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Relatorio: Aviso de Crédito - Informe de Rendimentos

Periodo de Competéncia: ABRIL/2022

Operadora:ODONTO LIFE ASSISTENCIA ODONTOLOGICA LTDA  CNPJ: 01468033000123

Operadora de Atendimento:

25 - DENTAL UNI

Cirurgido Dentista: 3229/RO - GABRIELLE MARIE MONTE BRAGA (20923) - RESPONSAVEL
Guia NUmero Cartdo Nome do Beneficiario Data TpAto VIrBruto Glosa Descri¢ao Valor
gosr)  00202544358700000101 BJ - MARIA LUCIENE CARVALHO 04/02/2022 COB 11,00 0,00  PARG:IDEL-(34/1)=34X035= 11,90
g84g33.|  00202544746800000101 oy AR A TAIARA CAMILO DASILVA  21/02/2022 COB 2555 0,00  PARC:1DE1-(73/1)=73X035= 2555
g85108-  00202544746800000101 5y AR A TAIARA CAMILO DASILVA  21/02/2022COB 2555 0,00  PARC:1DE1-(73/1)=73X035= 25,55
gg5300-  00202545888300000101 oy apR|EL LARSON BORGES 21/02/2022 COB 51,00 0,00 FARC:IDEL-(146/1)=146X035= g9 44
gg5312-  00202545888300000101 ©; ABRIEL LARSON BORGES 21/02/2022 COB 2555 0,00  PARC:1DE1-(73/1)=73X035= 2555
885318-1 00202545888300000102 EIJE;D(E)I’_\I,T:?I‘E'\CIZSISTINA GONCALVES 21/02/2022 COB 102,20 0,00 PARC: 1DE1-(292/1)=292X0,35= 102,20
890174- ~ 00202544358700000103 ;) |A CRISTINE FERREIRA 24/02/2022 COB 30,80 0,00  PARC:1DE1-(88/1)=88X035= 30,80
800184  00202544358700000102 gé -T\E/lLCHTg)mA SOPHIA FERREIRA 24/02/2022 COB 8205 000 PARCIIDEL-(27/1)=237X035= g, gp
890249-1 00202544358700000101 iéRgle]Félﬁ LUCIENE CARVALHO 24/02/2022 COB 12775 0,00 PARC: 1 DE 1-(365/1)=365X0,35= 127,75
gogs4s|  00202546302300000101 BJ - MAGNO HENRIQUE OLIVEIRADE  4g/03/2022 cop 11,00 0,00  PARG:IDEL-(34/1)=34X035= 11,90
899540  00202546302300000101 2) I]1\7/|£<3No HENRIQUE OLIVEIRADE (0020005 0 5040 000 PARCIIDEL-(144/1)=144X035= 5o 40
902579.  00202546311000000101 5y \yy) SON MATIAS DOS SANTOS ~ 10/03/2022COB 61,60 0,00 PARCIIDEL-(176/1)=176X035= 4 o9
906205-1 00202546302300000101 ggl—J;/I:GNO HENRIQUE OLIVEIRA DE 14/03/2022 21,35 21,35  GUATOTALMENTE GLong'E)éLﬁFl’é): 0,00
915493. ~ 00202546311000000101 5y vy SON MATIAS DOS SANTOS 21/03/2022 COB 4270 0,00 PARCGIIDEL-(122/1)=122X035= 4570
917780-  00202546311000000101 5y \yy) SON MATIAS DOS SANTOS ~ 22/03/2022COB 51,10 0,00 FARC:IDE1-(146/1)=146X035= gy 90
924501-1 00202544358700000101 EER;QAEPI\SX\ LUCIENE CARVALHO 28/03/2022 30,80 30,80  CGUATOTALMENTE GLong'E)éLﬁFl’é): 0,00
931093  00202544358700000101 Eé - ll\?/ISRRI:\ LUCIENE CARVALHO 01/04/2022 COB 4270 000 PARCIIDEL-(122/1)=122X035= 470
Cirurgido Dentista: 3225/RO - BIANCA CARNEIRO VASCONCELOS PRADO (20924) - PRESTADOR
Guia Numero Cartao Nome do Beneficiario Data TpAto VIrBruto Glosa Descricdo Valor
8740931  00202525956900007405 5y ANDRE ROCHA CORREA 12/02/2022 COB 50,40 0,00 FARC'IDEL-(144/1)=144X035=  gq 4
879222-| 00202544112500000102 lIi‘I.I]E\-/EESTEISSY LARIAN DA SILVA 16/02/2022 COB 52,15 0,00 PARC: 1DE1-(149/1)=149X0,35= 52,15
g93329- ~ 00202546311000000101 oy vy SON MATIAS DOS SANTOS 02/03/2022 COB 11,00 0,00  PARCI1DE1-(34/1)=34X035= 11,90
893330-] ~ 00202546311000000101 55 vy SON MATIAS DOS SANTOS 02/03/2022 COB 50,40 0,00 PARC:1DEL-(144/1)=144X035= g 49
go3401.  00202546243800000101 oy 5055E yjL AN FILGUEIRA DA SILVA  02/03/2022 COB 11,090 0,00  PARC:IDE1-(34/1)=34X035= 11,90
899429.  00202546243800000101 oy 505E yjLAN FILGUEIRA DA SILVA  08/03/2022 COB 50,40 0,00 PARCI1DEL-(144/1)=144X035= g 49
915606.1  00202546243800000101 oy _ 3ogE AN FILGUEIRA DA SILVA  21/03/2022 COB 4270 0,00 PARCGIIDEL-(122/1)=122X035= 45 79
Guias: | - Intercambio E - Emergencial P - Possui procedimentos faturados para a empresa G - Recurso de Glosa
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Relatorio: Aviso de Crédito - Informe de Rendimentos

