IDENTIFICACAO DO EMITENTE DANFE
DOCUMENTO l
i AUXILIAR DA l
: D NOTA FﬂlSCAL
L Dot et - Suturas - Brodutos Hospit 0-ENTRADA 3390 1001 7222 9600 0117 5500 1000 1801 2710 0180 1279
R : S SRR I-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
AV. PRESIDENTE COSTA E SILVA, 2382 - MONDUBIM
60.752-69% - FORTALEZA-CE - FONE: 85 3256-8005 000.180.127 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
email: panonm-com-rclod-prndulns@gmuil.:nm SERIE 1 L x
FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
123200063351857 28/10/2020 16:32:35

VENDA DE MERCADORIA ADOUI

RIDA OU RECEBIDA DE TERCEIR(

CNPJ

INSCRIGAO ESTADUAL

06.984.269-8

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT

01.722.296/0001-17

DATA DA EMISSAO

PESTINATARIO

CNPJ
08.241.754/0110-07 28/10/2020

TTOME T RAZAO SOCIAL

IRIO GRANDE DO NORTE SECRET.DA SAUDE PUBLICA-HJPB 1835

ERDERECO BATRRO [ DISTRITO CEP ATA DA SAIDA
R. ARAQUARI, S/N POTENGI 59110-390

MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAOQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
INATAL RN 84 3232-0457

FATURA / DUPLICATA

DUPL. VENCIMENTO VALOR
180127/A 27/1 1/2020-30 dias 5.033,60
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS 5T VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
5.033,60 604,03 : 0,00 5.033,60
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IP] TOTAL DA NOTA
. 0,0 f ‘ 0,00 ‘ 0,00 5.033,60
TRANSPORTADOR / VOLUM ES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ
0-Remetente l
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGCAO PESO BRUTO PESO L1IQUIDO
DIVERSOS 7,656 ,656
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO CODIGO DE NCM/SH CST | CFOP | UNID QUANT VALOR | %DESC| VALOR B.CALC | VALOR ALIQ
PRODUTO BARRAS UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
2870 ALCOOL ETILICO 70% 1 000ML (N) 7897877701597 | 220720191 000 6102( LT 968 5.20 5033.6015.033,60 604,03 | 1 2
Lote=M27385 Val=3 1/05/2022 Qtd=968
PMC=0,00 R.ANVISA10000001033828

DADOS ADICIONAIS

From.mc,‘bﬁs COMPLE
*VALORES TOTAIS DO ICMS INTERESTA

PED. 211908 [VALOR APROX. DOS TRIBU
594)Fonte: IBPT|N.FANT.. HOSP.DR ]
REFERENTE AO EMPENHO! 2020NE00053
BANCO DO BRASIL AG.

MENTARES

DUAL: DIFAL da Ul
ROTA: |
R1.869.98 (37.1
ROBSON RIBEIRO|
2020NEG00535 - PAGAMENTO
ENTREGA: RUA ARAQUARI SN
390| VALOR DO ICMS INTERESTADUAL PARA UF DE DESTI

A TATTDLOAL

-CONIJ.ST CATARINA-I’OTENGI-NATAL

* Destino R$ 302,02

TOS LEI FEDERAL 12.741/12:
OSE PEDRO BEZERRA -VEND:

5 - PROCESSO:

1515-7 C/C 106760-5. LOCAL DE
/RN CEP:59110-

NO: 302.02| FAVOR

RESERVADO AO FISCO

6&).

