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19141 'LORATADINA 10MG C/360 CPR (CIMED! 30039079 060 |5403|CPR 720 0 moo[ 72,00, .~ 0,00
| | Lista(Neg) Desc 0 00% ’ , '
| LOTE: 2310446 | ! | | /
| | QTD: 720.00 | | | / I | |

| | FAB: 18/04/2023 ; i _ | - |
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(12629 \NEMESULIM 100 MG UND 30039099 060 |5403|UND 1 200 0 1100 132,00 D,DDl 0.00 0.00 0.00| 0.00| 0.00
| Lista(Pos) Desc 0.00% | | | ‘ |
LOTE: 2322345 | ’ |
| |

!QTD 1.200.00 | | ; | I
L | VAL: 14/09/2025 | !

7 | GLICOSE 50 % CX/200 AMP 10 ML UND 30039099 060 | 5403|AMP | 200| 06400 - 12800| - 0,00 0,00] 0,00 0,00| 0,00| 0,00
Lista(Neg) Desc 0.00% _ | | l . | _ |
_ > | _

0,00 0,00 0,00| 0,00/ 0,00

' FAB: 14/09/2023 | | |

| ' LOTE: 23110783D ’ | /]

| | QTD: 200,00 i | £

] FAB: 18/09/2023 | | i

VAL: 18/08/2025 ; | | 4. | i |
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00
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ATESTO

Atesto que foram recebidos os materiais relacionados no presente Documento Fiscal N°
000.002.469, datado de 19/02/2024. e incluidos no patrimonio. Atesto ainda, que todos os itens

foram conferidos e estio em conformidade com as especificagdes estabelecidas no processo

LAIANE DE SOUZA SILVA BIZARRIA 1° Ten

Garanhuns -PE, 21 de fevereiro de 2024

AUTORIZO O PAGAMENTO
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WALKER LOPES LIMA-Ten Cel
Ordenador de Despesas do 71° BI Mtz
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Chave de Acesso Numero NF-e Versao
26-2402-47.783.547/0001-74-55-001-000.002.469-120.857.689-3 2469 4.00

BT ol o ey |

Dados da NF-e

 Modelo Série Numero Data de Emissao Nata/Hora de Saida ou da Entrada  Valor Total da Nota Fiscal
55 1 2469 19/02/2024 17:52:04-03:00 19/02/2024 17:52:04-03:00 566,00

Emitente

CNPJ Nome / Razao Social Inscricao Estadual Uk

47.783.547/0001-74 SEND PHARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERI 106159208 PE

Destinatario

CNPJ Nome / Razao Social inscricao Estadual LI
09.534.290/0002-09 71 BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO (20775) PE
Destino da operacao Consumidor final Presenca do Comprador

1 - Operagao Interna 1 - Consumidor final 1 - Operacao presencial

Emissao

Processo Versao do Processo Tipo de Emissao Finalidade
0 - com aplicativo do Contribuinte 44.58.0 1 - Normal 1 - Normal
Natureza da Operagao Tipo da Operagao Forma de Pagamento Digest Value da NF-€

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 1 - Saida 8F30sI3dTERzj41i3DroP8nivok=

Situacao Atual: AUTORIZADA (Ambiente de autorizagao: producao)

C 0 [ee——— S S omm o m R

cventos da NF-e Protocoio Data Autorizagao Data Inciusao AN
Autorizacao de USD 126240015516347 19/02/2024 as 17:52:54-03:00  19/02/2024 as 18:11:35

CT-e Autorizado (6!’9513 Autor: PE) 891241718160966 19/02/2024 as 22:43:36-03:00  19/02/2024 as 22:43:36

1ofl 10/04/2024 14:21



