IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DANFE
Documento Auxiliar da
m I L D NOTA FISCAL ELETRONICA
T T b E:EEIT;:DA CHAVE DE ACESSO
POLLO HOSPITALAR LTDA - EPP 4117 0209 2041 2700 0105 5500 1000 0124 6914 6020 0398
Rua Governador Mey Braga, 4335 - Zona | N° 000.012.469
Umuarama - PR Cep 87501-330 z i Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
: SER'E 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
(44) 3056-6950 : .
FOLHA: 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAC/&O DE USO
VENDAS DE MERCADORIAS 141170028698387 21/02/2017 10:46:30
INSCRICE\D ESTADUAL INSC.EST.DO SUBST.TRIBUTARIO CNPJ
904.25403-71 09.204.127/0001-05
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
MUNICIPIO DE MATELANDIA 76.206.465/0001-65 21/02/2017
ENDEREGCO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
AV DUQUE DE CAXIAS, 800 CENTRO 85887-000 21/02/2017
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIC/"AO ESTADUAL HORA DE SAIDA
MATELANDIA (45)3262-8350 P 10:47:07
FATURA/DUPLICATA
12469-01 21/03/17 R$8.871,04
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUK;AO VALOR DO ICMS SUBST\TUICE\D VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 8.871,04
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8.871,04
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
EXPRESSO SAO MIGUEL LTDA 0-Emitente 82.603.887/0001-77
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCR\QEO ESTADUAL
AV BRASIL, 2301 UMUARAMA PR |822.07049-30
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
96 CX 478 478
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
P(I:?OOEI;IS'?O DESCR\CAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH CST CFOP UNID. QUANT. Uxﬁlﬁ:ﬁo ¥gl?9\ﬁ I(?V\('I:S Vlék,‘OSR %IEAQS
16005 |FRALDA DESC ADULTO EG 96190000| 060 |5405| UN | 5.344| 1,66/8.871,04| 0,00/ 0,00 O
Lote=270117 Qtd=5.344 Fab=27/01/2017 Val=27/01/2019 PMC=0,00
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DOS SERVIGOS VALOR DO ISSQN
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
PREGAO PRESENCIAL N.118/2016
NOTA DE EMPENHO N. 1564/2017 - PROCESSO N. 211/2016
SUBST TRIB CFE ART 471 RICMS/PR
ICMS RECOLHIDO ANTECIPADAMENTE SUBSTITUICAO TRIBUTARIA
CONTA PARA PAGAMENTO: BANCO DO BRASIL - AG: 0645-9 C/C 30176-0
Recebemos de POLLO HOSPITALAR LTDA EPP, os produtos constantes da nota fiscal indicada ao lado: Data de emiss&0:21/02/2017,Valor NF-e
Total: R$8.871,04, Destinatario: MUNICIPIO DE MATELANDIA AV DUQUE DE CAXIAS, 800 - CENTRO - MATELANDIA/PR
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR NO OOO . 012 -469
SERIE: 1

Kralen Sistemas (44) 3024-5011