TR T 10 Froe | www URIGAR



Declaro que o material constante
do presente documento foi recebido

Em_© 3 | f/ | RSZ~

Arnaldo Marinho
Aux. De Farmacia
Matricula 65.736-0

Comissao de Recebimento

Atesto que o material constante
v do presente documento foi recebido

Em_ 03 14 9020

p 7) /\
Rogéria .‘Mace%. :’4 Araujo

Farmacéutica
Matricula - 203.632-0 CRF/RN - 2361
Comissao de Recebimento

o - joade
Ldla Meyre de Araiijo Arnaldo Marinko
Chefe da Divisdo de Farmacia Auxiliar de Farmacia/HJPB
Matricula - 150.208-5 CRF- 1138 Matricula - 65.736-0
Comissao de Recebimento Comisséo de Recebimento

VISTO VISTO
- o
José Carlo§ Leao da Silva Jacques Fiuza Campos

Diretor Adgnistrativo Diretor Geral
Matricula §54.044-0 Matricula 206.822-2
Hospital Dr. José Redro Bezerra Hospital Dr. José Pedro Bezerra




DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

I.DENTII"ICAC-‘U) DO EMITENTE

- 2anorama

0-ENTRADA

bstsver

[ ]
. 1-SAIDA
AV, PRESIDENTE COLTA & S0 e as 3250.8003 000.180.128
SERIE 1

email: pannmmacomqr:indcprndutnn@gmall.tnm

FOLHA 1/1

0

T

CHAVE DE ACESSO
2320 1001 7

Consulta de autenticidade no p

www.nfc.fazcnda.gov.br/portat

ou no site da Sefaz Autorizadora

222 9600 0117 5500 1000 1801 2810 0180 1284
ortal nacional da NF-e

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

NATUREZA DA OPERACAO

123200063352172 28/10/2020 16:33:09

VENDA DE MERCADORIA ADOQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIR(
TNSCRIC AO ESTADUAL TINSCRICAO ESTADUAL DO SUBST TRIBUT. CNPJ
| 06.984.269-8 01.722.296/0001-17 J
DESTINATARIO
WOME / RAZAO SOCIAL CNPJ DATA DA EMISSAO ‘
RIO GRANDE DO NORTE SECRET.DA SAUDE PUBLICA-HIPB 1833 08.241.754/0110-07 28/10/2020
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R. ARAQUARI, S/N POTENGI 59110-390 ]
MUNICIPIO UF |FONE/ FAX TNSCRICAO ESTADUAL TIORA DA SAIDA
NATAL RN 84 3232-0457
FATURA / DUPLICATA
DUPL VENCIMENTO VALOR
180128/A 27/1 1/2020-30 dias 5.241,60
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS _
5.241,60 628,99 X 0,00 l 5.241,60
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
0,00 , 0,00 0,00 0,00 5.241,60
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
‘WOME TRAZAO SOCIAL FRETE TOR CONTA | CODIGO ANTT PLACADO VEIC |UF  |CNPJ
0-Remetente
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
8 DIVERSOS 84 24,336 336
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
cODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO CODIGO DE NCMUSH ] €T | CFOP [ UNID [ QUANT VALOR | %DESC| VALOR | B.CALC VALOR | ALIQ.
PRODUTO BARRAS UNIT TOTAL ICMS cMs | 1cMS
2870 ALCOOL ETILICO 70% 1000ML (N) 7897877701597 22072019 oool6102[ LT | 1.008 5,20 5241.6015.241,60 628,99 12
Lote=M27385 Val=3 1/05/2022 Qtd=1.008
PMC=0,00 R.ANVISA=0000001 033828
.
&

DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES
*VALORES TOTAIS DO ICMS INTERESTADUA

[ROTA: [PED.: 211907 |V ALOR APROX. DOS TRI
R1,947.25 (37.15%)Fonte: [BPT| N.FANT.: HOSP.D
ROBSON RIBEIROREFERENTE AO EMPENHO:
00610131.000590/2020-68 « PAGAMENTO BANCO DO BRASIL
LOCAL DE ENTREGA: RUA ARAQUARI S/N

| CEP:59110-390| VALOR DO ICMS INTEREST

L: DIFAL da UF Destino RS 314,50
BUTOS LEI FEDERAL 12.741/12:
R JOSE PEDRO BEZERRA -VEN
2020NEQ00335 - PROCESSO:

AG.3515-7CIC 10

-CONJST CATARINA-POTENGI-N ATAL/RN
ADUAL PARA UF DE DESTINO: 314.50|

ESE F1SC )
RESERVADO AO FISCO f\ﬂn )

D:

6760-5.

