
Endereço do Beneficiário

(=) Valor Cobrado
SINDICATO DOS AUDITORES FISCAIS DA RECEITA ESTADUAL 1000,00

Quantidade Moeda

Espécie Documento

(=) Valor Cobrado
1000,00

Nosso Número / Cód. do Documento
0001-9/00000002-7

Pagador

00.416.968/0001-01 - BANCO INTER

Vencimento

Beneficiário

Agência / Código do Beneficiário

Vencimento
11/10/2022

Beneficiário

128515191 7777011665399599048137412
(=) Valor do Documento

1000,00

00.416.968/0001-01 - BANCO INTER

Uso do Banco Valor Moeda
0000005

Local de Pagamento
PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO

Data do Documento
10/10/2022

Nº do Documento
OU

Aceite
NAO

Data de Processamento
10/10/2022

Carteira
IB_PF

Espécie Moeda
REAL

Autenticação Mecânica

07797.77705  11665.399595  90481.374123  1  91350000100000

Ficha de Compensação

Pagador SINDICATO DOS AUDITORES FISCAIS DA RECEITA ESTADUAL
RUA DAS ANDIROBAS, S/Nº, QD. 99, LOTE 29 E 30, SN

077-9

RENASCENÇA   65075040   SÃO LUÍS/MA

CNPJ/CPF: 08003817000125

Informações de responsabilidade do beneficiário
Não receber após o vencimento.
Ouvidoria: 0800 940 7772 / SAC - Deficiente de Fala e Audição 0800 979 70 99

Agência / Código do Beneficiário
0001-9/00000002-7

Nosso Número / Cód. do Documento

(-) Desconto / Abatimento
0,00

(-) Outras Deduções
0,00

(+) Mora / Multa
0,00

(+) Outros Acréscimos
0,00

Beneficiário Final JOSENILDO DOS SANTOS MARQUES 74315730300 CNPJ/CPF: 32984032000165

AV BARBACENA 1219, SANTO AGOSTINHO 30.190-131 - Belo Horizonte - MG

11/10/2022

7777011665399599048137412
Autenticação Mecânica



PREFEITURA DE SAO JOSE DE RIBAMAR 
GOVERNO MUNICIPAL


 NOTA FISCAL

 0000037 
 NÚMERO RPS

  
 DATA DE EMISSÃO NOTA

 10/10/2022 07:54:13 
 DATA DO FATO GERADOR

 10/10/2022 

PRESTADOR DE SERVIÇOS
 RAZÃO SOCIAL PRESTADOR  NOME FANTASIA PRESTADOR

 JOSENILDO DOS SANTOS MARQUES 74315730300  JMS SOLUCOES EM TI  
 ENDEREÇO

 RUA 01, Nº 35, RECANTO DO TURU, SÃO JOSÉ DE RIBAMAR MA , 65110000  
 COMPLEMENTO

 
QUADRA 2A
 Nº CPF/CNPJ

 32.984.032/0001-65
SIMPLES NACIONAL INSC. MUNICIPAL  INSC. ESTADUAL   TELEFONE  E-MAIL

SIM  3108364     (98) 8816-7  gadmeneses@gmail.com

TOMADOR DE SERVIÇOS
 NOME DO TOMADOR

 SINDICATO DOS AUDITORES FISCAIS DA RECEITA ESTADUA
 ENDEREÇO

  Rua das Andirobas, s/nº, Qd. 99, Lote 29 e 30, Nº S/N, Bairro Jardim Renascença, CEP 65075040, SÃO JOSÉ DE RIBAMAR - MA
 COMPLEMENTO

 
 Nº CPF/CNPJ

 08.003.817/0001-25
INSC. MUNICIPAL  INSC. ESTADUAL   TELEFONE  E-MAIL

         

DISCRIMINAÇÃO DOS SERVIÇOS
 UNID

 01 

 QUANT.

 1 

DESCRIÇÃO DO SERVIÇO

 HOSPEDAGEM DE SITE DEDICADA 

VALOR UNIT. 

 1.000,00 

VALOR TOTAL 

 1.000,00 

         
         
         
         
         
         
         
         
         
         
 OBSERVAÇÕES  TOTAL GERAL

 CONTRIBUINTE ENQUADRADO NO M.E.ICONTRIBUINTE ISENTOCONTRIBUINTE PAGA ISS FIXO 1.000,00 
  DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE DA PRESTAÇÃO   VALOR LÍQUIDO
LC116: 0802 - CNAE: 8599-6/04 - TREINAMENTO EM DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL E GERENCIAL  1.000,00

DESCONTOS / DEDUÇÕES
 DESC. CONDICIONADO   DESC. INCONDICIONADO   DEDUÇÕES (Materiais e Outros)  OUTRAS DEDUÇÕES 

R$ 0,00  R$ 0,00  R$ 0,00  R$ 0,00 
OUTRAS INFORMAÇÕES
 NATUREZA DA OPERAÇÃO  LOCAL DA PRESTAÇÃO DO SERVIÇO   VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS (IBPT)

 Tributado no Município  SÃO JOSÉ DE RIBAMAR - MA R$ 134,50 (13.45%)
ESTE DOCUMENTO PODE SER VALIDADO NO SITE www.prefeituramoderna.com.br 

CÓDIGO DE VALIDAÇÃO - dbd5bdbab46e2c5d08e784a7746b13af
ASSINATURA DIGITAL ANTIGA - 7168dd6e44920b32d67146621afdefa1

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

Recebi(emos) de JOSENILDO DOS SANTOS MARQUES 74315730300
o(s) serviço(s)
indicado(s) à nota fiscal eletrônica de serviço de número 0000037.

_____/_____/____ 
Data do Recebimento

_____________________________
Identificação e assinatura do recebedor

 NÚMERO NOTA FISCAL

0000037 

BAUHAUS SISTEMAS ®


