Nimero da Nota
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PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARITINGA | O imieso
Secretaria Municipal da Fazenda mﬂ :‘t‘;::: ga
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e 0410372024 2 13:12:25

Codigo de Verificagio
5148-2724-0377

CNPJ

23.649.457/0001-27 Géd. Mobiliaric 45573

Autenticacio

Inse. Mun, 35485

Nome BRUNO BARBOSA E ClA LTDA
Legradouro AVENIDA-PAULO ROBERTO SCANDAR Niamero 255
Bairro VILA NOVA CEP 15904.014
& Municipia TAQUARITINGA UF sP
Situagao N3e Optante do Simpies Nacional
Telefones
E-Mail's

CPFRICNP)

51.804.771/0001-72

RG/E
Inscrigao Mun, Vet 03’2023 Céd. Mabiliérie 0
Name ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI c Véﬂ A“'.O
E-mail hospital.pirangi@gmail.com; ta A‘egre do Telefone
nf. Comp. V‘s
Logradouro -AV. CARMEM LUCIA GIGLIO GIRADE Niimero 1901
Bairro JARDIM TANGARA, CEP 158820-000
Municipio PIRANGI . . Uf sp

Complemento . 3@

g Pafs BRASIL

[1 _||SERV|oo Il 16.100,0000][ 1,00][ 0, ou” 0,00 16.100,00

Valor Total dos Servigos - R$16.100,00

PRESTA(;AO DE SERVICOS MEDICOS,REFERENTE AQ MES DE Feveret -1 38 HORAS CONVENIO DE VISTA ALEGRE jale] ALTO 03/2023 DRA Jaqueline Pereira Dados bancérios PJ :
Banee ltau agencia §596 C

03083-6 Valor aproximado dos Tributos R$2168,45 (13,45%)Conforme LEI 12,741 de 10/12/2012, fonte IBPT OBS: Praze para cancelamento da NE: 24 HORAS Prazo para substituigdo da NF : 05

IS (RS) COFINS (R$} INSS (RS} IR {R$) CSLL {RS) Outras Retengges (RS)
104,65 483,00 241,50 161.00
CIDE (8S) ICMS (RS) IOF (R$) Pl [RS) Outros Tributos (RS)

Atividade

04.03-HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS MANICOMIOS, CASA DE SAUDE, FRONTOS SQCORRQS, AMBULATC

Operagio . - Dedugao de Materiais - Responsavel pelo imposto

Sem Langamentos de Materiais/Equipamentos Nzo Prestador dos Servigos

Situagdo da Nota Fiscal . Local do Servigo

183 Fixo Dentro do Municipio

Aliguota (%) Base de Célc., {R$} Vi, Total das Dedugses (RS) Vir. Total Retido (RS} Vir. do 1SS {RS)

0,0000 0,00 c.00 980,15 0,00

Os semc;os constanies da Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica n.° 334 emmda em D 112:26 - Cod Verif 5148-27
CondicGes de Pagaments: Vencimenty: 04/03/2024 Valor Total R$ 16.100,00 Valor Liquide R$ 15,109,85
Ass; )

em___[_ | : DOs SERVSQOS FRESTADOS

Assinatura do Destinatario/Tomador dofs) Senvigo(s) Data da Assinatura

Nome: Joae/etmga ves de Sarro

Assinatura:




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/63/2024 - AUTOATENDIMENTO - 10.31.3%
3261103261 SEGUNDA VIA @00l
COMPROVANTE: BE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOC BENEF PIRANGI

AGENCTA: 3261-1 CONTA: 14.765-6

FINALIDADE: 81 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOC BENEF PIRANGI

BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO S.A.

AGENCIA: 8596-8 - RIBEIRAO PRETO - 3D FIUZA
CONTA: 3.083-6

FAVORECIDO: BARBOSA E PEREIRA SERVICOS MEDICOS
CPF/CNPI; 23.649.457/0001-27

VALOR: R% ’ 15.189,85
DEBITO EM: ©8/03/2024

DOCUMENTO: ©30811 :
AUTENTICACAO SISBB: 7.BBD.381.26C.F97.2F7




