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{106 DIQFREBUIDORA DE PROD, HOSPITALAR E I 1. SAIDA i1 |
| HIGIENE PESSOAL LTDA [ Lol [Tamavene acrssa 2624 0937 8444 1700 0140 5500 1000 0051 3416 0581 7150 |
| o
‘ Rua das Mocas, 394, CASA GOOB - Arruda | Ne 5134 CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO PORTAL NACIONAL DA NF-E ‘
| Recife - PE - CEP: 52.120-320 - FONE: (81) 3333-3333 serie 1 WINW.NFE.FAZENDA.GOV.BRIPORTAL \
i ) OU NO SITE DA SEFAZ AUTORIZADORA
| FotHa 171
| i -
,}wn VREZA DA OPERAGAD o
|Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros PROT. DE AUTORIZAGAQ 126240090016702 25/098/2024 08:15:10
l CRT {Cédigo oz Regime | !NSCR[C-U ESTADUAL INSC. ESTADUAL SUBST, TRIBUTARIA | CNPJICI
13 - Regime Normal ] 1089898931 37'844.417/0001-40
DESTINATARIOREMETENTE
NONE { RAZAQ SOUIAL N CHPJICPF DATADE EMISSAD
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE 09.577.422/0002-80 25/09/2024
ENUDERRQD BAIRRD icep DATA DF EMTRADAISAIDA
RUA DO HOSPICIO, 563 BOA VISTA 150.050-050
\.lEJi\i:t;KFiii il,!F IPAIS FONEFAX INSCRICAQ ESTADUAL HORA OE EMTRADAS ‘:u\if}-\1
Recife | PE |Brasil |(81 )2123-4817 ,
FATURA
L MALORCORIGINAL __PESCONTG - .0 .. e NMORUICUIDO {
N 1.200,00 0,00 1.200,00 |
DUPLICATA
r NMUMERG VALOR NUNMERO VENCIMENTO VALOR NUMERD VENLIMENTO | VALOR
i 001 12%40/2024- 1.200,00 ' ] 2
FORMA DE PAGAMENTO, e s
- FORN A PARA, [ VALOR FORMA PAGAMENTO ! VALGR |
| Boleto Bancaro | 1.200,00 | 1
R e e 2 MMORIROBOS o (s el ol b s e s s s e s s s
[ YVALOR GO ICMS BASCE DC CALCULO DO 12R4S DL SUBSTITUICAD i VALOR DO ICMS OC SUHS'H'I‘UI\;.ED YALOR TOTAL DOS FRODUTOS
| 246,00 0,00 | 0,00 1.200 OO|
E YALOR OO FRETE I\r"-' l':l;_'!r' SEGURG DESCOMNTO IUIJTFIA.‘; NFSPESAS ACESSORIAS E‘JALOF{ TOTAL DOIRI |VL?{ APROX DOS '-R-[\)l_t'{a& VALDR TOTAL DANOTA
L 0,00: 0.00 . .00: : 4,24 1.200.00!
TRANSPORTADORVOLUIMES TRANSPORTADOS :
RAZAQ SOCIAL FRETE FUR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD UF CNPJ
EXOMED COMERCIO ATACADISTA DE REMETENTE 12.882.932/0001-84
ENBEREGU MUNIGIPIO ur INSCRICAD E=TADIHAL
RUA DAS MOCAS 402 ARRUDBA Recife PE 01 3859.301
QUANTIDADE ESPECKS MARCA WUMERAGAO PESD BRUTO FESCLICUIDD o i
2 0 10,000 ;
.' 1ADDS D0 PRODUTG
i OG0 i NUAMISE DRIGHOST i CEOP | LNID GTDE VIR lJI.\'i'I‘ DESC NMERTOTAL | W TRIB BCICMS [ VERICWS | VIR IFE
fiooast TORNEIRA 3 VIAS LUER 1.OCK BIOMASS Glgwolo | 200 | 5102 CX | 40,0000 30,0000 1200000 354240 Lzooool 246,00 0,00/
| CX50 i /
i - AGROMASS BRASIL /8P - RMS: | .47 0 o
! R1GTIU9NT 0 - el Prod: 25556 : | Q\»j‘f‘\u =i ¥
| LT:HSAM2205020! Va ;
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l Ref: do Clienle: {PARGIAL) EMPENHO: 2024NE3025'n\inLCGCAL DE ENTREGA: FARMACIA HOSPITALAR

- RUADO HOSPICEO 553 - BOAVISTA, RECIFE/PE | MANHA SEGUNDA A SEXTA DAS U7:30H AS 11H,
\RDE: SEGUNDA A QUINT« DAS 13H AS 15H, FONE: 31 2123-4885/ 4343. mBANGD DO BRASIL |
SENCIA B240-5 C/C 584-%04R relido em conformidzade can as aliquotas 1,20% de retencao do iR na
fants consianles co Anexo | 83 Inslrucao Normativa RFG n® ©,234, de 11 de janeiro de 2012 \n\n\nForma de
PGTG: \n\nResiime por ListastnPositiva * RS 0 00inNegariva : R O,DD\nNeulra ' RE 0.00\0utras : RS
N.00\nlitern = 1003281 |
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