carta de Correção

Orgão Recepção do Evento

35 - SÃO PAULO

Ambiente

1 - Produção

Versão

1.00

Chave de Acesso

35231250544923000182550300000005721428603829

Id do Evento

ID1101103523125054492300018255030000000572142860382904

Autor Evento (CNPJ / CPF)

50.544.923/0001-82

Data Evento

19/12/2023 às 17:28:57-03:00

Tipo de Evento

110110 - Carta de Correção

Sequencial do Evento

4

Detalhes do Evento

Descrição do Evento

Carta de Correcao

Versão

1.00

Texto da Carta de Correção

bl para 30 dias Contrato de Gestao n 1212023 de 04 de maio de 2023 Chamamento Publico n 0092022 Processo n 2232022 DA DCL MirassolSP Instituto de Saude Organizacao Social Faceres. Instituto de Saude
Organizacao Social Faceres.

Autorização pela SEFAZ

Mensagem de Autorização

135 - Evento registrado e vinculado a NF-e

Protocolo

135232256980719

Data/Hora Autorização

19/12/2023 às 17:28:58-03:00

Condições de uso da Carta de Correção

A Carta de Correcao e disciplinada pelo paragrafo 1o-A do art. 7o do Convenio S/N, de 15 de dezembro de 1970 e pode ser utilizada para regularizacao de erro ocorrido na emissao de documento fiscal, desde que o erro
nao esteja relacionado com: I - as variaveis que determinam o valor do imposto tais como: base de calculo, aliquota, diferenca de preco, quantidade, valor da operacao ou da prestacao; II - a correcao de dados cadastrais
que implique mudanca do remetente ou do destinatario; III - a data de emissao ou de saida.
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12/01/2024, 16:49 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:49:14

12/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:49:14
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO SICOOB S.A.                               
------------------------------------------------
75691319440113006790100470400011695930000107800 
BENEFICIARIO:                                   
STARBAND COMERCIO E SISTEMAS D                  
NOME FANTASIA:                                  
STARBAND COMERCIO E SISTEMAS DE IDE             
CNPJ: 17.344.464/0001-18                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
STARBAND COMERCIO E SISTEMAS DE IDE             
CNPJ: 17.344.464/0001-18                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE  ORGANIZACAO SOC             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.203
DATA DE VENCIMENTO                    12/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     12/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.078,00
VALOR COBRADO                           1.078,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            4.669.2C4.5CC.CD9.1A0
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 16:49 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:49:30

12/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:49:31
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090313677300300251145173895930000389200 
BENEFICIARIO:                                   
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA                    
NOME FANTASIA:                                  
MEDICAMENTAL HOSPITALAR LTDA                    
CNPJ: 31.378.288/0001-66                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.204
NOSSO NUMERO                   31367730000251145
CONVENIO                                03136773
DATA DE VENCIMENTO                    12/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     12/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      3.892,00
VALOR COBRADO                           3.892,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            6.F33.9A3.1C4.3AD.D4E
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 16:49 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:49:57

12/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:49:57
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090308777900900088328174195930000040112 
BENEFICIARIO:                                   
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENS                  
NOME FANTASIA:                                  
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTD             
CNPJ: 67.729.178/0005-72                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.205
NOSSO NUMERO                   30877790000088328
CONVENIO                                03087779
DATA DE VENCIMENTO                    12/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     12/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        401,12
VALOR COBRADO                             401,12
================================================
NR.AUTENTICACAO            D.872.41F.1DE.236.49C
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 16:50 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:50:13

12/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:50:13
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191099093058780519062770800001395930000089157 
BENEFICIARIO:                                   
MV SISTEMAS DE MED DIAG LTDA                    
NOME FANTASIA:                                  
MV SISTEMAS DE MED DIAG LTDA                    
CNPJ: 03.124.977/0001-09                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
MV SISTEMAS DE MED DIAG LTDA                    
CNPJ: 03.124.977/0001-09                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE   ORGANIZAC                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.206
DATA DE VENCIMENTO                    12/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     12/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        891,57
VALOR COBRADO                             891,57
================================================
NR.AUTENTICACAO            F.A87.4DC.587.A8A.A36
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Recife, 21 de Dezembro de 2023 
 

INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SOCIAL FACERES 
 

 
REF:-ALTERAÇÃO DE DADOS NA NOTA FISCAL  

 
(         ) S/NOTA FISCAL N.º  Série:  De :  

(    x   ) N/NOTA FISCAL N.º    
2023/4846 

 Série: A  De : SERVIÇO 

 
Em face do que determina a legislação fiscal vigente, vimos pela presente comunicar-lhe (s) 
que a nota fiscal em referência contém a ( s ) irregularidades  ( s ) que abaixo apontamos, cuja correção solicitamos 

seja providenciada imediatamente 

COD ESPECIFICAÇÃO COD ESPECIFICAÇÃO COD ESPECIFICAÇÃO 
01 RAZÃO SOCIAL 13 QUANT. ( PRODUTO ) 25 NOME DO TRANSPORTADOR 
02 ENDEREÇO 14 DESCR. DOS 

PRODUTOS/ITEM 
26 ENDER. DO TRANSPORTADOR 

03 MUNICÍPIO 15 PREÇO UNITÁRIO 27 DISPOSITIVO LEGAL DO IPI 
04 ESTADO 16 VALOR TOTAL DO PRODUTO 28 DISPOSITIVO LEGAL DO ICMS 
05 N.º DE INSCRIÇÃO NO CNPJ/MF 17 CLASSIFICAÇÃO FISCAL 29 PESO LÍQUIDO 
06 N.º DE INSCRIÇÃO ESTADUAL 18 ALÍQUOTA DO ICMS 30 PESO BRUTO 

07 NATUREZA DA OPERAÇÃO 19 VALOR DO IPI 31 VOLUMES – MAR./NUM/ QUANT 
08 CÓDIGO FISCAL DA OPER. 20 BASE DE CÁLCULO DO IPI 32 RASURAS 
09 VIA DE TRANSPORTE 21 VALOR TOTAL DA NOTA 33 PLACA DO VEÍCULO 
10 DATA DE EMISSÃO 22 ALÍQUOTA DO IPI 34 LOCAL DE ENTREGA 
11 DATA DE SAÍDA 23 VALOR DO ICMS 35 OUTROS / DADOS ADICIONAIS 
12 UNIDADE ( PRODUTO ) 24 BASE DE CÁLCULO DO ICMS 36 

 
INSC. MUNICIPAL 

 

Cód.irreg.   Retificações a serem consideradas 

35 Contrato de Gestão nº 121/2023 de 04 de maio de 2023 - Chamamento 
Público nº 009/2022; Processo nº 223/2022 D.A. – D.C.L – Mirassol/SP – 
Instituto de Saúde – Organização Social Faceres. 

  
   

  

 

Para evitar-se qualquer sanção fiscal, solicitamos acusarem o recebimento desta, na cópia que a acompanha, 
devendo a via de v. s (as) ficar arquivada juntamente com a nota fiscal em questão. 

