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— "AUIMENTOS LTDA NOTA FISCAL
J H RUA PI?}!)%I&O _Cmsgnom. ELETRONICA CIIAVE DE ACES_SO
Gongalves , o o ENfT RADA 4120 0627 3515 0500 0157 5500 1006 0175 2§10 3255 8341
:Comércio de Alimenios Lida 1-SAIDA ~ -
g mnq;.\;lr‘s Igw(yf.sgmn R —
Fone: 4430469619 N° {]001.017.528 7 N )
CFP; 87065210 SERIE 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FOLHA 1/1 www.nfe.fazenda gov.br/porial
NATUREZA DAOFERACAD i ’ FROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DEUSO
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OURECEBIDA DE TERCEIRGS 1412001 14466947 26/06/2020 15:42:55
INSCRICXO ESTADUAL INSCR. ESTADUAL DO SUBST, TRIRUT. CNPJ
9074604606 27.351.505/0001-57
DESTINATARIOMEMETENTE o
NOMERAZAQ:SOCTAL i i GNP i CPF DATA DA EMISSAQ
PREFEITURA DO:MUNICIPIO DE NOVA STA: BARBARA 95.561.080/0001-60, | 26/06/2020 15:42:40
ENDEREGO NOMERO BAIRROMISTRITG. j CEP DATA DA ENTRADASAIDA
| WALFREDO B MORAES o 222 CENTRO 86250-000 26/06/2020
MUNICIPIO ’ FONR/FAX CF. INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE §4fDA
Nov-A SANTA BARBARA (44) 3266-8000 PR ‘ 15:42
FATURA;
Nr. 0L, Venc: 31/07/2020, Vajor, 80,00 |
CALCULO DOIMPOSTO _
BASK DE CALCULO DO YALOK DO [CM8 BASE DY, CALCULO DO VALOR DO ICMS DE SUBSTITUICA® [VALORAPROX.DOS | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
ICMS CMS. SUBST ; " | TRIRUTOS
80.00. 1340 0,00 0,00 21,80 §0.00
VALOR DO PRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VAI ORTOTAL DO IPL" { VALOR TOTAL DA HOTA
0,00 - 0,00( 0,00 0,00} 0001 80.00
TRANSPORTADOR/YOLUMES TRANSPORTADOS . .
NOME? RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA ’ CODIGO ANTT- PLACA YEICULO: [UF CNPJICPF
3 -‘Transporte Proprio por ’
conta do’ Remetente . . > )
ENDERECG- ) MUNICIPIO UF INSCRICAD ESTADUAL
GUANTIDADE EEPECIE MARCA. NUMERACAO ' T [PESOBRUTO, ‘ FESOLIOUIBO
_ : _ 0,120 0,120
DADQS DO PRODUTOISERV[COS' _ _ _ _
con. | DESCERIGAD DG PRADUTOSERVICH: Newisi | est | cror | un | ook | (YAEOR . | votoraL | Beaoms | vaoms | ovaer | AR | AR
. 4128{PILHA COM. PEQUENA (M)A UND . % ssusloe0 [ 's00:| 5102 | v anguel | 400007 8000/ 8000 14s0] 00| 180! 000
CALCULD DO ISSON,
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL 08 SERYICOS BASE DE {ALCULO DO ISSQN - VALOR DO ISSQN
DADOS ADICIONALS ,
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADD AQ FISCO

REF, ED. 007« REQ 10984/2G - FUNDO MUN, SAUDE - RUA ANT. JOAQUIM RODRIGUES, 563 - DADOS P/ DEPOSITO:
BANCO DO BRASIL 8.4, lAGE:hC[A 3a09-( 1 CONTA CORRENTE:=5710.X Clot. Ped. Venda = 19322
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Diaciaro que recebi a mercadorialservigo
constanie desta Nota Fiscal

Data_28 /03 [ dedO
Selor de Reoebimentoé‘t_sﬂaﬁ__——
nome_Welele, >

ope_ 026556 YOa,

Asglnatura
(W4
P €. 1lgoR
| R
s

U S RIS

X
bl UKL
Ly_s ;—ims.-.-.-s:e-e:v-w LSO



GovConta CAIXA
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22 Via - Comprovante de DOC Eletrénico
via GovConta Caixa

CAl

Emitente: FMS DE NOVA SANTA BARBARA APS E
Conta Origem: 0910/006/00000204-2
R
Conta Destino: 3409-6/5710-x
Banco: 001 - BANCO DO BRASIL 5/A
Finalidade: 01 - Crédite em Conta Corrente
Nome do Destinatario: J H GONCALVES COMERCIO DE ALIMEN
CPF/CNP3 Destinatario: 27.351.505/0001-57
Valor a ser Transferido: R¥% 80,00
Tarifa de Emiss3o de DOC: {R$ 0,00
Tarifa de Pré-Depédsito: R$ 0,00
valor Total a ser Debitado: R$ 80,00
Data de Débito: 11/08/2020
Data da Operacio: 11/08/2020
Codigo da Operaciio: 00054675
Chave de Segurancga: VETNKFIQSVWVISRE

Operagio realizada com sucesso.




