Comp. Banco  Agéncio A Comtn T a Série (hequén“

ts RS s
018 104 1168 5 030013864 4 AAA 900368 (9"{8@6) 4

03001384 -4 4 100348

g riemett’  CORTECRAIDS 2 RUARANTR A Or7D RAAS
£ é tf’A ‘%’Qm A \PA/ S %Nw WS ) /—-X e centavos acima

o _‘,. T IAS T ICPX L ,0 " m w ' ﬂ?‘:‘-@- 0("'0« Y ) ou a sua ordem
‘.*"” /;‘ 28 ‘V}Y\‘A\ | 4K~

/]

a \ML -
f P\ \

SERRA NEGRA ASSOCIACAO/REVIVER ,' \

R SETE DE SETEMBRO 26 cnpy 22.970.355/0001-46 - \\ AWTE BANCARIO

SERRA NEGRA-SP-SP - oekoe 09/2015

CONFECGAQ: 05/2018 i,

00364 18 104 148 5 % 030013844 4 AAA

g 10 e P P e 1 e O o e o e e T AT

JJ  11k80014043e-7

2EEvsaadasyae)
sfelsdad dax ™
TR
S1REISFLSz g
‘ \\‘\’ \ ‘Qn)
G338 S0 ™
S B’bo‘& N gmxr
SRIIT 29 b g ©
SEIIFY IR > Q
P Potwg JR¢
“30R = Qéa



i

B35 Cooranga 2 67 .0

Recibo de Entrega
.‘%; BANCODOBRASIL 001-9 00190.00009 02602.149003 00009.299173 5 75420000062400

00171 -6/37772-4

4 (\fu

C de BangusianalGNE LGP § Agéncia / Cothgo do Beneficiano

V\IONI_""RAQVLL PHARMA COMERC!O DE MEDICAMENTOS - CNPJ: 11.144.448/0001-03 o LA
HONP PR N NOmero : - W -
g 26021490000009299
- Data dn_\/g I:] H.&i"ﬂiﬂ B T \;')_‘Ul‘qf‘”(‘(—)“‘_—< § % ator ) o T e
__ Owoe/2018  f 10211/02 - i e B2400
Recebi(emos) o bolelo 3 tra £ 0 . : ¥ Nom
com essas caracteristicas H ) ‘g‘

LOGH A0 Pag
Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Apos, atualize o boleto no snte bb.com. br

.................. NP

‘f‘r 1N

§ mRecnbo do Pagador
?,BAN(:Q noBRAsulom-g}omso.oooos 02602.149003 00009.299173 5 75420000062400

at do Pagamento
% Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Apés, atualize o boleto no snte bb.com.br
Nome do PagacorfCPFIONP. J/‘ ‘J% #00
ASSOC SANTA CASA MISER.DE SERRA NEGRA - CNPJ: 71.262.703/0001-36
AV SANTOS PINTO 351 - CENTRO
13930-000 - SERRA NEGRA - SP

33 N Docuinento Data de Vencimento Valor do Documento (=) Valor Pago
2602149000000929 g 10211/02 g 01/06/2018 E 624,00 E
No & c“) 8ﬂ1|1of>t]ar1clf PEACNP ST ndereqo
CONTROLL PHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS - CNPJ: 11.144.448/0001-03
RUA 24 DE OUTUBRO 157 - ITAF’lRA/SP 13974 391

& g Uso do Banco i Carlewa Quontdade § Vaior
2 é % 171719 § § e e e o e i e
8 - - Data Processamento
€ Agenmal COdgo de Beneloarin 20/04/2018
3 00171-6 / 37772-4 -
B Especie DOC
ingtugtes de Responsainhdade do Beneficiaric DM
5, 00% an més - (R$ 1,04 ao dial : IS
% apds 1odis corridoe do venacimento i 2;'/;3722?:"“9"“’
E e
| Aceite
‘ N
[ N ——
“ (- ) L)esumro: Abatimentc
|
7, (+) Juros | Multa T
l
i (' Valor Cobrado
|
" P - . . e Autenticagdo Mecanica ——
Este recibo somente terd validade... com a autenticagéo mecéanica ou acompanhado do recibo
de pagamento emitido pelfo banco.
Recebimento através do cheque n° do banco
Esta quitagéo so tera validade apos o pagamento do cheque acima pelo banco do pagador.
» |
£ BANCODOBRASIL |001-9 | 00190.00009 02602.149003 00009298173 § 7542000062400
Local do Pagamento I Data de Vencimento T
§ Pagavel em qualquer banco até o venc:mento Apds, atualize o boleto no site bb.com.br 01/06/2018
Nome do Beneficiar ol CNPJL PFIENdareco Agéndia / Codige do Beneficiario T
CONTROLL PHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS - CNPJ: 11.144.448/0001-03 % 00171-6/37772-4
RUA 24 DE OUTUBRO 157 - ITAPIRA/SP - 13974-391
* Data do Documento g Nt do Documento Espécie DOC Aceite Data Processamento g Nosso-Numero
£20/04/2018 510211/02 g DM g N EZOIO4/201 8 26021490000009299
¥ Uso do Banco ‘é(:aneurca Espécie §Quantidade g Valor § (=Valor do Documente
H } 17719 R$ i i 624,00
de responsabihdade Ao Beneficiano {-) Descomo/Abatinento
o~ 5,00% ac més -~ (K$ 1,04 ac dia) E
g L 5,00% mpd s 1 odha corride do vencimenno —
~ esrar {+)Jures/Mu'ta
: |
g e
§ g = )Valor Cobrado
m
: |

