DOC ou TED Eletrénico

Debitado

Agéncia

Conta corrente

Creditado
Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente {com
DV)

CNPJ

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagéo

Data transferéncia

"C" - CPFICNPJ
diferente

Autenticagao SISBB

2414-7
7437-3 IRMANDADE S C M SOROCABA

341 {TAU UNIBANCO S.A.
3048 SORQCABA ALEM PONTE

456044

35.035.273/0001-56

NATIBELLA - CLINICA DAMULHER LTDA
CREDITO EM CONTA

21.044

12.043,49

0

10/02/2023

E43C5377D68AFD2A

Assinada por

JD110496 REINALDO B DOS REIS
JD138557 SORAYA TRANI FERREI

Transacao efetuada com sucesso.

10/02/2023 09:56:44
10/02/2023 12:10:37

Transagéo efetuada com sucesso por: JD138557 SORAYA TRANI FERREL



PREFEITURA DE SOROCABA
SECRETARIA DA FAZENDA

Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e
Prestador

DADOS DA NFS-e

Data e Hora de Emisséo da NFS-e Competéncia da NFS-e Numero / Série Cédigo de Verificagdo
03/02/2023 13:33:46 02/2023 60/U ol2gF8G8W
EMITENTE DA NFS-e
CPF/CNPJ: Inscrigdo Municipal:
35.035.273/0001-56 383853
Nome/Razéo Social:
NATIBELLA - CLINICA DA MULHER LTDA E-mail:

fiscal@alyanca.com.br
Enderego: RUA NATAL 87 SALA:01 JARDIM PAULISTANO

Municipio / Pais: UF: CEP: Telefone:

SOROCABA / BRASIL SP 18040-810 (15) 9175-3347
TOMADOR DO SERVICO

CPF/CNPJ: Inscrigao Municipal:

71.485.056/0001-21 / 000007618

Nome/Razéo Social: E-mail:

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICOR.SOROCABA nfservemed@santacasasorocaba.c
Enderego: AVENIDA SAO PAULO 750 ANDAR 3 PREDIO DA ADMINISTRACAO RASZL om.br

Municipio / Pais: UF: CEP: Telefone:
SOROCABA / BRASIL SP 18013000 {15) 2101-8000
. DESCRIGAO DO SERVIGO
PRESTACAO DE SERVIGOS
CONVENIC 1095 2022
PLANTOES DE GINECOLOGIA E OBSTETR{CIA
REFERENTE AO PERIODO DE 01 A 31 DE JANEIRO DE 2023 /
DRA. MARIA CRISTINA MOREIRA FRANCISCO , 20
CRM 96366, 1g95‘ N\(,_mcos
ESPECIALIDADE GINECOLOGISTA \‘Q_ " MeSel
VALORES APROXIMADOS DOS TRIBUTOS: 2.054,83 (15,33%) ON ‘agﬁode ESNJ
DADOS BANCARIOS EMPRESA: NATIBELLA CLINICA DA MULHER LTDA (e’ DUP‘\' 196
BANCO: ITAU C\\S‘-e‘ ESTP\ 090 0&3
AGENCIA: 3048 uNDo adof 335
CONTA CORRENTE:45604-4 UGt pad pe espes
neture™®

DETALHAMENTO DO SERVIGO

CNAE: 863050300 - ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS
Servico: 0403 - HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS, MANICOMIOS, CASAS DE SAUDE, PRONTOS-SOCORROS,

Municipio da Incidéncia do ISSQN Municipio / Pais da Prestagao do Servigo Responsavel pelo recolhimento do ISSQN

SOROCABA SOROCABA TOMADOR ~
Exigibilidade do ISSQN Situagéo do prestador perante o Simples Nacional Regime especial de tributacao do 1ISSQN
Exigivel NAO OPTANTE -
CALCULO DO ISSQN
Valor Servigo (R$) Dedugdes (R$) Desc. Incondicionado (R$) Base Calculo ISSQN (R$) Aliguota Valor ISSQN
13.404,00 0,00 0,00 13.404,00 4,000000 536,16
RETENGOES :
ISSQN (R$) IRRF (R$) . PIS (R$) COFINS (R$) INSS (R$) CSLL (R$) Outras Retengdes (R$)
536,16 201,06 87,13 402,12 0,00 / 134,04 0,00
VALOR TOTAL DA NOTA
Base Calculo ISSQN (R$) Retengdes (R$) Descontos (R$) Valor Liquido (R$)
13.404,00 1.360,51 0,00 12.043,49

Data de pagamento da NF:

Ntimero da nota fiscal substituida: @

Fabiane qarciq

hjo) Anali

alista—-Administrativo.
Irmandade da Sants Casa de
Misericérdia de Sorocaba

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Cadigo da Obra:
Regra especial:

Rafaela Cavalheiro
Analista Contabil Py

o3

Superintendente Executive
lrmandade da Santa Casa de

Trmandade da Santa Casa de
Misericordia de Sorocaba




