PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMACARI
Secretaria da Fazenda
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA

Numero da Nota

8833

Data de Emissao
29/06/2023 16:49

Codigo de autenticidade

R36SK715X
PRESTADOR DE SERVICOS

Nome/Razéo Social: CLINICA DE RADIOLOGIA BUCO-MAXILO FACIAL SANTOS RIBEIRO LTDA

CPF/CNPJ: 04.157.329/0002-00 Inscricdo Municipal: 0039074001

Logradouro: R COSTA PINTO Ne: 265

Compl.:  EDIF SANTA MARIA ANDAR 2 SALA 203 E 204 Bairro: CENTRO

CEP: 42800049 Municipio: CAMAGCARI UF: BA

TOMADOR DE SERVIGOS
Nome/Razdo Social: DENTAL UNI COOPERATIVA ODONTOLOGICA
CPF/CNPJ: 78.738.101/0001-51 Inscricdo Municipal:
Logradouro:  RUA IRMA FLAVIA BOURLET Ne: 197
Compl.: Bairro: HAUER
CEP: 81630170 Municipio: CURITIBA UF: PR
DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS
DESCRIGAO QTD VALOR UNIT (R$)  VALOR TOTAL (R$S)
SERVICOS RADIOGRAFICOS PRESTADOS REFERENTE A M,AIO 1,0000 110,40 110,40
XML
Retengdes (R$) Totais (R$)

PIS: 0,00 |Valor dos Servigos (R$) 110,40
COFINS: 0,00 |Dedugées (-) 0,00
INSS: 0,00 |Base de Calculo (=) 110,40
IR: 0,00 |Aliquota (%) 3,00
CSLL: 0,00 |Valor do ISS (R$) 3,31
Outras: 0,00 |Valor Liquido da Nota (=) 110,40
Total de Retengdes: 0,00

Tipo de tributagdo: A RECOLHER PELO PRESTADOR
Municipio da prestagéo do servigo: 2905701 - CAMACARI
Municipio da tributagédo: 2905701 - CAMACARI

CNAE:

RESSONANCIA MAGNETICA, RADIOLOGIA, TOMOGRAFIA E CONGENERES.

Data da prestacao do servigo: 29/06/2023

Servigo: 000402 - ANALISES CLINICAS, PATOLOGIA, ELETRICIDADE MEDICA, RADIOTERAPIA, QUIMIOTERAPIA, ULTRA-SONOGRAFIA,
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