
[Nome do Relatório]Relatório:

ODONTO LIFE ASSISTENCIA ODONTOLOGICA LTDA     CNPJ: 01468033000123Operadora:

Período de Competência:  DEZEMBRO/2025

Relatório:  Aviso de Crédito - Informe de Rendimentos

Razão Social:

13961921000162 (VIP & DENT)CNPJ:

CLINICA ODONTOLOGICA BENESSERE EIRELI

Operadora de Atendimento: 25 - DENTAL UNI

Cirurgião Dentista: 39837/MG - KELEN REOLON DE SOUZA (16335) - RESPONSÁVEL

Nome do Beneficiário ValorDescriçãoData Tp AtoNúmero Cartão GlosaVlr BrutoGuia

PJ - LEONARDO GUIMARAES DE2457518-I 0,00118,26 118,26PARC: 1 DE 1 - ( 219 / 1 ) = 219 X 0,54 =09/09/2025 COB
00202554720800040401

PJ - LEONARDO GUIMARAES DE2457518-I 0,0048,40 48,40PARC: 1 DE 1 - ( 88 / 1 ) = 88 X 0,55 =09/09/2025 COB
00202554720800040401

PJ - LEONARDO GUIMARAES DE2457518-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =09/09/2025 COB
00202554720800040401

PJ - DOMINGOS RIBEIRO CHAVES2493254-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =07/10/2025 COB
00202554720800065501

PJ - TATIANA APARECIDA VIEIRA DA
SILVA

2493263-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =07/10/2025 COB
00202554720800065502

PJ - EDNA SILVA CRUZ DOS SANTOS2502042-I 0,0039,42 39,42PARC: 1 DE 1 - ( 73 / 1 ) = 73 X 0,54 =14/10/2025 COB
00202506065500391403

PJ - EDNA SILVA CRUZ DOS SANTOS2502042-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =14/10/2025 COB
00202506065500391403

PJ - EDNA SILVA CRUZ DOS SANTOS2502042-I 0,0069,54 69,54PARC: 1 DE 1 - ( 122 / 1 ) = 122 X 0,57 =14/10/2025 COB
00202506065500391403

PJ - EDNA SILVA CRUZ DOS SANTOS2502042-I 0,0052,46 52,46PARC: 1 DE 1 - ( 122 / 1 ) = 122 X 0,43 =14/10/2025 COB
00202506065500391403

PJ - VANDEIR SOARES NEVES2508326-I 0,00147,06 147,06PARC: 1 DE 1 - ( 258 / 1 ) = 258 X 0,57 =18/10/2025 COB
00202554720800091501

PJ - JONATHAN BRENO BONFANTE
DOS SANTOS

2515457-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =22/10/2025 COB
002025054720800164501

PJ - JONATHAN BRENO BONFANTE
DOS SANTOS

2515457-I 0,0010,88 10,88PARC: 1 DE 1 - ( 34 / 1 ) = 34 X 0,32 =22/10/2025 COB
002025054720800164501

PJ - JONATHAN BRENO BONFANTE
DOS SANTOS

2515574-I 0,00173,85 173,85PARC: 1 DE 1 - ( 305 / 1 ) = 305 X 0,57 =22/10/2025 COB
002025054720800164501

PJ - LUCIANA CARLA DOS SANTOS2515618-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =22/10/2025 COB
00202554720800129704

PJ - ORLANDO APARECIDO DOS REIS
MENDES

2526294-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =30/10/2025 COB
00202554720800069001

PJ - ORLANDO APARECIDO DOS REIS
MENDES

2526294-I 0,0010,88 10,88PARC: 1 DE 1 - ( 34 / 1 ) = 34 X 0,32 =30/10/2025 COB
00202554720800069001

PJ - MAURICIO JOSE DOS SANTOS2526807-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =30/10/2025 COB
00202554720800012001

PJ - JOAO VITOR SILVA NASCIMENTO
PEREIRA

2526993-I 0,0036,50 36,50PARC: 1 DE 1 - ( 73 / 1 ) = 73 X 0,5 =30/10/2025 COB
00202554720800012003

PJ - SAMUEL BATISTA ALVES2530809-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =04/11/2025 COB
002025117710400000102

PJ - LUCIENE FERREIRA GODINHO
MARTINS

2536163-I 0,0011,90 11,90PARC: 1 DE 1 - ( 34 / 1 ) = 34 X 0,35 =07/11/2025 COB
00202554720800073203

PJ - LUCIENE FERREIRA GODINHO
MARTINS

2536163-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =07/11/2025 COB
00202554720800073203

PJ - CAMILLY VITORIA MARTINS
GODINHO

2536167-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =07/11/2025 COB
00202554720800073202

PJ - CAMILLY VITORIA MARTINS
GODINHO

2536167-I 0,0011,90 11,90PARC: 1 DE 1 - ( 34 / 1 ) = 34 X 0,35 =07/11/2025 COB
00202554720800073202

PJ - DANIELLE STHER SILVESTRE DE
OLIVEIRA

2541123-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =12/11/2025 COB
00202554720800054103

