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UNIVEN HEALTHCARE S.A. . DANFE . ‘
Documento Auxiliar da il !
2 Nota Fiscul Eletrnica it i
Ih=r— R DO ALBATROZ, 305, SL 01 0 - Entrada ; .
@‘Un/wen | - Saida . CHAVE DE ACESSD
%ﬁ CIDADE UNIVER. PEDRA BRANCA "" 4222 0708 4204 8600 0191 5500 1000 0270 3948 5318 1503
N° 27.039
PALHOCA -SC SZrie. 1
& erie Consulta de aL ici no postaj w2l ds NF-g
HhazaT CEE:Beasran Folha /1 www.nfe.fazenda.gov.bripertal ou no site da Sefsz Autarizadora
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USO
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCE 342220153593147  28/07/2022 16:27:25
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAN ESTADUAL DO SUBST. TRIBHT ARTO CNPY/CPT
258890860 09.420.486/0001-91
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME RAZAO SOCIAL CNDPJ/ CPF l DATA DE EMISSAQ
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TAQUARITUBA 45.437.175/0001-07 28/07/2022
ENDERECU BAIRRO / DISTRITU crp TOATA AT AT A NIV AT A
R MAL FLORIANO PEIXOTO., 95 CENTRO 18.740-000 28/07/2022
MUNTCTRIO ONT./ FAX UF IrNscmcfm TSTADUAL " [IOR A UG SAIDA
TAQUARITUBA (14)3762-1700 SP
INFORMACOES LOCAL ENTREGA
NOMTERAZAO SNCTAL l CNPI/ PR II INSCRICAO FSTADUAL
ENDERECT l BAIRRO / DISTRITO. CEP
MUNICIPIO I UF " FUNE/ TAX
FATURA
NUMERG DA FATUR 4 VALOR ORIGINAL DA FATURA VALOR DO DESCONTO VALOR LIQUIDO DA FATURA
27039 74.865.00 74.865,00
NUMERD VENCIMENTO VALOR NUMERO VENCIMENTO VALOR NUMEROD VENCIMEN 1O VALOR
001 12/09/2022 74.865,00
CALCULO DD IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS Iv,u.un DOICMS IBASE DE CALCULO DE ICMS SUBST, VALOR DO ICMS SUBSTITUIAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
74.865,00 8.983.80 0,00 0,00 74.865.00
VALOR DO FRETE VALOR NO SEGURO IT)FSCON!O OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 111 VALOR TOTAL.DANOTA
0,00 0,00 0.00 0,00 0.00 74.865,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANT'T PLACA DO VEICULD UF [CNPy /ey
0 - Emitente I
ENDERKCO MUNICIPIO , Uk stcmcm ESTANUAL
QUANTIDADE SPTCIT MARCA UNMTRAGCAO PTS0 BRUTO BISO LU0
1,00 VOLUMES 1.300,00 1.300,00
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
COD. PRODUTD DESCRICAD DO PRODUTD /SERVICO NCM/SH csrof crop | ouNm, QUANT, V. UNFL, V.OTO1AL RC ICMS V. ICMS V. (Pl ATIQ '\”:J
1CMS 1P
100487 CONIUNTO RADIOLOGICO PEGASO) 9022141903 | ooo | 6108] UN 1 74.865,00 74.865,00 74.865,00 ¥.983,80 0,00 12,0000.00
MOVEL
Inf. Adicionais: Seric | 397
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CALCULO DO ISSQN
I INSCRICA0 MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULD DO ISSQN [VALOR DO ISSQN ]

INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AD FISCO

PRFENCRTDA “F10 CONTRTRUTNTR RC do TCYS UF desLino: R3 80.342,93, valor TCMS UF “nleresiadua
destino: k$ 3.477,
2 - Local de entrega: Santa Cass - Run Max hal Florians Peixata, 45 ¢
3740-000 - Taquarituba/ss {14) 99875-9237 OP-023226-06-2022; Nfe: Co an 02/2 >
55/2027 - Convenin 119/2027 - Dados bancarias Rb PADOS: AG: 3404-5 C/C 29040-3 = HNIRKGA DK /K SHR
FEITA LOM AGENDAMENTD-PKEVIO ’
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