Nome do Pagador/CPFICNPJ/Endereco
ASSOC.SANTA CASA MISER.DE SERRA NEGRA - CNPJ: 71.262.703/0001-36
AV.SANTOS PINTO 351 - CENTRO
13930-000 - SERRA NEGRA - SP

Sacador / Avalisie

IR

MK, 66



SDENTIFICACAO DO EMITENTE

CONTROLL PHARMA ;
COM.MEDICAMENTOS.LTDA.ME |

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA

“: _ NOTA FISCAL ELETRONICA
R: 24 DE QUTUBRO, 157 - BOA VISTA 0 - ENTRADA 1 |
CEP: 13974-391 - ITAPIRA - SP | -SAIDA
© N°000010211 FL. 1 /l
TEL.: (19)386? 4518 SERIE 000

NATUREZA DE OPFRAQ A0

3405 VENDA PROD.SUBST

INSCRICAO ESTADUAL

374135923113

INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST TRIB

DESTINATARIO / REMETENTE

IO AR

{ CHAVE DE ACESSO
: 35]8 041 1 1444 4800 0103 5500 0000 0102 1117 0081 7840

Consulta de autenncxdade no portal nacnonal da NF -e
www nfe.fazenda gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autonzadoxa

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

135180267358870 20/04/2018 14:14: 34

‘ CNPJ

| 11.144.448/0001-03

OPTANTE PEL
L CREDITO FISCAL D E

¥+ NAQ CEOIPT

NOME / RAZAO SOCIAL CNPI/ CPF " DATA DA EMISSAQ
ASSOC. SANTA CASA MISER. DE SERRA NEGRA B . F 7 1.262.703/0001-36 - 20/04/2018
- ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRAD#
AV. SANTOS PINTO. 351 CENTRO o i 13930-000 . 20/04/2018
MUNICIPIO FONE / FAX UF i INSCRICAO ESTADUAL | HORA DA SAIDA
! |
SERRA NEGRA e 1. (19)3892-1888 SP ]
DUPLICATAS o o 7 e o o ) o B
N DUPLICATA VENC. VALOR | N°DUPLICATA VENC.  VALOR | N° DUPLICATA _ VENC © VALOR | N°DUPLICATA VENC VALOR
10210141 18/05/2018 624,00¢ 1021 l>/2 01/06/2018 624,00
CALCULO DO IMPOSTO ] ) o ‘ - e
BASE DE CALCULO DO ICMS " VALORDOICMS "BASE CALC. ICMS SUBST VALOR DO ICMS SUBST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 1.248.(
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO + DESCONTO QUTRAS DESP ACESS VALOR DO IP} VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 000, 000 0,00 0,00 ] 1248
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS . o o - o o
RAZAO SOCIAL N o | FRETEPORCONTA | CODIGO ANTT [PLACA DO VEiCULO | UF CNEPJ/ CPF
~ CONTROLL PHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS lTDA- 0-EMITENTE ) 11.144.448/0001-03
ENDERECO T “municiPio UF INSCRICAO ESTaDUAL
RUA 24 DE OUTUBRO, 157 ITAPIRA sp 374135923113
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDOG
12 PRO DIVERSOS
PADOS DO PRODUTO / SERVICOS
e I g ALOR | YA | T "VALOR | ALIQUO"
15\%%1(32;?)/ - DESCRICAQ DO PRODUTO / SERVICO , NCM /SH | csosn | CFOP | UNID. | QUANT, ‘ N I DESCONTO \ oo t CALCIcMs | 1OMS vﬁ?R ch(s)X
1031 CLORETO DE SODIO 0.9% 100ML BOLSA | 30049099 \ 0400 | 5405 IBL I 320,0000| 2,3000/ ovoo] 736,001 0.00] 000" 000 060
cRoUN. J R R !.M [ B B L [
Loter 1307 3290 Valiczaglg 03/2027(‘ -
892 CLORETO DE SODIO 0.9% S00ML BOLSA 30049099 © 0400 5405 BL 160,0000 3,2000 000 512,00 000 000 000 600
PYC 4P
/oLote:r U659 Dud: 1490 Valideas 7272020
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES } RESERVADO A FISCO
£ c 10Z213/1 0 18/05/2018 RS 624.00% %+ 10211/2 01/06/2G18& RS
‘4.”\) g - - VALOR APROXIMADG IMPCITO FONTE IBPT:RE 300,58
fED00 ME Ol ERP IMPLES NACTONLL


