Idade: 14/01/2008 - 17A 4M 13D
Convénio: PARTICULAR Medicos PA
Paciente: JOAO GABRIEL ALVES BARBOSA

w (®) Data Nascimento: 14/01/08 Traumstologia
{ ~nuam Atendimento: 1984226 Matricula:

| Data Atendimento: 27/05/2025 Médico Assistente: Dr. Rodrigo Edgar Nunes
Local Atendimento: P.A TRAUMATOLOGIA

| BOLETIM DE ATENDIMENTO

HDA - Historia da Doenga Atual:

joao gabriel
X COTOVELO ESQUERDO -AP +P

Sinais radioldgicos de leve espessamento de partes moles do cotovelo esquerdo.
Nao ha evidéncia radiografica de lesdo 6ssea relacionada a trauma recente.
Articulagdes normais.

g

cd retiro tala

pcte e sua mae negam que ele tenha alergia a farmacos
cd fiso

bexai

Exame Fisico
Diagnéstico
Tratamento/Evolugdo

CIDs do Atendimento:

Resultado do Diagnostico:

Data da Alta:
27/05/2025 Crigtt
CORYN/RS
Evolugio de Alta Téc. imabf Cring iic>s 00147
JOAO GABRIEL ALVES BARBOSA Dr. Rodrigo Edgar Nunes

CRM RS 31550
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u N ' RAD CENTRO DE SAUDE

RECEITA

PACIENTE: JOAO GABRIEL ALVES BARBOSA

uso oral
1) bexai 35mg---1cx

1 cp via oral 12/12 h por 5 dias

Dr. Rodrigo Edgar Nunes
CRM RS 31550

Capao da Canoa/RS, 27/05/2025

m
U~|RAD UNIPRONTO UNICARE UNILAB AV PARAGUASSU, 2799, CENTRO | CAPAO DA CANOARS

513665 2072 | contato@clinicaunirad.comubr | clinicaunirad.com br



PanVe] PMEP /A DISTRIBUIDORA

DE MEDICAMENTOS F. 341

DANFE

POCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL

TN

ELETRONICA
CPC-04
0 - ENTRADA
1 - SAIDA
AV PARAGUASSU 2786, CENTRO, CHAVE DE ACESSO
CAPAO DA CANOA,RS, CEP: 95555-000, Ne 967 4325 0592 6656 1103 7330 5510 0000 0009 6714 2877 2059
FONE/FAX :-- o
% SERIE 100 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FOLHA 1 / 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autoriradora.
INATUREZA DA DPERACiD PROTOCOLO DE AUTDRIZACAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA - PANVEL 243250158118055 27/05/2025 18:12:38
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. L)
2340107681 92.665.611-0373/30
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAD
INTITUIGAO ADVENTISTA SUL BRASILEIRA DE SUADE - MATRIZ 15.116.763-0004/12 27/05/2025
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
R PROFESSOR PEDRO VIRIATO PARIGOT DE SOUZA 1500 MOSSUNGUE 81200-100 27/05/2025
MUNICIPIO FONE/FAX uF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
CURITIBA = PR ISENTO
FATURA/DUPLICATA
NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO 'VALOR
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS [VALOR DO ICMS BASE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 79,02
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS [VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 | 79,02
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA DE €ODIGO ANTT PLACA DO VEIcULO | UF CNPJ/CPF
. 0-EMITENTE
1-BESTINATARIO
ENDEREGO MUNICIiPIO Ur INSCRIGAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1
DADOS DO PRODUTO/SERVIGO
CODIGO |DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVICO LOTE/QUANT PMC NeM/sH | cst |crop|unibjouaNT. | V. UNIT. VLR.DESQVALOR TOTAL| BC,.ICMS | VLR.ICMS AliqICM
101664 |BEXAI 35MG 10 CAP 79,02| 30049039] 560 |5405( Ac 1 79,02 0,00 79,02 T 0,00 0,000 17

CALCULO DO ISSQN

INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

BASE DE CALCULO DO ISSQN

VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Cliente: 124550225, Cliente 124550225. Pedido 311027210..

RESERVADO AO FISCO

v 156




Esta nota fiscal nao foi assinada digitalmente.

Pagina 1/1
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PREFEITURA MUNICIPAL DE TORRES

w Prefeitura Municipal de Torres

Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e

Numero do RPS  [Numero da nota
276

Data da emissao da nota
28/05/2025 15:34:12

Data do fato gerador
28/05/2025 15:34:12

Codigo de verificagéo

WQAZITOWX

PRESTADOR DE SERVICOS

Nome fantasia:
Nome/Razao social: CLINICA NUNES LTDA
CPF/CNPJ:09.432.640/0001-45

Inscrigdo municipal:

Enderego: AV SILVA JARDIM Numero: 1160 Bairro: PREDIAL CEP: 95560-000

Inscrigéo estadual:
Telefone:(51) 3626-1883

Complemento: APTO 601 Celular:

Municipio: Torres UF:RS

E-mail: pietro@konty.com.br Site:

