LECEBEMOS DE MS DESCARTAVEIS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA
EMISSAO: 13/03/2020 VALOR TOTAL: RS 1.400,00 DESTINATARIO: FUNDAGCAO DO ABC - AMB.
MARIO TOLEDO DE CAMARGO,, 3330 VILA AMERICA Sanlo Andre-SP

NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ABAIXO.
MEDICO DE ESP. DE SANTO ANDRE - AV. CAPITAO

NF-e

ﬁb){i*,\ DE RECERIMENTO TI:::N'I IFICAL AD E ASSINATURA DO RECEREDOR

N°. 000.000.052
Série 001

IDENTIFICACAQ DO EMITENTE N
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

0 - ENTRADA [ﬂ

| - SAIDA
N°. 000.000.052
Série 001
Folha 1/]

MS DESCARTAVEIS LTDA
AV: MARTIM FRANCISCO, 291
VILA ALTO DE SANTO ANDRE - 09230-700
Santo Andre - SP Fone/Fax: 1128960300

CHAVE DE ACESSO

3520 0317 3620 8300 0161 5500 1000 0000 5218 0007 0354
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

www.nfe fazendn gov br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERATAG

VENDA

PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USD

] 135200209775871 - 13/03/2020 12:13:21

|

INSCRIT, A() ESTADUAL

626908760110

INSCRICAG ESTADUAL [0 SUBST. TRIBUT.

Irm-.r | CPF

17.362.083/0001-61 J

DESTINATARIO /REMETENTE

NOME / RAZAD SOCIAL NIl CPF DATA DA FMISSA(H
FUNDACAQO DO ABC - AMB. MEDICO DE ESP. DE SANTO ANDRE 57.571.275/0015-06 13/03/2020
[ ENDERECO Tmmm )/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
IAV. CAPITAO MARIO TOLEDO DE CAMARGO,, 3330 VILA AMERICA 09110-305
[MUNICTPIO UF r’tmﬁ: FAX INSCRICAD ESTADLAL HORA DA SAIDAENTRADA ]
\Santo Andre l.sp 1144546118

CALCULO DO IMPOSTO — . .
rur DE AL’ POICMS [WALOR DO ICMS [H»\:{[.DE['AI.IL TCMS ST [\'M O DO ICMS SUBST |V IMP [MPORTALAG |V 1CMS UF REMET VALK DO FCP VALOR O PIS . TOTAL PRODUTOS }

0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00} 0,00 0,00 0,00 1.400,00
VALOR DO FRETE __|VALOR DO SEGURO IDESCONTO [OUTRAS DESPESAS IVALOR TOTALIPl |V ICMS UF DEST vV TOT TRIB VALOR DA COFINS |V TOTAL DA NOTA
0,00] 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.400,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS B _ B
NOME ' RAZAD SOCIAL FREETE POR CONTA TODIG0 ANTT [I'l ACA DO VEICULO UF  |CNTJ/CPF
‘ (9) Sem Frete
A S =
[F,N:)r-.km,:u MUNICTID UF  [INSCRIGAO ESTADUAL
[ QUANTIDADE TESPECIE “TMARCA NUMERACAD lpcsu BRUTO rr-.sr: Tiguing
| 1 ] CAIXA J J
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS - <
I20DIGO PRODUTO) DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH |oicsosn| cFop | UN | QuUANT ViGoR YAROR B,Eﬁ'gc O IINYAras '[‘(':“,\'A% ALiQ P!
0008 MASCARA DUPLA DESCARTAVEL VABENE C/50 | 63069900 | 0102 | 5102 | PC 50,0000/  28,0000] 1 400,00 0, 00 0, 00 0, 00
i s
|
|
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DADOS ADICIONALS

(INFORMAG OFS COMPLEMENTARES [RESERVADO AO FISCO

Valor Aproximado dos Tributos : R$ 0,00

Imptesso em 13/03/2020 as 12:18:15

Por DANFEOnline danfeonline com br e NFePHP - nfephp org
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SANTO ANDRE

Ambulatério Médico de Especialidades ~ AME Santo André

Av. Cap. Mario Toledo de Camargo, 3.330

Cep: 09.110-305 Vila América

CNPJ: 57.571.275/0015-06/ Inscrigdo Estadual Isento

Tels. 4454-6126 / 4454-6118 E-mail:daniela.guimaraes@amesa.org.br

Pedido 0029-20

FUNDACAO DO ABC

ORGANIZAGAO SOCIAL DE SAUDE

Pedido de Compra

MS Descartaveis Ltda

Marcos ou Sandro

(11) 2896-0300

Item DESCRICAO ADEQUACAO UNID Q1D Valor Unitdrio Valor Total Desc %
1 |MASCARA CIRURGICA DESCARTAVEL RETANGULAR (CX C/ SOUNID) UNID 50 28,00 I 1.400,00
SUB-CONTA: Condigdes Pagto SUB-TOTAL 1.400,00
AVista (+)1IPl

PRAZO DE ENTREGA: Cond Fornecimento ( + ) OUTROS
Imediata CIF VALOR TOTAL RS RS 1.400,00

LOCAL DE ENTREGA: Local de Cobranga

Av. Cap. Mério Toledo de Camargo, 3.330 - Vila América - Santo André - SP AME Santo André - Setor Financeiro

Obs: A entrega devera ser feita no enderego acima, em dias Uteis nos hordrios das 8:30 as 11:30hs e das 13:00 as 16 :00hs, no AME Santo André. A Nota Fiscal deve constar os dados bancarios da
empresa (Preferencialmente Banco do Brasil}, e deve ser emitida conforme dados do AME Santo André. Favor constar no corpo da Nota nosso ndmero de Processo de Compras (Pedido). As
Notas Fiscais devem constar o nimero do Lote e a Validade do Produto. O prazo de validade do produto nic poderar ser inferior a 12(doze) meses, caso o Ame receba o produto com a

validade inferior, a empresa devera garantir a troca do produto.
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G334131250561575020

Cd |
% | L 13/03/2020 13:02:27
4 I Consultas - Emissdao de comprovantes
EMPRESA |
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/03/2020 - AUTOATENDIMENTO - 13.02.22
1557101557 SEGUNDA VIA 0047

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDACAO ABC AME S ANDRE
AGENCIA: 1557-1 CONTA: 120.168-9

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : FUNDACAO ABC AME S ANDRE
BANCO: 033 - BANCO SANTANDER (BRASIL) S.A,
AGENCIA: 0509-6 - PARQUE DAS NACOES

CONTA: 13.004.190-0

FAVORECIDO: MS DESCARTAVEIS LTDA

CPF/CNPJ: 17.362.083/0001-61

VALOR: RS 1.400,00
DEBITO EM: 13/03/2020

DOCUMENTO: 031305

AUTENTICACAO SISBB: B.3B3.5EB.D40.7EF.64D

Transagdo efetuada com sucesso por: J9531468 WILIAN RIBEIRO DO NASCIMENTO.