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

BB Cobranga 2 07 2

8B Cobranca 2.07.02

BB Cobranca 2.07.02

% BANCODOBRASIL 001-9

Recibo de Entrega

00190.00009 02602.149003 00009.428178 8 75410000012466

¥ Nome da Beneficiano/CNPJ/ICPF
- “CONTROLL PHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS - CNPJ: 11.144.448/0001-03

Agéncia / Codigo do Beneficiario
. 00171-6/37772-4

Pagador/CNP JICPF

Nosso-Numero

10346 .

ASSOC.SANTA CASA MISER.DE SERRA NEGRA - CNPJ: 71.262.703/0001-36 26021490000009428
Data de Vencimento H Nr Documento Espécie Moeda Valor do Documento
31/05/2018 DM g R$ 1271?,66_»

Reycebi(emos) o boleto

< Assinatura
com essas caracteristicas

Data da Entrega

Local do Pagamento

Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Apos, atualize o boleto no site bb.com.br

& BANCODO BRASIL |001-9

Recibo do Pagador

00190.00009 02602.149003 00009.428178 8 75410000012466

Local do Pagamernto
Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Apos, atualize o boleto no site bb.com.br

%

Nome do Pagador/CPFICNP Jit.nderego
ASSOC.SANTA CASA MISER.DE SERRA NEGRA - CNPJ. 71.262.703/0001-36
AV.SANTOS PINTO 351 - CENTRO

13930-000 - SERRA NEGRA - SP
Sacador / Avalhsta

Nosso-Ndmero § Nr Documento Valor do Documento
2602149000000942 § 10346 124,66

Data de Vencimento
31/05/2018

§

§(=) Valor Pago

Nome do Bereficiano/CPF/ONP J/Endereco
CONTROLL PHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS - CNPJ: 11.144.448/0001-03
RUA 24 DE QUTUBRO 157 - ITAPIRA/SP - 13974-391

Uso do Banco Carlers Especie Quantdade § Valor
§ E 17719 E R$ E -
P - . Data Processamento
Aginitid § Cludy do Ser ENT 10/05/2018
00171-6/37772-4
Espécie DOC
Instrighes de Responsabilidade do Beneficiario DM
5,00% ac més -~ (RS 0,20 ao dia) Data do 0 - -
.. 5,00% zwés 1 dia corrido do vencimento ata do Documents:
N3o fregestar 10/06/2018
Aceite
]
(+) Juros / Multa B
(=) Valor Cobrado
s Autenticagdo Mecanica E—

Este recibo somente tera validade... com a autenticago mecénica ou acompanhado do recibo i
de pagamento emitido pelo banco. ‘
Recebimento através do cheque n° do banco

Esta quitagao 8o tera validade apés o pagamento do cheque acima pelo banco do pagador

£ BANCODOBRASIL [001-9|

00190.00009 02602.149003 00009.428178 8 75410000012466

% Local do Pagamerito

Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Apos, atualize o boleto no site bb.com.br

Data de Vencimento
31/06/2018

%

Nome do Beneficiano/CNP JCPF/Endereco
CONTROLL PHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS - CNPJ: 11.144.448/0001-03

Agéncia / Codigo do Beneficiario
00171-6/37772-4

Data do Documento Nt do Docurmento Aceinta

RUA 24 DE OUTUBRO 157 - ITAPIRA/SP - 13974-391
Espece DOC %

| § |

§ Data Processamento

Nosso-Numero

10/05/2018 10346 DM N i 10/05/2018 26021490000009428
§ Uso do Banco Carteira E Espécie Quantdade § Valor {=)Vaior do Documenta
H ¢ 17 /1Y H R$ E 124 66
InstrugSes de responsabilidade do Beneficidro {-} Desconia/Abatimento
Jurcs...,.: 5,00% = = - (R$ 0,20 ao
Multas.....: 5,00% a dia corrido do

