Nota |

PREFEITL:'RA MUNICIPAL DE TAQUARITINGA
Secretaria Municipal da Fazenda
Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-¢

NGmero da Nota
71

Data de Emissdo
0B/04/2024

Data ¢ Hora da
Competéncia
08104/2024 a5 10:07:15

Cédigo de Verificagio
1407-3283-3452

CNPJ

Nome
Logradouro

39.998.862/0001-50

PRAGA-DR, AIMG
BOM RETIRO

TAQUARITINGA
&E
Sityacao N&o Optante do Simples Nacionat

Telefones

E-Mail's

BARBARA F. GRIGOLU
NE SALERNG

ESTADORDES

Cad. Mebillario 48292 Inse. Mun. 367680

NGmero 55
CEP 15800-012

UF SpP

i i
Autenticacio

CPEICNPY

51.804.771/0001-72
inscrigds Mun. Cad. Mobilidrio 0
Neme ASSOCIACAC BENEFICENTE DE PIRANGI
E-mait hospital. pirangi@gmail.com; Telafone
inf. Comp.
Logradeurs -AV. CARMEM LUCIA GIGLIC GIRADE Nimero 1901
Bairro JARDIM TANGARA CEP 15820-000
Murnicipia PIRANGI UF sP

Complemento

Pais BRASIL

RGIIE

1 [[sERVICD

I 75833300 1,00][ o,00]]

0,00]| 7.583,3§f

Valor Total dos Servigos - R$7.593,33

PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS,

font-size:=" text-ailgn'—">REFERENTE AQ MES DE MARGO/2024 - 65 HORAS
CONVENIO DE VISTA ALEGRE DO ALTO 03/2023.

PIS (RS)
CIDE (R$}

COFINS (R$} I
ICMS (RS)

NSS (R$)
OF (R$}

IR {R$)
1F1 (R$)

CSLL (R$)

Qutras Retencdes (R$}
Outros Tributas (R$)

Altvidade
04.03-HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS, MAN
Operagio

Sem Langamentos de Materiais/Equipamentos
Situagdo da Nota Fiscat

185 Fixo
Aliquota (%) Base de Cdle. {R$)
0,00

0.0000

ICOMIOS, CASA DE SAUDE, PRONTCS SOCORROS, AMBULATO
Dedugao de Materiais
N&o
Local do Servigo
Dentra do Munlcipic
Vir. Total das Dedugdes (RS)
0,00

Responsavel pelo imposto
Prestader dog Servigos

Vlr. Total Retido (R$)
Q0,00

Vir. de [$5 {RS)
0,00

NENHUMA INFORMAGAC COMPLEMENTAR REGISTRADA

Os serwgos constantes da Nota Frscal de Servigos Eletronvca n. °
Condigdes de Pagamenta;
Ass:

71 emitida em 63;&4&024 45 10:07:15 - Cod Verif 1407-3293-3452

Valar Totzl R$ 7.583,33 Valor Liquido R$ 7.583,23

em 1 /

Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servico(s) Datz da As

sinatura

ATESTADOS

2 A FEAL r«*ﬂi‘ﬁ 8

g1. 043

i)

ofo 4] 2oi 4

Nome: J@%pﬁ@mra Was o

008 SERW@G PRESTADOS

& Sarro

By sien 'n-t-. /



STSRE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
le/e4/2024 - AUTOATENDIMENTO - 13.55.42
3261163261 SEGUNDA VIA oeel
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOC BENEF PIRANGI

AGENCIA: 3261-1 CONTA: 14.765-6

FINALIDADE: 61 CREDITC EM CONTA
REMETENTE : ASSOC BENEF PIRANGI

BANCO: ©33 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
AGENCIA: @1306-9 - TAQUARITINGA

CONTA: 13.685.193-8

EAVORECIDO: BARBARA F GRIGOLLI

CPF/CNP]: 39.998.862/0001-90

VALOR: R$ 7.583,33
DEBITO EM: 10/84/2024

DOCUMENTO: 841013
AUTENTICACAO SISBB: 4.5A8.C57.369.38B.620



