Numero da Nota
1641

PREFEITURA MUNICIPAL DE LINS Data de Emissao

Secretaria Municipal da Fazenda Data e Hora da

. . a s Competéncia
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e 03/10/2024 as 16-00:00

Caodigo de Verificagdo
4386-8250-0567

. PRESTADOR DE SERVI(}OS : | A ;
10.319.781/0001-35 Cod. Mobiliario 17812 Insc. Mun. 17812 Autenticagéo
CLINICA MEDICA ESTEVES LTDA RGI/IE ISENTO
AVENIDA.-JOSE ARIANO RODRIGUES Numero 140
JARDIM ARIANO CEP 16400-400
LINS UF SP
Situagdo Optante do Simples Nacional
Telefones
E-Mail's

CPF/CNPJ 06.340,043/0001-00 RG/IE ISENTO

Inscrigdo Mun. 15185 Caéd. Mobiliario 15185
Nome ASSOCIACAO BENEFICENTE SANTA PAULINA - ABSP

E-mail CASASANTAPAULINA@GMAIL.COM; Telefone

Inf. Comp.

Logradouro RUA --MAESTRO CARLOS GOMES Numero 62

Bairro CENTRO CEP 16400-155

Municipio LINS UF SP

Complemento Pais BRASIL

_ DISCRIMINAGAO DOS'SERVIGOS ~

Descrigge ' 2 || Vir.unitaric || -Qtde || Descento

Ll , e : ) | tepPn) s
1 |[SERVICOS PRESTADOS. | 2.000,0000)| 1,00|| 0,00 13,33 2.000,00
Valor Total dos Servigos - R$2.000,00

~ INFORMAGOES REFERENTES A DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS

Referente ao més de setembro convénio 018/2024, prefeitura municipal de Lins.

- Valor Aproximado dos Tributos R$ 266.60 (13.33%) Fonte IBPT

PIS (R$) COFINS (R$) INSS (R$) IR (R$) CSLL (R$) Qutras Retengdes (R$) Outros Tributos (R$)

CIDE (R$) IOF (R$) IPI (R$) ICMS (R$)

~ VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 2.000,00

Atividade
8630503-Atividade médica ambulatorial restrita a consultas
Item da Lista / LCF 116/2003

04.01-MEDICINA E BIOMEDICINA

Operagao Dedugao de Materiais/Equipamentos Responsavel pelo imposto

Sem Langamentos de Materiais/Equipamentos N&o Prestador dos Servigos

Situagio da Nota Fiscal Local do Servigo

Simples Nacional Dentro do Municipio

Aliquota (%) Base de Calc. (R$) Vir. Total das Dedugées (R$) VIr. Total Retido {R$) Vir. do ISS (R$)
2,8300 2.000,00

0,00 0,00 56,60

INFORMAGOES (RESE|

A situagéo ISENTA/IMUNE' se refere & condigéo da empresa emitente da NFS-e perante o municipio de Lins-SP, municipio onde estd estabelecida. Aplicam-se as regras de incidéncia do ISSQN
relativas ao municipio onde o imposto municipal é devido, nos casos em que seja devido no local da prestagéo, conforme dispée a Lei Complementar Federal n.° 116/2003 e as normas municipais
respectivas. A autenticidade deste documento podera ser verificada no enderego 'www.lins.sp.gov.br'

bi(emos) do Prestador: CLINICA MEDICA ESTEVES LTDA CNPJ: 10.319.781/000135 -
Os servigos constantes da Nota Fiscal de Servigos Eletronica n.° 1641 emitida em 03/10/2024 as 16:00:00 - Cod Verif 4386-8250-0567
Condigdes de Pagamento: Vencimento: 03/10/2024 Valor Total R$ 2.000,00 Valor Liguido R$ 2.000,00
Ass: em / /
Assinatura do Destinatario/Tomador do(s) Servigo(s) Data da Assinatura




04/10/2024 - BANCO DO BRASII - 13:26:00
005800058 SEGUNDA VIA 0004
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO B S P - ABSP

AGENCIA: 0058-2 CONTA: 95.534-5
DATA DA TRANSFERENCIA 04/10/2024
NR. DOCUMENTO 556.600.000.001.770
VALOR TOTAL 2.000,00

*Hkkkk  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: CLINICA MEDICA E LTDA

AGENCIA: 6600-1 CONTA: 1.770-1
NR. DOCUMENTO 550.058.000.095.534

NR.AUTENTICACAQO F.791.2C1.01E.9AE.2C7