Ndo Protestar

{r1juros/Multa

{=)Valor Caobrage

|
|
|
|
|
|

Nome do PagadoriCPFICNP JiEnderego
ASSOC.SANTA CASA MISER.DE SERRA NEGRA - CNPJ: 71.262.703/0001-36
AV.SANTOS PINTO 351 - CENTRO
13930-000 - SERRA NEGRA - SP

Sacador { Avalisia

LAV b

Autenticagao Mecanica - Ficha de Compensagéo



RECEBEMOS DE CONTROLL PHARMA COM MEDICAMENTOS LTDA.ME 0S PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e

N° 000010346
SERIE 000

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

IDENTIFICACAQ DO EMITENTE

" CONTROLL PHARMA . ‘ DANFE ‘
COM.MEDICAMENTOS.LTDA.ME | DOCUMENTO AUXILIAR DA |
NOTA FISCAL ELETRONICA | bbbl d bl bl !

L A A T 1 ! CHAVE DE ACESSO

|
! i P
~R:24DEOUTUBRO, 157-BOAVISTA . 0-ENTRADA 140} 55180511 1444 4800 0103 5500 0000 0103 4619 6921 6070
@ CEP: 13974-391 - [TAPIRA - SP . 1 - SAIDA RS I

N° 000010346 FL” ”1‘ /1 ) Consulta de al:lel{ticTéEAé no poﬁé] ."a.(.”;m.;‘i da NF»c

) 2 . www nfe.fazenda gov br/portal
TEL: (19)3863-4518 SERIE 000 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO 7 oo o ' " PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO ) )
5403 VENDA PROD.SUBST ~ 135180315232727 10/05/2018 11:32:15
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB ' CNPJ
374135923143 S E J{ 11.144.448/0001-03
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL ’ T ) o | CNPY/CPF DATA DA EMILJAO
ASSOC. SANTA CASA MISER. DE SERRA NEGRA 1 71.262.703/0001-36 . 10/05/2018
ENDERECO T T o “'BAIRRO/ DISTRITO < DATA SAIDA / ENTRADA
AV. SANTOS PINTOQ, 351 CENTRO © 13930-000 « 10/05/2018
MUNICIPIO ' ' FONE 1 FAX ) UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
SERRA NEGRA i (19)3892-1888 SP.
DUPLICATAS ) ) i ) B
NODUPLICATA VENC VALOR . N°DUPLICATA VENC. VALOR | N°DUPLICATA VENC. VALOR | N'DUPLICATA VENC VALOR
1054671 31/05/2018 124,66 :
CALCULO DO IMPOSTO ) B
BASE DE CALCULO DO ICMS Tvatorpoiems T T T T TRASE CALC. 1EMS SUBST T T T VALOR DO ICMS SUBST. T T VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0.00 0.00 0,00 0,00 103.3
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO _ DESCONTO OUTRAS DESP ACESS. ) VALOR DO IPI - VALOR TOTAL DA NOTA
2130 .. .00, 000 . 0,00, 000 1246
FRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPFORTADOS
RAZAO SOCIAL T o "~ T FRETEPORCONTA | CODIGOANTT ~ "T'PLACADO VEICULO ' UF " CNP)/ CPF
CORREIOS " 0- EMITENTE
E\[)L'REQ"O i ’ oo ) T T MJNI(AII;|6 T T Ur iNs(‘lv{I("iO ESTADE AL
“RUA DA PENHA. 39 - ITAPIRA SP
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

...} PRODIVERSOS

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

pi%%'_‘j%g& 1 DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVICO l NCM /SH . g QUANT. 1 wimo | pestonTo , Joimo | CALC Yom i e 1’:;:?)01;

1273 CATGUT SIMPLES 1 70 RE30 CILIN PONTA 30061090 : 0O 1.0000 103,3600 0.00! 103.30 000 000 U
.. CON S R B i I S

FafiREJOCART -/ Lote: 2153759 $td: 1 Validade 09/2020

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
F.oPagto: 1034671 31/ 0 i0ORS 124,664 %0 e-e - e PUOVRD G TR
IMPOSTO FONTE IBPT:kS .00
** DOCUMENTO EMITIDO P6R ME DU EPP OPTANTE YEL * SIMPLES NACION:
** NAO GERA DIREITO A CREZITO FISCAL DE IS b b IPT



http://www.nfe.fazenda