TOMADOR DE SERVICOS
Nome fantasia:
Nome/Razao social: INSTITUICAO ADVENTISTA SUL BRASILEIRA DE SAUDE
CPF/CNPJ: 15.116.763/0004-12 Inscrigao municipal: Inscrigdo estadual:
Enderego: Alameda Julia da Costa Numero: 1447 Bairro: Bigorrilho CEP: 80730-070
Complemento:
Municipio: Curitiba UF:PR
E-mail: FISCAL@CLINICAADVENTISTA.ORG.BR Telefone: Celular:
DISCRIMINACAQO DOS SERVICOS
Valor unitario Qtd Valor do servigo Base de calculo (%) ISS

Atendimento prestado para Jodo Gabriel Alves Barbosa . 350,0000 1,0000 350,0000 350,00%3,00= 10,50

Forma de Pagamento

Parcela Vencimento Tipo Valor (R$) Parcela Vencimento Tipo Valor (R§) Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)
1 A vista 333,72
RETENCOES FEDERAIS
PIS/PASEP COFINS INSS IR CSsLL Outras retengdes
R$ 2,28 R$ 10,50 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 3,50 RS 0,00
Valor bruto = R$ 350,00 Valor liquido = R$ 333,72
Codigos dos servigos:
04.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatorios, manicémios, casas de salde, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.
Desc. condicionado(R$) Desc. incondicionado(R$) Dedugdes(RS) Base de célculo(R$) Valor ISS(RS)
0,00 0,00 0,00 350,00 10,50

OUTRAS INFORMACOES

Situagao tributaria do ISSQN: Normal
Local da prestagao do servigo: Torres

Situagao desta NFS-e: Normal

Natureza da operagao: Tributagdo no municipio

Esta NFS-e foi emitida com respaldo no Decreto 200/2014.

Valor aproximado do tributo federal - R$ 47,08 (13,45%), estadual - R$ 0,00 (0,00%), municipal - R$ 7,32 (2,09%) , com base na Lei
12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT




11/06/2025, 12:20 NFS-e - Nota Fiscal de Servicos Eletrénica de Porto Alegre

NFS-e - NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA

o. Emitida em: Competéncia: Cédigo de Verificagao:
N°:20257310  11/06/2025 s 12:20:05 11/06/2025  364a01fe
TRAUMATOLOGIA TRES FIGUEIRAS LTDA
TRE CPF/CNPJ: 08.598.089/0001-41 Inscrigdo Municipal: 23026820
S()F IGUEIRAS| AV SOLEDADE, 569, AP/SL 803 E 804, TRES FIGUEIRAS - Cep: 90470-340
AL TssTess | porto Alegre RS
Telefone: {51)3378-9988 Email: traumatotf@medcenter.com.br

Tomador do(s) Servico(s)

CPF/CNPJ: 15.116.763/0004-12 Inscricdo Municipal: Nao Informado
INSTITUICAO ADVENTISTA SUL BRASILEIRA DE SAUDE

ALAMEDA JULIA DA COSTA, 1447, BIGORRILHO - Cep: 80730-070

Curitiba PR

Telefone: Nao informado Email: Nao Informado

Discriminacao do(s) Servico(s)

CONSULTA MEDICA ELETIVA DE JOAD GABRIEL ALVES BARBOSA

DR. EDUARDO SCARS! LIBRELOTTO - CRM: 23347

CONFORME LE| 12741/12 IMPOSTOS APROXIMADOS RS 46.65 (13.33%).

Cdodigo de Tributacao Municipal:
40300100 / Servicos de hospitais, clinicas, sanatdrios, manicémios, casas de saude, prontos-socorros, ambulatorios e congéneres.

Subitem Lista de Servigos LC 116/03 / Descrigdo:
4.03 / Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicomios, casas de salide, prontos-socorros, ambulatérios e

congéneres. _

Cod/Municipio da incidéncia do ISSQN: Natureza da Operacédo:

4314902 / Porto Alegre Tributacao no municipio

Valor dos servigos: RS 350,00 .Valor dos servicos: RS 350,00
{-) Descontos: RS 0,00 (-) Deducdes: RS 0,00
(-) Ret.eng:ées Federais: . . RS 16,28 (-) Desconto Incondicionado: RS 0,00
(-) ISS Retido na Fonte: ' 'R$0,00 (=) Base de Calculo: R$ 350,00
Valor Liquido: R§333,7z Wikmow: : 23

(=)Valor do I5S: RS 7,00

Retencdes Federais:

PIS: R$ 2,28 COFINS: R$ 10,50 CSLL: RS 3,50 .

Prefeitura de Porto Alegre - Secretaria da Fazenda
Rua Siqueira Campos, 1300 - 4° andar - Bairro Centro Histdrico - CEP: 90.010-907 - Porto Alegre RS.
Tel: 156 (opgdo 4) ou (51) 3289-0156 (chamadas de outras cidades)
https://servicos. procempa.com.br .

https://nfe-web.portoaleg re.rs.gov.br/nfse/pages/exibicaoNFS-e.jsf