 

                                                                                                             
Atenciosamente, 
      

 
MV SISTEMAS DE MEDICINA DIAGNÓSTICA 

CNPJ 03.124.977/0001-09 
 

444



 

Recife, 21 de Dezembro de 2023 
 

INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SOCIAL FACERES 
 

 
REF:-ALTERAÇÃO DE DADOS NA NOTA FISCAL  

 
(         ) S/NOTA FISCAL N.º  Série:  De :  

(    x   ) N/NOTA FISCAL N.º    
2023/4846 

 Série: A  De : SERVIÇO 

 
Em face do que determina a legislação fiscal vigente, vimos pela presente comunicar-lhe (s) 
que a nota fiscal em referência contém a ( s ) irregularidades  ( s ) que abaixo apontamos, cuja correção solicitamos 

seja providenciada imediatamente 

COD ESPECIFICAÇÃO COD ESPECIFICAÇÃO COD ESPECIFICAÇÃO 
01 RAZÃO SOCIAL 13 QUANT. ( PRODUTO ) 25 NOME DO TRANSPORTADOR 
02 ENDEREÇO 14 DESCR. DOS 

PRODUTOS/ITEM 
26 ENDER. DO TRANSPORTADOR 

03 MUNICÍPIO 15 PREÇO UNITÁRIO 27 DISPOSITIVO LEGAL DO IPI 
04 ESTADO 16 VALOR TOTAL DO PRODUTO 28 DISPOSITIVO LEGAL DO ICMS 
05 N.º DE INSCRIÇÃO NO CNPJ/MF 17 CLASSIFICAÇÃO FISCAL 29 PESO LÍQUIDO 
06 N.º DE INSCRIÇÃO ESTADUAL 18 ALÍQUOTA DO ICMS 30 PESO BRUTO 

07 NATUREZA DA OPERAÇÃO 19 VALOR DO IPI 31 VOLUMES – MAR./NUM/ QUANT 
08 CÓDIGO FISCAL DA OPER. 20 BASE DE CÁLCULO DO IPI 32 RASURAS 
09 VIA DE TRANSPORTE 21 VALOR TOTAL DA NOTA 33 PLACA DO VEÍCULO 
10 DATA DE EMISSÃO 22 ALÍQUOTA DO IPI 34 LOCAL DE ENTREGA 
11 DATA DE SAÍDA 23 VALOR DO ICMS 35 OUTROS / DADOS ADICIONAIS 
12 UNIDADE ( PRODUTO ) 24 BASE DE CÁLCULO DO ICMS 36 

 
INSC. MUNICIPAL 

 

Cód.irreg.   Retificações a serem consideradas 

35 Contrato de Gestão nº 121/2023 de 04 de maio de 2023 - Chamamento 
Público nº 009/2022; Processo nº 223/2022 D.A. – D.C.L – Mirassol/SP – 
Instituto de Saúde – Organização Social Faceres. 

  
   

  

 

Para evitar-se qualquer sanção fiscal, solicitamos acusarem o recebimento desta, na cópia que a acompanha, 
devendo a via de v. s (as) ficar arquivada juntamente com a nota fiscal em questão. 

 

                                                                                                             
Atenciosamente, 
      

 
MV SISTEMAS DE MEDICINA DIAGNÓSTICA 

CNPJ 03.124.977/0001-09 
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:50:33

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.50.33
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.                  
AGENCIA: 0023-X - S.JOSE RIO PRETO-CTO          
CONTA:     262.226-2                            
                                                
FAVORECIDO:  NACARATO E DALLOUL SERVICOS MEDICOS
CPF/CNPJ: 35.839.217/0001-74                    
VALOR: R$                              20.160,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011207                               
AUTENTICACAO SISBB:        C.E81.8FE.F97.EFA.69A
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:50:58

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.50.58
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  55.459.421-0                            
                                                
FAVORECIDO:  GOMES SERVICOS MEDICOS LTDA        
CPF/CNPJ: 43.964.140/0001-92                    
VALOR: R$                               5.040,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011208                               
AUTENTICACAO SISBB:        B.329.156.7C5.33A.A85
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:51:19

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.51.18
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  97.910.256-2                            
                                                
FAVORECIDO:  ANNA BEATRIZ OLIVEIRA TEIXEIRA SERV
CPF/CNPJ: 50.257.805/0001-93                    
VALOR: R$                               1.416,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011209                               
AUTENTICACAO SISBB:        A.318.E48.DED.F56.91E
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:51:41

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.51.43
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.       
AGENCIA: 3003-1 - PAC ALBERTO ANDALO            
CONTA:      39.819-5                            
                                                
FAVORECIDO:  MONTOIA SERVICOS MEDICOS LTDA      
CPF/CNPJ: 42.807.831/0001-10                    
VALOR: R$                               1.416,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011210                               
AUTENTICACAO SISBB:        1.D38.411.A89.998.623
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:52:05

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.52.05
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  24.274.314-7                            
                                                
FAVORECIDO:  FLORIR SAUDE LTDA                  
CPF/CNPJ: 51.234.889/0001-02                    
VALOR: R$                               1.416,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011211                               
AUTENTICACAO SISBB:        8.05C.728.20B.CAF.4BC
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:52:22

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.52.22
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.                  
AGENCIA: 3209-3 - CREDIVALE                     
CONTA:  12.000.676-6                            
                                                
FAVORECIDO:  BARUFI SERVICOS MEDICOS E SAUDE LTD
CPF/CNPJ: 52.699.095/0001-87                    
VALOR: R$                               5.664,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011212                               
AUTENTICACAO SISBB:        C.146.C6E.496.528.58B
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.

475



476



477



478



479



480



12/01/2024, 16:52 Banco do Brasil
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:52:42

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.52.43
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 077 - BANCO INTER                        
AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ                        
CONTA:   8.905.443-1                            
                                                
FAVORECIDO:  SKWG SERVICOS PEDIATRICO LTDA      
CPF/CNPJ: 37.282.835/0001-91                    
VALOR: R$                               2.880,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011213                               
AUTENTICACAO SISBB:        C.8A3.E34.215.E91.FEC
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:53:01

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.53.01
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  94.809.905-5                            
                                                
FAVORECIDO:  IMARA  SERVICOS MEDICOS LTDA       
CPF/CNPJ: 48.715.680/0001-56                    
VALOR: R$                              14.160,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011214                               
AUTENTICACAO SISBB:        4.318.054.C28.40E.E68
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.

486



487



488



489



490



12/01/2024, 16:54 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:54:25

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.54.25
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO S.A.                 
AGENCIA: 1569-5 - SJR PRETO AV BADY BASSIT      
CONTA:      98.538-3                            
                                                
FAVORECIDO:  TOMAZ E QUEIROZ PRESTACOES E SERVIC
CPF/CNPJ: 50.892.442/0001-68                    
VALOR: R$                              14.160,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011218                               
AUTENTICACAO SISBB:        2.ECB.3B4.294.F58.E5F
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:54:41

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.54.41
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 077 - BANCO INTER                        
AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ                        
CONTA:  28.751.480-3                            
                                                
FAVORECIDO:  ROSSINI SERVICOS MEDICOS LTDA      
CPF/CNPJ: 50.411.709/0001-58                    
VALOR: R$                               9.912,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011219                               
AUTENTICACAO SISBB:        9.3FC.476.7C1.E21.566
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:55:01

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.55.01
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  49.214.005-8                            
                                                
FAVORECIDO:  GABRIEL CARDOSO SERVICOS MEDICOS LT
CPF/CNPJ: 48.705.314/0001-16                    
VALOR: R$                              20.532,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011220                               
AUTENTICACAO SISBB:        B.73D.E97.57F.237.B52
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:55:21

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.55.21
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 077 - BANCO INTER                        
AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ                        
CONTA:  13.208.309-4                            
                                                
FAVORECIDO:  MR VALLE SERVICOS MEDICOS LTDA     
CPF/CNPJ: 42.204.617/0001-79                    
VALOR: R$                              10.800,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011221                               
AUTENTICACAO SISBB:        2.E9B.613.98C.B6F.5E8
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:55:38

