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FAKTUR PENJUALAN ic.n

J
Alamat Faktur Pajak

PERS PERHIMPUNAN PERAWATAN PENDERITA PENYAKIT MATA

JL. UNDAAN KULON NO. 19

PENELEH

GENTENG

SURABAYA 60274

Nomor Faktur Penjualan

Tanggal Faktur Penjualan

ID Pelanggan

Nomor Faktur Pajak

24.21084188

4 April 2024

330002683

010.005-24.21084188

Alamat Pengiriman Invoice :

JL, UNDAAN KULON NO. 19

PENELEH

GENTENG

SURABAYA 60274

Attn BP. WAWAN SUPRAWISMANA HaM of 1

Jumlah

Rupiah
Jasa Untuk Periode Maret 2024

Premises; 1 Contract: K33/C/60065262
RS MATA UNDAAN

JL. UNDAAN KULON NO. 19
PENELEH
GENTENG
SURABAYA 60274
21 CALFRESH NEW HARDWARE DISP
81 CALSPRAY CLASSIC DISP 12 HRS OP
6 CALSPRAY CLASSIC DISP 24 HRS OP

2.753.750

Vvvist

2.753.750

302.912

3.056.662

Jumlah Penjualan
PPN 11%

Jumlah Yang Harus Dibayar

Terbilang : TIGA JUTA LIMA PULUH ENAM RIBU ENAM RATUS
ENAM PULUH DUA RUPIAH

Tanggal Jatuh Tempo Pembayaran : 04/05/2024

Metode Pembayaran

Melaiui Transfer dan Cheque / Bilyet Giro ke:
Virtual Account NumberNama BankSLIP PEMBAYARAN

ID Pelanggan Nilai Faktur Penjualan PT Bank HSBC Indonesia

PT Bank Central Asia Tbk

22 33330002683

06705 33330002683
3.056.662330002683

Nama Pelanggan PERS PERHIMPUNAN PERAWATAN PENDERITA PENYAKit MATA
Melalu! Transfer (saja) ke:
Nama Bank VTanggal Faktur Penjualan Nomor Faktur Penjualan irtual Account Number24.2108418804/04/2024
PT Bank Mandiri 88622 330002683

Jika ada pertanyaan mengenai Faktur Penjualan ini, dapat menghubungi

Telp.:
Fax.:

Email:

+62318474447
+62318499055

suparyana.1@rentokil-inilial.com

Melaiui Cheque:

Dibayarkan dan dikirimkan kepada PT. Calmic Indonesia beserta
payment slip ini ke:

PT. Calmic Indonesia

Jl. Rungkut Industri I No. 9A
Surabaya 60293Mohon l.ikukan peniQtotif].in PPh 23 dengan larif 2% dan Jumlah Penjualan

Mohon kfrimkan buktl poiong ke email: 85-tax-id@rer>tokff-itittlal.CQiti

Informasi ini basil celakan komputer dan lidak memerlukan tanda tangan, materai, stempel atau nama penandafangan
Mari kita dukung Good Corporate Governance dengan berpartisipasi  dalam program Cashless Payment System dengan
melakukan Iransaksi Non Tunai dan lidak memberikan uang tunai melaiui karyawan Kami



Faktur Pajak

Kode dan Nomor Seri Faktur Pajak : 010.005-24.21084188

Pengusaha Kena Pajak

Nama : PT CALMIC INDONESIA

Alamat: SOUTH QUARTER TOWER B LANTAI 21 UNIT. E,F,G DAN H. JL. RA. KARTINI KAV. 8 RT 010 RW 004 .
JAKARTA SELATAN
NPWP : 01.567.505.1-056.000

Pembeli Barang Kena Pajak / Penerima Jasa Kena Pajak

Nama : PERS PERHIMPUNAN PERAWATAN PENDERITA PENYAKIT MATA
Alamat; JL. UNDAAN KULON NO. 19 PENELEH GENTENG SURABAYA 60274
NPWP : 01.479.766.6-611.000

Harga Jual/Penggantian/Uang
Muka/Termin

No. Nama Barang Kena Pajak / Jasa Kena Pajak

CALFRESH NEW HARDWARE DISP1 700.000,00Rp 33.333.33x21
CALSPRAY CLASSIC DISP 12 HRS OP2 1.788.750,00Rp 22.083.33x81
CALSPRAY CLASSIC DISP 24 HRS OP3 265.000,00Rp 44.166.67x6

Harga Jual / Penggantian 2.753.750,00

Dikurangi Potongan Harga 0,00

Dikurangi Uang Muka 0,00

Dasar Pengenaan Pajak 2.753.750,00

Total PPN 302.912,00

Total PPnBM (Pajak Penjualan Barang Mewah) 0,00

Sesuai dengan ketentuan yang berlaku, Direktorat Jenderal Pajak mengatur bahwa Faktur Pajak ini telah ditandatangani secara elektronik sehingga
tidak dioerlukan tanda tanqan basah pada Faktur Pajak ini.

JAKARTA SELATAN, 04 April 2024

HERI SUSANTO

PEMBERITAHUAN: Faktur Pajak ini telah dilaporkan ke Direktorat Jenderal Pajak dan telah memperoleh persetujuan sesuai
dengan ketentuan peraturan perpajakan yang berlaku. PERINGATAN; PKP yang menerbitkan Faktur Pajak yang tidak sesuai
dengan keadaan yang sebenamya dan/atau sesungguhnya sebagaimana dimaksud Pasal 13 ayat (9) UU PPN dikenal sanksi
sesuai dengan Pasal 14 ayat (4) UU KUP
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