MUNICIPIO DE CAMPO BOM Namero/ Série NFS-e
; 0699458 1 T00
1147 SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS Ndmero / Série RPS

NOTA FISCAL FATURA DE SERVIGOS ELETRONICA - NFFS-e Data de Emissao
27/08/2025 16:01

PRESTADOR DE SERVIGCOS

CNPJ/CPF: 03.506.307/0001-57 Inscricdo Estadual: 0120105488 Inscrigdo Municipal: 11.801
Nome/Razéo Social: TICKET SOLUCOES HRFGT S.A.

Nome Fantasia: TICKET LOG
Enderego: RUA MACHADO DE ASSIS, 50, EDIF 2, SANTA LUCIA, CEP 93700-000

Municipio: CAMPO BOM / RS Telefone: (51) 3590 7900
E-mail: Site:
LOCAL DE TRIBUTAGAO RESPONSABILIDADE PELO ISSQN |REGIME TRIBUTARIO EXIGIBILIDADE DO ISSQN
Campo Bom /RS Prestador de Servigo Regime Geral Normal
TOMADOR DE SERVICOS
CNPJ/CPF: 16.518.821/0004-05 Inscricéo Estadual: - Inscrigdo Municipal:

Nome/Razéo Social: ORGANIZACAO EDUCACIONAL JOAQ XUl
Enderego: RUA OLIVEIRA, 179, CASA, BIDUSTRIAL 3A SECAQ, CEP 32223-380

Municipio: CONTAGEM / MG Pais: BRASIL
E-mail:
Telefone:
FATURAS
Duplicata Vencimento Valor Duplicata Vencimento Valor
50699458 01/09/2025 17,00
DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Descrigéo L.C. 116 Aliquota (%) Valor Unitario  Qtd / Unid Desconto Valor Servigo ISSQN
20019 - EMISSAO DE CARTAO 10.05 2,00000000 17,00 1,00/ UN 0,00 17,00 0,34
20019 - TAXA SOBRE
SERVICO 10.05 2,00000000 0,00 0,00/UN 0,00 0,00 0,00
ABASTECIMENTO/SERVICOS

VALOR TOTAL DA NOTA FISCAL: R$ 17,00

DEMONSTRATIVO DE CALCULO

Valor de Servigo ltens N&o Tributaveis Desconto Condicional Deducoes
17,00 0,00 0,00 0,00
Redugdo na Base de Calculo Valor Aproximado de Tributos Base de Calculo ISSQN
0,00 1,91 17,00 0,34
RETENGOES FEDERAIS
INSS (R$) IR (R$) CSLL (R$) PIS/IPASEP (R$) COFINS (R$)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VALOR LiQU!DO DA NOTA FISCAL: R$ 17,00
INFORMAGOES ADICIONAIS

RPS/SERIE: 11712267/F

RECOLHIMENTO IRRF SERA FEITO PELO PRESTADOR DE SERVICOS, CFE. IN 153/87, VALOR R$0,26
TITULO NRO. 66384913

Regime Especial: 233248/2008

REF A TRANSACOES REALIZADAS ATE 20/08/2025

CODIGO CLIENTE: 248732

Atividade(s) autorizada(s) pelo Municipio: 20019 - AGENCIAM E INTERMEDIAC DE BENS MOVEIS

Local de Tributagdo: Campo Bom / RS

AUTENTICIDADE
A autenticidade desta Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e pode ser verificada no portal ¢ Municipio no enderego:

hitps://nfs m om.rs.gov. br/nf onsultaExierna/430350630700015790T000506¢ 3458459273194 @;ﬁ
\

Céodigo de Verificagdo: SBC.CFF.Q9U
Chave de Acesso: 43-03506307000157-90-T00-050699458/459273194
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Instrucoes de Impressio

Imprimir em impressora jato de tinta (Ink jet) ou laser em qualidade normal. (N&o use modo econdmico).
Utilize folha A4 (210 x 297 mm) ou Carta (216 x 279 mm) - Corte na linha indicata.

