o 20

Comprovante de Operagéo - TEDC

Identificacéo no Extrato: SISPAG FORNECEDORES TED

Dados da conta a ser debitada:
Agéncia: 8787 Conta: 13083 - 3
Nome: ASSOC BRAS CANC H M KR C PG

Dados da conta a ser creditada:
Nome do Favorecido: CLINICA BERTHOLI LTDA

Ntmero do ba”"oe’ OT° 001 - BCO DO BRASIL S A - ISPB 00000000

Agencia: 4290 - SAO SILVANO ES
Conta corrente: 0000000155411
CPF/CNPJ: 31.081.678/0001-70
Valor: R$ 10.000,00

Finalidade: CREDITO EM CONTA
Informacgdes fornecidas
pelo pagador: REF NF 54
Transferéncia realizada em 30.03.2023 as 16:20:39, via Sispag, CTRL 568876645000198
Autenticagao:
9A5F8D3D0OBDF633FA74F49E9A01CADD155AD216E

Duvidas, sugestdes e reclamagdes: na sua agéncia. Se preferir, ligue para o SAC Itau: 0800 728 0728 (todos os dias, 24h) ou acesse o Fale Conosco no
www.itau.com.br. Se no ficar satisfeito com a solugdo apresentada, ligue para a Ouvidoria Corporativa Itai: 0800 570 0011 (em dias Uteis, das 9h as 18h) ou Caixa
Postal 67.600, CEP 03162-971. Deficientes auditivos ou de fala: 0800 722 1722 (todos os dias, 24h).



Megmero da Nola
PREFEITURA DA CIDADE DO RIO DE JANEIRO 00000054

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA [Data e Hora de Emissao
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e 22/03/2023 15:44:17

Codigo de Venficagao

20230322031091 6790001 70i31081 672006170 - NOTA CARIOCA - BQKB-BG6Y
PRESTADOR DE SERVICOS

CPF/CNFJ 31.081.678/0001-70 Inscrigée Murnapal 1.123.744-4 Inscrigao Estadual ---

Nome/Razao Sociall CLINICA BERTHOLI LTDA

Nome Fantasia Tel. 27995061529

Endereqo. RUA PRES CARLOS CAMPOS 183, APT 403 - LARANJEIRAS - CEP: 22231-080

Municipio: RIO DE JANEIRO UF RJ E-mal GPSCONTABILIDADE@YAHOO.COM.BR

TOMADOR DE SERVICOS

CPF/CNFS 33.816.794/0002-04 Ingergédo Mumicipal 0.083.159-0 Inscrgho Estadual -

Mome/Razao Social ASSOCIACAO BRASILEIRA DE ASSISTENCIA AQS CANCEROSOS

Endereco RUA MAGE 326 - PENHA CIRCULAR - CEP: 21020-130 Tel 21 -21369636

Murucipo. RIO DE JANEIRO UF. RJ E-mal contabilidadehmk@mariokroeff.org.br

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Prestagao de Servigos Médicos Prestados no Hospital Mario Kroff no M&s de Novembro de 2022

Vator Bruto____ 125 1o oo on
IRRF -

PCC =
INSS —

VALOR DA NOTA = R$ 10.000,00

Servaco Prestado
04.03.03 - servigos prestados por clinica

Dedugées (RT) Descorto ncond (RE)  |Base de Caloulo (RE) Aliguota (%) Yalor do 135S (RE) Crédito pf PTU{RT)
0,00 000 e e e 0,00

OUTRAS INFORMAGOES
el 5098 de 15/10/2009 & no Decreta n® 32,250 de 11/05/2010

W IOCON Loy br

- Esta NFS-e fol emilida com respal
- PPOC OR-RI Av. Rio Bre ﬂl(f/lﬁ p

55 devido deve ser rec rv!h;{ﬁ por meid defDacumento de Arrec
Dol urnento emibido pol Mf_é ou ERF g )f Simples Macional, Nao gera direito a cradito fiscal de IF1

- Esta NFS-2 nao gerg orédito para ahat«yntn o 1FTU




