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’ NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e Codigo de Verificagéo
20240215033270936000181 G3RV-MHDH
PRESTADOR DE SERVICOS

CPF/CMNPJ: 33.270.936/0001-91 Inscrigo Municipal: 7.347.962-4

MNome/Razéo Social: X PRIME ODONTOLOGIA ESPECIALIZADA LTDA

Enderego: R DUARTE DE AZEVEDO 448, SALA 11 - SANTANA - CEP: 02036-021

Municipio: Séo Paulo UF: 8P

TOMADOR DE SERVICOS

Mome/Razédo Social DENTAL UNI COOPERATIVA ODONTOLOGICA

CPF/CMNPJ: 78.738.101/0001-51 Inscrigdo Municipal: ----

Enderego: Rua R IRMA FLAVIA BORLET 197 - HAUER - CEP: 08163-017

Municipio: Curitiba LF: PR E-mail: eduardo.oliveira@dentaluni.com

INTERMEDIARIO DE SERVICOS
CPF/CMNPJ: - MNome/Razéo Sociall ----
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
PRES TA(;ﬁ.O DE SERVIQOS ODONTOLOGICOS
VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 758,88
NSS (RE) IRRF (R$) CSLL (R$) COFINS (R$) PISIPASEP (R$)
Cadigo do Servigo
04693 - Odontologia.
Walor Total das Deduciies (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Yalor do 1SS (R$) Credito (R$)
0,00 * * * 0,00
Municipio da Prestagio do Servigo Mumero Inscrigdo da Cbra Yalor Aproximado dos Tributos f Fonte

R$ 45.53 (6,00%) / IBPT

OUTRAS INFORMAGOES

(1) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei n® 14 097/2005; (2) Documento emitido por ME ou EPF optante pelo Simples
MNacional,




