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NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda Dentro do Estado 126240107236155 11/11/24 08:40:53
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CPF/CNPJ i
000503185 10.779.833/0001-56 \/
DESTINATARIO /| REMETENTE 7
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF/ IDEstr. \/ \ / DATA DA EMISSAO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE 09.577.422/0002-80 11/11/2024 08:40
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO COMPLEMENTO
RUA DO HOSPICIO 563 BOA VISTA
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL | CEP DATA/HORA ENTRADA/SATDA
RECIFE (81)2123-4885 PE 50050050 11/11/2024 08:40:51 f;’
FATURA
NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DESCONTO YALOR LIQUIDO
620760 12.800,00 0,00 12.800,00
DUPLICATAS
NUMERO VENC. VALOR | NUMERO VENC. VALOR | NOMERO VENC. VALOR | NOMERO VENC. VALOR
001 11/11/24 12,800,00 i 1/ ol
CALCULO DO IMPOSTO
BC ICMS VALOR ICMS BC ICMS SUBSTITUICAO VALOR ICMS SUBS VALOR IMP. IMPORTACAO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
12.800,00 2.624,00 0,00 0,00 0,00 12.800,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 \/ 12.800,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS ;
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA UF | CNPJ/CPF
0-Contrat. por conta do Remetente -
ENDERECO MUNIC{PIO UF |INSCRIGAO ESTADUAL
VOLUMES ) ()
[ouaNTmADER / /TESPECIE [MARCA NUMERACAO PESO BRUTO | PESO LiQumo |
| tin | | 1 | ]
DADOS DO PRODUTO / SERVICO 2 R
COD. PROD. DESCRICAO DO PRODUTO / SERVIGT NCM/SH |cst [cFop|un |qQmD | V. UNITARIO| V. TOTAL |BCICMS [V.ICMS [v. IPI i‘é"b&'fﬁq
1960410 TIRA REAGENTE P/APARELHO ACTIVE EMB C/50 38221920 000 5102 |UN ,0000| 0,32 12.800,00 12800,00, 2.624,00' 0,00) 20,5(:1 0,00]
!l;]OSPITALAR! - REF 712 - MARCA: ROCHE 3
L: 29519431 Q: 40000.000 F: 2024-05-27 V: 2026-02-26 ANVISA: 81414020030/ -
DADOS ADICIONAIS — yd
INFORMACOES COMPLEMENTARES K 2
//Usuario: Rivaldo Martins da

por:

Data: {2 1M 1Y
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DATA E HORA DA IMPRESSAO 11/11/24 08:40:53

Y€ 0 | 1033
URSE 160199
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