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DESTINATARIO / REMETENTE ] -

NOME/RAZAOSOCIAL R == = CNPIICIE DATA DA EMISSAO
14 BAT AL“AU LOGISTICO (18528) 09.593.838/0002-91 01/07/2024
ENDERICD T i ) WAIRRO | INSTHITO - o Saliea DATA SAIDA K
R SAO MIGUEL, 898 B B B ) _ AFOGADOS . - il S0850-000 01/07/2024
MUMICIPIO UF FONE/ FAX INSCRICAC ESTADUAL HORA DA SATSA
_RECIFE _ _ S o 1 JFE _L___ __ (81)3428-3704 21:25:46
FATURA / DUPL. ICATA
Num. 001
Venc 31/07/2024
valor RSJIIJ&
CALCULO DO IMPOSTO
HASE DF CALOULD DO ICMS VALDR 10 1M I ASE DE CALL ICMS & T VALORDO ICMSSUBST, | VALOR IMP, IMPORTAGAO | “VALOR DO P15 T T vavow roran bos probUTOS
I X 0,00 R ) oo om0 C0p0 | 3036
VALOR 1 FRETE VALOR DO STOURD DERCONTO OUUTRAS DESPESAS VALDR TOTAL DO 1A VALOR DA COFINS VALOR 'HI'JM HAM"A
0,00 000 0,00 | 0,00 0,00 0,00 3036
mﬁmﬂ""ﬁl’“ﬂ / VDL‘TM?* mNsmlTAMJ\
NOME 1 RAZAO SOCIAL 1 - - ) I FRETE POR CONTA T | chowo aarey FLACA DO VEICULD T ewesiom
DROGAFONTELTDA | e omme @ Emitente | i _08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIFIO u INSCRIGAC ESTADUAL
ROD. BR 101 NORTE KM 56,6 GALOMO2 S, i ___RECIFE . 1 PE | ~ D09682260
CRANTIDADE ' ¥spECH MARCA [ rantxacio ESO BRUTD. PESO LIGUIDD.
i CAIXA ) J . . 1 I OATHAS 0,146 [ 0,146
DADO\ ﬂﬂ Pmnll “] I\Lﬂvl(‘ﬂ\
| vau "ALC i v T
| (oniﬂ DESC RI(,J\()D(H‘RODU'I()HI RVICO ‘N(M:‘SI!LUI(‘S[I(IPUP| Ulean\m [ VLR. UNIT I DESC. | ToTar ‘ Boas "','(“MOS“ froov: i '}{,’PRL‘:,,'P]
1981 | CIPROFLOXACINA S00MG C/300 CPR (G) (PRATI) | 30049069 | 540 |S102 | CPR | nz‘ ~ 0,230 0,00% | T 3036|0000 000 000 '_u_oo| 70,00
Lote: 24D034 Fab: 21/03/2024 Val: 21/03/2026 PMC: 0,00 Valor 1 | | | |
unitario do produto RS 0.2893 Descomo 1CMS ref Conv 87/02 de R& | | | |
0.0593 Valor unitario Liq.R$ 0.2300; PF: 2.27; Lista (+), Volume: | | | |
| vBCST: 0,00 vICMSST: 0,00 CEST: 1300200 1 e | 1 | t = ‘

g, 6% B. Itau - Ag 0773-0 C.C 55703-8
O, € B. Brasil - Ag 3433-9 C.C 13705-7
(% in B. Bradesce - Ag 29920 C.C 456204-6

B. Caixa - Ag 4253 C.C 9.000.57-9 OP 003
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ENTRADA NO DEPOSITO
Emo3 /et /24

RECEBIMENTO

Declaro que recebi os materiais referentes a
esta NF e NE, SEM ALTERACAO qualitativa e
guantitativa. Ainda declaro gue as
caracteristicas dos materiais estdo conforme
exigéncias editalicias.

Em:03 jol/24

SISCOFIS
ENTRADA NO DEPOSITO
Formacao sanitaria (X)

Lancado em ©3 fod /24

CMT CIA LOG SAU

Atesto que examinei as documentacoes
relativas a esta despesa realizada e por
estarem de acordo, encaminho para
liquidagao.

em: /03 2%

CH A SECAO DE SAUDE

AUTORIZACAO DE
PAGAMENTO

Autorizo o pagamento desta Nota Fiscal.

JUI 2024

Em

ORDENADOR DE DESPESAS
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