PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVO HAMBURGO
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA - SEMFAZ
DIRETORIA DE TRIBUTOS MOBILIARIOS - SETOR DE FISCALIZAGAO DO 1SS

DECLARAGAO DE SERVIGOS NAO PRESTADOS

DADOS DO TOMADOR DOS SERVICOS:

Razao Social:

CNPJ:

Inscricdo Municipal:

Endereco:

Bairro: CEP:

E-mail: Fone:

DECLARACAO DO TOMADOR DOS SERVICOS:

Declaro, para fins de comprovagéo junto a Secretaria da Fazenda de Novo Hamburgo - SEMFAZ/DTM/ISS,
que o(s) servigo(s) descrito(s) na(s) nota(s) fiscal(is), conforme abaixo, ndo foram efetivamente prestados
para minha empresa ou tiveram alteragdo de valor e ndo foram prestados na sua integralidade.

Dados da NFS-e e do prestador dos servigos:

N° NFS-e | Data emissao Inscrigdo Municipal CNPJ do prestador Razao Social do prestador

*Assinatura do responsavel pela empresa tomadora:
Nome do responsavel:
CPF do responsavel:

*Com firma reconhecida por autenticidade/semelhanca ou assinatura digital ou apresentagao de
documento de identificagao.

OBS: Se o tomador pessoa juridica for de fora de NH, devera ser apresentada a comprovagao da sociedade
referente ao socio que assina.

Declaragoes falsas e apresentacdo de documentos falsos/inexatos constituem Ilicito Penal e Crime Contra a Ordem Tributaria, conforme previsto
no Codigo Penal, art. 299 e na Lei 8.137/1990.

Declaro, sob as penas da lei, serem verdadeiras as informagdes acima e os documentos apresentados.




