RECIBO DO PAGADOR

@ Banco Ital S.A. ‘ 341-7 I 34191.57007 00000.463786 65480.440000 1 88000000074387
) ) Vencimento
Local de pagamento: Em qualquer banco ou correspondente ndo bancdrio mesmo apds o vencimento. 10/11/2021
Beneficiario Agéncia/Codigo Beneficidrio
CLINICA MEDICA S I LTDA EPP CNPJ/CPF: 02.412.247/0001-40 3786/54804-4
RUA NESTOR VICTOR, 2P5 , 83203540 - JOAO GUALBERTO - PARANAGUA - PR
Data do documento Num. do documento Espécie Doc.  |Aceite Data Processamento Nosso Numero
28/10/2021 CPS N 28/10/2021 157 / 00000004
Uso do Banco Carfeira Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 RS 743,87

Instrug¢ées de responsabilidade fo BENEFICIARIO. Qualquer dudvida sobre este boleto contate o BENEFICIARIO. (-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

IPagador - INSTITUICAO ADVENTISTA CNPJ/CPF: 15.116.763/0004-12
IAL JULIA DA COSTA ,1447 , 80730070 - BIGORRILHO - CURITIBA - PR
Beneficiario final CNPJ/CPF:

Autenticagdo mecanica
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@ Banco Itad S.A. ‘ 341-7 \ 34191.57007 00000.463786 65480.440000 1 88000000074387
R . ) ) IVencimento
Local de pagamento: Em dualquer banco ou correspondente ndo bancario mesmo apos o vencimento. 10/11/2021
Beneficidrio IAgéncia/Codigo Beneficidrio
CLINICA MEDICA S I} LTDA EPP CNPJ/CPF: 02.412.247/0001-40 3786/54804-4
RUA NESTOR VICTOR, 225 , 83203540 - JOAO GUALBERTO - PARANAGUA - PR
Data do documento Nuif. do documento Espécie Doc.  |Aceite  [Data Processamento Nosso Nimero
28/10/2021 CPS N 28/10/2021 157 /00000004
Uso do Banco Carfeira Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 RS 743,87

Instrugées de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sobre este boleto contate o BENEFICIARIO. (-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador - INSTITUICAO ADVENTISTA CNPJ/CPF: 15.116.763/0004-12
AL JULIA DA COSTA ,1447 , 80730070 - BIGORRILHO - CURITIBA - PR
Beneficiario final CNPJ/CPF:

Ficha de Compensacao
Autenticagdo mecanica




CLiNICA MEDICA SAUDE LOCAL - EIRELI .

NUmero da NFS-e
CNPJ: 02.412.247/0001-40 189
RUA Manoel Corréa, 965 - ANDAR 1 SALA15E 16
CEP: 83203-410 - Bairro: COSTEIRA
Municipio: PARANAGUA - PR
Telefone: (41) 34234466 Situacao
Email: fiscall@contabilcaldas.com.br Emitido
Insc. Municipal: 21668

Nota Fiscal de Servico Eletronica - Série NFS-e

Autenticidade
%‘ﬁ? ESTADO DO PARANA 0177450044699208

=3 PREFEITURA MUNICIPAL DE PARANAGUA

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data Emisséo Hora Emisséo
27/10/2021 09:31:17
TOMADOR DO SERVICO
Nome Fantasia
CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA
Razao Social CPF/CNP)
INSTITUICAO ADVENTISTA SUL BRASILEIRA DE SAUDE 15.116.763/0004-12
Endereco NUmero Complemento
RODOVIA alameda julia da costa 1447
Bairro CEP Cidade - Estado
bigurrilho 80000-001 CURITIBA - PR
DESCRICAO DOS SERVICOS PRESTADOS
Servico Local Prest. Aliquota Sit. Trib. Vir. Trib. Deducdo Vir. ISSRF
403 7745 3.0000 % Tl 792,59 0,00 0,00
Descricao do Servico:
ATENDIMENTO HOSPITALAR
Base de Calculo Valor ISSQN Valor ISSRF Desconto Valor Total Valor Liquido
792,59 23,78 0,00 0,00 792,59 743,87
IR INSS CSLL COFINS PIS
11,88 0,00 7,92 23,77 5,15
Descrigao dos subitens da lista de servico em acordo com Lei Complementar 116/03
403 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatérios, manicomios, casas de salde, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres

Legenda do local da prestagdo do servigo
7745 - PARANAGUA - PR

Outras Informacdes

Tl - Tributada integralmente.

(403) Servico Tributado no municipio do prestador.

Autorizacdo para emissao de Nota Fiscal de Servico Eletronica: 198/2012 de 16/02/2012.

A data de vencimento do ISS quando o mesmo for devido no municipio do Prestador: 16/11/2021.

A veracidade das informacdes declaradas na NFs-e podem ser consultadas no site: DEPARTAMENTO DE FISCALIZACAO TRIBUTARIA -
DFT .

Valor aproximado dos tributos: Federais R$ 106,60 (13.4500%), Estaduais R$ 0,00 (0.0000%), Municipais R$ 27,11 (3.4200%), com base
na Lei 12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT.

Software FiscalWeb- IPM Sistemas - Protegido por Lei.
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