RECEBEMOS DE F&F Distr de Produtos Farmacéuticos OS PRODUTOS E/OU SERVIGCOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA N F_e
ABAIXO. EMISSAO: 04/12/2023 VALOR TOTAL: R$ 220.352,65 DESTINATARIO: DROGAFONTE LTDA - ROD BR 101 NORTE - KM 56 6 GALPAOO01
GALPAOO2, SN JARDIM PAULISTA PAULISTA-PE NC. 000.182.244

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFI CACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR P
‘ Série 001

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE
DANFE
Documento Auxiliar da Nota
. . Fiscal Eletronica
F&F Distr de Produtos Far macéuticos 0- ENTRADA
R Manuel Arruda, 381 1- SAIDA 1| [cHAVEDEACESsO
Messejana - 60842-090
Fortaleza- CE Fone/Fax- 8532391434 NC. 000.182 244 23231210 8541 6500 0346 5500 1000 182? 4413 4985 5175
Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
{NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
Venda merc.adq.receb.de terceir os 323230088823316 - 04/12/2023 16:32:55
INSCRI(;AO ESTADUAL INSCRI(;AO MUNICIPAL ‘INSCRIQAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. ‘CNPJ/CPF
{ 064371352 10.854.165/0003-46

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL ‘CNPJ/ CPF ‘DATA DA EMISSAO }

DROGAFONTE LTDA 08.778.201/0001-26 04/12/2023
{ENDEREQO BAIRRO/ DISTRITO CEP ‘DATA DA SAIDA/ENTRADA
ROD BR 101 NORTE - KM 56 6 GALPAOQ01 GALPAOO02, SN JARDIM PAULISTA 53409-260 04/12/2023
{M UNICIPIO ‘UF FONE/ FAX ‘ INSCRIGAO ESTADUAL ‘ HORA DA SAIDA/ENTRADA
PAULISTA PE 558121021819 009682260 16:32:52
FATURA / DUPLICATA
Num. 001 | [Num. 002/ [Num. 003/ [Num. 004 [Num. 005
Venc. 02/02/2024| | Venc. 17/02/2024| | Venc. 03/03/2024 | | Venc. 18/03/2024| | Venc. 0204/2024‘
Valor R$ 44.070,53) |Valor R$ 44.070,53) |Valor R$ 44.070,53) |Valor R$ 44.070,53) |Vvalor R$ 44.070,53
CALCULO DO IMPOSTO
{BASE DECALC.DOICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMSST. [VALORDO ICMSSUBST. |V IMP. IMPORTACAO |V. ICMS UF REMET. |V FCP UF DEST. VALORDOPIS ‘V.TOTAL PRODUTOS
220.352,65 26.442,32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 220.352,65
VALORDOFRETE  |VALORDO SEGURO |DESCONTO OUTRASDESPESAS |VALORTOTALIPl  |V.ICMSUFDEST.  |V.TOT.TRIB. VALOR DA COFINS _|V. TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00‘ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 220.352,65
TRANSPOBTADOR /VOLUMESTRANSPORTADOS _ _
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE ~(CODIGO ANTT ‘PLACA DO VEICULO UF  |CNPJ/CPF
AMPLA LOGISTICA EIREL| 0-Por conta do Emit 29.219.812/0002-95 }
ENDEREGO MUNICIPIO UF  [INSCRIGAO ESTADUAL
{R SAO PEDRO 325 FORTALEZA CE J
{QUANTIDADE ESPECIE ‘ MARCA NUMERACAO ‘ PESO BRUTO PESO LIQUIDO }
403 VOLUME 1.932,000 1.932,000
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS ’ -
CODIGO PRODUTO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH = O/CST CFOP UN QUANT VOLSR  YALOR VALOR BCHLC ~ VALOR  VALOR ALIQ. ALKQ

000000000001900990 ' UNIPRAZOL 40MG PO INJ X 50FA + 50AMP 130049069 ' 5/00 | 6102 ' UN 805,0000' 273,7300/220.352,65 0,001220.352,65' 26.442,32 12,00
DIL

L 2342661 V 31.08.2025 Q 13,000. L 2343133 V
31.08.2025 Q 479,000. L 2347163 V 30.09.2025 Q
313,000. VIr. aprox. trib.: 26.442,32. ANVISA:
1049711960206

DADOSADICIONAIS

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: Nao sujeito a|Pl. Num. pedido cliente: licit. Ordem de venda: 705499. Remessa: 8001376991.

Documento de transporte: 0010454067. Email do Destinatério: nfe@drogafonte.com.br

Embarque: 10454067

TF_NUM_PNF_REF: 8001376991

TF_SER_PNF_REF: 62

Impresso em 04/12/2023 as 16:36:17 Arquivo gerado em danfeonline.com.br




