RECEBEMOS DE MAYBEN PHARMACEUTICAL EIREL|I OS PRODUTOS E/OU SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA N F_e
ABAIXO. EMISSAO: 13/11/2025 VALOR TOTAL: R$ 25.750,00 DESTINATARIO: DROGAFONTE LTDA - BR 101 NORTE, SN - KM 56 6 GALPAOO1
GALPAOO02 JARDIM PAULISTA PAULISTA-PE N°. 000.003.767
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Pony ;
‘ Série 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DANEE
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica
MAYBEN PHARMACEUTICAL EIRELI
0- ENTRADA
R AUGUSTO PEREIRA FRAGNANI, 456 - PAVLH F RN 1 CHAVE DE ACESSO
NOVA DIVINEIA - 88905-322 1- SAIDA
ARARANGUA - SC Fone/Fax: 48992089821 NC. 000.003.767 4225 1131 1709 1400 91.24 5500 1000 0037 6715 4045 0308
aie 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 DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO 242250453588460 - 13/11/2025 13:52:32
{lecmc;Ao ESTADUAL INSCRIGAO MUNICIPAL ‘ INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ/ CPF
258777400 31.170.914/0001-24

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

DROGAFONTE LTDA 08.778.201/0001-26 13/11/2025
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
{BR 101 NORTE, SN - KM 56 6 GALPAOO1 GALPAOQ2 ‘ JARDIM PAULISTA 53409-260 ‘ 13/11/2025
{M UNICIPIO ‘UF FONE / FAX ‘ INSCRIGAO ESTADUAL ‘ HORA DA SAIDA/ENTRADA
PAULISTA PE 8121021819 009682260 13:49:44
FATURA / DUPLICATA

Num. 001/ |Num. 002/ |Num. 003

Venc. 23/12/2025| |Venc. 02/01/2026| |Venc. 12/01/2026

vaor R$ 8.583,30) (Valor R$ 8.583,30) (Vvaor R$ 8.583,40

CALCULO DO IMPOSTO

{BASE DECALC. DOICMS |VALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMSST. |VALOR DOICMSSUBST. |V. IMP. IMPORTAGAO |V. ICMS UF REMET. |V. FCP UF DEST. VALORDO PIS V. TOTAL PRODUTOS
25.750,00 1.802,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 424,88 25.750,00
VALORDOFRETE  |VALOR DO SEGURO |DESCONTO ‘OUTRAS DESPESAS |VALORTOTAL [Pl |V.ICMSUFDEST.  |V.TOT.TRIB. VALORDA COFINS |V TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.957,00 25.750,00
TRANSPORTADOR /VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE . |CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
O-Por conta do Emit ‘
{ENDERE@O MUNICIPIO UF  [INSCRIGAO ESTADUAL J
{QUANTIDADE ESPECIE ‘ MARCA NUMERACGAO ‘ PESO BRUTO PESO LIQUIDO }
3 PALLET 1.700,000 1.350,000
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
2802 i FOLICBEL (ACIDO FOLICO) 0,2MG/ML 30ML - 21069090 0/00 ' 6101 ' un | 50000000 11500 5750,000 000 5750,00' 40250 | 700
MAYBEN
000: 300,00 | 0000: 1.150,00 | 00000: 3.550,00
| 1536 1) XAROPE LACTBEN 667MG/ML - SABOR 121069090 ' 0/00 ' 6101 ' un | 10.000,00000  2,0000' 20.000,001 0,001 20.00000 1.400,001 ' 1 700

AMEIXA SEM CARTUCHO 120ML - MAYBEN
0000: 7.450,00 | 00000: 2.550,00

DADOSADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: END. ENTREGA: 53409-260, BR 101 NORTE - KM 56 6 GALPAOO01, SN, JARDIM
PAULISTA-PAULISTA/PE -

PEDIDO COM 50% DE DESCONTO DEVIDO A AVARIA DO AQUALEYV Email do Destinatério:
FISCAL@DROGAFONTE.COM.BR

emailEmit: faturamento@mayben.com.br

exibeHrSaida: 1

exibeDtSaida: 1

gtdCasasDecP: 2

gtdCasasDecQ: 4

gtdCasasDecPU: 2

Impresso em 14/11/2025 as 08: 26:05 Arquivo gerado em danfeonline.com.br




