CEOT - CENTRO ESPECIALIZADO EM ORTOPEDIA E TRAUMOTOLOGIA LTDA Ndmero da NFS-e
CNPJ: 02.980.457/0001-35 14891
i DOM PEDRO 11 -, 2139 Situagdo
i3 CEP; 85.812-121 - Bairro: CENTRO Emitida
2 ccot Municipio: CASCAVEL - PARANA Tino
P S — Importado
Email: ceot@ceot.com.br NiGmero RPS: 19829
Insc. Municipal: 5873600 Insc. Estadual: Série RPS: 13- RPS Autenticidade

Nota Fiscal de Servico Eletronica - Série NFS-e
37385722
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SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

0298 Dai|i7 2024 ﬂﬂiz OTIG BTiJIi E‘m‘i?
Data Fato Gerador

Data/Hora EmissSo

22/02/2023 22/02/2023 13:49
TOMADOR DO SERVICO
Nome Fantasia
INSTITUICAO ADVENTISTA SUL BRASILEIRA DE SAUDE
Nome/Razdo Social CPF/CNPJ
INSTITUICAO ADEVENTISTA SUL BRASILEIRA DE EDUCACAO 15.116.763/0004-12
Enderega Ndmero T ——
JULIA DA COSTA 1447 =
Bairro CEP Cidade - Estado
BIGORRILHO 80.730-070 Curitiba - PR
DESCRICAO DOS SERVIGOS PRESTADOS
Servigo Lacal Prestaciio Aliquota i Situagdo Trib. Valor Servigo i Desc. Incondic. Valor Dedugio valor 1SS
403 i 7493 3% Ti 100,00 0,00 0,00 3,00
Descrigdo do Servigo:
EXAMES DE RX REALIZADOS.
Valor Total Desc. Incondicional Dedugdo Base de Cdlculo ISSON
100,00 0,00 0,00 100,00 300
ISSRF IR INSS CSLL COFINS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
PIS Outras Retengdes Total Trib. Federais Desc. Condicional Valor Liquido
0,00 0,00 0,00 0,00 100,00
Descricio dos subitens da Lista de Servigo em acordo com a Lei Complementar 116/03

403 Hospitais, clinicas, laboratorios, sanatdrios, manic Amios, casas de sadde, pronto-socorros, ambulatdrios e congeneres.

Legenda do Loral de Prestagdo do Servigo

7453 Cascavel

Outras Informagdes

T| - Tributada Integralmente
(403) Seivigo tributado no municipio do prestador

Contribuinte enquadrado como Homologado de 1SS ou ISS em regime estimado/fixo
Autorizacio para emiss3o de Nota Fiscal de Servigo Eletrénica; 2635/2011 de 01/04/2011 00:00:00

A veracidade das informacies declaradas na NFS-e podem ser consultadas no site:
https://cascavel atende.net/a utoai-:_ndim':1'1lo/sewir.-ws,-’-:onsulta-df—.hautemit;idade-de«n-:-ta-fisraI-eletmnica-nfs—e

A data de vencimento do 185 quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 15/03/2023

Valar aproximado dos tributos: Federais R$13,45 (13,45%), Estaduais R$D,00 (0,00%), Municipais R$3,42 (3,42%), com base na Lei 12.741/2012 e no Decreto
8.264/2014 - FONTE IBPT

Madelo aprovade pelo DECRETO N2 9,604, DE 09 DE NOVEMBRO DE 2010.
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Emissdo 10/02/2023
!‘(,?‘ HorArio 14:34
7 Ce0t EXTRATO DE CONTA HOSPITALAR Usuério ISABELA.SILVA
St Tapeeisinds e Rel.008.998
sediy e Trnariatelogia TOTVS Satde

Parcial |Data e Hora Entrada|Data e Hora Saida

Paciente: 9459-FILIPO DANIEL ACOSTA CAMFPOS Convénio
Atd.: 20 Madico: CEOT — CENTRO ESPECIALIZADO EM 0 INSTITUIGAO ADEVENTI 1 10/02/2023 14:32 | 10/02/2023 14:32
Leito Prontuirio Responsivel Médico Requisitante
94593 FILIPO DANIEL ACOSTA CAMPOS DIOGO MARCHEWICZ
GASTOS DO PACIENTE
% Valor
Prestador Data Discriminacé#o Cédigo Qtde Unit.CH Fun Via Acr Tot CH Unitario Total

Diagnose Diagndstico por imagem
02980457000135 10/02/2023 ARTICULACAO TIBIOTARSICA (TOR40804089 1,00

0,0000 100,0000100,0000

Valor Total: 100,00

Total de Gastos: 100,00




Pedido de exame gerado em  10/02/2023 as 14:15

CEOT - CENTRO ESPECIALIZADO EM ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA LTD

’ Ceot Enderego: Rua Dom Pedro Il , 2139 Bairro: Centro
\ Cidade: Cascavel CEP: 85812120
Centro Espechulizads em
Ortopedia @ Traumatologia

Fone: (045) 3222-1440
Email: ceot@ceot.com.br CNPJ: 02.980.457/0001-35

SOLICITAGAO DE EXAMES

DADOS DO PACIENTE

NOME: FILIPO DANIEL ACOSTA CAMPOS DATA NASCIMENTO: 20/02/2011
CONVENIO: INSTITUIGAO ADEVENTISTA SUL BRASILEIRA DE DATA/HORA ATENDIMENTO: 10/02/2023  14:05
EDUCAGAQ

DADOS DO SOLICITANTE

MEDICO: DIOGO MARCHEWICZ CRM: 25685-PR
ORIENTACOES
AP +P
EXAMES SOLICITADOS

e TORNOZELO 1

Dr. Diogo R. Madil
Ortopédia Pegféfrica
@ WM-PR 25685

DIOGO MAE(iCHE cz




FATURA DE SERVIGOS MEDICO-HOSPITALARES  Data Emissdo: 22/02/2023

'N° da Fatura Pégina
0009

|
| XML: 8 ]

PRESTADOR CONVENIO
Nome : CEOT - CENTRO ESPECIALIZADO EM ORTOPEDIA INSTITUIGAO ADEVENTISTA SUL BRASILEIRA

E TRAUMATOLOGIA LTDA DE EDUCAGAO
CNPJ[Telefone : 02.980.457/0001-35 [ 453222 1440 76.726.884/0011-08 [ (45)4063- 9120
Endereco : Rua Dom Pedro Il 2139 - até 1853/1854 Rua Pemambuco 343

Centro Centro

Cascavel - PR Cascavel - PR

85.812-121 85.810-020
Namero Cédigo Data Matricula / Gula/ Senha/ Tipo Valor da
Conta Paciente  Atd. Nome Atend. Céd. Usudrio Comprovante Autorizagdo Pac. Conta
00018 94593 20/1 FILIPO DANIEL ACOSTA CAMPOS 10/02/23 000 Externo 100,00
Tipos de Atendimento Quantidade de Contas Valor (R$ )
Atendimento Interno 7 0 0,66
Atendimento Externo 1 100,00
TOTAL GERAL DA FATURA 100,00

Data de Entrega:

Data de Vencimento: 20/03/2023

Reservado para o Convénio

Carimbo e Assinatura

I52.980.457/0001-35)

CEQT - UEiNTHU cSpeLiaLizabo *
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TRAURATOLOGIA LTUA J
RUA D. PEDRO I, 2135
CENTRO - CEP asmz-ﬁom RAN_AJ
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