Periodo de Competéncia: ABRIL/2022

Operadora:ODONTO LIFE ASSISTENCIA ODONTOLOGICA LTDA

Resumo do Pagamento por Operadora

CNPJ: 01468033000123

/ Total Atos Cobertos (COB) Base Célculo INSS PF % PF Total INSS PF Base Calculo % IRRE Dedugio IRRF Total |RRF\
Local Rede Prestadora 0,00 0,00 1.013,60
000  1.013,60 0,00 0.00 0,00
Base Caélculo INSS PJ % PJ Total INSS PJ % PIS Deducéo PIS Total PIS
Total Atos Complementares (AC)
Local Rede 1.013,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 Base Calculo INSS Benef % Benef  Total INSS Benef % CONFINS Dedugéo CONFINS Total COFINS
Total Atos Co-participagéo (ACO) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Local Rede =
0,00 0,00 o % %Ség Dedugéo (;S(I)_I(; Total %S(I)_I(;
Total Atos Pés Pagamento (PP) Total Contribuigéo INSS no Perpdo ) s )
Local Rede Valor INSS Retido
0,00 0,00 0,00 0,00
Total Bruto de Guia(s) Dedugao Dependt:)ntg; . Demais taxas
1.065,75 24 TOTAL INSS
Total de Glosas 0.00
52,15
Total de (Guias - Glosas) TOTAL LlQU|DO
1.013,60 R$ 1.013,60
Total Ortodontia(s)
0,00 0
Total Crédito(s)
Total Débito(s)
Total Crédito/Débito
\_ Total Bruto R$ 1.013,60 J

O valor liquido acima seré creditado em sua conta corrente no Banco indicado em:
Data do Crédito:
Banco: SICOOB

3325

913090

Agéncia:
Conta Corrente:

O pagamento da produgdo de Pessoa Juridica esta condicionado a emisséo de Nota Fiscal de prestacao de servicos pelo credenciado.

A partir de Maio/2022 a Nota Fiscal devera ser emitida em nome da Razé&o Social: ODONTO LIFE ASSISTENCIA ODONTOLOGICA S/A, CNPJ 01.468.033/0001-23,
Inscrigdo Municipal 04 22 664 607-7, Endereco: Rua 24 de maio, 1365 Rebougas, Curitiba/PR 80.230-080.

O valor bruto da Nota Fiscal deve ser igual ao valor informado no campo Total Bruto do Aviso de C
No site (www.odontolifeodontologia.com.br), ap6s login, acesse a opgdo SAD Meus Protocolos, ou

Conforme o prazo méaximo estabelecido no calendéario de produgéo disponivel no nosso site.

rédito e devera ser enviada através:

App Odonto Life, ap6s o login, selecione a opgéo Protocolos.