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.55.38
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 033 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.        
AGENCIA: 0771-4 - NOVA REDENTORA                
CONTA:  13.002.564-8                            
                                                
FAVORECIDO:  ANA LAURA PEREIRA BORGES LTDA      
CPF/CNPJ: 47.804.203/0001-02                    
VALOR: R$                                 720,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011222                               
AUTENTICACAO SISBB:        8.068.4C5.387.6D0.E26
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:55:57

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.55.57
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 655 - BCO VOTORANTIM S.A.                
AGENCIA: 1111-8 - FILIAL ROCHAVERÁ              
CONTA: 226.199.367-0                            
                                                
FAVORECIDO:  LUCAS MACIEL DE ALMEIDA CORREA E CI
CPF/CNPJ: 47.183.541/0001-66                    
VALOR: R$                               1.440,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011223                               
AUTENTICACAO SISBB:        5.8DC.A94.B99.629.6DE
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:56:22

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.56.21
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  12.778.362-5                            
                                                
FAVORECIDO:  MORO ZEMINIANI SERVICOS MEDICOS LTD
CPF/CNPJ: 44.713.688/0001-22                    
VALOR: R$                               4.248,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011224                               
AUTENTICACAO SISBB:        6.F27.9E2.93B.DCA.C8D
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:56:37

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.56.38
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL            
AGENCIA: 4488-1 - AV CASTELO BRANCO             
CONTA:       1.135-5                            
                                                
FAVORECIDO:  MARTINS SERVICOS MEDICOS LTDA      
CPF/CNPJ: 40.248.598/0001-57                    
VALOR: R$                               9.912,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011225                               
AUTENTICACAO SISBB:        C.5EE.A03.2E4.E14.109
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:56:55

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.56.57
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.                  
AGENCIA: 3206-9 - CC COOCRELIVRE                
CONTA:   3.213.907-1                            
                                                
FAVORECIDO:  CELEBRAS SERVICOS MEDICOS LTDA     
CPF/CNPJ: 45.045.557/0001-87                    
VALOR: R$                                 720,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011226                               
AUTENTICACAO SISBB:        0.798.A79.AD6.BF9.621
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 17:36:21

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 17.36.21
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 077 - BANCO INTER                        
AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ                        
CONTA:  17.489.140-7                            
                                                
FAVORECIDO:  BERGAMINI ALMEIDA SERVICOS MEDICOS 
CPF/CNPJ: 44.372.716/0001-95                    
VALOR: R$                              12.036,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011227                               
AUTENTICACAO SISBB:        D.19F.567.767.5A5.A45
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.

536



537



538



539



540



541



542



543
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 17:40:00

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 17.40.00
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  72.396.451-3                            
                                                
FAVORECIDO:  TGL SERVICOS MEDICOS LTDA          
CPF/CNPJ: 37.001.493/0001-94                    
VALOR: R$                               5.760,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011228                               
AUTENTICACAO SISBB:        0.C96.181.D4F.789.C82
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 17:44:26

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 17.44.26
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  66.337.067-7                            
                                                
FAVORECIDO:  V.HASSEM SERVICOS MEDICOS LTDA     
CPF/CNPJ: 44.339.324/0001-24                    
VALOR: R$                              19.116,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011229                               
AUTENTICACAO SISBB:        1.D06.BF6.A59.F00.703
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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15/01/2024, 17:49 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 17:49:18

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 17.49.18
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 077 - BANCO INTER                        
AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ                        
CONTA:  10.975.768-8                            
                                                
FAVORECIDO:  BEU SERVICOS MEDICOS LTDA          
CPF/CNPJ: 40.869.222/0001-60                    
VALOR: R$                               4.320,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011230                               
AUTENTICACAO SISBB:        1.B6E.B0A.FC1.A03.1E2
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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15/01/2024, 17:52 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 17:52:51

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 17.52.51
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 077 - BANCO INTER                        
AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ                        
CONTA:   7.616.857-3                            
                                                
FAVORECIDO:  BAYEH E BELLINATI SERVICOS MEDICOS 
CPF/CNPJ: 38.113.727/0001-58                    
VALOR: R$                                 720,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011231                               
AUTENTICACAO SISBB:        9.BBC.4A6.227.27E.BE5
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 17:56:08

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 17.56.08
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  15.711.146-2                            
                                                
FAVORECIDO:  L TARGA SERVICOS MEDICOS LTDA      
CPF/CNPJ: 42.368.409/0001-05                    
VALOR: R$                               6.372,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011232                               
AUTENTICACAO SISBB:        F.F17.162.E0A.FA6.D97
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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15/01/2024, 17:59 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 17:59:56

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 17.59.56
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 077 - BANCO INTER                        
AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ                        
CONTA:  12.623.096-0                            
                                                
FAVORECIDO:  CP MEDSERVICE SERVICOS MEDICOS RP L
CPF/CNPJ: 41.749.088/0001-26                    
VALOR: R$                                 720,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011233                               
AUTENTICACAO SISBB:        F.2A6.9DA.1DB.FAD.819
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 18:03:10

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 18.03.10
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 077 - BANCO INTER                        
AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ                        
CONTA:  14.444.846-7                            
                                                
FAVORECIDO:  GARCIA GONCALVES SAUDE LTDA        
CPF/CNPJ: 42.858.236/0001-03                    
VALOR: R$                               4.248,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011234                               
AUTENTICACAO SISBB:        4.23A.062.11E.4F8.5C9
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 18:07:05

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 18.07.05
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  84.196.290-2                            
                                                
FAVORECIDO:  MURILO HENRIQUE SUGAI              
CPF/CNPJ: 36.505.335/0001-09                    
VALOR: R$                               7.080,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011235                               
AUTENTICACAO SISBB:        6.93E.142.108.91B.85C
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 18:10:01

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 18.10.01
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  78.010.291-0                            
                                                
FAVORECIDO:  L N MACHADO SERVICOS MEDICOS LTDA  
CPF/CNPJ: 39.602.816/0001-20                    
VALOR: R$                               2.880,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011236                               
AUTENTICACAO SISBB:        2.5B6.DF6.B37.53F.214
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 18:12:48

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 18.12.48
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO S.A.                 
AGENCIA: 6668-0 - S.JOSE R.PRETO/AV.POTIRENDABA 
CONTA:      99.873-2                            
                                                
FAVORECIDO:  CLINICA MEDICA BARBOSA LTDA        
CPF/CNPJ: 40.794.073/0001-17                    
VALOR: R$                               7.788,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011237                               
AUTENTICACAO SISBB:        8.65F.348.1CC.F2F.915
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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597



15/01/2024, 18:16 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 18:16:11

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 18.16.11
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO S.A.                 
AGENCIA: 3182-8 - SJRP AV ALBERTO ANDALO        
CONTA:      24.832-2                            
                                                
FAVORECIDO:  ASBG SERVICOS MEDICOS S/S LTDA     
CPF/CNPJ: 28.195.061/0001-70                    
VALOR: R$                               4.730,04
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011239                               
AUTENTICACAO SISBB:        C.3FB.5FB.C9F.81A.CA2
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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602



15/01/2024, 18:19 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3321517285613231
15/01/2024 18:19:51

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 18.19.51
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO S.A.                 
AGENCIA: 3182-8 - SJRP AV ALBERTO ANDALO        
CONTA:      24.832-2                            
                                                
FAVORECIDO:  ASBG SERVICOS MEDICOS S/S LTDA     
CPF/CNPJ: 28.195.061/0001-70                    
VALOR: R$                               7.977,25
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011240                               
AUTENTICACAO SISBB:        B.020.D5D.E5F.BB5.A54
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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607



