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Venda Prod. do Estabelecimento, Destinada a nao Contribuinte 353230050304927 - 10/10/2023 10:24:52
sCR 12D ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
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DESTINATARIC / REMETENTE

MOME / RAZAO SOCIAL

'HOSPITAL DE GUARNICAO DE SAO GABRIEL DA CACHOEIRA

XCNPJ / CPF
09.561.263/0002-2

ATA DA EMISSAO

D
1 10/10/2023
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ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP IEATA DA SAIDA/ENTRADA
AVENIDA QUINTINO DE SA CAVALCANTI, 250 : DABARU 69750-000 10/10/2023
MUNICIPIO OF  |FONE / FAX INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SALDA/ENTRADA

Sao Gabriel da Cachoeira

AM | (97) 3471-1420

FATURA / DUPLICATA
001
30/11/2023
RS 6.045,00
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vValor

CALCULO DO IMPOSTO

1BASE DE CALCULO DO ICMS |VALOR DO 1CcMs
|
4

BASE DE CALC. ICMS S.T. VALOR DO ICMS SUBST.

6.045,00

VALOR IMP. IMPORTACAO

VALOR DO PIS |VALOR TOTAL DOS PRODUTOS|

10:24:50

(VALOR DO FRETE

L 0,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

(iiME / RAZAO SOCIAL CODIGO ANTT

(9) Sem Frete

|

PLACA DO VEICULO

725,40 0,00 0,00 0,00 0,00 6.045,00

VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO IPI iLon on GOFiNs |VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00[ 0,00 0,00 0,00 6.045,00
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yi,.,._._
ENOERECD MUNICIFIO

INSC

F};ANT{DADE ESPECIE NUMERAGAO

Ymmm

RIGAO ESTADUAL

lpaso BRUTO (KG)

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS

pPESO LIQUIDO (KG)

cGIGO PRODUT! DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH

O/CST\ CFOP ‘ UN ‘ QUANT \VALOR UNIT

VALOR TOTA4 1CMS

B.CALC

VALOR
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VALOR |ALIQ.
1PI 1CMS

PRDO00SS cimento hidroxido de calcio foto branco 29 biocal| 30064011
| bicdinamica
P eisezss |pas T0064011
Ultradent

30064012

30061090 |

Maquira

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

£mail do Destinatario: hgusgc@gmail.com
inf. Contribuinte: NE 130 e 135 Banco:
produto destinado a Consumidor Final.
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Atesto que a Nota Fiscal foi verificada.

S.G.C.-AM 24 / 37,/ 023
Ruth C. G. de Souza

2°Ten ODT- CRO/AM 58!ii

RUTH CRISTINA GOMES DE SOUZA — 2° Ten
Respondendo pela Chefia da Div de Odontologia

Certifico que o material/ e ou servico constante deste
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RUTH CRISTIMA GOMES DE SOUZA — 2° Ten
Respondendo peia Chefia da Div de Odontologia
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Ordenador de Despesas do HGuSGC




