RECEBEMOS DE FERNANDES FERNANDES COMERCIO DE COMBUSTIVEIS E L OS PRODUTOS/SERVIQOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL VALOR NOTA NF-e
INDICADA AO LADO RS 38,84
DATA DE RECERIMENTO | IDEN IFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DESTINATARIO N°:000.003.001
Pk FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE SERIE: 3
B I s LT
D ALD
COMBUSTIVEISE L DA NOTA FISCAL
“’C""""“""‘“l’:l:‘o ELETRONICA
" _ CHAVE DE ACESSO
J'\_,A SANTA CRCILIA DO PAVA ?_W 4120 0501 3117 2300 0174 5500 3000 0030 0110 0008 0800
s ; N°  000.003.001 ) . .
/ mm%xﬂmsggs% S ERIE : 3 Consulld de¢ x..::A[Lf.L;:;:iL ::: D;:,m ;‘.:/Jp ;:l:tl.leulml Jdd NF-d
ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA: 1del
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA EFETUADA EM ECF/NFCE 141200083328780 - 12/05/2020 08:53:15
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPI
9010842546 01.311.723/0001-74
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF IDATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 10.651.971/0001-55 |12/05/2020
"ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP IDATA DE SAIDATENTRADA
R. JERONIMO FARIAS MARTINS, 1335 CENTRO 86225-862 |12/05/2020
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL  [HORA DE SAIDA
SANTA CECILIA DO PAVAO (00) 0000-0000 PR 08:54:25
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 38,84
VALOR DO FRETE _|VALOR DO SEGURO DESCONTO __ |OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 38.84
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADOVEIC |UF | CNPYCPF
9-Sem Fret:
ENDERECO MUNICTPIO UF  |INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
:::D DESCRIGAQ DO PRODUTO/SERVICO N:: CST | CFOP| UNID. QUANT. U:Artf:l 0 m B.CALC. ICMS | VALOR ICMS | VALOR IPI lc:::qmﬁ: mm
2 ETANOL HIDRATADO COMUM 22071090 0 60 | 5929| LT 14,996 2,590 38,84 0,00 0,00 0,00 0,00 | 000 0,00
PREF. MUN. STA. CECILIA DO PAYAO -pi
Liquigaca 7
LICIT/ ",5 /ﬁ/ﬁ'
Assinatura . : /‘
Nome do Respan=4us! CONTRAT! %,7 /,Z%
et
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

CMs

Documentos Fiscais:187513

Sequencia:8080 Terminal:CAIXA Op:JOILSON C:703 E:703
BASE DE ICMS ST 38,84 VALOR DE ICMS ST 6,99
PLACA BBR 3015 KM 48540 PROCEDIMENTO AUTORIZADO ART631 DO RI