=

L e AR TS NO ATO DA ENTREGA]

——r = RTTIT3020 as 1633 pelo Uni

TDANFE 3.7.10 Free | www amdanie. com.br



Hospital Dr.

Declaro que o material constante
do presente documento foi recebido

Em 43 | /| Z=Z™

Anfn‘lﬂﬁﬂﬁllm

Aux. De Farmacia
Matricula 65.736-0
Comissao de Recebimento

Atesto que o material constante
do presente documento foi recebido

Em 03 [ M4 | 902

J
Rogéria ’é%‘ de Araujo
Farmacéutica

Matricula - 203.632-0 CRF/RN - 2361
Comissao de Recebimento

W=

Edla Meyre de Araiijo

ﬂmam/%‘t;tgol

Chefe da Divisdo de Farmacia Auxiliar de Farmacia/HJPB

Matricula - 150.208-5 CRF- 1138

Matricula - 65.736-0

Comissao de Recebimento Comissao de Recebimento

VISTO

A%
José Carlos Leao da Silva
Diretdr Admnistrativo
Matridula 154.044-0

0sé Pedro Bezerra

VISTO
%

Jacques Tiuza Campos

Diretor Geral
Matricula 206.822-2

Hospital Dr. José Pedro Bezerra



I'DEN'I'IFIC,\C,{O bo EMITENTE

DANFE
DOCUMENT(
AUXILIAR Da

IO

y D NOTA F‘ZISC'AL
| : . . A (J-ENTRADA 2320 1001 7222 9600 0117 5500 1000 1801 2919 0180 1290
bk Madi ILOS - Suturas - Prod, lospitalarac

1-SAIDA

Av, PRESIDENTE COSTA E SiLva, 2383 - MONDUBIM
60.752-694 . FDRTALEZ&-CE -~ FONE: 85 3256-8005
email: punnrama:um-rcfnnnpruduto-@gmaiuom

ortal
ou no site da Sefay Autorizadora

PROTOCOLO B AUTORIZACAO DR Uso
123200063352444 28/10/202¢ 16:33:49

01.722.296/000 1-17

CNPJT

DATA DA FMISSAG
08.241.754/01 10-07 28/10/2020
BAIRRG 7 BISTRITG CEP DATA DA SATDA
POTENG] 59110-390

84 3232-0457

TURA / DUPLICATA
burpL,

180129/A 27/

CALCULO D
VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS sT TOTAL DOS PRODUTOS
334160 628,99 324160
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESp VALOR [IP] TOTAL DA NOTA
524160
OME /RAZA O SOCIAL “

FRETE POR CONTA
-Remetente

ILICO 70% 1000ML (N)
Lote=M27385 Val=31/05/2027 Qud=1.008
PMC=0,00 R.ANVISAEUOOOOOJOBJSL’S

IDOS ADICIONALS

; - DOS TRIBUTOS | FEDERAL 12.741/12:

.947.25 (3 7.15%)Fonte: IBPT| N.FANT - HOSP.DR JOSE PEDRO BEZERRA -VEND:
BSON RIBE[RO{REFERENTE AO EMPENHO: 2020NE000535 - PROCESSO:

101 31.000590/2020-63 - PAGAMENTO BANCO DO BRASIL AG 351 3-7 C/C 106760-5.
AL DE ENTREGA: RUA ARAQUAR] S/N-CONJ.ST CATARINA-PO'I”ENG]-NATAL/RN
39110-390] VALOR DO ICMS INTERES TADUAL PARA UF DE DESTING: 314.50]

