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NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e Codigo de Verificagéo

e s p TS RPS N° 615 Série A, emitido em 26/10/2022 VGGT-FI1V
PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 04.896.785/0001-83 Inscrigéo Municipal: 3.099.863-0

Nome/Razao Social: BOCA DO CEU ODONTOLOGIA INTEGRADA LTDA
Enderego: AV ENGO ARMANDO DE ARRUDA PEREIRA 01452 - VILA GUARANI - CEP: 04308-001
Municipio: Sao Paulo UF: SP

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social: DENTAL UNI ; COOPERATIVA ODONTOLOGICA

CPF/CNPJ. 78.738.101/0001-61 Inscrigéo Municipal. =---
Enderego: Rua Irmé Flavia Borlet 0000000197, - - Hauer - CEP: 81670-464
Municlpio: Curitiba UF: PR E-mail: -----
INTERMEDIARIO DE SERVICOS
CPF/CNPJ: —=me Nome/Razéo Social: ----

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

servigos prestado ao convenio

VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 187,88
INSS (R$) IRRF (R$) CSLL (R$) COFINS (R$) PISIPASEP (R$)

Cadigo do Servigo
04693 - Odontologia.

Valor Total das Dedugiies (R$) Base de Calculo (RE) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Creditn (R$)
0,00 £ 3 7 0,00
Municipio da Prestagéo do Servigo Numero Inscricéo da Obra Valor Aproximado dos Tributos / Fonte
OUTRAS INFORMAGCOES

(1) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei n® 14.097/2005; (2) Documznto emitido por ME ou EPP optante pelo Simples
Nacional; (3) Esta NFS-e substitui o RPS N° 815 Série A, emitido em 26/10/2022;




