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NFS-e - NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA
0. Emitida em: Competéncia: Codigo de Verificagdo:
N°:2020/143  01/05/2020 s 202553 30/04/2020  ae129f7f
QUALY CLEAN SOFATEL SERVICOS E COMERCIO LTDA |
- CPF/CNPJ: 04.549.272/0001-04 Inscricdo Municipal: 0166997/001-6
PN RUA ALCINDO VIEIRA, 542, Barreiro - Cep: 30640-100 i
Belo Horizonte MG | l
Telefone: ~ Email: i
Tomador do(s) Ser'so(S) P o
- CPF/CNPJ: 00.794.227/0001-56 Inscricdo Municipal: 0123294/001-9
INSTITUTO DE PROMOCAO SOCIAL E HUMANA DARCY RIBEIRO i
RUA DOS TAMOIOS, 462, SALA 506, Centro - Cep: 30120-054 |
Belo Horizonte MG 1
_Telefone: Néo Informado . Email:Ndolnformado 1.
Discriminagao do(s)“Servu;ou ! B
‘Servico de lavanderia h ?
1514 toalhas no valor unitario de RS 1,00
Periodo de 20/03/2020 a 20/04/2020
Parceria 002/2019
~ Conforme orgamento do dia 28/06/2019 ) I8!
Codigo de Tributacéo do Municipio (CTISS) s
1410-0/02-88 / Lavanderia, inclusive secagem e “higienizacao I, i N
Subitem Lista de Servigos LC 116/03 / Descrigéo: | I
14,10 / Tinturaria e lavanderia. ) 11
Cod/Municipio da incidéncia do ISSQN: Natureza da Operagéao: i
3106200 / Belo Horizonte Tributacao no mumc1p|o - | B -
Valor dos servicos: _R$1.514,00  Valordosservicos: | R$1.514,00
(-) Descontos: R$ 0,00 (-) Dedugdes: f R$ 0,00
(-) Retencdes Federais: RS 0,00 (-) Desconto Incondicionado: R$ 0,00

|
(-) ISS Retido na Fonte: R$ 0,00 :?::se fe e | ! S
0L x) Aliquota: ‘
Liquido: R$ 1.514,00 !
Valor Liquido s (=)Valor do [SS: |

p g Prefeitura de Belo Horizonte - Secretaria Municipal de Fazenda
Rua Espirito Santo, 605 - 3° andar - Centro - CEP: 30160-919 - Belo Horizonte MG.
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De: QUALY CLEAN LAVANDERIA

Para: CENTRO POP — Att.: Cristiane Palhares

Org¢amento para higie-jr:1 zagdo de toalhas de banho:

Valor unitario R$ 1,00
(lavada,passada e em: ¢

, Vi [ =
$era acrescentado uma taxa de R$10,00 para pegar e entregar f

% cotada), segue abaixo os dias de coleta e entrega das toalhas:

COLETA ENTREGA
Segundp-feira Quarta-feira
Quartatfeira Sexta-feira
Sexta-feira Segunda-feira
|
Faturamento mensal |
;:!
Atenciosamente ‘
Maria Dias | 1
! -
‘ . N
Rua Alcindo Vieira, 542 Barreiro Belo Horizonte MG ‘(/
~ T
CNPJ 04.549.272/0001-04 T
Telefone (031)33845136 ou 988996828
/

|
|
!
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ORCAMENTO

Nome da Lavanderia:

Lavanderia Dom Bosf:o Ltda-me
NPJ: :

4.376.650/0001-19

nderego:
ua Madre margherita fontanarosa 561

|

elefone: (31) 3351-9297

wilo da toalha Valor (RS): 11.80

axa de entrega ( x )Sim ( |)N3o Valor (R$):20,00

lome da pessoa responsavel gglo orcamento:
ayane

ata do Orgcamento: 06_ | 02/ 2019

il
H
il

>é§ERVACAO: Para Cada coletﬁ‘ que o valor do servigo for superior a R$100,00 n3o ha cobranca de frete.
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ORCAMENTO

Nome da Lavanderia:

Cristiane Lilia dos Santos ME

CNP!:
08.026.241/00012-11

Endereco:

Rua Pard de Minas,562 - Bazrrc:
!

Padre Eustaquio

B B

Felefone:
31) 3462-0642

1

i
b

i

Quilo da toalha

Valor {RS): R$10,90

axadeentrega { )Sim { x

Nao

|
|
{ Valor (RS):
|

lome da pessoa responsivel
1&nia Mara Dos Santos

210 or¢camento:

lata do Orcamento: 06

02/

2019

BSERVACAQ:

NZo Cobramos ta@xd'

i

i

A
|

de entrega para servigbs 3 partir de 06 quilos, e ou, RS 60,00
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11/05/2020 Internet Bank ing----CAlXa

CAIXA

Comprovante de remessa de Doc eletronico
Via Internet Banking CAIXA

Emitente: INST PR SOC HUMANA DARCY RIBEIRO
Conta origem: 0620 / 003 / 00000842-2

Conta destino: 8562/7789-4

Tipo: DOCE

Banco: 341-ITAU UNIBANCO S.A.
Finalidade: 07-Pagamento a Fornecedores
Nome destinatario: QUALY CLEAN SOFTEL SER COM LT
CPF/CNPJ destinatario: 04.549.272/0001-04

Valor a ser transferido: R$ 1.514,00

Tarifa de emissao de DOC: R$ 0,00

Valor total a ser debitado: R$ 1.514,00

| Identificacdo da

'Loperagéo: QUALY CLEAN SOFTEL SER CO
Data de débito: 11/05/2020
Data/hora da 11/05/2020 18:43:26
operacgio:

Coédigo da operagao: 00149479
Chave de seguranca: NPPNJ84AN48U380V

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA
DE ORIGEM

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_doc.processa




