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PRESTADOR DE SERVIGCOS
CPF/CNPJ: 08.822.014/0001-00 Inscricdo Municipal: 89828
Nome fantasia: Rafael Radiologia Odontologica Ltda
Nome empresarial: RAFAEL RADIOLOGIA ODONTOLOGICA LTDA
Endereco: Imperatriz, 28 - SALA A CEP: 89211-720
Bairro: Floresta
Municipio: JOINVILLE UF: SC
TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 78.738.101/0001-51 Inscricdo Municipal:
Nome: DENTAL UNI - COOPERATIVA ODONTOLOGICA
Endereco: RUA IRMA FLABIA BORLET, 197 CEP: 81630-170
Bairro: HAUER
Municipio: CURITIBA UF: PR

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Servigos prestados de Radiologia Odontologica
Competéncia de novembro de 2024

VALOR TOTAL DO SERVICO: R$ 287,04

Cédigo do Servigo:
4.02 - Andlises clinicas, patologia, eletricidade médica, radioterapia, quimioterapia, ultra - sonografia, ressonancia magnética,
radiologia, tomografia e congéneres.

FORMA DE PAGAMENTO

Natureza de Operagéo:

107 - ISS devido para Joinville (Simples Nacional)
Local da prestagao do servigo

JOINVILLE / SC - BRASIL

Valor Servigos Base de Calculo Aliquota ISS Valor ISS retido Valor ISS
287,04 287,04 2,00 % 0,00 0,00
Desconto incondicional Desconto condicional Valor PIS Valor COFINS Valor INSS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Valor IR Valor CSLL Outras retengbes Valor dedugdes Valor liquido da NFS-e
0,00 0,00 0,00 0,00 287,04

OUTRAS INFORMAGOES (USO EXCLUSIVO DO MUNICIPIO)

- Esta NF-em foi gerada com fundamento na Lei Complementar Municipal n. 286, de 21 de novembro de 2008, regulamentada pelo Decreto Municipal n.
30.798, de 08 de margo de 2018.

Desenvolvido por Publica - Usuario emitente: 08 XXXXXX00 - R. R. O. L.

RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: RAFAEL RADIOLOGIA ODONTOLOGICA LTDA A NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA
N°00000003382 / A1, EMITIDA EM 19/11/2024 NO VALOR DE R$ 287,04.
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