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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO ™™ 00302331 04
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data e Hora de Emisséo
n 19/67/2023 09:25:45
B e A NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e Cédigo de Verificagao
| 20230713436740806000153 LNJ3-2W7G
PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNP.J. 36.740.806/0001-63 Inscrigée Municipal: 6.565.560-5
MNome/Razéo Social: CLINICA OROFACIAL RIDERILTDA
Enderego. R JOSE OSCAR ABREU SAMPAID 242 - JARDIM ANALIA FRANCD - CEP: 03337020
Municipio:. S&o Paule UF: SP
TOMADOR DE SERVICOS
MNome/Razéo Social: DENTAL UNI COOPERATIVA ODONTOLOGICA
CPF/CNPJ. 78.738.101/0001-51 Inscrigéo Municipal. ==
Enderego. Rua R IRMA FLAVIA BORLET 197 - HAUER - CEP: 81830170
Municipio: Curitiba UF: PR E-mail. pamelia.thums@dentaluni.com.br
INTERMEDIARIO DE SERVICOS
CPF/CNPJ: e Nome/Razdo Social ——
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS.
Atendimentos odontologicos. Competencia: MATIO 2023
VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 64,20
INSS (R$) IRRF (R$) CTSLL(R$) COFINS (R3$) PISIFASEF (R$)
Codige do Servico :
04693 - Cdontologia.
Walar Total das Deducies (R$) Base de Calculo {R$) Aliquota (%) Yalor do ISS (RE) Credito (R$)
0.00 * = * 0,00
Municipio da Frestagéo do Servico Mumero inscncio da Obra Yalor Aproxirado dos Tributos / Fonte

OUTRAS INFORMACOES

{1) Esta NFS-¢ foi emitida com respaldo na Lei 1 14.097/2005; (2) Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples
Macional,




