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PONTAMED FARMACEUTICA LTDA N _142460 Comsal “dad T

RUAFRANCOGRILLO. 374  CEP: 84045320  PONTA GROSSAPR Série: | ensulta de autenticidade no portal da NF-¢

Fone: {42) 2¢ "%5151 pontamed@pontamed.com.br Fotha: 111 bttpr/Avww e Greenda.pov.biyportal!

ATUREZA DA OPERACAQ Protecelo d autotizagho de uso

‘entda Adquirida Tere 141190231136691 - 17/12/2019 15:05:37

INSCRICAQ ESTADUAL [E SUBST. TRIBUTARIQ CNPJ

9018057929 02.816.696/0001-54

ISTINATARIO REMETENTE

ME /RAZAO SOCTAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAD

UNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA SANTA BARBARA 08.854.896/0001-88 1711242019

DEREGO BAIRRO/ DISTRITO | CEP DATA ENTRADA / SAIDA

VA JOAQUINM RODRIGUES, S/N CENTRO | 86.250-000

INICTHIO FONE fFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA

lova Santa Barbara 4332661222 PR .

{TURA / DUPLICATAS

i Fatura: 001  Vencimento: 15/02/2020  Valor: 455,00

{LCULO BO IMPOSTO : L

SE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BC 1ICMS SUBSTITUICAO VALOR ICMS SUBSTITUICAQ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

455,00 21.90 0,00 0,00 { 455,00

LOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTQ OUTRAS DESPESAS VALOR DO IP1 VALOR TOFALDA NOTA -,

f 0.00 0,00 0,00 000 0,00 : .. 455,00°

ANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS :

ZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |[UF CNPJ/ CPF’ B
PRESS0 PRINCESA DOS CAMPOS 0-Conérat. Remet,C 80.227.796,’000i-5§ ; )
ERECO MUNICIPIO S UF ~ { INSCRICAQ ESTADUAL * ]
ENIDA ANITA GARIBALDI 861 SAOQ JOSE 84¢15-050 Ponta Grossa - PR 2010436039

ANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO i

7 CAIXA 35,00 gg 35,00 xg

DOS PG PRODUTQ / SERVICQ .

3 PROD, DESCRICAQ DO PRODUTO ’ NCM | CST jCFOP|UMID.| QUANT.  [v.umiTARI] v.TOTAL BC. ICMS V.ICMS |V.WP1[A tCMS| 1Pl

12356 HIDROCORTISONA 100MG $/D 3004.39.33 | 0,00 | 5102 | F/A 182,00 2,500 455,0 455,0 21,99 0,00 | 18,00 | 000

: NOME CgVIERCIAL ANDROCORTIL - EABRICANTE: TEUTO Lote

2595413 01de: 182,00 Venc. 31/03/2021
i IR AS MERCADORIAS
FAVOR CONFERIR AS ME
| NO ATO\DA ENTREGA.
i S RECLAMAGOES
NAQ ACEITAMO I
POSTERIQRES.

LCULO DO 1SSQN .
CRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO ISSON VALOR DO ISSON
; »n ' 0,00 000 - 0,00
POS ADICIONAIS
ORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

po d.e Contrato: ATA DE REGISRC DE PRECO - 28/2019 Tipo da Licitacao: 3 - 2100

igicao - 10403/19 Numero do pedide: 26372 *** LOCAL DE ENTREGA *** FARMACIA DO

)STO DE SAUDE - RUR ANTONIO JOAQUIM RODRIGUES, 563, .CENTRG Nova Santa Barbara / PR

P 862350~000 MARIA JOANA . X )

e DADOSBANCAR.IOQ'““ Sl

ANCO DO BRASIL - AG 0030-2 - CC 110604 E

AIXA ECON, FEDERAL - AG 3304 - OF 003 - CC 00507-5

: Valo, Aprommadu dos Tnburos RS SI 30

FCEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA 0S PRODUTOS CONSTANTES DA NUTA FISCAL INDICADA ABAIXO [ NF-e

BATA DE RECEBIMENTO | | IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 1 N° 142460
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240172020

Emissido de comprovantes

Banco do Brasil

G335240753032072010
24/01/2020 07:58:00

124/01/2020
_257392573

BANCO DO BRASIL

SEGUNDA VIA

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: BLAFB-MS-NOVA SANTA BARBA
AGENCIA: 2573-9

CONTA:

87:58:51
egal

11.230-5

DATA DA TRANSFERENCIA
“NR. DOCUMENTO

24/e1/2020

550.030.06€.011.868

VALOR TOTAL 455,88
TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: PONTAMED FARMACEUTICA LTD
L AGENCIA: 90309-2 CONTA: 11.e60-4
.iNR. DOCUMENTO 552.573.800.011.230
NR, AUTENTICACAD 9.A64,DFB.EBB.47C,B7F

., Transago efetuada com sucesso por: JB534388 MICHELE S JEGUS.



