SOLUCOES DIGITAIS EIRELI

Ncopyg
- il Insc.Estadual: 002235585.00-54
Rua Ministro Orozimbo Nonato, n® 442, sala 1605/1606
Bairro Vila da Serra | CEP: 34.0006-053 | Nova Lima/MG

E-mail: copygreen@copygreen.com.br - Site: www.copygreen.com.br

COPYGREEN OUTSOURCING DE IMPRESSAO E

reen CNPJ: 11.128.593/0001-92 FONE: (31) 2511.2510

FATURA DE LOCACAO

2024/21239

Natureza da Operacdo: LOCACAQ
Periodo de Uso: julho/2024
Emis.:01/08/2024 | Fech.: agosto

Data de Vencimento: 20/08/2024

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ /[ CPF

IGOR TARCIANO TIMO 013.749.046-19
ENDERECO BAIRRO CEP

RUA MACHADO, 475 COLEGIO BATISTA 31110-080
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL

BELO HORIZONTE 9 9330-9882 MG

DADOS DO PRODUTO

COD. [DESCRIGRO
LOCACAQ DE EQUIPAMENTO DE IMPRESSAD

UNID. | QUANT, IVALORTOTAL
UND 1 R$990,00

3 REFERENTE DO 01/07/2024 A 31/07/2024

OUTRO COMPROVANTE.

LOCAGCAO DE MAQUINAS E EQUIPAMENTO, NAO CONSTITUI FATO
GERADOR DO ISSQN, CONFORME LEI COMPLEMENTAR 116/2003.
DESTA FORMA NAO CONFIGURA PRESTAGCAQ DE SERVICO,
SENDO ASSIM PODE SER DOCUMENTADO POR QUALQUER

VALOR TOTAL DESTA FATURA: R$990,00

IMPOSTOS ENTREGA DE FATURA/BOLETO

Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples EM: /

! NOME:

Nagcional. Ndo gera direito a crédito fiscal de IPI.

A3S.:

DECLARO TER RECEBIDO A FATURA JUNTAMENTE COM O BOLETQ 00 MES DE REFERENCIA

OBSERVAGOES

Documento Gerado Automaticamente.
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Recibo de Entrega
@ BANCODOBRASIL ‘001 -9 ‘ 00190. 00009 02293.333007 00037.984176 6 98140000089000

BB Cobranga 3.00.00

Nome do Beneficiario/CNPJICPF Agéncia | Cadigo do Beneficiario
COPYGREEN LOCACAQ E SERVICOS LTDA - GNP.J: 11.128.593/0001-92 G996/ 200900 K
Panador/ CNPJICPF Nosso-Nimero
IGOR TARCIANO TIMO - CPF: 013.749.046-19 229533330000037984
Data de Vencimento H Nr Documenia Espécie “Moada Valor do Docurmento
20/08/2024 i FL2024/21239 § DM § RS 990,00
Recabijemos) o boieio ¥ Assinatura = Dala da Entrega £ Nome
com esseEs caracteristicas. § £
“Local do Pagamenio e e
Pagével em qualquer banco até o vencimento, Apos, atualize o boleto no site bb.com.br

= Recibo do Pagador
@ BANCODOBRASIL ‘001 .9‘ 00190.00009 02293.333007 00037.984176 6 98140000099000

BE Cobranga 3.00.00

E Lacal do Pagamento
Pagavel em gqualquer banco até o vencimento, Apos atuallze o boleto no site bb.com.br
Nome do Pagador/CPF/CNPJEnderego
IGOR TARCIAND TIMO - CPF: 013.749.046-19
RUA MACHADO, 475 - COLEG BATIST
31110-080 - BELO HORIZONTE - MG
Sacador | Avalista: cO p@ re@ i
g_ I‘;Jnss;a--Nlecro # Nr Dogumento ; Data de Vencimento i i.-'_aior do Dncun;é\;\;n zn{'z':‘;-\falor Pago : GUBOUTARG,
§ 2293333000003798 §FL20244’21239 § 20/08/2024 E 990,00
Nome do Beneficidrio/CPFICNP JEnderego
COPYGREEN LOCACAQ E SERVICOS LTDA - CNPJ: 11.128.583/0001-92
RUA MIN.OROZIMBO NONATO, 442 SALA 1607 - NOVA LIMA/MG - 34006-053
£ Usao do Banco Cartgira i Espécie Quantidade E Valor
] E 17119 RS §
Agéncia | Cédigo do Beneficiaria E:‘;;;;;e;:ame”m
034595-9 / 205986-X
Espécie DOC
Instrugdes de Respensabilidade do Beneficidrio DM
Data do Docurnento
01/08/2024
Aceite
M
{-} Desco nlo_! Abatimento
{+) Juros { Multa
{=} Valor Cobrada
Este recibo somente tera validade... com a autenticagio mecanica au acompanhade do recibe Aumnhca"“'m Mecémca S
de pagamento emitido pelo banco,
Recebimeanto alravés do cheque n® do banco
Esta quitagao s¢ tera validade apés o pagamento-do cheque acima pelo banco do pagador.
% BANCODOBRASIL ‘ 001-9 ‘ 00180.00009 02293.333007 00037.984176 6 98140000099000
# Local do Pagamento § Data de Vencimento = o
g Pagavel em qualguer banco até o vencimento. Apos, atualize o boleto no site bb.com.br £ 20/08/2024
" Mome do Benaficiano/GNEJICPFERdersco Tz Agénoia/ Cédigo do Beneficiano s
COPYGREEN LOCACAQ E SERVICOS LTDA - CNPJ: 11.128.533/0001-92 E 03495-9 [ 205986-X
RUA MIN.OROZIMBO NONATO, 442 SALA 1607 - NOVA LIMA/MG - 34006-053
# Data do Documento % Nr do Dacumento £ Espécie DOC £ Aceite Data Processamento £ Nosso-Mimerc
§ 41/08/2024 § FL2024/21238 g DM § N g 01/08/2024 - 22933330000037984
§ Uss do Banco gcmeira Espécie # Quantidade ; Walor £ (=)valor do Dacumenta
S 4 17119 RS E H § 990,00
Instrugées de responsabilidade do Beneficiario. £ (-) DescontofAbatimento
o= g
] e
o § (+)urosMulta
&
i
i z (=)Valor Gobrada
g i
=

Mome do Pagador/CPF/ICNPJEndereco
IGOR TARCIAND TIMO - CPF: 013.749.046-19
RUA MACHADO, 475 - COLEG BATIST
31110-080 - BELO HORIZONTE - MG

Sacador { Avalista:

‘I ‘ “ H “l' H‘ ‘ IHI I Hl“ HI H H‘I | "H ‘ “N HM H" “‘ ‘I H “ ‘“H H“m ‘ “H | H ‘ “m “ ‘I“ “ ‘“H ” T




