IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DANFE

, DOCUMENTO AUXILIAR DA
DGHL?L@ NOTA FISCAL ELETRONICA
GIR 0- ENTRADA

1- SAIDA

DENTAL HIGIX PRODUTOS ODONT MEDICOS HOSPITALARES EIREL| EPP CHAVE DE ACESSO
o %2 N° 000.000.629 4219 0326 2406 3200 0116 5500 1000 0006 2915 7503 3818
CAIBI - SC - 89888-000 SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Telefone/Fax: (49) 3648-0582 - Email: dental @higix.com.br FOLHA 01/01 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOL O DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS, 342190045174564 29/03/2019 01:27:03
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ
258135441 26.240.632/0001-16
DESTI NA'l:ARlO/REM ETENTE _
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJCPF DATA DA EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATELANDIA 76.206.465/0001-65 29/03/2019
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
AVENIDA DUQUE DE CAXIAS, 800 CENTRO 85887-000 29/03/2019
MUNICIPIO UF FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
MATELANDIA PR |(04) 5326-2835 13:24:03
FATURA/DUPLICATA ] ,
NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR
1/629-001 29/04/2019 1.659,90
CALCULO DO IMPOSTO i
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULODOICMSST | VALOR DO ICMS ST VALORDO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.659,90
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACES. VALOR TOTAL DO [Pl VALOR DO COFINS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.659,90
TRANSPOBTADOR/VOL UMES TRANSPORTADOS _ _
NOME/RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |UF CNPJCPF
EXPRESSO SAO MIGUEL LTDA (0) Emitente 00.428.307/0001-98
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
AC PLINIO ARLINDO DE NES,2180D CHAPECO SC 252936787
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
10 CAIXA DENTAL HIGIX 0,00 0,00
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS ]
Pg%%'g% DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVICOS NCMISH |o/csT| cFop| UN |QuanTiDADE| (JAFOR 1 VALOR | Beicms | VAEOR | VALOR ;ACL,\LI%UOITQS
616 ANESTESICO ARTICAINA 4% C/ EPINEFRINA 1,100 CX C/ 50 30049079 | 0102 | 6108 | ox 10,0000 1659900 165000 0,00 0,00 0,00| 0,00 | 0,00

TUBETES. ARTICAINE DFL
Val: 30/08/2020 - 1808F1024: 10,00

DADOSADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
DOCUMENTO EMITIDO POR EPP, OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL,NAO GERADIREITO
ACREDITO FISCAL DE IPl. EMPENHO: 3539/2019 PROCESSO: 117/2018 LICITACAO:96/2018

DADOS BANCARIOS BANCO DO BRASIL-AG. 1698-5 - C/C 10573-2 LOCAL DE ENTREGA:AV.
DUQUE DE CAXIAS, NO 800 CENTRO MATELANDIA -PR CEP: 85887-000

RECEBEMOS DE DENTAL HIGIX PRODUTOS ODONT MEDICOS HOSPITALARES EIREL| EPP OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES NA NF-E INDICADA AO

LADO. EMISSAO: 29/03/2019 VALOR TOTAL: R$ 1.659,90 DESTINATARIO: PREFEITURA MUNICIPAL DE MATELANDIA - AVENIDA DUQUE DE CAXIAS, 800 - CENTRO, NF-e
MATELANDIA - PR
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR CONTROLE INTERNO N° 000.000.629

I TTEEE N SERIEL




