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PREFEITURA MUNICIPAL DE POMBAL
SECRETARIA DE FINANCAS
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

Rubri;:ﬁ
CODIGO VERIFICAGA
PQKL-YHIL

DATA EMISSAO
02/07/2024 09:41:28 ~

PRES

! NOME | NOME FANTASIA

RAZAO SOCIAL

RAFAEL SILVA LINHARES - -
CPF | CNPI INSCRICAO MUNICIPAL INSCRICAO ESTADUAL
7080.839.734-67 Nio informado Nio informade
| LOGRADOURO NUMERO
{ Rua Cel. Jodio Leite | 90
COMPLEMENTO BAIRRO - - )
Nio informado ) Centro
MUNICIPIO UF PAIS
Pombal‘ PB Brasil
CEP | TELEFONE
58840-000 | Ndio informado !

OME / NOME EMPRESARIAL

ANA ISABELLE SANTANA DE ARAUJO

CPF | CNPJ

INSCRICAO MUNICIPAL

070.611.944-48 Nzo_informado Nio_informado )
LOGRADOURO NUMERO

RUA ANTONIO JOSE DE SOUSA 395

COMPIEMENTO | BAIRRO

Nio informado SANTA ROSA

MUNICIPIO UF | PAIS

Pombal PB Nio informado

CEP | TELEFONE COMERCIAL { TELEFONE CELULAR E-MAIL

58840-000 | Nao informado | (83)99655-2806 anaisabellesant:

ITEM DA LISTA DE SERVIGOS

. Servigo / Atividade Econdmica

Aliquota 2 Base de

Calculo Iss retido Iss

691-17/01 SERVICOS ADVOCATICIOS

5%,

R$ 3.200,00 RS 0,00 RS 160,00

i

DESCRICAO DETALHADA

Recolhimento de ISS referente a prestagio de servigos advocati
Vereadora Ana lsabelle Santana de Aratijo referente ao perfodo de

cios prestado por Rafael Sjlva Linhares em favor do Gabinete da
01.06.2024 a 30.06.2024.

“VALORES BASICOS.

VALOR TOTAL DA NOTA VALOR DO SERVICO [ ACRESCIMOS
RS 3.200,00 RS 3.200,00, RS 0,00
DESCONTO INCONDICIONADO DESCONTO CONDICIONADO | DEDUCAO LEGAL
RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00
RETENCOES DE TRIBUTOS FEDERAIS )
PIS COFINS INSS IR | CSLL OUTRAS RETENCOES
RS 0,00 RS 0,00/ RS 0,00 RS 0,00/ RS 0,00 RS 0,00
VALORES COMPLEMENTARES
TOTAL DEDUCOES | BASE DE CALCULO | ALIQUOTA TPDP 1SS Retido | ISS VALOR LIQUIDO
' RS 0,00 RS 3.200,00| 5% RS 0,00] R$0,00 RS 160,00 RS 3.200,00
_ OBSERVAGOES ) )

Nio informado

"OUTRAS INFORMAGCOES

FEVEREIRO DE 2021.

ESTA NES-E FOI EMITIDA COM RESPALDO NA LEI COMPLEMENTAR 0022021 E NO DECRETO N° 2192/2021 - 08 DE

|
| NOTA FISCAL AVULSA EMITIDA POR UM PRESTADOR
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Atesto que o(§y§é‘rvicu(s)?mws)‘desc“"“"’d"ﬂ'

nesta nota fiscal foi{ram) conferido(s) € recebido(s).
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