SN JARDIM PAULISTA PAULISTA-PE

RECEBEMOS DE CRISTALIA PROD. QUIM, FARMACEUTICOS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL
ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 31/08/2023 VALOR TOTAL: R$ 60.706,40 DESTINATARIO: DROGAFONTE LTDA - ROD BR 101 NORTE,,

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N°. 000.185.810

CRISTALIA PROD. QUIM. FARMACEUTICOSLTDA
AV.DAS QUARESMEIRAS, 451
DISTRITO INDUSTRIAL - 37556-833
POUSO ALEGRE - MG Fone/Fax: 3534492600

0- ENTRADA
1- SAIDA

Série 010
Folha /1

‘ Série 010
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

Ne°. 000.185.810

CHAVE DE ACESSO
3123 0844 7346 7100 2529 5501 0000 1858 1010 4133 4320
Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

131235553380950 - 31/08/2023 17:35:03

{NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA DE MERCADORIA

INSCRIGAO MUNICIPAL

2287707350392

{I NSCRIGAO ESTADUAL

‘ INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

CNPJ/ CPF

44.734.671/0025-29

DESTINATARIO / REMETENTE

(D N G N S

NOME / RAZAO SOCIAL ‘CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
DROGAFONTE LTDA 08.778.201/0001-26 31/08/2023
{ENDERE(;O ‘BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
ROD BR 101 NORTE,, SN JARDIM PAULISTA 53409-260
MUNICIPIO ‘UF FONE/ FAX ‘ INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
PAULISTA PE 158121021819 009682260
FATURA / DUPLICATA
Num. 001 | [Num. 002/ [Num. 003/ [Num. 004 [Num. 005/ [Num. 006/ [Num. 007
Venc. 13/10/2023| | Venc. 26/10/2023| |Venc. 09/11/2023| |Venc. 23/11/2023| | Venc. 07/12/2023| | Venc. 21/12/2023| | Venc. 04/01/2024
Valor R$ 8.668,87) (Vvalor R$ 8.668,87) (Vaor R$ 8.668,87) |Valor R$ 8.668,87) (Vaor R$ 8.668,87) (Valor R$ 8.668,87) (Vaor R$ 8.693,18
CALCULO DO IMPOSTO
{BASE DECALC.DOICMS |VALOR DO ICMS BASE DE CALC. [CMSST. |VALORDOICMSSUBST. |V. IMP. IMPORTACAO (V. ICMS UF REMET. |V FCP UF DEST. VALORDO PIS V. TOTAL PRODUTOS
60.706,40 4.249,44 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.274,83 68.851,54
VALORDO FRETE | VALOR DO SEGURO |DESCONTO OUTRASDESPESAS |VALORTOTALIPI  |V.ICMSUFDEST.  |V.TOT.TRIB. VALORDA COFINS _|V. TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 8.145,14 0,00 0,00 0,00 0,00 6.009,93 60.706,40
TRANSPORTADOR /VOLUMESTRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE . |CODIGO ANTT ‘PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF }
TRANSPORTADORA ZIP EIREL| [0-Por contado Emit 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO UF [INSCRICAO ESTADUAL
AV. PROFESSOR JOAQUIM CAVALCANTI 208 RECIFE PE 050128990
{QUANTIDADE ESPECIE ‘ MARCA NUMERAGCAO ‘ PESO BRUTO PESO LIQUIDO }
17 CAIXA(S) 42,992 41,760
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVICOS ’ -
CODIGO PRODUTO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NCM/SH = O/CST  CFOP , UN QUANT VOLSR  YALOR VALOR BCHLC ~ VALOR  VALOR ALIQ. ALKQ
| 504386  HALOImgCom.20bl.X10  130049069' 500 ' 6102 'CX ' 52000000 258818 1345855 159215 11.86640 83064 | 700
| Valor do desconto: R$ 1.592,15. ANVISA:
1029800200229 L ote: 23040250 Quant: 520.000
Fab: 03/04/2023 Val: 03/04/2025 FCI:BD96875E-4
65C-4928-AEF9-0A439EFCD85B
| 431056  HEMOFOL 5000 U1/0,25mL Sol. Inj. Sub.- 25 130049099 ' 500 ' 6102 ' CX ' 96,0000 198,4802' 19.054,10 2.254,10' 16.800,00' 1.17600 1 700
amp. X 0,25mL
| Valor do desconto: R$ 2.254,10. ANVISA:
1029803710031 Lote: 23060582 Quant: 96.000
Fab: 01/06/2023 Val: 01/06/2025 FCI:31F6B76D-E
E67-44CD-8CC6-89AE04C08B21
| 414368  KETAMIN NP50mg/mL Sol. Inj. - 25 amp ambar 1 30049032 0/00 | 6102 ' CX ' 96,0000/ 378,5301 36.338,80 4.298,80/ 32.040,001 2.242,80 | 700

X 2mL

| Valor do desconto: R$ 4.298,89. ANVISA:
1029802130074 Lote: 23070241 Quant: 96.000
Fab: 01/07/2023 Val: 01/07/2025

DADOSADICIONAIS

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES

Inf. Contribuinte: Ped: 6077370S - Rep: 21302 -Prod. Lista Positiva: 60.706,40 - Repasse de ICMS = 8.145,14 - *
DUPLIC/PARC : G- 04/01/2024 R$ 8.693,18 / Ordem de Compra Nr. : 36529 -- "CREDITO PRESUMIDO - LEI
NR. 10147/00" - Resp.: JOY CE NUNES DOS SANTOS - CRF 03262-PE - Transp. Redespa TRANSPORTADORA
ZIPEIREL| CPF/CNPJ16.851.217/0001-45 INS. ESTADUAL :050128990 - BOLETO DISPONIVEL NO DDA do
seu banco. OU INSTR. DEPOS.: Banco Itau S/A (341)-AG: 000011- C/C 000010069-0 COD.IDENT.: NR. CNPJ
(SEM PONTUACADO) . Se preferir, solicitar o boleto pelo e-mail: cobranca.boleto@cristalia.com.br Email do
Destinatério: nfe@drogafonte.com.br

RESERVADO AO FISCO

Impresso em 01/09/2023 as 08:30:39

Arquivo gerado em danfeonline.com.br



