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SITE AUTENTICIDADE: https://marialva.oxy.elotech.com.br/iss/autenticar-documento-fiscal

DADOS DO PRESTADOR DO SERVICO

Insc. Municipal: 00008346 CNPJ/CPF: 20.482.948/0001-38 Regime Fiscal: LUCRO PRESUMIDO )
Nome/Razao Social: DIX RADIOLOGIA ODONTOLOGICA LTDA-ME
Nome Fantasia: DIX RADIOLOGIA ODONTOLOGICA

e

=" RADIOLOGIA ODONTOLGGICA

Endereco: Insc. Estadual:
RUA SANTA EFIGENIA, 678 - CENTRO

Municipio/UF: Marialva-PR CEP: 86.990-000

Fone/Fax: (44) 3232-1481 E-Mail: dixmva@hotmail.com

DADOS DO TOMADOR DO SERVIGO

Insc. Municipal: CNPJ/CPF: 78.738.101/0001-51 Insc. Estadual: )
Nome/Razédo Social: DENTAL UNI- COOPERATIVA ODONTOLOGICA

Endereco: Rua Irma Flavia Borlet, 197, até 1680 - lado par - Hauer

N\

Municipio/UF: CURITIBA-PR CEP: 81.630-170
Fone/Fax: E-Mail:

| J/
DEFINIGAO DO SERVIGO

( Item da Lista de Servigos da LC n° 116/03: CNAE: )
402 ANALISES CLINICAS, PATOLOGIA, ELETRICIDADE MEDICA, RADIOTERAPIA, QUIMIOTERAPIA, 8640205

ULTRASONOGRAFIA, RESSONANCIA MAGNETICA, RADIOLOGIA, TOMOGRAFIA E CONGENERES.

Competéncia: Local da Prestac&o do Servigo: Situacdo da NFS-e: Natureza da Operacgao:
11/2024 Marialva-PR EMITIDA TRIBUTA(;AO NO MUNICIPIO
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DISCRIMINAGAO DO SERVICO

( ~ . ~
Prestacéo de servico més novembro

. J/

ITENS DO SERVICO

[ Tributavel Descrigdo do Item Quantidade Valor Unitario Valor Desconto Valor Total ]

[ SIM Prestacéo de servico més novembro 1,00000 847,50 0,00 847,50 ]

TRIBUTOS INCIDENTES

:Tributo Aliquota Valor Retido
ISSQN 2,00000 16,95000 N&o
PIS 0,65000 5,51000 Sim
COFINS 3,00000 25,43000 Sim
INSS 0,00000 0,00000 Nao
IR 1,50000 12,71000 Sim
CSLL 1,00000 8,48000 Sim
CPP 0,00000 0,00000 N&o
Impostos Federais 0,00000 0,00000 Nao
| Outras Retengbes 0,00000 Néo )
TOTALIZACAO DO DOCUMENTO FISCAL

[Base de Célculo do ISSQN: Valor Total Descontos: Valor Total das Dedugdes: Valor Ligquido da NFS-e: Valor Total da NFS-e: h
847,50 0,00 0,00 795,37 847,50
(T Recebermos de DIX RADIOLOGIA ODONTOLOGICA LTDA-ME, 05 Servigos constantes nesta documento fiscal elewonico. )
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