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Identificagho do Emitante
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SERIE 1

WN COMERCIO ODONTO-CIRURGICO LTDA D to A :118
,vm\ AVENIDA RIO JUTAI - 415 - NOSSA SENHORA | DOTU™gnEe Aux-ilar da
\\W DAS GR - MANAUS - AM - 60053020 e - sl e ml A BIOE (00 01010 08 1 hmi 08 Wil
0 - ENTRADA ,
,.jn:. 1 CHAVE DE ACEASO
ODONTO MEDICAL Telefone: 9232311731 v J 14028 _ 1322 0717 1192 6500 0106 5500 1000 0140 2611 3020 1426
oo SERIE 1
E-mall: FL1of1| consulta de autenticidade no portal nacional da
NATUREIA DE OPERAGAD NF-e www.nfe.fazenda.gov,br/portal
VENDA DE MERC. ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS
SHICRICAD TosAs 1ec, EIT, DO SUOST, TPINUTRMIN [l Protocale de AutnrizacholDate @ Worar
053312430 17119265000106 113222131990607 27/07/2022 13:48:51
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAD SOC (AL cNpg/crr j OATA DA EMI133A0
12. BATALHAO DE SUPRIMENTO 09.583,363/0001-71 2710712022
YT HOMERD COMPLEMENTO BAIRRO/DIITRITO DATA CA ENTPADA/IALDA
AV.MARECHAL BITENCOURT,55 55 Compensa 2710712022
cep HUNICIPIO Telefone/Fax vr INSCRICAD E3TADUAL MOPA CZ SAICA
69020160 MANAUS 40092300 AM 13:48
— e
FATURA
[ __J
DO IMPOSTO
ASE DE cALCULO DE Icns VALOR DO IO DASE DE CALLULO DO ICMS 6T, VALOA DO ICMS SUBSTITUIGAD VALGR TOTAL DO3 POOUTSS
o 840,00 151,20 0,00 0,00 240.00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR 1O IPI VALOR TOTAZ OA MOTA
0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 £40,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
(M:AO S0CIAL FTETE FOR CORTA | 00160 AMTT PLRCA DO VELCULO ur EERJ/CEF
9 - Sem Frete AM
LOGRADOURO MUNICIFIO ur INSCAICAG ESTAGUAL
QUANTLUADE HE S was (e PESQ BAIFRO srea Ljorn
110 110 110,00 110,00
DADOS DO PRODUTO/SERVIGOS
Codigo DESCRICAD DO PRODUTO/SLRVIGO BeM/ 31 cyT | cror | uno QTD . V. TOTAL Bc. 10a) {iv. 106 (fv-iIrr [EALHE. | A
7600 LUVA CIRURGICA 7,0 40151200 |000 | 5102 PA 100 3,40 340,00 340,00 61,20 a.co 18,001 QO
10254 LUVA DE PROCEDIMENTO PP 40151900 |100 |5102 | CX 10 50,00 500,00 500,00 90.00 0,00] 18.09| 000
4T, S TCAQSTIX DTS EAE 0101 Z0D DATA VAL 010172027
FIN 00S PROQUTOS
ffo

CALCULO DO ISSQN

I INSCRICAD MUNICIPAL

VALOR TOTAL D03 SERVIGOS

BASE DE CALCULO DE ISSQN

VALOR DO 133QN

DADOS ADICIONAIE

/ INFORMACOES COMPLOMENTARLS
COD. CLIENTE.: 17

RCA: 13

FANTASIA: 12, BATALHAO DE SUPRIMENTO

NUM. CARREG.: 18414
OBSERVACAO: 2022NE000050
BANCO DO BRASIL: AG 5927-7 C/C: 46013-3
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