Recebi(emos) de BEKER PRODS FARMACOS HOSPITAL LTDA ,os produtos constantes da NOTA FISCAL ELETRONICA, indicada ao lado.

47.231.121/0001-08

= NF-e N° 34954
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR i
SERIE 1
DANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica
0 - ENTRADA . CHAVE DE ACESSO
- 1-SAIDA 1 ]| 3520 0947 2311 2100 0108 5500 1000 0349 5419 5490 3457
BEKER PRODS FARMACOS HOSPITAL LTDA
ESTRADA LOUIS PASTEUR 439 N° 34954 w ;
Pq Industrial Pinheirinho SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
EMBU DAS ARTES SP CEP 06835 -700 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
Fone: 1147810101  Fax: FOLHA 1/1
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA PRODUCAO ESTABELECIMENTO 135200772663960 03/09/2020 10:02:32
INSCRICAO ESTADUAL INSC. EST. DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
298027010113 47231121000108
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DE EMISSAQ
RIO GRANDE DO NORTE SEC DA SAUDE PUBLICA 08241754000145 03- 09-2020
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DE SAIDA / ENTRADA
AV DEODORO DA FONSECA - 730 730 CENTRO 59000000
MUNICIPIO FONE / FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SADA
NATAL 8484323226 RN
FATURA
NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR
001 02 -11- 2020 71.100,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS SUBSTL. | VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ VALOR TOTAL DC 5 PRODUTOS
71.100,00 4.977,00 0,00 0,00 71.100,00
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 0,00 71.100,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME /RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA PLACA DO VEICULO UF | CNPJ/CPF
BRASPRESS TRANSPORTES 0 - EMITENTE 48740351000165
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
RUA CORONEL MARQUE RIBEIRO-VILA GUILHERME SAO PAULO SP 116945108113
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
VOLUMES(S) BEKER 525,000 525,000
DADOS DOS PRODUTOS
cpdénolg&%o DESCRICAO DOS PRODUTOS NCM/SH | CST | PMC | CFOP |UNID.|  QTD. U\{I’;‘T‘fg o | VALORTOTAL &Lgﬁgfas VAﬁgﬁé)o VALORLP.I |ICMS | LP.I
55045 LINEZOLIDA 2mg/mL 300mL 30049099 | 500 0,00 6107 | UN | 1500 47,4000 71.100,00 | 71.100,00 | 4.977,00 7,00

LOTE: B0139JUN20| QTDE: 1500,000 VAL.: 30/06/22

DADOS ADICIONAIS

244

RESERVADO AO FISCO

OBSA: NF NAO SENDO PAGA NO VENCIMENTO, SERAO COBRADOS JUROS DE MORA E DESPESAS DE COBRANC
A P/ 2 VIA BOLETO SOLICITAR POR EMAIL COBRANCA@ABLBRASIL COM.BR -ENTREGA UNICAT RU
A NILO B RAMALHO 1691 MORRO BRANCO NATAL NDAMENTO PELO TEL 84 32326853 QU

E-MAIL unicathospitalar@gmail.comN EMPENHO ZOZONEOOBOOS PROCESSO 006.10256. 000419/2020 42




UNICAT/SESAP/RN
Declaro que recebi ofs) medicamentos
e/ou produtol(s) para satide constante

ot fsal ) ), o020

Aoncei;éo M. de Farias

armacéutica CRF/RN 0922
Matricula: 91.149-6

HOSPITA R/UNICAT/?(SAP

sz 09 [0 20

FEIL Administrativo

A
Elaine Correia Tavarcs
rarmacéutica CRF/RN 1142
Matricula: 152.234-5
HDSP\TALA'R/UN!C AT/ ESAT