Corte na linha pontilhada

Recibo do Pagador

S TICKET SOLUCOES HDFGT S/A
Ticket RUA MACHADO DE ASSIS, 50 - PREDIO 2 - SANTA LUCIA
i ICKe CAMPO BOM — RS — CEP 93700-000
og

uma marea Edensed

ve——
@ Bancao ltau S.A. 341-7 34191.09008 54889.092935 84573.440009 3 11890000001700
Beneficiario Agéncia/Cdédigo do Beneficiario Espécie (uantidade | Nosso numero
03.506.307/0001-57 TICKET SOLUCOES HDFGT SA 2938/45734-4 R$ 109/00548890-9
NUmero do documento CPF/CNPJ Vencimento Valor Documento
1.TL-12386395 03.506.307/0001-57 30/08/2025 17,00
(-) Desconto / Abatimentos (-) Outras dedugdes (+) Mora / Multa (+) Outros acréscimos (=) Valor cobrado
Pagador
ORGANIZACAO EDUCACIONAL JOAO X
Instrugoes (Todas as informagdes deste bloqueto sé@o de exclusiva responsabilidade do cedente) Autenticagao Mecanica

Obrigado por escolher a Edenred

Corte na linha pontilhada

Um Banco ltau S.A. 341-7 34191.09008 54889.092935 84573.440009 3 11890000001700
Local de Pagamento Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA ATE O VENCIMENTO 30/08/2025
Beneficiario Agéncia/Cadigo do Beneficiario
03.506.307/0001-57 TICKET SOLUCOES HDFGT SA 2938/45734-4
Data do Documento No documento Espécie Doc Aceite Data do Processamento Nosso Nimero
20/08/2025 1.TL-12386395 DS SIM 20/08/2025 109/00548890-9
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Documento (=) Valor co Documento

R$ 17,00
Instrugoes (Todas as informagdes deste bloqueto s3o de exclusiva responsabilidade do cedente) (-) Desconto/Abatimento

(-) Outras Dedugdes

(+) Mora/Multa

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador
ORGANIZACAO EDUCACIONAL JOAO X 16.518.821/0004-05
RUA OLIVEIRA 179 CASA - BIDUSTRIAL 3A S - 32223380 - CONTAGEM - MG l Cod. baixa

Sacador/Avalista

DR

Auténticacdo Mecanica - Ficha de Compensagéo

o



GERENCIADOR

CAINA
Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 16.518.821/0004-05

Nome: ORGANIZACAO EDUCACIONAL J. XXIII

Conta de débito: 01639 | 1292 | 000580146562-2

Representacdo numérica do cédigo de barras: 34191.09008 54889.092935 84573.440009 3 11890000001700
Instituicdo Emissora - Nome do Banco: ITAU UNIBANCO S.A.

Codigo do Banco: 341

Coédigo do ISPB: 60701190

Beneficiario original / Cedente

Nome Fantasia: TICKET SOLUCOES HDFGT SA
Nome/Razdao Social: TICKET SOLUCOES HDFGT SA
CPF/CNPJ: 03.506.307/0001-57

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social: ORGANIZACAO EDUCACIONAL JOAO X
CPF/CNPI: 16.518.821/0004-05

Pagador Final - Correntista

Nome/Razdo Social: ORGANIZACAO EDUCACIONAL J. XXIII
CPF/CNP3J: ' 16.518.821/0004-05
Data do Vencimento: 30/08/2025

Data de Efetivacdo / Agendamento: 20/08/2025

Valor Nominal do Boleto: 17,00

Juros (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00

Desconto (R$): 0,00

Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 17,00 ‘Cﬁ
Valor Pago (R$): 17,00

Identificagdo do Pagamento: TICKETLOG

Data/hora da operacdo: 20/08/2025 14:39:55

Coédigo da operacdo: 51411922301
Chave de seguranca: ARCVMR739X8XC845




Operacio realizada com sucesso conforme as informagbes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Ald CAIXA: 0800 104 0104