16/01/2024, 10:43 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3361610336758351
16/01/2024 10:43:04

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 10.43.04
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.                  
AGENCIA: 3188-7 - CREDICITRUS                   
CONTA:     103.031-0                            
                                                
FAVORECIDO:  SAMANTA SERVICOS MEDICOS LTDA      
CPF/CNPJ: 29.120.016/0001-10                    
VALOR: R$                              14.400,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011244                               
AUTENTICACAO SISBB:        5.C8E.378.9FE.D22.03C
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 17:00 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 17:00:42

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 17.00.42
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 033 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.        
AGENCIA: 0037-X - SAO JOSE DO RIO PRETO         
CONTA:  13.010.760-6                            
                                                
FAVORECIDO:  CLINICA MAIA RIO PRETO LTDA        
CPF/CNPJ: 19.492.573/0001-08                    
VALOR: R$                              25.913,85
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011247                               
AUTENTICACAO SISBB:        D.0EB.E9E.59B.DD5.334
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 17:00 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 17:00:19

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 17.00.19
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 033 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.        
AGENCIA: 0003-5 - CATANDUVA                     
CONTA:   1.301.162-9                            
                                                
FAVORECIDO:  G.UCHOA SERVICOS DE RADIOLOGIA LTDA
CPF/CNPJ: 51.840.197/0001-08                    
VALOR: R$                               4.692,50
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011248                               
AUTENTICACAO SISBB:        5.FC8.8CD.800.543.77F
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 17:00 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:59:53

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.59.53
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 077 - BANCO INTER                        
AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ                        
CONTA:  22.651.217-7                            
                                                
FAVORECIDO:  MINANTE SERVICOS MEDICOS LTDA      
CPF/CNPJ: 47.106.210/0001-22                    
VALOR: R$                               1.440,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011249                               
AUTENTICACAO SISBB:        4.3F4.88D.506.892.487
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.

623



624



625



626



627



628



12/01/2024, 16:59 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:59:12

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.59.13
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.                  
AGENCIA: 3131-3 - SICOOB ITAPAGIPE              
CONTA:       3.985-3                            
                                                
FAVORECIDO:  GLAUCIA S. QUEIROZ SERVICOS MEDICOS
CPF/CNPJ: 43.386.867/0001-30                    
VALOR: R$                               5.315,66
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011251                               
AUTENTICACAO SISBB:        4.AAE.71A.D19.B8E.7D8
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 16:58 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:58:53

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.58.53
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  54.161.018-1                            
                                                
FAVORECIDO:  VINICIUS MANO SANCHES SERVICOS MEDI
CPF/CNPJ: 44.476.325/0001-10                    
VALOR: R$                               1.416,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011252                               
AUTENTICACAO SISBB:        F.A6E.BBB.628.44F.713
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 16:58 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:58:35

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.58.35
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.                  
AGENCIA: 3319-7 - SICOOB SP CREDLIDER           
CONTA:       5.743-6                            
                                                
FAVORECIDO:  TOPASSO E VERRO CLINICA MEDICA LTDA
CPF/CNPJ: 39.445.842/0001-92                    
VALOR: R$                               2.832,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011253                               
AUTENTICACAO SISBB:        5.95D.598.2D2.41E.034
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 16:58 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:58:20

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.58.20
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.                  
AGENCIA: 5004-0 - CCLA CENTRO BRASILEIRA        
CONTA:   1.118.547-3                            
                                                
FAVORECIDO:  AMANCIO SILVINO SERVICOS MEDICOS LT
CPF/CNPJ: 29.741.941/0001-68                    
VALOR: R$                               6.000,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011254                               
AUTENTICACAO SISBB:        D.D64.326.19C.F2B.B52
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.

646



647



648



649



650



12/01/2024, 16:58 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:58:05

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.58.05
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 336 - BCO C6 S.A.                        
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  22.034.005-6                            
                                                
FAVORECIDO:  SLPA SERVICOS MEDICOS LTDA         
CPF/CNPJ: 48.344.522/0001-37                    
VALOR: R$                               3.600,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011255                               
AUTENTICACAO SISBB:        B.3BC.4E0.F2D.654.D24
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 16:57 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:57:47

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.57.47
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 077 - BANCO INTER                        
AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ                        
CONTA:  11.033.415-9                            
                                                
FAVORECIDO:  ACS BRITO SERVICOS MEDICOS LTDA    
CPF/CNPJ: 40.945.657/0001-46                    
VALOR: R$                               2.832,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011256                               
AUTENTICACAO SISBB:        E.081.7E7.D72.61C.EAC
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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661



16/01/2024, 11:24 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351611208885821
16/01/2024 11:24:24

16/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   11:24:24
011100111                                   0001
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 12/01/2024
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.037.173
VALOR TOTAL                            13.289,16
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: LEONISIO P D O NT - ME                 
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         37.173-4
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            1.EC6.24B.11E.4E5.B0B

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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16/01/2024, 11:28 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351611208885821
16/01/2024 11:28:13

16/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   11:28:13
011100111                                   0001
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 12/01/2024
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.035.344
VALOR TOTAL                             2.832,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: LABJR SERVICOS MEDICOS -               
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         35.344-2
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            4.E67.0C4.714.1D9.A4D

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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16/01/2024, 11:32 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351611208885821
16/01/2024 11:32:04

16/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   11:32:04
011100111                                   0001
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 12/01/2024
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.037.173
VALOR TOTAL                            13.289,16
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: LEONISIO P D O NT - ME                 
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         37.173-4
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            1.EC6.24B.11E.4E5.B0B

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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16/01/2024, 11:35 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351611208885821
16/01/2024 11:35:57

16/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   11:35:57
011100111                                   0001
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 12/01/2024
NR. DOCUMENTO                151.000.000.033.730
VALOR TOTAL                             7.788,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: LETICIA O S M EIRELI                   
AGENCIA: 1510-5          CONTA:         33.730-7
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            3.1B9.EB8.91C.D35.CF9

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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16/01/2024, 11:39 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351611208885821
16/01/2024 11:39:21

16/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   11:39:22
011100111                                   0001
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 12/01/2024
NR. DOCUMENTO                401.800.000.024.254
VALOR TOTAL                             2.160,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: BRUNA B S MEDICOS LTDA.                
AGENCIA: 4018-5          CONTA:         24.254-3
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            3.A06.54D.9C3.3B5.966

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 16:53 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:53:40

12/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:53:42
011100111                                   0001
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 12/01/2024
NR. DOCUMENTO                657.500.000.065.469
VALOR TOTAL                             1.440,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: SOUZA S S MEDICOS LTDA                 
AGENCIA: 6575-7          CONTA:         65.469-8
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            D.F26.BD9.EDC.509.907

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 16:54 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:54:06

12/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:54:07
011100111                                   0001
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 12/01/2024
NR. DOCUMENTO                657.500.000.065.469
VALOR TOTAL                             5.664,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: SOUZA S S MEDICOS LTDA                 
AGENCIA: 6575-7          CONTA:         65.469-8
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            1.436.353.6C6.E89.6E6

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 17:02 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 17:01:02

12/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   17:01:03
011100111                                   0001
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 12/01/2024
NR. DOCUMENTO                692.000.000.028.015
VALOR TOTAL                            23.040,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: MARIANE FERRER ESTEVES                 
AGENCIA: 6920-5          CONTA:         28.015-1
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            9.38B.12F.310.C31.064

