RECEBEMOS DE LAPON INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS E/QU SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA N F_e
INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 14/10/2025 VALOR TOTAL: R$ 402,60 DESTINATARIO: DROGAFONTE LTDA - ROD BR 101 NORTE, SN - KM 56 6
GALPAOO1 GALPAOO2 JARDIM PAULISTA Paulista-PE NC. 000.007.574
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR e y
‘ Série 004
IDENTIFICACAO DO EMITENTE
DANFE
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica
LAPON INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA | | i 1rana
R VIG JOAQUIM PINTO, 163 1- SAIDA 1| [cHAvEDEACESsO
SEVERINO PINHEIRO - 55702-546
Limoairo - PE Fone/Fax: 81997101060 NC. 000.007 574 2625 1035 3567 9900 91.38 5500 4000 0075 7411 0345 6338
'Sér i e y 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 OPERACAO PROTOCOL O DE AUTORIZAGAO DE USO }
Venda de Producao do Estabelecimento 126250109147969 - 14/10/2025 15:40:44
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO MUNICIPAL ‘ INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. ‘CNPJ/ CPF }
{ 016127781 7576714 35.356.799/0001-38
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO }
DROGAFONTE LTDA 08.778.201/0001-26 14/10/2025
{ENDEREQO BAIRRO / DISTRITO CEP ‘DATA DA SAIDA/ENTRADA }
ROD BR 101 NORTE, SN - KM 56 6 GALPAOO01 GALPAOO2 JARDIM PAULISTA 53409-260 14/10/2025
{M UNICIPIO ‘UF FONE / FAX ‘INSCRICAO ESTADUAL ‘HORA DA SAIDA/ENTRADA J
Paulista PE 8121021819 009682260 15:35:11
FATURA / DUPLICATA
Num. 001 | |Num. 002| |Num. 003
Venc. 13/11/2025| |Venc. 28/11/2025| | Venc. 13/12/2025
Valor R$ 134,20/ |valor R$ 134,20] |valor R$ 134,20
CALCULO DO IMPOSTO
{BASE DE CALC.DOICMS |VALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMSST. | VALOR DO ICMSSUBST. |V. IMP. IMPORTAGAO |V. ICMSUF REMET. |V. FCP UF DEST. VALOR DO PIS ‘V.TOTAL PRODUTOS
402,60 82,53 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5,28 402,60
VALORDOFRETE  (VALOR DO SEGURO |DESCONTO ‘OUTRAS DESPESAS |VALORTOTAL IPl (V. ICMS UF DEST. V.TOT. TRIB. VALOR DA COFINS  |V. TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 24,33 402,60
TRANSPORTADOR /VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE . |CODIGO ANTT ‘PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF }
L AUTO CARGO TRANSPORTE RODOVIARIO s/ |0-POr conta do Emit 07.189.259/0003-33
{ENDERE@O MUNICIPIO UF  [INSCRIGAO ESTADUAL J
PC SENADOR SALGADO FILHO, SN GALPAO TECA IV Recife PE 033431701
{QUANTIDADE ESPECIE ‘ MARCA NUMERAGAO ‘ PESO BRUTO PESO LIQUIDO }
3 17,690 17,690
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

PRDO771 CYSTEIN XAROPE 20MG/ML - HP.. 21069030 ' 0/00 ' 5101 ' UN 122,0000 3,3000 402,60 0,00 402,60 82,53 20,50

DADOSADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: Email do Destinatario: fiscal @drogafonte.com.br Email do Destinatério: fiscal @drogaf onte.com.br,

amir.klp@gmail.com

Impresso em 15/10/2025 as 08:09:45 Arquivo gerado em danfeonline.com.br



