H S R L ASSOCIACI\O SANTA CASA DE MISERICORIA DE SERRA NEGRA
HOSPITAL SANTA ROSA DE LIMA

FOSPITAL SANTA ROSA DE UMA CNPJ 71.262.703/0001-36

Said om 1 lugar Av. Santos Pinto, n® 351 centro

Serra Negra — SP — CEP 13.930-000
PABX: (19) 3892-1888 E-mail: hsri@uol.com.br

Oficio 111/D1/17
Serra Negra , 22 de Novembro de 2017.

Vimos por meio deste agradecer a doacao realizada pela Ong Reviver referente ao
pagamento:

NF 100290 - Supermed Com. E Imp. De Prod. Med.e Hosp.Ltda - referente compra de
Material Hospitalar.

Aproveitamos a oportunidade para reiterar que essa doacao € de vital importancia
para a continuidade do Hospital Santa Rosa de Lima.

% %M%

Renatb Cazofto de Santi
Provedor

Para
Ong Reviver
A/C - Sr. Celso Civera
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RECEBEMOS DE (SUPERMED COM. E tMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA 8) 0S PRODUTOS OU SERVICOS DA

NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NEe
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 100290
SERIE 1

8

SUPERMED COM. E IMP. DE
PROD. MED. E HOSPIT. LTDA

Rua Projetada, s/n, Itaim - CAMBUL, MG,
CEP:37600000, Fone:35-3431-4148

N°
SERIE
FOLHA

0-ENTRADA
1-SAIDA

100290

1
1/1

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
ELETRONICA

L

|

CHAVE DE ACESSO

3117 1111 2060 9900 0107 5500 1000 1002 9011 4022 3371

C Ita de autenticidade no portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

| da NF-e www.nfe.fazenda.gov.briportal

NATUREZA DA OPERAGAO
Venda a nao contribuinte

PROTOCOLO AUTORIZAGAO DE USO
131172751576998 21/11/2017 13:06:58

INSCRICAO ESTADUAL
001.771.1480296

INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

CNPJ
11.206.099/0001-07

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJICPF DATA DA EMISSAO
ASSOC.STA CASA MISERIC.SERRA NEGRA (1753) 71.262.703/0001-36 21/11/2017
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO ceP DATA ENTRADA/SAIDA
AV.SANTOS PINTO, 351 CENTRO 13930-000

MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
SERRA NEGRA 1938921888 SP

FATURA / DUPLICATA

8100290U 21/11/2017 675,04

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAC VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
675,04 81,00 0,00 0,00 675, 04
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 675,04
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJICPF
PAULINERIS TRANSPORTES E ENCOMENDAS 0- DO EMITENTE 42846634000100
ENDEREGO MUNICIPIO UF | NSCRIGAO ESTADUAL
RUA PARTICULAR,89, POUSO ALEGRE MG |0169014440020
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO lﬁiso Liquioo
4 CAIXA 30,56 30,56
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
cODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS NCWISH | cST { CFOP |UND. | QuANT V.UNIT V.TOTAL BCICMS | V.ICMS VP! ' CA"\;S AL IPI
19281 |RIODEINE TOP. AQUOSA 1L CX C/12-RIOQUIMI
LT 1702117 (2)06/19 30039099 | 000 | 6108 CX 2| 2053500 410,70 410,70 | 49,28 12,00
11747 {ESCOVA PVPI(MARCODINE SCRUB) 100MG/ML C/4-
8-CRISTALIA LT 17096704 (2)09/19 30049099 | ooo | 6108 CX 2 132,1700 264,34 264,34 31,72 12,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

#R3P7....

Emenda Constitucional 87 de 2015:

Valor da partilha para UF de Destino: R$ 24,30
Valor da partilha para UF do Remetente: R$ 16,20
Pedido: 87203

Empresa Enquadrada como Dist. Hospitalar nos termos do Inc. XVIi do art. 222 do RICMS/MG

Pgto. atraves de Depositos, DOC ou TED - Banco 237-Bradesco Ag. 3398-7 Conta 29357-1

Setor de Caobranca: (11)4053-2228 / 4053-2236 / 4053-2245

QUALQUER INCONFORMIDADE NA ENTREGA, ENTRE IMEDIATAMENTE EM CONTATO COM O

RESPONSAVEL PELA VENDA NA EMPRESA.
Rota....: 3 Cubagem: 0,47



http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal

