CAIX

22 Via - Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Gerenciador Financeiro CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros

Conta origem: 3334 / 003 / 00000692-0

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Tipo de pessoa: JUrIDICA

Nome: STA CASA DE MISERICORDIA

CPF/CNPI: 50.320.605/0001-38

Banco: 033 - BANCO SANTANDER S.A. - 90400888

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Conta destino: 0530 / 00013004091-6

Tipo de pessoa: JURIDICA

Nome: L DOS SANTOS PROTESE DENTARIA

CPF/CNP1: 34.913.784/0001-60

Valor: R$ 5.722,00

Valor da tarifa: R$ 0,00

Finalidade: 10 - Crédito em Conta

i‘;ee':;'g";;ﬁ“ da L DOS SANTOS PROTESE

Histérico:

Data de débito: 09/02/2023

Data / Hora da operacgédo: 09/02/2023 13:02:29
Codigo da operagao: 00131842
Chave de seguranga: F3UJ70UQ4C230SP7

Operagdo realizada com sucesso conforme as informacgdes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0B00 726 2492
QOuvidoria: 0800 725 7474

Ald CAIXA: 0800 104 0104



NUMERO DA NOTA

LOCAL DO SERVICO:
ILHABELA - SP

COMPETENCIA:

02/2023
ENDEREGO:

O PEDRO VIEIRA, 105 - AGUA BRANCA

‘:‘ COMPLEMENTO:
0

NOME/RAZAO SOCIAL:

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ILHABELA
ENDERECO:

PADRE BRONISLAU CHEREK, 15 - CENTRO
COMPLEMENTO:

NOME/RAZAO SOCIAL:
L. DOS SANTOS PROTESE DENTARIA

4,14 - Préteses sob encomenda.

PROTESE TOTAL

* ACRILIZACAO INCOLOR = 10

* MOLDEIRA INDIVIDUAL = 26

* MONTAGEM DE DENTES = 15
* PLANO DE CERA = 21

* REEMBASE = 1

* VAZAMENTOS DE MOLDE = 16

. h“,g; Prefeitura Municipal da Esténcia Balnearia de llhabela - SP 00027

& g N5 SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS DATA DA EMISSAO

SR 09-02-2023 11:10:39

55 NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e e
NFS SUBSTITUIDA: N. RPS:

PRESTADOR DO SERVICO

CPF/CNPJ:
34,913.784/0001-60
MUNICIPIO:
ILHABELA - SP
TELEFONE:

(12) 3896-8003

TOMADOR DO SERVICO

MUNICIiPIO;
ILHABELA - SP
TELEFONE:
(12) 3896-5566

DESCRICAO DO SERVICO

DISCRIMINAGCAO DO SERVICO

PROTESE PARCIAL REMOVIVEL / PROTESE PARCIAL REMOVIVEL PROVISORIA

* ACRILIZACAQ ROSA = 1

* MONTAGEM PPR = 1

* PLACAS DE DENTES BIOTONE (A PARTE) = 34
PLACAS/ARMACOES

* PLACA INTEROCLUSAL RESINA = 6
* ARMAGCAD METALICA = 3

COMP: 01/2023

INSC.MUNICIPAL: SIMPLES NACIONAL:

11032 (x)SIM()NAD
CEP: PAIS:
11.630-000 BRASIL
E-MAIL:

luciana_pietro@hatmail.com

CPF/CNPJ: INSC.MUNICIPAL:
50.320.605/0001-38 883

CEP: PAiS:

11.630-000 BRASIL

E-MAIL:

rh@santacasailhabela.org.br

** FIM DA DISCRIMINACAO DO SERVIGO ***

IMPOSTOS FEDERAIS

DEDUGOES

DETALHAMENTO DE VALORES

Aliquota DO ISS ....cccccvveine. 2,00 %

Desconto Incondicionado...... R$ 0,00
Desconto Condicionado......... R$ 0,00
Outras Retengges..........oco... R$ 0,00
Outras Dedugdes..........covovvens R$ 0,00
Regime Especial Tributagdo... Nenhum

EAXRERKE

INFORMACOES COMPLEMENTARES

OUTRAS INFORMACOES

1 - Responsavel Tributario selecionado pelo emissor: ( X )Prestador ( )Tomador.
2 - 0 1SS desta Nota Fiscal é devido DENTRO do municipio de Ilhabela.

3 - Uma via desta Nota Fiscal fol enviada para o e-mail do Tomador do Servigo.
4 - A autenticidade desta Nota Fiscal podera ser verificada no site ilhabela.iibr.com.br com a utilizagdo do Cddigo de Verificagdo.
5 - Servico com a aliquota reduzida, conforme lei complementar 1.091/2015

VALOR DO SERVICO.....uu1. R$ 5.722,00

Base de Célculo............ R$ 5.722,00
Valor de Crédito..... R$ 0,00
Total de Dedugbes. R$ 0,00
Total de Imp. Federals.. R$ 0,00
Valordo ISS........cocevins R$ 114,44

VALOR LIQUIDOucvesrereermees  R$ 5.722,00




Santa Casa

de Misericordia de lthabela

L. DOS SANTOS PROTESE DENTARIA
CNPJ: 34.913.784/0001-60

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ILHABELA
CNPJ: 50.320.605/0001-38

TEL: (12) 3896-5766
EMAIL: financeiro@santacasailhabela.org.br

COMP: 01/2023

PROTETICO: LUCIANA DOS SANTOS (CRO: 9452)

[?—mail: luciana_pietro@hotmail.com

|

DESCRICAO = armoi== == VAToR="T| TOTAL
PROTESE TOTAL

ACRILIZACAO CARACTERIZADA RS 160,00 | RS -
ACRILIZACAO INCOLOR 10 RS 95,00 | RS 950,00

ACRILIZACAO ROSA RS 80,00 | RS -
MOLDEIRA INDIVIDUAL 26 RS 33,00 | RS 858,00
MONTAGEM DE DENTES 15 RS 58,00 | RS 870,00

MONTAGEM DE DENTES IMPORTADO RS 80,00 | RS -
PLANO DE CERA 21 RS 38,00 | RS 798,00
REEMBASE 1 RS 65,00 | RS 65,00

REMONTAGEM RS 35,00 | RS -
VAZAMENTOS DE MOLDE 16 RS 18,00 | RS 288,00
SUBTOTAL RS 3.829,00

PROTESE IMEDIATA

ACRILIZACAO INCOLOR RS 95,00 | R$ -

ACRILIZACAO ROSA RS 80,00 [ RS -

SUBTOTAL RS -

PROTESE PARCIAL REMOVIVEL / PROTESE PARCIAL REMOVIVEL PROVISORIA

ACRILIZACAO CARACTERIZADA RS 120,00 | RS -

ACRILIZACAO INCOLOR RS 85,00 | RS .

ACRILIZACAO PPRP JET. RS 75,00 | RS .
ACRILIZACAO ROSA 1 RS 75,00 | RS 75,00

CONSERTO A PARTIR DE RS 35,00 | RS .
MONTAGEM PPR 1 RS 58,00 | RS 58,00

LIMPEZA E POLIMENTO RS 55,00 | RS -
PLACAS DE DENTES BIOTONE (A PARTE) 34 R$ 20,00 | RS 680,00
SUBTOTAL RS 813,00

PLACAS / ARMACOES

PLACA ACETATO RS 45,00 | RS .

PLACA CLAREAMENTO RS 50,00 | RS -
PLACA INTEROCLUSAL RESINA 6 RS 90,00 | RS 540,00

PLACA SILICONE RS 45,00 | RS -
ARMACAO METALICA 3 RS 180,00 | RS 540,00
SUBTOTAL RS 1.080,00
TOTAL BRUTO RS 5.722,00

EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL




