Governo do

AN HF Hota Fiscal
EEieirﬁnica

Chave de Acess0:5222 0603 3875 3700 0144
Data de Emiss&o:24/06/2022 22:23:46-03:00

Modelo Série  Numero Data de Emissao

65 1 476229 24/06/2022 22:23:46-03:00
Emitente

CNPJ Nome / Razio Social

03.387.537/0001-44
Destinatario

CPF

017.454.551-75

Destino da operagio

1 - Operagéo Interna

GALICIA COM DE DERIVADOS DE PETROLEO LTDA

Nome / Razido Social

Consumidor final
1 - Consumidor final

Estado de Goids

Secretaria da Economia

6500 1000 4762 2918 4963 9892 Nimero NF-e:476229

Dados da NF<

Valor Total da Nota Fiscal
310,01

Data Saida/Entrada

Inscrigdo Estadual

101541139

Inscrigao Estadual

Presenga do Comprador
1 - Operagéo presencial

Emissao
Processo Versdo do Processo Tipo de Emissao Finalidade
0 - com aplicativo do Contribuinte ACBrNFe 1 - Normal 1 - Normal

Natureza da Operacdo

Tipo da Operagio

Forma de Pagamento Digest Value da NF-e

IdSwULRcf+hURoOaSvprMjSSjo=

Data Autorizagdo Data Inclusdo BD

VENDA 1- Saida

Situagdo Atual: AUTORIZADA (Ambiente de autorizagio: producao)
Eventos da NF-e Protocolo
Autorizacdo de Uso 152225248556594

Neme / Razdo Social

GALICIA COM DE DERIVADOS DE PETROLEO LTDA
CNPJ

03.387.537/0001-44

Bairro / Distrito

SETOR CENTRAL

Municipio

5220009 - SAO JOAO DALIANCA
UF

GO

Inscrigdo Estadual

101541139

Inscrigdo Municipal

CNAE Fiscal

Nome / Razdo Social

CPF
017.454.551-75

Bairro / Distrito
Municipio
UF

Indicador IE

09 - Ndo Contribuinte, que pode
ou néo possuir Inscrigao Estadual
no Cadastro de Contribuintes do
ICMS

Inscrigdo Estadual

24/06/2022 22:23:48-03;00

‘Dados do Emitente
Nome Fantasia
GALICIA
Enderego
RUA TEOTONIO FERNANDES GRACAS, 1232
CEP
73760-000
Telefone

Pais
1058 - BRASIL
Inscrigdo Estadual do Substituto Tributario

Municipio da Ocorréncia do Fato Gerador do ICMS
5220009

Codigo de Regime Tributario
3 - Regime Normal

_Dados do Destinatario~~~ ~  ~

Enderego
CEP
Telefone
Pais

Inscrigdo SUFRAMA

UF
GO

UF



IM E-mail

Num. Descrigao Qtd. Unidade Comercial Valor(R$)
1 OLEO DIESEL 810 ADITIVADQ 38,3200 LT 310,01

ICMS
Base de Calculo ICMS Valor do ICMS Valor do ICMS Desonerado Valor Total do FCP
0,60 0,00 0,00 0,00
Valor Total ICMS FCP Valor Total ICMS Interestadual Valor Total ICMS Interestadual Base de Calculo ICMS ST
UF Destino UF Rem. 0,00
Valor ICMS Substituigio Valor Total do FCP retido por ST Valor Total do FCP retido Valor Total dos Produtos
0,00 0,00 anteriormente por ST 310,01
0,00

Valor do Frete Valor do Seguro Valor Total dos Descontos Valor Total do |l
0,00 0,00 0,00 0,00
Valor Total do IPI Valor Total do IPI Devolvido Valor do PIS Valor da COFINS
0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Despesas Acessorias Valor Total da NFe Valor Aproximado dos Tributos
0,00 310,01 49,88

‘Dados do Transporte
Modalidade do Frete
9 - Sem Qcorréncia de Transporte

Formas de Pagamento
Ind. Forma de Pagamento. Meio de Pagamento Valor do Pagamento

0 - Pagamento & Vista 1 - Dinheiro 310,01

__Informacées Adicionais

XSLT: v4.0.4
Formato de Impressiac DANFE

4 - DANFE NFC-e
Informagées Complementares de Interesse do Contribuinte
Descrigao

Tributos incidentes (Lei Federal 12.741/12) Total R 49,88 R 0,00 Federal e R 49,88 Estadual. Fonte: IBPT. PLACA KM: 0 MOT: ;PROCON: 151
Quadra 8, Lote 28/29 - Camping Clube CEP: 72.914-123 Aguas Lindas Goias - GO;ATENDENTE: MARIA APARECIDA RAMOS (37790)

Informagtes Suplementares
QR-Code

http://nfe.sefaz.go.gov.brinfeweb/sites/nfee/danfeNFCe?p=52220603387537000144650010004762291 849639892|2|1|1|F79DICEEF20114123C
DFCEE0B45DC61F2157BD98

URL NFC-e
www,sefaz.go.gov.br/nfce/consulta

Dados de Nota Fiscal Avulsa

CNPJ

Reparti¢do Fiscal do Emitente Matricula do Funcionario

Nome do Funcionario Fone { Fax

UF Nimero do Documento Arrecadagéo

Valor Total do Documento Arrecadagio Data de Emissédo do Documento Arrecadagio

Data do Pagamento do Documento Arrecadagio