OR CONFERIR PRODUTOS NO ATO DA ENTREGA|

e[ NI E nfe com br




Declaro que o material constante

do presente documento foi recebido

\‘1\”& -/‘f\ or |

Edla Meyre de Araijo

L F . [ N W kb

Aruzhﬂ'(;#i/[:;i:llo

Aux. De Farmacia
Matricula 65.736-0
Comissao de Recebimento

Atesto que o material constante
do presente documento foi recebido

Em__03 |00
Rogéria p. de Araujo

Farmacéutica
Matricula - 203.632-0 CRF/RN - 2361
Comissao de Recebimento

Chefe da Divisao de Farmacia

Matricula - 150.208-5 CRF-1138

Comissao de Recebimento

VISTO

ﬂmm

Auxiliar de Farmacia/HJPB
Matrieula - 65.736-0
Comissae de Recebimento

VISTO

Jacques Fiuza Campos

José Carlgs Leao da Silva
Diretor A§mnistrativo
Matricula 1 54.044-0

Hospital Dr. JoséPedro Bezerra

Diretor Gerai
Matricula 206.822-2
Hospital Dr. José Pedro Bezerra



IDENTIFICACAO DO EMITENTE

'Danorama

CHAVE DE ACES

FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora

PROTOCOLO DE AUTOR'I'/'.A(;,T\O DEU

NTUREZA DA OPERAGAO
VENDA DE MERCADOR]A ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIR!(

INSCRICAO EST ADUAL DO SUBST. TRIBUT

THSCRICAO ESTADUAL
06.984.269-8

01 722.296/0001-1 1

DESTINATARIO
ML T RAZAO SOCIAL

NO
RlO GRANDE DO NORTE

SECRET.DA SAUDE PUBLICA-HJPB 1835

FATURA / DUPLICATA

DUPL. Y_EN_CW_EI‘E'Q VALOR
180130/A 27/1 1/2020-30 dias 5.241,60
“XLCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS
5.241,60

VALOR ICMS
628,99 0,0 0,00

TRANSPOR'I‘ADOR / VOLUMES TRANSPORT:\DOS

NOME | RAZAO SOCIAL

QUANTIDADE
8

DADOS DOS PRODUTO!

|

SO
2320 1001 7222 9600 0117 5500 1000 1801 3010 0180 1304

18! 0-ENTRADA
1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
Av. PRESIDENTE COSTA E SILVA, 2382 - MONDUBIM
t o.752-604 - FORTALEZA-CE - EONE: 85 1256-8005 000.180.130 www.nfe.fazcnda.gov _br/portal
email: pamramar.omurclon.p-oduta:@gmail.com SER]E 1

SO
123200(}63352738 28/10/2020 16:34:33

08.241.754/0110-07 28/10/2020
BAIRRO / DISTRITO CEP DATADA SAIDA
POTENGI 59110-390
TONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
m 84 3232-0457

|

GASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
5.241,60

,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR TPI TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.241,60
FRETE POR CONTA
0-Remetentc
TNSCRICAD ESTADUAL
NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
84 924,336 024,336

S / SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO CODIGO DE csT | croP
PRODUTO BARRAS

2870 ALCOOL ETILICO 70% 1000ML (N) 7897871701597 32072019000 6102 LT 1.008 5741,60 |628.99
Lote=M27385 Val=31/05/2022 Qud=1.008
pMC=0,00 R.ANVQSA=0000001033828



m‘_

Declaro que o materia| constante
do presente documento foi recebido

Em ¢©3% I L7 | Zon1D

Arnamﬂ/;ifﬁﬁo

Aux. De Farmacia
Matricula 65.736-0
Comissao de Recebimento

Atesto que o material constante
do presente documento foi recebido

Em_02 J

" de Araujo
Farmacéltica
Matricula - 203.632-0 CRF/RN - 2361
Comissao de Re ebimento

-y m
Ldla Meyre de Araigo Arndldo Marin
Chefe da Divisao de Farmacia Auxiliar de Farmacia/HJPB
Matricula - 150.208-5 CRE- 1138 Matricula - 65.736-0
Comisséo de Recebimento

VISTO

N
José Carl

an

Diretor A mnistrativo
Matricula54.044-0
Hospital Dr. José\Pedro Bezerra

Comissao de Recebimento

VISTO

Jacques Fiuzq Campos
Diretor Geral

Matricula 206.822-2
Hospital Dr. José Pedro Bezerra

Leao da Silva



IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DANFE

I

/anorarmd

ELETRONICA

p & gt 0-ENTRADA
1-SAIDA
e O ALELACE - FONE 85 3256.0003 000.180.131
email: panmamacom-rc[uduprodulo:@gmnll_mm SERIE 1
FOLHA 1/1

DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL

i

AR AARAR AV

CHAVE DE ACESSO
2320 1001 7222 9600 0117 5500 1000 1801 3110 0180 1310

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIR(

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
123200063353011 28/10/2020 16:35:29

INSCRICAO ESTADUAL

06.984.269-8

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT

CNPJ

01.722.296/0001-17

DESTINATARIO

[NOME / RAZAO SOCIAL CNP) DATA DA EMISSAO
RIO GRANDE DO NORTE SECRET.DA SAUDE PUBLICA-HJPB 1835 08.241.754/0110-07 28/10/2020
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R. ARAQUARI, S/N POTENGI 59110-390
MUNICIPIO UF | FONE/FAX TNSCRICAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
NATAL RN 84 3232-0457
FATURA / DUPLICATA
DUPL. VENCIMENTO VALOR
180131/A 27/11/2020-30 dias 5.241,60
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
5.241,60 628,99 ;] ,00 5.241,60
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
,00 l 4 ’ M 0,00 5.241,60
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC |UF  |CNPJ
0-Remetente i
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
8 DIVERSOS 84 924,336 24,336
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO CODIGO DE NCM/SH | ©ST | CFOP | UNID | QUANT | VALOR | %DESC| VALOR | B CALC | VALOR | ALIQ
PRODUTO BARRAS UNIT TOTAL ICMS IcM$ | 1CMS
2870 ALCOOL ETILICO 70% 1000ML (N) 7807877701597 22072019 000] 6102] LT | 1.008 5,20 5241.60(5.241,60]628,99| 12

Lote=M27385 Val=31/05/2022 Qtd=1.008
PMC=0,00 R.ANVISA=0000001033828

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

*VALORES TOTAIS DO ICMS INTERESTADUAL: DIFAL da UF Destino R$ 314,50
[ROTA: [PED.: 211906 [VALOR APROX. DOS TRIBUTOS LEI FEDERAL 12.741/12:
R1,947.25 (37.15%)Fonte: IBPT| N.FANT.: HOSP.DR JOSE PEDRO BEZERRA -VEND:
ROBSON RIBEIRO|REFERENTE AO EMPENHO: 2020NE000535 - PROCESSO:

CEP:59110-390] VALOR DO ICMS INTERESTADUAL PARA UF DE DESTINO: 314.50]
FAVOR CONFERIR PRODUTOS NO ATO DA ENTREGA|

00610131.000590/2020-68 - PAGAMENTO BANCO DO BRASIL AG. 3515-7 C/C 106760-5.
LOCAL DE ENTREGA:RUA ARAQUARI S/N-CONJLST CATARINA-POTENGI-NATAL/RN

RESERVADO AO FISCO

V-

L

Trerado om T8/T072030 a5 1635 pelo UMDANTE 3.7.10 Free | www.umidanfe.com br




Declaro que o material constante
do presente documento foi recebido

Em ©3 | J/ | A==

ArnaldoMarinho

Aux. De Farmacia
Matricula 65.736-0
Comissao de Recebimento

g Atesto que o material constante
do presente documento foi recebido

| 00

. de Araujo
Farmacegutica

Matricula - 203.632-0 CRF/RN - 2361
Comissao de Recebimento

i m\
Tdla Meyre de Araiijo Arna an :

Chefe da Divisdo de Farmacia Auxiliar de Farmacia/HJPB
Matricula - 150.208-5 CRF- 1138 Matricula - 65.736-0
Comissao de Recebimento Comissao de Recebimento

VISTO VISTO
i

WA
José Carlgs Leao da Silva Jacques Fiuza Campos
Diretor AQmnistrativo Diretor Geral
Matricula 154.044-0 Matricula 206.822-2

Hospital Dr. José Pedro Bezerra Hospital Dr. José Pedro Bezerra