A Odonto Life solicitara a reemissédo de Notas Fiscais que ndo estiverem de acordo com as orientagdes acima.
Em caso de duvidas, ligue para 40072828 capitais e regides metropolitanas ou 0800002828 outras localidades.
GUIAS GLOSADAS
Guia Ndmero Cartao Nome do Beneficiario Data
906205 00202546302300000101 MAGNO HENRIQUE OLIVEIRA DE SOUZA 14/03/2022

Procedimento: 85100196 Aplicacéo: 35-D Motivo da Glosa: 3081

Descrigdo: 3081 - RADIOGRAFIA/FOTO INICIAL NAO
ENVIADA

Guia Numero Cartéo Nome do Beneficiario

Data

924501 00202544358700000101

Procedimento: 85100200 Aplicacéo: 25-M,0 Motivo da Glosa: 3040

Guias: | - IntercAmbio E - Emergencial

MARIA LUCIENE CARVALHO FERREIRA

P - Possui procedimentos faturados para a empresa

28/03/2022
Descri¢do: 3040 - GLOSA TECNICA (ESPECIFICAR
DETALHADAMENTE)

G - Recurso de Glosa

07/06/2022 09:29 Pagina 2 de 3




Relatorio: Aviso de Crédito - Informe de Rendimentos

Periodo de Competéncia: ABRIL/2022
Operadora:ODONTO LIFE ASSISTENCIA ODONTOLOGICA LTDA CNPJ: 01468033000123

Resumo do Pagamento

4 Total Atos Cobertos (COB) Base Calculo INSSPF % PF Total INSS PF Base Calculo % IRRF Dedugéo IRRF Total IRRF\
8?88' Rede P]i.egia;(gg 0,00 0,00 1.013,60 0,00 0,00 0,00
Base Calculo INSS PJ % PJ Total INSS PJ % PIS Dedugéo PIS Total PIS
Total Atos Complementares (AC)
Local Rede 1.013,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 Base Calculo INSS Benef % Benef  Total INSS Benef % CONFINS Dedugéo CONFINS Total COFINS
Total Atos Co-participagéo (ACO) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
S?gg' gfg; %CSLL  Dedugao CSLL Total CSLL
Total Atos Pés Pagamento (PP) Total Contribuig&o INSS no Periodo 0,00 0,00 0,00
Local Rede Valor INSS Retido
0,00 0,00 0,00 0,00
Total Bruto de Guia(s) Deducgéao Dependentes Demais taxas
1.065,75 24 TOTAL INSS o000
Total de Glosas 0,00
52,15
Total de (Guias - Glosas) TOTAL LIQUIDO
1.013,60 R$ 1.013,60
Total Ortodontia(s)
0,00 0
Total Crédito(s)
Total Débito(s)
Total Crédito/Débito
\_ Total Bruto R$ 1.013,60 Y.

O valor liquido acima seré creditado em sua conta corrente no Banco indicado em:
Data do Crédito:
Banco: SICOOB
Agéncia: 3325
Conta Corrente: 913090

O pagamento da producgéo de Pessoa Juridica esta condicionado a emissé@o de Nota Fiscal de prestacdo de servigos pelo credenciado.

A partir de Maio/2022 a Nota Fiscal devera ser emitida em nome da Razdo Social: ODONTO LIFE ASSISTENCIA ODONTOLOGICA S/A, CNPJ 01.468.033/0001-23,
Inscricdo Municipal 04 22 664 607-7, Endere¢o: Rua 24 de maio, 1365 Rebougas, Curitiba/PR 80.230-080.

O valor bruto da Nota Fiscal deve ser igual ao valor informado no campo Total Bruto do Aviso de Crédito e devera ser enviada através:

No site (www.odontolifeodontologia.com.br), ap6s login, acesse a opgdo SAD Meus Protocolos, ou App Odonto Life, ap6s o login, selecione a opgéo Protocolos.
Conforme o prazo méximo estabelecido no calendéario de produgéo disponivel no nosso site.

A Odonto Life solicitaré a reemisséo de Notas Fiscais que ndo estiverem de acordo com as orientagdes acima.

Em caso de dlvidas, ligue para 40072828 capitais e regides metropolitanas ou 0800002828 outras localidades.

Guias: | - Intercambio E - Emergencial P - Possui procedimentos faturados para a empresa G - Recurso de Glosa
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