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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12/01/2024, 16:53 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:53:21

12/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:53:21
011100111                                   0001
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 12/01/2024
NR. DOCUMENTO                692.000.000.041.898
VALOR TOTAL                             7.788,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: BORGES S M LTDA                        
AGENCIA: 6920-5          CONTA:         41.898-6
NR. DOCUMENTO                 11.100.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            2.D65.FCD.0AA.8D7.9BC

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 10:11 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 10:11:56

15/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   14:57:14
011100111          SEGUNDA VIA              0003
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 15/01/2024
NR. DOCUMENTO                552.578.000.018.847
VALOR TOTAL                             2.721,65
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: UNIPACS CONSULTORIA LTDA               
AGENCIA: 2578-X          CONTA:         18.847-6
NR. DOCUMENTO                550.111.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            F.637.53B.769.E1C.7BB

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 10:11 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 10:11:46

15/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   14:57:14
011100111          SEGUNDA VIA              0005
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 15/01/2024
NR. DOCUMENTO                556.575.000.105.122
VALOR TOTAL                               740,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: RIBEIRO SOLUCAO E CONSTRU              
AGENCIA: 6575-7          CONTA:        105.122-9
NR. DOCUMENTO                550.111.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            E.729.136.BEF.6D8.B39

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.

708



709



20/01/2024, 10:10 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 10:10:23

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   10:10:23
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191090080156583293683875580009495960000390571 
BENEFICIARIO:                                   
LAVEBRAS GESTAO DE TEXTEIS SA                   
NOME FANTASIA:                                  
LAVEBRAS GESTAO DE TEXTEIS SA                   
CNPJ: 06.272.575/0001-40                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
LAVEBRAS GESTAO DE TEXTEIS SA                   
CNPJ: 06.272.575/0001-40                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO SAUDE   ORGANIZACAO                   
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.501
DATA DE VENCIMENTO                    15/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     15/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      3.905,71
VALOR COBRADO                           3.905,71
================================================
NR.AUTENTICACAO            4.C52.0D5.88E.C16.43C
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 10:10 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 10:10:39

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   10:10:39
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090278934406277325549176295960000089535 
BENEFICIARIO:                                   
MUNICIPIO DE MIRASSOL                           
NOME FANTASIA:                                  
MUNICIPIO DE MIRASSOL                           
CNPJ: 46.612.032/0001-49                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE-ORGANIZACAO SOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.502
NOSSO NUMERO                   27893440677325549
CONVENIO                                02789344
DATA DE VENCIMENTO                    15/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     15/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        895,35
VALOR COBRADO                             895,35
================================================
NR.AUTENTICACAO            A.A40.1E7.2DD.E1F.47C
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 10:10 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 10:10:52

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   10:10:52
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.                     
------------------------------------------------
03399043366240000000600006401012195960000027600 
BENEFICIARIO:                                   
A C DE BRITO TECNOLOGIA DE PON                  
NOME FANTASIA:                                  
A C DE BRITO TECNOLOGIA DE PONTO DE             
CNPJ: 30.728.811/0001-74                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
PONTO CLICK TECNOLOGIA                          
CNPJ: 30.728.811/0001-74                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGSOCIAL FACERE             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.503
DATA DE VENCIMENTO                    15/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     15/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        276,00
VALOR COBRADO                             276,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            1.AEF.FA9.615.858.D2C
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 10:11 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 10:11:06

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
20/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 10.11.06
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 260 - NU PAGAMENTOS - IP                 
AGENCIA: 0001-9                                 
CONTA:  86.556.705-2                            
                                                
FAVORECIDO:  HS PAZIN SERVICOS MEDICOS LTDA     
CPF/CNPJ: 53.015.322/0001-70                    
VALOR: R$                               4.956,00
DEBITO EM: 15/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011504                               
AUTENTICACAO SISBB:        4.229.0A0.060.B96.5D5
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 10:11 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 10:11:20

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
20/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 10.11.20
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.                  
AGENCIA: 3188-7 - CREDICITRUS                   
CONTA:     163.547-6                            
                                                
FAVORECIDO:  MARIA JULIA LIMA E DIAS MEDICINA   
CPF/CNPJ: 52.788.699/0001-08                    
VALOR: R$                               2.124,00
DEBITO EM: 15/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011505                               
AUTENTICACAO SISBB:        0.3C0.0D9.CA5.87E.213
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3322009310768501
20/01/2024 10:11:32

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
20/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 10.11.32
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 033 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.        
AGENCIA: 0131-7 - PARAGUACU PAULISTA            
CONTA:  13.002.515-4                            
                                                
FAVORECIDO:  FANTINI FREITAS E GALINA SERVICOS M
CPF/CNPJ: 31.313.767/0001-02                    
VALOR: R$                               6.081,48
DEBITO EM: 15/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011506                               
AUTENTICACAO SISBB:        B.C6A.424.84F.329.E43
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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RECIBO DE FÉRIAS Página: 1 / 1

CÁLCULO DA REMUNERAÇÃO BASE PARA PAGAMENTO DE FÉRIAS

Faltas não justificadas no período aquisitivo

0 10.000,00

Salário Contratual Salário Variável

0,00 10.000,00

Remuneração base para fins de férias

DEMONSTRATIVO

Nome do Empregado: 

CTPS Nº/Série: Depto.:03512833/01873/SP UPA - MIRASSOL

Período aquisitivo: a01/06/2022 31/05/2023

22/01/2024 05/02/2024Período de gozo: a Período de Abono Pecuniário: 

Proventos Descontos

2 - GLAUCIA SOARES SARDINHA

Janeiro / 2024

  43 - Férias 3.333,33 741,54  44 - IRRF Sobre Férias10

  50 - 1/3 de Férias 1.111,11 501,43  45 - INSS Sobre Férias

R$ 

Total Proventos (A) Total Descontos (B)R$ R$ 4.444,45 1.242,97

3.201,48

Líquido a Receber (A-B) Valor líquido por extenso: (TRÊS MIL, DUZENTOS E UM REAIS E QUARENTA E OITO 
CENTAVOS)

Fevereiro / 2024

  43 - Férias 1.666,67 250,71  45 - INSS Sobre Férias5

  50 - 1/3 de Férias 555,56

R$ 

Total Proventos (A) Total Descontos (B)R$ R$ 2.222,22 250,71

1.971,51

Líquido a Receber (A-B) Valor líquido por extenso: (UM MIL, NOVECENTOS E SETENTA E UM REAIS E CINQUENTA E 
UM CENTAVOS)

Recebi de INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCIAL (CNPJ: 29.505.759/0003-70) a importância líquida de R$  5.172,99 
(CINCO MIL, CENTO E SETENTA E DOIS REAIS E NOVENTA E NOVE CENTAVOS), conforme demonstrativo acima, referente as 
Férias.

