
NF-e

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 6746283
SÉRIE: 895

RECEBEMOS DE JOAQUIM ALBERTO DA SILVA MENDES OS PRODUTOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO.

NATUREZA DA OPERAÇÃO protocoloAutorizacao DE AUTORIZAÇÃO DE USO

chaveAcesso DE ACESSO

INSCRIÇÃO ESTADUAL DE SUBST.INSCRIÇÃO ESTADUAL CNPJ / CPF

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

Consulta de autenticidade no portal nacional
da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no

site da Sefaz Autorizadora.

CONTROLE DO FISCODANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DE NOTA FISCAL

ELETRÔNICA

ISENTO 12.683.860/0001-56

Venda 141250221505828

4125 0778 3935 9200 0146 5589 5006 7462 8311 5035 9449

FOLHA 1 /  1

SÉRIE: 895

1

Nº 6746283

JOAQUIM ALBERTO DA SILVA MENDES

RUA HELENA DIB , 28 - CENTRO

4112009 - Jaguariaiva - PR

CEP: 84200-000

DESTINATÁRIO / REMETENTE

HORA ENTRADA / SAÍDA

ENDEREÇO

DATA EMISSÃO

CEP

MUNICÍPIO UFFONE / FAX

CNPJ / CPF

DATA ENTRADA / SAÍDA

NOME / RAZÃO SOCIAL

BAIRRO / DISTRITO

INSCRIÇÃO ESTADUAL

PR

CIDADE ALTA

4112009 - Jaguariaiva

09/07/2025

(43) 3535-1261

09/07/2025

AV PREFEITO ALDO SAMPAIO RIBAS, 222 PREDIO

JAGUARIAIVA CAMARA DE VEREADORES

84200-000

77.774.594/0001-12

15:10:51

CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS

R$ 0,00

R$ 0,00
VALOR DO FRETE

R$ 0,00
VALOR DO ICMS

R$ 0,00
VALOR DO SEGURO

R$ 0,00
DESCONTO

R$ 0,00
BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST.

R$ 0,00
VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

R$ 25,00
VALOR TOTAL DA NOTA

R$ 0,00
VALOR TOTAL DO IPI

R$ 0,00
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS

R$ 25,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZÃO SOCIAL

9-SEM FRETE

FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ / CPF

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

1 CILINDRO STAM PILLER 83016000 5102 UN 1.0000 25.0000000

 ICMS %  IPI % IPI
 CÓDIGO

BASE
 ICMS

DADOS DO PRODUTOS / SERVIÇOS

 CFOP NCM/SH
VALORVALOR

UNITÁRIO Cálculo
 DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS / SERVIÇOS  QUANT.

ALIQUOTA
 UNID

ESPÉCIE NUMERAÇÃOQUANTIDADE PESO BRUTOMARCA PESO LIQUIDO

CALCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO CARIMBO DE RECEBIMENTO

Nome do recebedor:

Data e hora:

null


