
Número da Nota
00000010

CNPJ/CPF: 43.008.291/0001-77
Inscrição Municipal: 800000174 Insc.Estadual:

Nome/Razão Social: M UNIC IP IO D E  AD AM ANT INA
Endereço: RUA O S VAL D O C RUZ 262, 3 AND AR - C E NT RO - C E P:  17800000
Email: NO TA.C O M P RAS@AD AM ANT INA.S P.G O V.B R Telefone:
Município: UF: S P

Código do Serviço: 

A autenticidade desta NF-e deve ser confirmada no site https://adamantina.4rtec.com.br/autenticidade.aspx
Contribuinte enquadrado sob o regime de tributação "  VAR IÁV E L "
Local da Prestação = AD AMAN T IN A / S P - IS S  D evido ao prestador 

CNPJ/CPF: 22.227.415/0001-35 Inscrição Municipal: 501577600 Inscrição Estadual:
Nome/Razão Social: B AS IL IO & T E RRAZ AS S E S S O RIA C O NS ULT O RIA RE C RUTAM E NT O E  T RE INAM E NT O

LT D A
Endereço:
E-mail: B AS IL IO.C O NS ULT O RIAE AS S E S S O RIA@G M AIL .C O M
Telefone: Celular:
Município: UF: S P

PRESTADOR DE SERVIÇOS

AV. AD HE M AR D E B ARRO S 120, S AL A 403 - C E NT RO - C E P:  17800000

() ()
AD AM ANT INA

MUNICÍPIO DE ADAMANTINA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FISCALIZAÇÃO E ARRECADAÇÃO T RIBUT ÁRIA

NOTA FISCAL ELET RÔNICA DE SERVIÇOS - NFe

Data do Serviço
17/05/2024

Data e Hora de Emissão
17/05/2024 11: 52: 20

Código de Verificação
R H J E MF - 000010/2024

TOMADOR DE SERVIÇOS

AD AM ANT INA

DESCRIÇÃO DO SERVIÇO

Cod. Produto 50.05023-2 - ATENDIMENTO EM PSICOPEDAGOGIA
Dados conta bancária:
Banco cód.: 336 - Banco C6 S.A.
Ag.: 0001
C/C.: 29739111-9

VAL O R T O TAL D A NO TA = R$ 560,00   |         VAL O R L IQ UID O = R$ 533,96

04.16 
Psicologia.

Base de Cálculo (R$):
560,00

Alíquota (%):
3,00

ISS tributado ao Prestador (R$):
16,80

I.R. (R$):
0,00

I.N.S.S. (R$):
0,00

COFINS (R$):
16,80

C.S.L.L. (R$):
5,60

P.I.S. (R$):
3,64

O UT RAS INF O RM AÇ Õ E S

Autenticidade

Recebi (emos) de: B AS IL IO & T E RRAZ AS S E S S O RIA C O NS ULT O RIA RE C RUTAM E NT O E  T RE INAM E NT O LT D A
Os serviços constantes na Nota Fiscal Eletrônica de Serviços Nº 00000010  - Série E L E T RO NIC A
Condições de Pagamento: 
Data de Recebimento:          /        /                        Assinatura: 
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