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VENDA MERCADORIA AD TERCEIROS 41180102816696000154550010001043101001043102
INSCRIGAO ESTADUAL INSCH.ESTADUAL DO S. T. CNPJ QRROTOCOLO DE AUTORIZAGAO: CODIGOIBO-SHENTE
901.80579-29 ISENTIO 02.816.696/0001-54 141180000856433 2869
DESTINATARIO / REMENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
2869 MUNICIPIO DE MATELANDIA 76.206.465/0001-65 03/01/2018
ENDEREGCO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
AV. DUQUE DE CAXIAS, 800 CENTRO 85487-000 03/01/2018
MU FONEAA U INSERICAS-ESTABDUAL HORABE-SAIBA
MATELANDIA (45)3262-835( PR I9ENTO 10:36
FATURAS
104310-1 02/02/2018 1.834,00
PAGAMENTO A PRAZO
ALCULO BOMPROSTO
BASE DE CALC. ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC.ICMS S. T. VALOR DO FCP VALOR DO ICMS S. T. V. ICMS UF REMET. V. TIOTAL PRODUTOS
1.834,00 330,12 0,00 9999999999999999999 0,00 9999999999999999999 1.834,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 99999999999999 1.834,00
TRANSPORTADORA/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNpPJ/CPF
EXPRESSO PRINCESA DOS CAMPOS S.A 0 - Por conta do remetente PR 80}227.796/0001-59
ENDERTELVU VIONTCTPT OF INDLHIQ;\U ES TADUAL
AVENIDA ANITA GARIBALDI PONTA GROSSA PR 20104360-39
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO (Kilos) PES® LIQUIDO (Kilos)
28 CAIXA 330 330
DADOS DOS PRODUTOS 7 SERVICOS:
COD | DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO MARCA LQTE NGM/SH _ |CST|CFOP|UND| QTD. [VLR.UNIT| TOTAL |BCICMS | VLR.ICM{ V. IP|| ICMS|IPI
1941# | SORO FISIOLOGICO 0,9% 500ML FR EUROFARMA 52JL.090 300449099 000 | 5102 |FRA 700 2,6200 1.834,00 1.834,00 330,12 0,00 18
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INSCRICAO ESTADUAL INSCH.ESTADUAL DO S. T. CNPJ CAROTOCOLO DE AUTORIZAGAO: CODIGOHDO-EHENTE
901.80579-29 ISENTIO 02.816.696/0001-54 141180000856433 2869
DESTINATARIO / REMENTE

NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO

2869 MUNICIPIO DE MATELANDIA 76.206.465/0001-65 03/01/2018
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA

AV. DUQUE DE CAXIAS, 800 CENTRO 85487-000 03/01/2018
MONHEHPY FONEAA: UF INSERICAS-ESTADUAL HORA-BE-SAIDA

MATELANDIA (45)3262-835( PR I4ENTO 10:36
FATURAS

104310-1 02/02/2018 1.834,00

PAGAMENTO A PRAZO

ALCULO BOMPROSTO
BASE DE CALC. ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC.ICMS S. T. VALOR DO FCP VALOR DO ICMS S. T. V. ICMS UF REMET. V. TIOTAL PRODUTOS
1.834,00 330,12 0,00 9999999999999999999 0,00 9999999999999999999 1.834,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 99999999999999 1.834,00
TRANSPORTADORA/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNpPJ/CPF
EXPRESSO PRINCESA DOS CAMPOS S.A 0 - Por conta do remetente PR 80}227.796/0001-59
ENDERTELVU VIONTCTPT OF INDLHIQ;\U ES TADUAL
AVENIDA ANITA GARIBALDI PONTA GROSSA PR 20104360-39
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO (Kilos) PES® LIQUIDO (Kilos)
28 CAIXA 330 330
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|COD |DESCRICAO DO PRODUTO/SERVIGCO

MARCA

L(i)TE

NCIM/SH |CST|CFOP|UND| QTD. I\/LR.UNIT.| TOTAL |BCICMS|VLR.ICMEIV.IPI| ICMS|IPI

CEP: 85557000

COMNTATO: FLAVIA OU LUICIANA - FONE: (45)3262-8300
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