Mirassol, 18 de Janeiro de 2024
Empregado

VALOR LÍQUIDO A RECEBER: R$   5.172,99

OBS.: O recibo de Férias deverá ser quitado pelo empregador pelo menos 2(Dois) dias antes do período de Gozo de 
Férias ou até 5º dia útil mês subsequente conforme MP 927/2020 ou MP 1.046/2021.
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INSTITUTO DE SAÚDE – ORGANIZAÇÃO SOCIAL FACERES  
CNPJ: 29.505.759/0003-70 

AV. Eliezer Magalhães nº 2520 – Bairro Santa Casa – CEP 15.135-002 
MIRASSOL - SP 

 
 

 UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 

DR. JOSÉ ROBERTO SICARD 

UPA MIRASSOL 

 

 

 

 

INSTITUTO DE SAUDE – ORGANIZAÇÃO SOCIAL FACERES inscrito sob cnpj 

29.505.759/0003-70 (Filial-UPA) com sede na Av.Doutor Elieser Magalhães nº 2520, Bairro 

Santa Casa, município de Mirassol-SP, solicita do INSTITUTO DE SAUDE – 

ORGANIZAÇÃO SOCIAL FACERES inscrito sob cnpj 29.505.759/0001-08 com sede na 

Av.Anísio Haddad nº 6751, sala 20, Bairro Jardim Morumbi, Município de São José do Rio 

Preto, SP, CEP: 15090-305, o repasse de R$ 5.172,99 (Cinco Mil Cento e Setenta e Dois 

reais e Noventa e nove centavos) para pagamento das férias de GLAUCIA SOARES 

SARDINHA, equivalente ao pagamento de 15 dias de férias (1ª metade do direito de 30 dias), 

do período aquisitivo 01/06/2022 à 31/05/2023, visto que no período de 01/06/2022 à 

03/05/2023 a mesma estava designada para trabalho na sede, conforme documentos 

anexos. 

 

 

 

 

Mirassol, 19 de janeiro de 2.024 

 

 

 

_________________________________________________ 

INSTITUTO DE SAÚDE – ORGANIZAÇÃO SOCIAL FACERES 
UPA MIRASSOL  
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Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372010331086811
20/01/2024 10:54:57

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   10:54:57
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191090080819002076123482250000195980000117198 
BENEFICIARIO:                                   
LUCENA COM EQUIP MEDIC LTDA ME                  
NOME FANTASIA:                                  
LUCENA COM EQUIP MEDIC LTDA ME                  
CNPJ: 65.944.753/0001-09                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
LUCENA COM EQUIP MEDIC LTDA ME                  
CNPJ: 65.944.753/0001-09                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE   ORGANIZAC                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.701
DATA DE VENCIMENTO                    17/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     17/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.171,98
VALOR COBRADO                           1.171,98
================================================
NR.AUTENTICACAO            B.DD8.B77.97A.C37.489
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 11:01 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372010331086811
20/01/2024 11:01:55

18/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   12:17:39
011100111          SEGUNDA VIA              0004
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 18/01/2024
NR. DOCUMENTO                553.408.000.009.644
VALOR TOTAL                               351,21
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: CIRURGICA VITORIA                      
AGENCIA: 3408-8          CONTA:          9.644-X
NR. DOCUMENTO                550.111.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            E.4C8.35A.0E3.41A.06E

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 11:01 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372010331086811
20/01/2024 11:01:35

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   11:01:35
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO BRADESCO S.A.                               
------------------------------------------------
23792152019000001133923000923708195990000431754 
BENEFICIARIO:                                   
CIRURGICA OLIMPIO LTDA                          
NOME FANTASIA:                                  
CIRURGICA OLIMPIO LTDA                          
CNPJ: 01.140.868/0001-50                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
CIRURGICA OLIMPIO LTDA                          
CNPJ: 01.140.868/0001-50                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.801
DATA DE VENCIMENTO                    18/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     18/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      4.317,54
VALOR COBRADO                           4.317,54
================================================
NR.AUTENTICACAO            3.2FE.5D6.F5F.578.E1C
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 11:09 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372010331086811
20/01/2024 11:09:17

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
20/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 11.09.17
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.                  
AGENCIA: 0023-X - S.JOSE RIO PRETO-CTO          
CONTA:      41.179-5                            
                                                
FAVORECIDO:  SANSON SERVICOS MEDICOS S/S LTDA   
CPF/CNPJ: 53.031.923/0001-77                    
VALOR: R$                               1.416,00
DEBITO EM: 19/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011904                               
AUTENTICACAO SISBB:        9.39B.5BD.641.F95.049
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.

772



12/01/2024, 16:59 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3351216419657341
12/01/2024 16:59:34

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.59.34
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 237 - BCO BRADESCO S.A.                  
AGENCIA: 0023-X - S.JOSE RIO PRETO-CTO          
CONTA:       4.117-9                            
                                                
FAVORECIDO:  SANSON SERVICOS MEDICOS S/S LTDA   
CPF/CNPJ: 53.031.923/0001-77                    
VALOR: R$                               1.416,00
DEBITO EM: 12/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 011250                               
AUTENTICACAO SISBB:        0.F77.1C8.DAE.35E.D5D
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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20/01/2024, 11:09 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372010331086811
20/01/2024 11:09:51

20/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   11:09:51
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191090080932522481561278820008896000000392550 
BENEFICIARIO:                                   
GRESPAN ETIQUETAS R PRETO LTDA                  
NOME FANTASIA:                                  
GRESPAN ETIQUETAS R PRETO LTDA                  
CNPJ: 09.458.666/0001-62                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
GRESPAN ETIQUETAS R PRETO LTDA                  
CNPJ: 09.458.666/0001-62                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE   ORGANIZAC                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             11.907
DATA DE VENCIMENTO                    19/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     19/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      3.925,50
VALOR COBRADO                           3.925,50
================================================
NR.AUTENTICACAO            2.F2F.054.51D.0E2.F17
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:43 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:43:30

26/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:43:29
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090299321700500020702171496020000014500 
BENEFICIARIO:                                   
EASY CONNECT TECNOLOGIA JACI L                  
NOME FANTASIA:                                  
EASY CONNECT TECNOLOGIA JACI LTDA -             
CNPJ: 15.310.785/0001-76                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SA u00daDE - ORGANIZA              
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             12.201
NOSSO NUMERO                   29932170000020702
CONVENIO                                02993217
DATA DE VENCIMENTO                    21/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     22/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        145,00
VALOR COBRADO                             145,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            D.EC3.F07.F69.49C.DB9
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:43 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:43:48

26/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:43:48
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO BRADESCO S.A.                               
------------------------------------------------
23793376099000002014061001909607596010000213713 
BENEFICIARIO:                                   
TRAVAGIN TRAVAGIN LTDA                          
NOME FANTASIA:                                  
PAPELARIA IDEAL                                 
CNPJ: 56.679.863/0001-91                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
TRAVAGIN TRAVAGIN LTDA                          
CNPJ: 56.679.863/0001-91                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             12.202
DATA DE VENCIMENTO                    20/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     22/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      2.137,13
VALOR COBRADO                           2.137,13
================================================
NR.AUTENTICACAO            E.355.D24.5A4.4D1.193
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:44 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:44:05

26/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:44:06
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090326539200500027688175196030000062902 
BENEFICIARIO:                                   
STERIMED CEDRAL SERVICOS DE ES                  
NOME FANTASIA:                                  
STERIMED CEDRAL SERVICOS DE ESTEREL             
CNPJ: 08.428.051/0001-20                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE  ORGANIZACAOSOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             12.203
NOSSO NUMERO                   32653920000027688
CONVENIO                                03265392
DATA DE VENCIMENTO                    22/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     22/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        629,02
VALOR COBRADO                             629,02
================================================
NR.AUTENTICACAO            A.6F6.D6F.991.337.D5E
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:44 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:44:19

26/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:44:19
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
CAIXA ECONOMICA FEDERAL                         
------------------------------------------------
10498538542200010004400002390227896010000017500 
BENEFICIARIO:                                   
RIACO MATERIAIS PARA CONSTRUCA                  
NOME FANTASIA:                                  
RIACO MATERIAIS PARA CONSTRUCAO LTD             
CNPJ: 46.917.597/0001-34                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
RIACO MATERIAIS PARA CONSTRUCAO LTD             
CNPJ: 46.917.597/0001-34                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             12.204
DATA DE VENCIMENTO                    20/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     22/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        175,00
VALOR COBRADO                             175,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            4.63A.C92.E02.50B.69D
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:44 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:44:32

