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RECIBO DO PAGADOR

Beneficiario

INOVE HIGIENE Comércio e Servigos de Descartaveis LTDA-EPP

CPF / CNPJ
09478580000100

Vencimento

09/12/2020

Enderego do Beneficidrio

RUA PEDRO FACHINI, 335, VILA INDEPENDENCIA, Sio Paulo/SP - CEP 04221-040

Agéncia / Codigo do Beneficiario

0644/ 152100

Data do Documento

Boleto referente ao Pedido n° 200603 - Nota Fiscal n° 61873

Numero Documento Espécie Documento Aceite Data Processamento Nosso Numero
04/11/2020 164734 NAO 04/11/2020 109/00164734
Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento
109 RS 624,00
Demonstrativo

Sacado: MEDICINA HIPERBARICA PACAEMBU LTDA
Endereso: —AVENIDA PACAEWMBU, 1105, PACAEMBU, Sao Paulo/SP - CEP 01234-001

cpF/cnpy: 13.393.283/0001-20

Autenticagao Mecanica

@ BANCO ITAU S.A. |341-7 l

34191.09008 16473.440648 41521.000004 9 84640000062400

Local de Pagamento
ATE O VENCIMENTO PAGUE PREFERENCIALMENTE NO ITAU

Vencimento

09/12/2020
APOS O VENCIMENTO PAGUE SOMENTE NO ITAU
Beneficiario CPF /CNPJ Agéncia / Codigo do Cedente
INOVE HIGIENE Comércio e Servigos de Descartaveis LTDA-EPP 09478580000100 0644 /152100
Data do Documento Nimero Documento Espécie Documento Aceite Data Processamento Nosso Numero
04/11/2020 164734 DM NAO 04/11/2020 109/00164734
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento
109 RS 624,00

Instrugdes (Todas as informagdes deste bloqueto sdo de exclusiva responsabilidade do cedente)

- APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE R$ 12,48 (2%)

- APOS O VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE DE R$ 2,08 AO DIA (0,33% ao dia)

(-) Desconto / Abatimentos

(+) Mora / Multa / Juros

(=) Valor Cobrado

Sacado: MEDICINA HIPERBARICA PACAEMBU LTDA

Endereco: AVENIDA PACAEMBU, 1105, PACAEMBU, Sao Paulo/SP - CEP 01234-001
Sacador / Avalista: CPF /CNPJ:

CPF/CNPJ: 13.393.283/0001-20

Cédigo de Baixa:
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RECEBEMOS DE INOVE HIGIENE COMERCIO E SERV DE DESCARTAVEIS LTDA-EPP OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO I
> FJ i NF-e Y 4
DATA DE RECEBIMENTO i IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Chave:3520 1109 4785 8000 0100 5500 1000 0618 7310 0104 3170 N° 61873 ke
/ / SERIE 1
DANFE
INOVE HIGIENE COMERCIO E SERVIGDS DE BOCUMENTOALINILUA Dl
DESCARTAVEIS LTDA-EPP
RUA PEDRO FACHINI, 335, VILA INDEPENDENCIA £ EHIRADA
1-SAIDA
P — CHAVE DE ACESSO
- § N° 61873 3520 1109 4785 8000 0100 5500 1000 0618 7310 0104 3170
higiene CEP04221-040 i
FONE: (11) 2503-6250 SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FOLHA 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora.
INATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 135201003559293
INSCRIGAO ESTADUAL DO EMITENTE INSCRICAO ESTADUAL DO ST DO EMITENTE CNPJ DO EMITENTE
148.075.224.115 09.478.580/0001-00
DESTINATARIO /| REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ DATA DA EMISSAD
MEDICINA HIPERBARICA PACAEMBU LTDA 13.393.283/0001-20 04/11/2020
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA
AVENIDA PACAEMBU, 1105 PACAEMBU 01234-001 04/11/2020
MUNICIPIO e = UF FONE / FAX INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA ENTRADA
Sao P;ulo’" '\\\ SP (11) 5083-6682 ISENTO 10:36
e N
DADOS DA FATURA N\
¥ /" N° VALOR 3 VENCIMENTO
/818731 624,00 ’," 25/11/2020
61873/2 624,00 ril 09/12/2020
I3 s
CALCULO DO IMPOSTO
" BASE DE CALCULO DO ICMS~ VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST \/ALOR TOTAL DOS PRODUTOS
93,00 16,74 0,00 0,00 1248,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURQ DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1248,00
TRANSPORTADORA / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT| PLACA VEICULO UF CNPJ/ CPF
GENESYS LOG EXPRESS LTDA ORMmENE. | LIERCENOS @ 38.007.061/0001-53
1-DESTINATARIO 5-SEMFRETE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAQ ESTADUAL
Av. Lourengo Belloli - 06268-110 Osasco SP |120236482113
QUANTIDADE DE VOLUMES | ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
7 40,200 39,200
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
CODIGO DESCRICAC DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH | CST |crop UNID. i QUANT. U\I\JJ"IRTLAORRIO Lo | & Cl’é';fsum | NEE | ‘!‘Eﬁé’gg‘
0805230067 TOALHA ROLO ADV TORK 6X150MTS FD 48182000 | 080 | 5405 ox |  3.00 316,00 948,00 000 0,00 | o
PIC70 LENCOL HOSPITALAR FICOTADO INOVE 70X50 8 ROLOS 48189010 [ ooo [5102  Cx | 1,00 93,00 93,00 | 93,00 16.74_1 18
008221 ~ ANTISSEPTICO GEL INOVE CX 3 X 800ML 34013000 | 060 |5405 CX | 3,00 69,00 207,00 3 o,_le o.po\ 0

DADOS ADICIONAIS




ITAU UNIBANCD S/A

PAGAMENTO TITULGS C/ CHEQUE ITAU
NUMERD DO BANCO: 341

IDENTIFICACAD DA OPERACAQ
VALOR DO DOCUMENTO: R$624,00
VALOR DOS ENCARGOS: R$R,00
VALOR DO DESCONTO: R$@,00
VALOR TOTAL PAGO: R$624,00
DATA DD VENCTMENTO: @9/12/2020

CODIGD DE BARRAS:

3419109008 16473440648 41521000004 9
8464000006240

INSTITUICAQ EMISSORA:

ITAU UNIBANCO S.4.

NUME BENEFICIARIO:

INOVE HIGIENE C S D LTDA EPP

RAZAD SOCTIAL BENEFICIARIO:

INOVE HIGIENE C S D LTDA EPP
CNPJ/CPF BENEFICIARIO: 09,478.580/0201-00
NOME PAGADOR :

MEDICINA HIPERBARICA PACAEMBU
CNPJ/CPF PAGADOR: 13.393,283/0001-29

PAGAMENT( REALIZADOD EM ESPECIE: NpO

MEID DE PAGAMENTO UTILIZADO - CHEQUE ITAU
AGENCIA CONTA: 2944, 13976-1

NUMERD DO CHEQUE: @@4151

CTRL @044 8551402

e AUTENTICACAQ e
B248B024E 296E065A3739CER7C5293309BF 10728

Eﬁﬁlﬂdd @42885128 891229 624.00C TITCHB




