w

«

Rezebenips de C.AF. DOS REIS- SO CABELOS os produtos/servigos constantes na nota fiscal indicada ao lado Emissdo: 17/04/2024
- Sest.: ASSOCIACAD DOS MORADORES DO BAIRRO NOVO PROGRESSO II - Valor Total: 307,00

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-¢
N 090.000.032
SERIE: 1

C.A.F. DOS REIS- SO CABELOS
Rua Sao Paulo, 656 LOJA 36A

Centro - 30170 - 903

Belo Horizonte - MG Telefone: 3132728523

de Nota

1-SADA

DANFE

Documento Auxiliar

Fiscal

Eletrdonica

0 - ENTRADA

N°: 000.000.032

CHAVE DE ACESSO

3124 0427 6644 51060 0180 5500 1000 0000 3215 9160 0009

Consulta de autenticidade no portal nacional

SERIE: 1 da NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no
FOLHA 1/1 site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda 131245917953358 17/04/2024 14:42:54
TNSCRICAO ESTADUAL TNSCRICAO EST. DO SUBST. TRIBUTARIO CPF/CNPJ.
0029602450070 27.664.451/0001-80
IDESTINATARIQ/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO v
ASSOCIACAO DOS MORADORES DO BAIRRO NOVO PROGRESSO 11 16.684.664/0001-57 17/04/2024
ENDERECO BAIRRO C?P DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA GONCALVES DIAS, 320 NOVO PROGRESSO 32140 - 610 17/64/2024
MUNICIPIO FONE/FAX UF IE HORA DA SAIDA
CONTAGEM MG 14:33:57
CALCULO DO IMPOSTO i
BASE DE CALC DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR APROX. TRIB. . | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS .,
0,00 0,00 0,00 0,00 138,24 ) 307,00
VALOR DO FRETE VALQR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO IPL VALOR TOTAL DA NOTA -
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 307,00
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
cODIGO DESCRIC;\O DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | CSOSN | CFOP | UND QTD VL. UNIT. | VL. TOTAL { DESC. |VL.TOT. LIQ.| B. C. ICMS { VL. ICMS | VL. IPI | ICMS IPI | VL. APX
108 POMADA MAX IKL 33059000 | oto02 5102 | UN 4,00 76,75 307,00 0,00 307,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 138,24
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INFORMACOES COMPLEMENTARES

Bocumento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Nacional. Nao gera direito a credito fiscal de IPL. Val Aprox
R§ 138,24 Fed 55,35 Est 82,89 Fonte IBPT/empresometro.com.br DIE24F; CFOP 5102 = R$307,00; Nio ha cobranga.
do Fundo Estadual de Combate & Pobreza e 4s Desigualdades Sociais.

RESERVADO AO FISCO

Emitido por DigiSat Tecnologia Ltda® www.digisat.com.br




Cabelos naturais, organicos e artigos para megahair

CNPJ:

27.664.451/0001-80 (31) 3272-8523

DATA:

05/07/2024

Galeria Ouvidor, Lj. 34/36A - 12 andar

R$76,75

TOTAL RS

307,00

Associacdo dos Moradores do Bairro Novo Progresso Il - Amonp “
CNPJ 16.684.664/0001-57
Rua Goncalves Dias, 320, Novo Progresso




POMADA MODELADORA
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VENDEDOR: LUIZA

R$

319,60




Proposta N° 58

IVANILDO COSTA DA SILVA 10676179495

RUA JOAO GOMES CARDOSO, N° 934

32315030 - Contagem, MG
Telefone: (31) 97220-5307
CNPJ: 33.916.046/0001-04

Para
ASSOCIACAO MORADORES NOVO PROGRESSO .
CNPJ: 16684664000238, |E: ISENTO Numero da Proposta | 58
Rua Monsenhor Jodo Martins, 2121, Novo Progresso
32140470 - Contagem, MG
Data 08/04/2024
Iltens da proposta comercial
Descrigdo do produto/servi Cdédigo Un Qtd Preo | Desconto Preco Prego
¢ produ go 9 ’ lista. % un. total
POMADA MODELADORA 4,0000 89,90 25,0000 89,90 359,60
N° de Itens Soma das Total Ol_ltros Desconto_total Total dos itens Frete Total da
Qtdes itens dos itens proposta
1,000 4,000 0,00 0,00 359,60 0,00 359,60
Atenciosamente,

Departamento de vendas
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Comprovante de Transagéo Pix ' .
Via Gerenciador CAIXA

+ Detalhes do pagamento

ID da transacdio: E003603052024050712119055f7cb3fd
Data e Hora: 07/05/2024 as 08:11:54
Valor: R$ 307,00

Origem

Nome: AMONP Il
CPF/CNPJ: 16.684.664/0001-57
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CAF R CABELOS ACESSORIOS ME
CPFICNPJ:  27.664.451/0001-80
Instituigio: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de diividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transacg&o presente neste comprovante.

Alb CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




