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Cadigo de Verfficagsio de Autenticidade
TJLCIVAOS5
Data e Hora de Emiss3o da NFS-e
02/02/2024 as 16:47:07

PREF. MUNIC. DE MONTE ALTO - SP

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

Informacdes Fiscais |

Chave de Acesso

Exigibilldade ¢o 1SS Nimere do Processo Municipio de Incidencia do 158 Local da Prestagéc 1359353F25R52A4U753AG)(YFX0825PH8
Exigivel MONTE ALTO-5P MONTE ALTO - SP
Nmero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
Para certificagsio da autenticidade acesse
02/02/2024 https:I.'spmontea[to.dcﬁori!li.com.br:8443!is
Optante Simples Nacional Incentive Fiscal Regima Espacial Tributagsio Tipo 1SS sweb, menu consultas e informe s dados
2-Nio 2-Nio Nio Possui 04 - Fixo desta NFS-e.

PRESTADOR DE SERVICOS.

RG/nscriglo Estadual Inscrigéo Municipal Cadastro Nome/Razac Social

CPF/CNPJ
04.041.725/0001-89 060014579 000356485 CENTRO MEDICO SALGADO GONCALVES $/8
Logradouro Complemento Bairro
AVENIDA MARECHAL DEODORO DA FONSECA, 1092 JD. PARAISO
CEP Cidade Telefone E-mail
159106-000 MONTE ALTO-SP {16)32432400

TOMADOR DE SERVICOS - e e e

CPF/CNPUDocumertn RG/inscrigo Estadyal Inscrigéo Municipal Nome/Razas Social

51.804.771/0001-72 ASSOCIAGAQ BENEFICENTE DE PIRANGI

Logradourg Complemento Bairrg

AV CARMEM LUCIA GIGLIO GIRADE, 1901 JARDIM TANGARA

CEP/Cod.Pustal  Cidade/Pas Cod. iIBGE Telefone E-mall

15820-000 FIRANGI - SP 3539004 17 33861800 hbjpirangi@gmail.com

Discriminagdo dos Servigos
Qtde. Un. Medida  Descrigao

1.00 UN DR. GUILHERME SALGADO GONGALVES - CONVENIO DE VISTA ALEGRE DO ALTO 03/2023 -REFERENTE A PRESTACAQ
' DE SERVICOS MEDICOS REALIZADOS NO MES 01/2024 - QUANT: 36 HORAS. CONTA PARA DEPOSITO. BANCO
CREDICITRUS - 756 AG: 3188 CC: 250.058-2 FAVORECIDO: CENTRQ MEDICO SALGADO GONGALVES LTDA - ME

Vir. Unitarie Total
420000 RS 4.200,00

Convénio 03/2023 ATESTADGS & REALIZAGAO
Vista Alegre do Alto DOS SEXYICGS PRESTADOS

L 2o i3 Q% oL
Imposto Sabre Servigos de Qualquer Natureza - 1SS : R
LC 116/2003: 04.03 Aliguota Alividade Municipio

Hospitais, clinicas, labgratérios, sanatérios, manicdmics, casas de sadde, prontos-sacorres, am... 0,00% 0000040000003 3630502
Valor Tetal dos Servicos Desconte Incendisionado DedugBes Base Caleulo Base de Calculo Total do 1SS 1SS Retido Destonto Condicionado
l§$ 4.200,00 R§ 0,00 RS 0,00 R$ 4.200,00 R$ 0,00 2 - Nido R$ 0,00

=

Reten;éésfde'tmpdsfb_s'":-:'

4.20000%300%)  INSS IRRF  (4.200,00 x 1,50%) CSLL 4.200,00 x 1,00%) Outras Retergdes

PIS  (4.200.00 x 0.65%) COFING
RS§ 27,30 R$ 126,00 R$ 0,00 R$ 63,00 R§ 42,00 RS 0,00
Nalor Liquido da NFS-e: R$ 3.841,70 Val. Aprox. Tributos:

@ormagﬁes Complementares

_

RECEBI(EMCS) DE CENTRO MEDICO SALGADO GONCALVES §/8 O SERVICC CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 77 £ CODIGO DE VERIF] CAGAC TILCIVSOS,

Data CPF/RG Assinatura
/ /




SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
89/62/2024 - AUTOATENDIMENTO -~ 15.12.23
3261103261 SEGUNDA VIA eoel
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
: COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOC BENEF PIRANGI

AGENCIA: 3261-1 CONTA: 14.765-6

FINALIDADE: 81 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOC BENEF PIRANGI
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.
AGENCTA: 3188-7 - CREDICITRUS
CONTA: 250.953-2

FAVORECIDO: CENTRO MEDICO SALGADO GONCALVES S/5
CPF/CNPJ; ©4.041.725/80601-89

VALOR: R$ 3.941,70
DEBITO EM: ©9/02/2@24

DOCUMENTO: 620913
AUTENTICACAO SISBB: 7.EFB.BE1.242,F21.99B




