IDENTIFICACAO DO EMITENTE ) DACTE R MODAL )
Documente Auxiliar do Conhecimento de Transporie Eletrénico J Rodoviario |
MEP TRANSPORTES EIRELI - EPP 2 = S
ChiPl: D5IBEE24000102 - IE: 116531118112 ( MODELO | SERIE NUMERO FL  |DATA E HORA DE EMISSAQ No PROTOCOLO w
| : ) L 57 6 236525 1/1  |24/02/2021 15:29:01 ° 135213324411242 |
Endereco: RUA ITAQUERI , 493 s ;
Bairro: MOOCA CONTROLE DO FISCO [
Municipio: SAO PAULO - UF:SP
FONE: 1132188060 E CEP: 03178-000 i
11PO DO CT-E TIPO DO SERVICO .
Normal Normal |
TOMADDR DO SERVIGO FORMA DE PAGAMENT0 i ;
Remefente - Chave de acesso para consulta de autenticidade no site www.cte.fazenda.gov.br
= — J 35210205388824000102570060002365251004099704 l
\
CFOP. (ATUREZA DA ©23STAZAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO INSC. SUFRAMA DO DESTINATARIO }
6932 PREST. Se '. TRANSP. INICIADA EM UNID. CA FEDERAC L 135213324411242 24/02/20 15:29:14 '
ORIGEM DA PRESTACAO DESTINO DA PRESTACAO b
L SERRA ES CAMPO GRANDE MS J
=~ = )
REMETENTE ONCO PROD DISTRIBUIDORA DE PRODU10S HOSPITALARES E ONCOLOC DEs"NAT‘Rm CEILA APARECIDA DA COSTA E SCUZA ‘
ENDERECO R TANCREDO NEVES, 337 , SAO DIOGO I ENDEREGO RUA MANGABEIRA, 97 , COOPHATRABALHO '
MUNICIPIO  SERRA CEP 20163-267 MUNICIPIO CAMPO GRANDE CEP 79115-191 |
CNPJ/CPF  (04.307.650/0012-98 INSC. ESTADUAL 082411964 CNP3 / CPF 078.091.231-49 INSC. ESTADUAL |
UF Eg PAIS FONE UF MS PAIS FONE 6732016889 |
-,
( EXPEDIDOR RECEBEDOR \1
ENDERECO - ENDERECO L :
MUNICIPIO CEP MUNICIPIO CEP
CNP3 / CPF e INSC. ESTADUAL CNPJ / CPF e INSC. ESTADUAL
UF PAIS FONE UF PAIS FONE
D
=
TOMADOR DO SERVICO ONCO PROD DISTRIBUIDORA DE FRODUTOS HOSPITALARES E ON MUNICIPIO SERRA CEP  29163-267 ]
ENDERECO R TANCREDO NEVES, 337 UF ES PAIS |
CNPJ / CPF 04.307.650/0012-98 INSC. ESTADUAL (082411964 FONE J
{ PRODUTO PREDOMINANTE OUTRAS CARACTS. CARGA VL. TOTAL DA MERCADORIA ]
[ MEDICAMENTOS 1.200,00 |
( PESO BRUTO (Kg) |PESO BASE CALC. (Kg) PESO AFERIDO (Kg) CUBAGEM (M3) |QTD VOLUMES (Unid) j( NOME DA SEGURADORA —:)
| RESPONSAVEL NR. APOLICE NR. AVERBACAO !
| 2,00 2,00 1 Tomador de Servigo |
L J
|( COMPONENTES DO VALOR DA PRESTAGAO DE SERVICO I
I Nome Vaior : Nome Valor Nome Valor VALOR TOTAL DO SERVICO \
! FRETE PESO 978 | 132,20 i
{  GRIS 1.56 } , |
| ENTREGA 15.00 VALOR A RECEBER ‘
1 ICMS 15.86 1 l 132,20 .
S————— & INTORUACUCE RS ATIVAS =0 T3 0STS )
| snuache TRIBUTARIA BASE CALCULO ! ALTQ. JTMS | VALCRIEMS —I JWRED, BAST CALC. | ICHSSussY. |
i |
| 90 - ICMS devido a UF de origem da prestacac, quando di‘erente da UF do emitente 132,20 | 12 | 15,86 i 0,02 | 2,60 |
Lo L ! H el
. DOCUMENTOS OREGINARIOS
l TP.DOC | CNPI/CPF EMITENTE lsene' 1o DOCUMENTO TP. DOC i CNPJ/CPF EMITENTE |SERIE No DOCUMENTO
| NFe Chav ' | 3221020430765000° 298550120 000399467 176449967 | J
1 OBSERVACGES i
|
|
| Frscars
!
I Local Entrega
|_Nome; - End: - Cidade: - UF: /'
( INFORMACOES ESPECIFICAS DO MODAL RODOVIARIO - CARGA FRACIONADA i
,} RNTRC DA EMPRESA l cIoT l LOTACAC DATA PREVISTA DA ENTREGA ESSE CONHECIMENTO DE TRANSPORTE ATENDE A LEGISTACAO DE TRANSPORTE RODOVIARIO EM VIGOR
\_08418272
USO EXCLUSIVO DO EMISSOR DO CT-e ([ RESERVADO AO FISCO |
i 1
|

T

Usuario emissor: MURILO FERREIRA DE O

e\ e

Cliave de acessa para consulta de autenticidade no site

[JRECUSA DA MERCADORIA

409970
UTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO NF-e
RECEBEMOS DE ONCO PROD DISTR DE PROD HOSP E ONCOLOGICOS LTDA OS PROD N°. 0399467
1 ADO : z 2072031 3
DATA Dj JB[M‘ENTO \ ]DENWSINATURA DO RECEBEDOR sz EST: 12 PED: KSW SERIE 12
'! ----- DECLARO QUE RECEBI OS VOLUMES DEST= CONHECIMENTO EM PERFEITO ESTADO PELO QUE DOU POR CUMPRIDO O PRESENTE CONTRATO DE TRANSPORTE “
r— 7= 7 , |
| CHEGADA NOCLIENTE , i DADOS DO RECEBEDOR SERIE NUMERC |DA'IA E HORA DE EMISSAD 5
1 DATA: : L\ NOMFI kXQ\,d,‘Q/ RG; S‘ﬁ L\\ ) 6 236525  |24/02/2021 15:29:01 j!
| IKHORA: A - 3 / | OBSEMOE& Jr [] ENTREGA REALIZADA COM SUCESSC o
- N el
? < = I CLIENTE AUSENTE |
| CONTROLE DO FISCO w = s
l Assinatura I | | [I CLIENTE MUDOU-SE L
\ ,l | | “ [ ENDERECO NAO LOCALIZADO ;
i ) !
4

35210205388824000102570060002365251004099704

\_[CJ MERCADORIA AVARIADA




