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SECRETARIA DE FINANQAS

§w‘*“‘;3:- NOTA FISCAL DE SERVIQOS ELETR6NIcA - NFS-e Data de Em’-sSa° °°mPete"°ia
18-10-2024 as 0s;55;33 OUT/2024

Codigo de Verificagéo Data Prest. de Servi/q:p

zzvw29398 18/10/2025/’

PRE STADOR SERVIQOS

CNPJ: 34.591.665/OOO1*39 Inscrigao Municipal: 36O.694—5

Razio s0cial:GUEDES & CAVALCANTE SERVICOS DE DIAGNCSTICO POR IMAGEM LTDA

Endere¢O: AVN DJALMA DUTRA ZOO HELIOPOLIS 55296-288

Municipio: GARANHUNS UF: PE

Telefone: 8'/—376l7837 E~ma:i.l: nandaro1dao@gmail.com

TOMADOR DE SERVICOS

Nome/Razéo Social: 7 1 BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO

CPF/CNPJ/PAS: O9.534.29O/0002-09 Inscrigéo Municipal: 357.23l—5

Endere¢o: RODOVIA BR—423 — KM 94 O HELIOPOLIS 55297130

Municipio: GARANHUNS
UF: PE

Telefone: 8737621500 E—mail: seto1:financeiro'llbimtz@hotmail.com

SERVIQOS

1.(‘\E—HO5PTTAf§, CLI/NICAS, LABORATCRIO5, SANATCRIXJS, MAIIIC§MIOS, CASP-Q DE SPYYDE, PRONTOS—SOCOF\RO5, AMBULATORIOS E CONGENERES.

REF. A0 MAPA 430618
1.00 646,6 646,66

\ inert i Eescricéc
Quant. VLR Unitario VALOR TOTAL

Valor Liquido Nota (R$): 633,66 VALOR TOTAL DA NFS—e R$:646,66

Dedugées (R$) Base Célculo (R$) Aliquota (%) Valor I95} (R$) Outras retenc;6es(R$)

V

0,00 646,66 2,01 \\13 O0 0,00

INSS (RS) IRRF (RS) CSLL (RS) COFINS (1{$) PIS/PASEP (R$)

0,00 O O 0,00 0,00 0,00

i IOUTRAS INFORMAQOES El '__E:|||-
' ‘I II I - I

SNAP; 386402711" — Servlcos De Diagnostlco Por Imagem Sam Use De Radiacao lcni:an:e,_1~LXceto Ressonancia Magnetica

; ISS des:a rrota fiscal deversl ser recclhnjo através do [‘oc:';mentQ de .Ar:ecada.:éo Munutxpal (DAM) emitldo no Portal do

Ion:r;su;:ze: 74> https://www.garanhuns.pe.gm/.br/seiuz *—~ Menu r-IF5?—r> > !!E‘S~e * Guia de Paqamento Retido

ISS RETIDQ ND-. FLJNTE \I-IIPOTESES PREVISTAS NO P31‘. 169 LA LET -ZBQJ/.lL1{H
: Ii

. -
‘lr .

Torturnerztz: em1t;:'n pox ME cu EPP cptantes peln Slmples Naclonal. N5: set-r c‘1re1;c a crédito fiscal de ICMS, ISS e de IPI.
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eclaro que 05 serviqos constantes desta Nota Fiscal/Recibo de Pagamento $1 1;Autonomo foram lisurados nos aspectos formal, legal e técnico, bem como 0 valorcorresponds ao contido no documento n° 43 06188 auditado e aprovado por mim.

42;... ....;:»»»==-.»-~~w-»M~~->;;_
V » - »

,

ATESTADO DE LISURA

Garanhuns—PE_ /4 5 /2024.

@;@"“‘°M%sr?‘““/ 9 Tenente '

CRM_pE 35165
O /' 59'12597571. M

Médico A§l§iP07r do 71" Bl Mtz
Responséwel pela Lisura
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Declaro que os scrvioos constantes desta Nota Fiscal/Recibo de Pagamento 51Autonomo foram prcstados aos usuérios do FuSEx. A referida NF/RPA deveré serncaminhada a Seoz-"10 de Conformidade dos Registros de Gesto desta UG para arquivo.
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LIOUIDACAO DA DESPESA f

Garanhuns—PE, Z2 / JO /2024.

ENIVALDO ROMAR TANA JARDIM — 2° Ten
‘

Chefe da ego Fusex
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AUTORIZO PAGAMENTO

Garanhuns — PE, 25 / JO /2024.

‘ WALKER LOPES LIMA - Ten Cel
Ordenador de Despesas do 71° BI Mtz
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