AL e S S

TEL/FAX:  (46) 3524-1834

NTOMEDI PRODUTOS ODONT. E HOSPITALARES

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR

DA N

FOLHA:1 of 1

OTA FISCAL

A O

"ESSO

4113 1206 1944 4000 0103 5500 1000 0053 2313 0980 0018

ODONTUMEDI | ‘w0
0 - Entrada CHAVE DE AC

produtos odontologicos e hospitalares 1 - Saida |I|

AV. LUIZ ANTONIO FAEDO, 1612 CENTRO [N° 000.005.323

FRANCISCO BELTRAO PR CEP:  85601-275 |QERIE : |

Consulta de autenticidade no portal nacional da

NF-¢ www.nfe.fazenda.gov br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

VENDA DE MERCADORIA

PROTOCOLO

DE AUTORIZACAO DE USO
141130186232296 -

2013-12-17T10:30:06

INSCRICAQ ESTADUAL

9030388299

INSCRICAO ESTADUAL SUB TRIBUTARIA

CNPJ

06.194.440/0001-03

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL

CNPJCPF

DATA DA EMISSAO

PREFEITURA MUNICIPAL DE SALTO DO LONTRA - FMS 76.205.707/0001-04 17/12/2013
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
RUA RIO GRANDE DO SUL, 975 CENTRO 85.670-000 || 17/12/2013

9-Sem Frete

MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
SALTO DO LONTRA 4635381120 PR 10:29-00
FATURA/DUPLICATA
Numero Data Vcto.  Valor
JOOS3230( 17/01/2014 1 510,50
~ALCULO DO IMPOSTO
\ JR[- DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 1.510,50
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO [PI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.510,50
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ/CPF

ENDEREQCO

MUNICIPIO

INSCRICAO ESTADUAL

VIGODENT

LUVA PARA PROCEDIMENTO P -

2743/1
oo oo | SUPERMAX

319971 RESINA CHARISMA I - HERAELUS

25801 REVELADOR 475 ML - KODAK
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QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTOQ/SERVICO
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CALCULO DO ISSON

INSCRIGCAO MUNICIPAL

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO ISSON

VALOR DO ISSON

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

PREGAO PRESENCIAL N 20/2013
DEPOSITO BANCO DO BRASIL
AG0616-5 C/C 15877-1

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL:

RESERVADO AO FISCO




