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PRESTADOR SERVIQOS
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CNPJ: 22.4l8.l43/OOO1—5O Inscri¢5o Municipal: O36.099—6

Razéo social:GARANHUNS HOME CARE LTDA — ME

Endere¢o: AVN GETULIO VARGAS 280 HELIOPOLIS 55296-190

Municipio: GARANHUNS UF: PE

Telefone: —
E—mail: atendimento@homecaregus.com.br

TOMADOR DE SERVIQOS

Nome/Razio Social: 71 BATALHAO DE INEANTARIA MOTORIZADO

CPF/CNPJ/PAS: O9.534.29O/0002-09 Inscrigio Municipal: 357.231~5

Enderego: RODOVIA BR—423 — KM 94 O HELIOPOLIS 55297130

Municipio: GARANHUNS UF: PE

Telefone: 8737621500 E—mail: setorfinanceiro71bimtz@hotmai1.com

smnvxgos

4.0?—HOSP§TAIS, CL1NICAS, LABORATORIOS, SANATORZOS, MANICCMIOS, CASAS DE SAUUE, PRQNTOS—SOCORROS, AMBULATGRIOS E CONGENERESA

Item Des:r;<;§o
Quant. \/LR Unitarlo VALOR TOTAL

I 1 "‘A EFF ENT AO MAPA NR 426883
1.00 51.704,02 51.734

NOT!-\ PIS“ L R -R E

Valor Liquido Nota (R$): 49.l18,82 VALOR TOTAL DA NFS—e R$:51.704,02

Dedugées (R$) Base Célculo (R$) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Outras reten¢6es(R$)

0,00 51.704,02 5,00 2.585,2O 0,00

INSS (RS) IRRF (RS) CSLL (RS) COFINS (R$) PIS/PASEP (R$)

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ISS RETIDO NA FONTE (HIPCTESES PREVISTAS NO ART. 169 DA LEI 4325,2016) .

CNAE: OSTUBOOO - Aim/idades De FOYY\dCl\'Y\1".CL1 De Infrawgstrucura De Ap/J10 E /‘-sslstencla A Paciente No DOm1CiliO

O ISS desta nota flscal devera sex I@C'Jl_'1l(jU através do DOJJYUEHIO de Arrecazlaqéu Municipal (DAM) em1t_ido no Portal do

Eiont:ihu;n:e: ——> https://www.qaranhuns.pe.gcv.b:/sefln ~—> Menu N‘FS~e > NFS*e > Gula de Pagamento Retido F I

Empresa NAG OPL<.\1'1f.€ pelo Simples nacional. N50 qerar dixeito a crédlto flscal de lCMS, ISS e de LPI. -
ISS dev;do ao IT\UF.lClplO de Garanhuns.
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Declaro que os servigos constantes desta Nota Fiscal/Recibo de Pagamento 51 l

Auténomo foram lisurados nos aspectos formal, legal e técnico, bem como 0 valo
corrcsponde a0 contido no documento n° 4268838 auditado e aprovado por mim.

Garanhuns — PE,¢,Q/47 / /7 7 /2024.
K ..

» . ' ‘» ‘_ .

1

l
2’:

ii?l
‘ l Médico Auditor do 71° Bl Mtz

Responsével pela Lisura
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Declaro que 0s serviqos constantes desta Nota Fiscal/Recibo de Pagamento 91 if

Auténomo foram prcstados aos usuérios do FuSEx. A referida NF/RPA deveré ser
encaminhada a Sego dc Conformidade dos Registros dc Gesto desta UG para arquivo.

LIQUIDACAO DA DESPESA
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Garanhuns—PE,Q/1] /<9 //2024.

ENIVALDO ROMA TANA JARDIM — 2° Ten
Chefe da ego Fusex

mwrsuw»

.m,:;:;;za

R

AUTORIZO PAGAMENTO
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Garanhuns ~ PE, 10 / 0 Q /2024.

WALKER en Cel
Ordenador de Despesas do 71° BI Mtz
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