PJ - DANIELLE STHER SILVESTRE DE
OLIVEIRA

2541123-I 0,0011,90 11,90PARC: 1 DE 1 - ( 34 / 1 ) = 34 X 0,35 =12/11/2025 COB
00202554720800054103

PJ - WANDERSON GUIMARAES DE
CASTRO

2551179-I 0,0053,28 53,28PARC: 1 DE 1 - ( 144 / 1 ) = 144 X 0,37 =19/11/2025 COB
00202554720800031501

PJ - ALINE DAS DORES ALMEIDA2551683-I 0,00229,19 229,19PARC: 1 DE 1 - ( 533 / 1 ) = 533 X 0,43 =19/11/2025 COB
00202506065500427301
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Resumo do Pagamento por Operadora

0

Total de Glosas

Dedução IRRFTotal INSS PF

0,00

0,00

Base Cálculo

% Benef

R$ 1.664,78

1.664,78 0,00

1.664,78

1.664,78

% PF

Total Bruto de Guia(s)

Total Atos Pós Pagamento (PP)

1.664,78

Total Atos Cobertos (COB)

Local

Total CSLL

Local

0,00

0,00
0,00

Rede

Total Débito(s)

0,00

% IRRF

Base Cálculo INSS Benef

Total IRRF

Dedução Dependentes

0,00

Dedução PIS

Total Ortodontia(s)

Total INSS PJ

0,00

0,00

1.664,78 0,00

Dedução CSLL

Total COFINSTotal INSS Benef

INSS Retido

0,00

Rede

Rede Prestadora 0,00

0,00

Total Bruto

0,00

17

0,00

% PIS

Total Contribuição INSS no Período

0,00

0,00

Dedução CONFINS

Local

0,00

Total Crédito/Débito

Base Cálculo INSS PF

0,00

Demais taxas

Total Atos Complementares (AC)
Base Cálculo INSS PJ Total PIS

0,00

Rede
0,00

0,00

Total Crédito(s)

Valor

% CSLL

0,00

0,00

0,00
TOTAL LIQUIDO

0,00

0

% PJ

0,00

0,00

R$ 1.664,78

Local

TOTAL INSS

Total Atos Co-participação (ACO)

Total de (Guias - Glosas)

0,00

0,00

% CONFINS

Total INSS PF Base Cálculo

130062571

3129

Data do Crédito:

O pagamento da produção de Pessoa Jurídica está condicionado ao envio da Nota Fiscal de prestação de serviços pelo credenciado. A partir de Agosto/2022 a Nota
deverá ser emitida conforme dados abaixo:

Atendimentos aos Beneficiários cartão de início 002025: Razão Social DENTAL UNI Cooperativa Odontológica CNPJ: 78.738.101/0001-51, Ins. Municipal 178392-5,
Rua Irmã Flávia Borlet 197 Hauer, Curitiba PR 81630-170.

O valor bruto da nota deverá ser igual ao informado no campo Total Bruto do Aviso de Crédito. Enviar a nota através do site (www.odontolifeodontologia.com.br), ou
APP, acesse a opção SAD Meus Protocolos, até o prazo estabelecido no calendário de produção.

Conta Corrente:

O valor líquido acima será creditado em sua conta corrente no Banco indicado em:

BANCO SANTANDER BRASIL S.A.

Agência:

Banco:
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Resumo do Pagamento

% CONFINS Dedução CONFINS

0,00

Total Atos Co-participação (ACO)

TOTAL INSS

Rede
0,00

0,00

Total Débito(s)

Rede Prestadora

TOTAL LIQUIDO

0,00

0,00

% CSLL

Base Cálculo INSS PF Dedução IRRF

Rede

Total Crédito/Débito

Total Atos Complementares (AC)
Rede

0,00

Total Bruto

INSS Retido

R$ 1.664,78

Total COFINS

% IRRF

0,00

0,00

1.664,78

R$ 1.664,78

Local

Base Cálculo INSS Benef

0,00

Total Ortodontia(s)

Total Atos Cobertos (COB)

0,00

0,00

0

% PJ

0,00

Total Crédito(s)

0,00

0,00

0,00

Demais taxas

0,00

0,00
Valor

0,00

0,00

Local

Local

Total INSS PF

Total PIS

0,00

Dedução Dependentes

0,00

1.664,78

1.664,78

0,00

% Benef

0

0,00

Total CSLL

% PIS

0,00

Base Cálculo INSS PJ Total INSS PJ

0,00

Total IRRF

Total Atos Pós Pagamento (PP)

% PF

0,00

17

Total INSS Benef

0,00

Base Cálculo

0,00

Total Bruto de Guia(s)

0,00

1.664,78

0,00Total Contribuição INSS no Período

Dedução PIS

Local

Dedução CSLL

BANCO SANTANDER BRASIL S.A.

O valor líquido acima será creditado em sua conta corrente no Banco indicado em:

Data do Crédito:

Agência:

130062571

3129

Banco:

Conta Corrente:

0,00

1.664,78

Total de Glosas

Total de (Guias - Glosas)
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