26/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:44:33
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.                    
------------------------------------------------
74891123477125313003402230501070396010000014990 
BENEFICIARIO:                                   
RDFIBRA SOLUCOES EM INTERNET,                   
NOME FANTASIA:                                  
RDFIBRA SOLUCOES EM INTERNET,                   
CNPJ: 34.100.338/0001-37                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
RDFIBRA SOLUCOES EM INTERNET,                   
CNPJ: 34.100.338/0001-37                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             12.205
DATA DE VENCIMENTO                    20/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     22/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        149,90
VALOR COBRADO                             149,90
================================================
NR.AUTENTICACAO            7.CCC.412.5EC.DAE.395
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:44 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:44:45

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
26/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.44.46
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
                                                
            COMPROVANTE DE PAGAMENTO            
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
Convenio  SANEAMENTO DE MIRASSOL                
Codigo de Barras   82640000066-5   94380622000-1
                   00000001711-1   55662401000-6
Data do pagamento                     22/01/2024
Valor Total                             6.694,38
------------------------------------------------
DOCUMENTO:  012206                              
AUTENTICACAO SISBB:        4.1F9.09C.D9B.9B3.845

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:44:59

26/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:44:59
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO SICOOB S.A.                               
------------------------------------------------
75691304170109086220000711140012396010000312176 
BENEFICIARIO:                                   
PREMIUN PRINT SOLUCOES IMPRESS                  
NOME FANTASIA:                                  
PREMIUN PRINT SOLUCOES IMPRESSAS E              
CNPJ: 07.708.604/0001-36                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
PREMIUN PRINT SOLUCOES IMPRESSAS E              
CNPJ: 07.708.604/0001-36                        
PAGADOR:                                        
33750 INSTITUTO DE SAUDE  ORGANIZAC             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             12.207
DATA DE VENCIMENTO                    20/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     22/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      3.121,76
VALOR COBRADO                           3.121,76
================================================
NR.AUTENTICACAO            B.A42.1A1.318.479.637
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:45 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:45:27

26/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:45:28
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191090080213993293980466910009196040000185294 
BENEFICIARIO:                                   
MESSER GASES LTDA                               
NOME FANTASIA:                                  
MESSER GASES LTDA                               
CNPJ: 60.619.202/0001-48                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
MESSER GASES LTDA                               
CNPJ: 60.619.202/0001-48                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             12.301
DATA DE VENCIMENTO                    23/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     23/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.852,94
VALOR COBRADO                           1.852,94
================================================
NR.AUTENTICACAO            D.1F0.4F1.214.737.643
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:46 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:46:06

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
26/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.46.07
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
                                                
            COMPROVANTE DE PAGAMENTO            
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
Convenio  VIVO FIXO/BRASIL                      
Codigo de Barras   84610000001-3   45460082089-7
                   99566586661-3   79121742199-3
Data do pagamento                     24/01/2024
Valor Total                               145,46
------------------------------------------------
DOCUMENTO:  012401                              
AUTENTICACAO SISBB:        5.1FC.3FB.56B.AD6.43C

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:46 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:46:27

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
26/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.46.27
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
                                                
            COMPROVANTE DE PAGAMENTO            
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
Convenio  VIVO FIXO/BRASIL                      
Codigo de Barras   84660000000-0   78420082089-1
                   99566581851-5   79171098499-2
Data do pagamento                     24/01/2024
Valor Total                                78,42
------------------------------------------------
DOCUMENTO:  012402                              
AUTENTICACAO SISBB:        A.1CD.D22.70F.AD9.D20

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:47 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:47:12

26/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:47:13
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090297822900900014425177196070000146004 
BENEFICIARIO:                                   
S. L. COMERCIO DE LIXEIRAS - E                  
NOME FANTASIA:                                  
SL COMERCIO DE LIXEIRAS LTDA ME                 
CNPJ: 06.114.125/0001-29                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE - ORGANIZACAO SO             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             12.601
NOSSO NUMERO                   29782290000014425
CONVENIO                                02978229
DATA DE VENCIMENTO                    26/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     26/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.460,04
VALOR COBRADO                           1.460,04
================================================
NR.AUTENTICACAO            F.633.FC5.711.974.94F
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:47 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:47:39

26/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:47:39
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO SICOOB S.A.                               
------------------------------------------------
75691318860117986850801716520018496080000057965 
BENEFICIARIO:                                   
SCAVA AMBIENTAL DISK ENTULHO L                  
NOME FANTASIA:                                  
SCAVA AMBIENTAL DISK ENTULHO LTDA               
CNPJ: 28.954.518/0001-83                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
SCAVA AMBIENTAL DISK ENTULHO LTDA               
CNPJ: 28.954.518/0001-83                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE  ORGANIZACAO SOC             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             12.602
DATA DE VENCIMENTO                    27/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     26/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                        579,65
VALOR COBRADO                             579,65
================================================
NR.AUTENTICACAO            B.266.1D6.A19.08B.06A
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:47 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:47:51

26/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:47:52
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
ITAU UNIBANCO S.A.                              
------------------------------------------------
34191761301346848026720030640005996070002427086 
BENEFICIARIO:                                   
TICKET SERVICOS S/A                             
NOME FANTASIA:                                  
TICKET SERVICOS S/A                             
CNPJ: 47.866.934/0001-74                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
TICKET SERVICOS S/A                             
CNPJ: 47.866.934/0001-74                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO                  
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             12.603
DATA DE VENCIMENTO                    26/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     26/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                     24.270,86
VALOR COBRADO                          24.270,86
================================================
NR.AUTENTICACAO            2.DDF.9D7.AED.47D.135
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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26/01/2024, 16:48 Banco do Brasil

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.0#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3372616267931311
26/01/2024 16:48:07

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
26/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 16.48.07
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
            COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA        
                COMPROVANTE DE                  
  TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL     
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA                 
REMETENTE : INSTITUTO S - O S FACERES           
BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO S.A.                 
AGENCIA: 0502-9 - MIRASSOL SP                   
CONTA:      47.230-1                            
                                                
FAVORECIDO:  DOURADO CONSULTORIA E PROJETOS LTDA
CPF/CNPJ: 31.306.568/0001-69                    
VALOR: R$                                 590,00
DEBITO EM: 26/01/2024                           
================================================
DOCUMENTO: 012604                               
AUTENTICACAO SISBB:        5.AE5.A51.B92.A32.D15
                                                

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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31/01/2024, 15:17 Banco do Brasil

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3373115067490731
31/01/2024 15:18:02

SISBB  -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
31/01/2024 -     AUTOATENDIMENTO      - 15.18.02
0111200111         SEGUNDA VIA              0001
                                                
            COMPROVANTE DE PAGAMENTO            
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2 CONTA:        47.217-4          
================================================
Convenio  FGTS ARREC GRRF                       
Codigo de Barras   85830000000-9   65640239202-0
                   40131026457-3   44495057592-2
Data do pagamento                     29/01/2024
Identificador                  02645744495057592
Data de vencimento                    31/01/2024
Valor Total                                65,64
------------------------------------------------
DOCUMENTO:  012901                              
AUTENTICACAO SISBB:        A.0CB.19F.877.A7E.D11

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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13- Data de Validade =

