
Redação Original 
ANEXO I-2 
  

                                                                                                            CONTRANOTA DE VENDA 
 

(dados relativos à entidade promotora do evento) N.º. 000.000 
 

                                                                                                                   1ª via vendedor 
 

(dados relativos ao evento)                                                          Data:....../....../........ 
 

 

  
Leiloeiro: ..........................................................................................................................................................................................................................  

 

  

COMPRADOR 
 

  
Nome: ..........................................................................................................................................  Insc. Estadual: ....................................................  
Endereço: ..........................................................................................................................................................................................................................   
Município: ..........................................................................................................................................  Estado: .........................................................  

 

  

VENDEDOR 
 

  
Nome: .................................................................................................................................................  Insc. Estadual: .............................................  
Endereço: ............................................................................................................................................  NFP n.º: .......................................................  
Município: ..........................................................................................................................................  Estado: .........................................................  

 

   

 Quant. Espécie Preço  

   Unitário Total      R$  

      

      

      

      

      

 Total  R$   

   

  
Nome do transportador: ...................................................................................................................................................................................................  
Endereço: ...............................................................................................................   N.º: .................................................................................................  
Município: .................................................................................   Estado: ........................................................................................................................  
Placa do veículo: ................................  Município: .....................................................................................................  Estado: ...................................  
 

 

 (Nome, endereço e os números de inscrição, estadual e no CGC/MF, do impressor do documento, a data e a quantidade de impressão, o 
número de ordem do primeiro e do último documento impresso, o número da autorização para impressão de documentos fiscais) 

 

 
 


