EMPENHO:12790/24 - DADOS PGTO: BANCO DO BRASIL AG:6953-1 C/C:4646-9 Local

Entrega:Educacio -Av. Borges de

Medeiros, 1.111- Centro - CEP:85.877-000 - OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL - PERMITE O APROVEITAMENTODE

CREDITO DE ICMS DE RS 568 40. CORRESPONDENTE A ALIQUOTA DE 2,45 %NOS TERMOS DO ART. 23 DALC 123.

'VALOR APROXIMADO DOS IMPOSTOS FEDERAL =R$ 2.092,64 E ESTADUAL =R$ 4.176,00

Recebemos de COMERCIAL MUNICK LTDA EPP os produtos e/ou servigos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado.
Emissdo: 29/08/2024 Dest/Reme: MUNICIPIO DE MATELANDIA Valor Total: R$ 23.200,00 NF-e
. N 000.000.331
DATA DORECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Série 001
COMER(JAL MUNICK LTDA EPP DANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica
0- ENTRADA CHAVE DEACESSO
oo AVPROF JOSF: JERONYMODESOUZAFILHO, 70, | |- SAIDA 3524 0846 8420 7300 0121 5500 1000 0003 3110 0000 2313
° - IDINDEPENDENCIA - TAUBATE-sP | I\ 000.000.331
CoMERCIAL Fone: (12)3426-0710 - CEP: 12031-620 SERIE 001 Consulta de autenticidade 1o portal necional da NFe
FOLHA1/1 www.nfe. fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefiz autorizadora
7NA'[UREZADAOPERACAO PRO'I&IIDDEAUKRIZACAODELEO
‘Venda de Merc ad ou rec terceiros 135241900445046 - 29/08/2024 07:43:31
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO [N
688608211111 46.842.073/0001-21
DESTINATARIO/ REMETENTE
NOME/ RAZAO SOCIAL NP/ CPF DATA DA EMISSAO
MUNICIPIO DE MATELANDIA 76.206.465/0001-65 29/08/2024
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
AVENIDA DUQUE DE CAXIAS, 800 CENIRO 85.887-000 29/08/2024
MUNICIPIO UF TELEFONE/ FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
MATELANDIA PR 07:43
FATURA
DADOS DA FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICVS 'VALOR DOICVS BASE CALC. ICMS SUBST. 'VALOR DOICMS SUBST. VALOR DOPIS Total dos Tributos (Fonte: IBPT) 'VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.268,64 23.200,00
'VALOR DOFRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DOIPI 'VALOR DO COFINS VALOR TOTALDA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 23.200,00
TRANSPORTADOR/ VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/ RAZAO SOOIAL FRETE POR CONTA CODIGOANTT PLACA DO VEICULO UF ONPI/ CPF
9- SemFiete
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAOESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESOBRUTO PESOLIQUIDO
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
q N o ALIQ %
oo e vorst | oor| awr [om | o | g [ et | 4 | i | w | v 2R
697 CARRINHO DE BEBE PARA CRIANCAS ATE 15KLS 87150000 | o101 | 6102 | UN 2000] 580,00 00|  2320000] 00| 00| 000] 000 | 000
DADOS ADICIONAIS
INFORVIAGOES COVPLEMENTARES RESERVADO AOFISCO

DATA E HORA DA IMPRESSAO: 29/08/2024 07:43:47

Prime Center Sistemas