13- Data de Validade =

01 - Razão social/Nome 02 - CNPJ/CEI

03 - Endereço (logradouro, nº, andar, apartamento) 04 - Contato/DDD/telefone 05 - CEP

06 - Bairro/distrito 07 - Município 08 - UF 09 - FPAS 10 - Simples

11- Identificador 12- Total a Recolher

Código de Barras
Autenticação mecânica

INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCIAL 29.505.759/0003-70

AVENIDA DOUTOR ELIESER MAGALHAES 2520 17-32018200 15.135-002

SANTA CASA MIRASSOL SP 639 1

31/01/2024

02645744495057592

GRRF - Guia de Recolhimento Rescisório do FGTS

Gerada em 26/01/2024 16:01:22

Versão do Aplicativo: 3.3.17  - 24/01/2020

65,64

Via Empresa

Atenção: não receber após Validade

GRRF - Guia de Recolhimento Rescisório do FGTS

Gerada em 26/01/2024 16:01:22

Versão do Aplicativo: 3.3.17  - 24/01/2020

01 - Razão social/Nome

INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCIAL

02 - CNPJ/CEI

29.505.759/0003-70

03 - Endereço (logradouro, nº, andar, apartamento) 04 - Contato/DDD/telefone 05 - CEP

AVENIDA DOUTOR ELIESER MAGALHAES 2520 17-32018200 15.135-002

06 - Bairro/Distrito 07 - Município 08 - UF 09 - FPAS 10 - Simples

SANTA CASA MIRASSOL SP 639 1

Código de Barras
Autenticação mecânica

Via Banco

11- Identificador

02645744495057592

12- Total a Recolher

65,64

Atenção: não receber após Validade

858300000009 656402392020 401310264573 444950575922

858300000009 656402392020 401310264573 444950575922

31/01/2024

14 - Qtde Trabalhadores

1

1

14 - Qtde Trabalhadores

905



Demonstrativo do Trabalhador de Recolhimento FGTS Rescisório

Versão do Aplicativo: 3.3.17  - 24/01/2020

Identificador:  02645744495057592

Dados do Empregador

Razão Social: CNPJ/CEI:

Endereço

Logradouro: Bairro:

CEP: Cidade: UF:

FPAS: Simples: CNAE:

CNPJ/CEI Tomador de serviço: 

Dados do Trabalhador

Nome:

PIS/PASEP: Admissão: Categoria:

Data Nascimento: Data Opcão: CTPS:

Movimentação: Aviso Prévio: Dissídio/Acordo:

Informações Financeiras

0,00 0,00 0,13 164,09

65,630,010,000,00

0,00 0,00 0,00 0,00

0,000,000,000,00

0,00 0,00 0,00 0,00

01/01/2024229/11/2023 - I1

01

29/05/1976 2547495/08803

MARCOS ROGERIO GARCIA

07/08/2023

07/08/2023

12616245142

SANTA CASA

MIRASSOL SP

639 1 8610102

15.135-002

AVENIDA DOUTOR ELIESER MAGALHAES 2520

29.505.759/0003-70INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZACAO SOCIAL

Remuneração/Saldo

Depósito

JAM

Encargos

Contrib.Social

Mês Anterior a Mês Rescisão Aviso Prévio Multa Rescisória

Rescisão Indenizado

Valor Trabalhador: 65,64 Valor Devido pela Empresa: 65,64

Cabe ao trabalhador os valores de Depósito e JAM
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31/01/2024, 15:45 Banco do Brasil

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3313115409092961
31/01/2024 15:45:42

30/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   16:26:43
011100111          SEGUNDA VIA              0006
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA          
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE      
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 30/01/2024
NR. DOCUMENTO                551.510.000.034.363
VALOR TOTAL                             2.480,00
******  TRANSFERIDO PARA:                       
CLIENTE: MONTECH E M E LTDA.                    
AGENCIA: 1510-5          CONTA:         34.363-3
NR. DOCUMENTO                550.111.000.047.217
================================================
NR.AUTENTICACAO            F.80B.2A6.297.13A.563

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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31/01/2024, 15:44 Banco do Brasil

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3313115409092961
31/01/2024 15:44:54

31/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   15:44:54
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
CORA SOCIEDADE DE CRÉDITO DIRE                  
------------------------------------------------
40390000076663977400072838632015996110000167500 
BENEFICIARIO:                                   
Cora SCD SA                                     
NOME FANTASIA:                                  
Cora SCD SA                                     
CNPJ: 37.880.206/0001-63                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
Rhelcon Comercio E Assistencia Tecn             
CNPJ: 66.639.774/0001-75                        
PAGADOR:                                        
Instituto De Saude  Organizacao Soc             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             13.001
DATA DE VENCIMENTO                    30/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     30/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.675,00
VALOR COBRADO                           1.675,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            7.9C7.C49.5D2.E7D.8E6
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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31/01/2024, 15:45 Banco do Brasil

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3313115409092961
31/01/2024 15:45:14

31/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   15:45:14
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
BANCO DO BRASIL                                 
------------------------------------------------
00190000090316581800069604010178296110000156800 
BENEFICIARIO:                                   
PRECISIONN COMERCIO DE PRODUTO                  
NOME FANTASIA:                                  
PRECISIONN COMERCIO DE PRODUTOS SAN             
CNPJ: 32.897.237/0001-03                        
PAGADOR:                                        
INSTITUTO DE SAUDE ORGANIZA  O SOCI             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             13.002
NOSSO NUMERO                   31658180069604010
CONVENIO                                03165818
DATA DE VENCIMENTO                    30/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     30/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.568,00
VALOR COBRADO                           1.568,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            4.BA5.A82.49D.152.091
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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31/01/2024, 15:45 Banco do Brasil

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.24.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 1/1

Emissão de comprovantes - 3o nível
G3313115409092961
31/01/2024 15:45:25

31/01/2024    -  BANCO  DO  BRASIL  -   15:45:27
011100111                                   0001
                                                
     COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS        
                                                
CLIENTE: INSTITUTO S - O S FACERES              
AGENCIA: 0111-2          CONTA:         47.217-4
================================================
CORA SOCIEDADE DE CRÉDITO DIRE                  
------------------------------------------------
40390000076663977400072838421013996110000114000 
BENEFICIARIO:                                   
Cora SCD SA                                     
NOME FANTASIA:                                  
Cora SCD SA                                     
CNPJ: 37.880.206/0001-63                        
BENEFICIARIO FINAL:                             
Rhelcon Comercio E Assistencia Tecn             
CNPJ: 66.639.774/0001-75                        
PAGADOR:                                        
Instituto De Saude  Organizacao Soc             
CNPJ: 29.505.759/0003-70                        
------------------------------------------------
NR. DOCUMENTO                             13.003
DATA DE VENCIMENTO                    30/01/2024
DATA DO PAGAMENTO                     30/01/2024
VALOR DO DOCUMENTO                      1.140,00
VALOR COBRADO                           1.140,00
================================================
NR.AUTENTICACAO            B.5C7.F28.987.D8C.19A
================================================
Central de Atendimento BB                       
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas     
0800 729 0001 Demais localidades.               
Consultas, informacoes e servicos transacionais.
                                                
SAC BB                                          
0800 729 0722                                   
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de       
produtos e servicos.                            
                                                
Ouvidoria                                       
0800 729 5678                                   
Reclamacoes nao solucionadas nos canais         
habituais agencia, SAC e demais canais de       
atendimento.                                    
                                                
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala  
0800 729 0088                                   
Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.        

Transação efetuada com sucesso por: JG806647 TOUFIC ANBAR NETO.
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