DOC ou TED Eletrénico

Debitado

Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CNPJ

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticagéo SISBB

24147
7437-3 IRMANDADE S C M SORQCABA

756 BANCO SICOOB S.A.
5052 SICOOB VALE DO PARAIBA

131679

33.032.936/0001-53

MKLZ SERVICOS MEDICOS LTDA
CREDITO EM CONTA

21.078

6.727,40

0

10/02/2023

7BFA2D14536A8A10

Assinada por

JD110496 REINALDO B DOS REIS
JD138557 SORAYA TRANI FERREI

Transag¢ao efetuada com sucesso.

10/02/2023 10:32:49
10/02/2023 12:22:07

Transagao efetuada com sucesso por: JD138557 SORAYA TRANI FERREI.



PREFEITURA DE SOROCABA

SECRETARIA DA FAZENDA
Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e
Prestador
DADOS DA NFS-e
Data e Hora de Emissao da NFS-e Competéncia da NFS-e Numero / Série Cddigo de Verificagao
06/02/2023 07:52:12 02/2023 318/U MbcB1Rp9C
EMITENTE DA NFS-e

CPF/CNPJ: Inscrigdo Municipal:
33.032.936/0001-53 380923

Nome/Razao Social:

MKLZ SERVICOS MEDICOS LTDA E-mail:

Enderego: RUA DOS ANDRADAS 175 APT 32 BLOCO 08 FACULDADE

lucas.zahed@gmail.com

Municipio / Pais: UF: CEP: Telefone:
SOROCABA / BRASIL SP 18030-175 (15) -
TOMADOR DO SERVIGO
CPF/CNPJ: Inscrigao Municipal:
71.485.056/0001-21 __- 000007618
Nome/Razao Social: E-mail:
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERIC6Rdia de SOROCABA nfservemed@santacasasorocaba.c
Endereco: AVENIDA SAO PAULO 750 bloco C ALEM PONTE om.br
Municipio / Pais: UF: CEP: Telefone:
SOROCABA / BRASIL SP 18013-002 (15) 2101-8000
DESCRI(}AO DO SERVICO
Plantdo In Loco Clinica Cirargica - Valor total Janeirc 2023 - Dr. Lucas Tafner Zahed CRM 17 535 - Convénio 1095 2022.
- -~ - — —~
2.2
4095/2955:c0s
\,EN‘O dOeSeN.Méé\tE
co 120 €5 AUVD
custel0: PEC TR OUAL DE 106
FUNDO B2 ~4ora: 090335043
YGE pad sa:
dabes
Naturez?

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL

DETALHAMENTO DO SERVICO
CNAE:

861010200 - ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO-SOCORRO E UNIDADES HOSPITALARES PARA ATENDIMENTO

Servigo: 0403 - HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS, MANICOMIOS, CASAS DE SAUDE, PRONTOS-SOCORROS,

Municipio / Pais da Prestagao do Servigo
SOROCABA

Municipio da Incidéncia do ISSQN
SOROCABA

Exigibilidade do ISSQN Situagao do prestador perante o Simples Nacional

Responsavel pelo recolhimento do ISSQN
TOMADOR

Regime especial de tributagéo do ISSQN

Exigivel OPTANTE Simples Nacional
CALCULO DO ISSQN
Valor Servigo (R$) Dedugbes (R$) Desc. Incondicionado (R$) Base Célculo ISSQN (R$) Aliguota Valor ISSQN
6.960,00 0,00 0,00 6.960,00 3,341995 232,60
RETENGOES '
ISSQN (R$) IRRF (R$) PIS (R$) COFINS (R$) INSS (R$) CSLL (R$) Outras Retengdes (R$)
232,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR TOTAL DA NOTA
Base Calculo ISSQN (R$) Retengdes (R$) Descontos (R$) Valor Liquido (R$)
6.960,00 232,60 0,00 6.727,40
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Data de pagamento da NF: Céddigo da Obra:
Numero da nota fiscal substituida: Fabia Garcia Regra especial:

Analista - Administrativo
{rmandade da Santa Casade

e ric6rdia de Sorocaba Rafaela Cavalheiro

Analista Contabil

NS

frandade da Santa Casa de

Misericordia de Sorocaba




