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PRESTADOFI DE SERVIQOS

(CASA)

CNPJ'
lnscméo Municipal:

1
Razéo Social: C

Endereqo: AVN DJALMA DUTRA, 65, HELIOPOLIS, Cep 55296-288

MU|’\iCi|I)10I
UF:

Telefonei
E’ma||:

TOMADOR DE SERVICOS

‘Nome/Razéo swan 71 BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO

CPF/CNPJ,
lnscr'|<;é0 Municipal:

Endereg;o' RODOVlA BR-423 - KM 94, O, HELIOPOLIS, Cep 55297130

Municipio: GARANHUNS up PE

Te|efone' (87) 3762-1500 E»mall: seton°|nanceiro71bimtz@hotmaiI.com

4.03 - HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS, MANICOMIOS, CASAS DE SAUDE, PRONTOS-SOCORROS, AMBULATORIOS E CONGENERES.
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https://www.tinus.com.br/csp/GARANHUNS/portaI/nfsepdf.csp?WPARAM=3592863-00OOO2239-DOTK98998
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VALOR TOTAL DA NFS-e R321 1.3-82,08

Valor Llquldo Nata (RS): 1334.26

47.32 4 0,00

RRF|RS) CSLL(R$) " 7' “"7 ‘E§<¥|'|Js(R5)‘ ,p|$/i52§s5p(R$) ' ""“'_"“_"

O00 O00 000 O00

OUTRAS INFORMAQOES

CNAE: Q86402002 - Laboratories Clinicos
ISS retido na fonte (hipéteses previstas no an. 169 da lei 4325/2016).

ISS devido a0 municipio de Garanhuns
O ISS desta nota fiscal deveré ser recolhido através do Documento de Arrecadagzéo Municipal (DAM) emitido no Portal do Contribuinte: www.garanhuns.pe.gov.br/sen --> CLIQUE

AQUI --> Menu NFS-e > NFS-e > Guia de Pagamento Retido

Documents emitido por ME cu EPP optantes pelo Simples Nacionat. Néo gerar direito a crédito scal de ICMS, [SS e de IPI
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Declaro que 05 S8l'VlQOS constantes desta Nota Fiscal/Recibo de Pagamento =21 1%Auténomo foram lisurados nos aspcctos formal, legal e técnico. bem como 0 valorcorresponde a0 contido no documento n° 4338338 auditado e aprovado por mim. ’

ATESTADO DE LISU RA

Garanhuns—PE, 24 /M /2024.

A

Médico Aliditor do 71" Bl Mu
Responsavel pela Lisura
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l Declare que os serviqos constantes desta Nola Fiscal/Recibo de Pagamento £1Auténomo foram prestados aos usuarins do FuSEx. A referida NF/RPA deveré serencaminhada a Segio de Conformidade dos Registros cle Gesto desta UG para arquivo.
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Garanl1uns—PE, 54 / 44 /2024.
l
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5 rENl\ ALDO ROMA TANA JARDIM — 2° Ten
X’

LIQUIDACAO DA DESPESA
‘

Y

Chefe d V egao Fusex

l
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AUTORIZO PAGAMENTQ

Garanhuns — PE 3 4 / /2024.

-v141%

THIAGO A QUADROS — Maj
Ordenador de Despesas substituto do 71° BI Mtz
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