ANEXO VIII
TERMO DESCRITIVO FUNCIONAL

Os representantes das unidades federadas signatarias do Protocolo ICMS
XX/06 mediante realizacdo de analise funcional do equipamento ECF abaixo
identificado emitem o presente Termo Descritivo Funcional para os efeitos previstos no
mencionado Protocolo e no Convénio ICMS XX/06:

1. TERMO DESCRITIVO FUNCIONAL:

NUMERO | DATA DA | FINALIDADE LEGISLAQAO LAUDO DA
EMISSAO | (Anélise Inicial APLICAVEL ANALISE
ou de Reviséao) ESTRUTURAL

(quando exigivel)
(ndmero e orgéo
técnico emitente)

2. IDENTIFICACAO DO EQUIPAMENTO E DO SOFTWARE BASICO:

EQUIPAMENTO SOFTWARE BASICO

TIPO | MARCA | MODELO | VERSAO |CHECKSUM DISPOSITIVO

O CODIGO NACIONAL DE IDENNTIFICA(;AO DE EQUIPAMENTO ECF (CNIEE)
PARA ESTE MODELO E VERSAO DE SOFTWARE BASICO E: XX.XX.XX

2.1. IDENTIFICACAO E CODIFICACAO DO NUMERO DE FABRICACAO DO
EQUIPAMENTO:

FORMATACAO GERAL:
FFMMAALLLLLLLLLLLLLL

FF (COD. FABRICANTE):

MM (MODELO):

AA ANO DE FABRICACAO DO EQUIPAMENTO

LLLLLLLLLLLLLL Caracteres sequenciais livres atribuidos pelo

fabricante

3. IDENTIFICACAO DO FABRICANTE:

RAZAO SOCIAL CNPJ INSCRICAO
ESTADUAL (NO
ESTADO DE
LOCALIZACAO)
4. OPERACOES DE CANCELAMENTOS:
CANCELAMENTOS
ITEM CUPOM | CUPOM | OPERAC | OPERAC | OPERAC | OPERAC
EMITIDO EM AO AO AO AO
EMISSAO | ACRESC. | DESCON | ACRESC. | DESCON
ITEM | TOITEM | SUBTOT TO
AL SUBTOT
AL
ICM|ISSQ|ICM [ ISSQ|ICM][ISSQ|[ICM [ISSQ [ ISSQ [ ICM [ ISSQ|ICM | ICM | ISSQ
S| N|S|N|S|N|S|N|N|S|N|S|S|N




5. OPERACOES DE ACRESCIMOS E DESCONTOS:

ACRESCIMOS

DESCONTOS

ITEM SUBTOTAL

ITEM

SUBTOTAL

ICMS | ISSQN | ICMS |ISSQN | ICMS

ISSQN ICMS ISSQN

6. TOTALIZADORES:

DENOMINACAO

QTDE

IDENTIFICACAO TEXTUAL

Totalizador Geral

Venda Bruta Diaria

Cancelamento de ICMS

Cancelamento de ISSQN

Desconto ICMS

Desconto ISSQN

Geral de ISSQN

Venda Liquida Diaria

Acréscimo ICMS

Acréscimo ISSQN

Isento do ICMS

Substituicdo Tributaria do ICMS

Nao Incidéncia do ICMS

Tributados, programaveis para o ICMS
ou para o ISSQN

Meios de pagamento

Comprovante N&o Fiscal Nao-
Vinculado

Relatério Gerencial

Isento do ISSQN

Substituicdo Tributaria do ISSQN

Né&o Incidéncia do ISSQN

Cancelamento Néo Fiscal

Acréscimo Néo Fiscal

Desconto Nao Fiscal

7. CONTADORES:

DENOMINACAO

SIGLA

IDENTIFICACAO TEXTUAL

Contador de Reinicio de Operacdo

Contador de Reducdes Z

Contador de Ordem de Operacao

Contador Geral de Operacdo Nao-
Fiscal

Contador de Cupom Fiscal

Contador Geral de Relatério Gerencial

Contador Geral de Operacdo Nao-
Fiscal Cancelada

Contador de Cupom Fiscal Cancelado

Contadores Especificos de Operacdes
Né&o-Fiscais

Contadores Especificos de Relatorios
Gerenciais

Contador de Comprovante de Crédito
ou Débito

Contador de Fita-detalhe




8. INDICADORES:

DENOMINACAO SIGLA IDENTIFICACAO TEXTUAL

Numero de Ordem Sequencial do ECF

Numero de Comprovantes de Crédito
ou Débito Nao Emitidos

Tempo Emitindo Documento Fiscal

Tempo Operacional

Operador

Loja

9. SIMBOLO INDICADOR DE ACUMULAGCAO DE VALOR NO
TOTALIZADOR GERAL (GT):

SIMBOLO LOCAL DE
IMPRESSAO NO
CUPOM FISCAL.:

10. CARACTERISTICAS DO EQUIPAMENTO CONFERIDAS PELO
HARDWARE:

10.1. SISTEMA DE LACRACAO:

QTDE DE LOCAL DE INSTALACAO
LACRES

EXTERNO

INTERNO

10.2. PLAQUETA DE IDENTIFICACAO:

MATERIAL | FIXACAO LOCALIZACAO

10.3. MECANISMO IMPRESSOR:

MARCA | MODELO TIPO COLUNAS ALIMENTACAO DE
PAPEL

Observagao:

10.4. MEMORIA FISCAL:

TIPO DE IDENTIFICACAO CAPACIDADE RECEPTACULO
DISPOSITIVO ADICIONAL
Observagao:

10.5. MEMORIA DE FITA DETALHE:

TIPO DE IDENTIFICACAO | CAPACIDADE | RECEPTACULO | TIPO DE
DISPOSITIVO ADICIONAL | FIXACAO

Observagao:




10.6. PORTAS:

10.6.1. PLACA CONTROLADORA FISCAL.:

IDENT. LOCAL FUNCAO

CN1

CN2

CN3

CN4

CN5

J1

J2

J3

J4

11. DISPOSICOES GERAIS:

<Declaracédo a que se refere o § 2° da clausula quarta do Protocolo ICMS XX/06, se for
0 caso>

12. REPRESENTANTES DAS UNIDADES FEDERADAS SIGNATARIAS DO
PROTOCOLO ICMS XX/06 INTEGRANTES DA EQUIPE DE ANALISE
FUNCIONAL:

COORDENADOR OPERACIONAL

NOME: | UF:
DEMAIS INTEGRANTES DA EQUIPE DE ANALISE
NOME: UF:
NOME: UF:
NOME: UF:
NOME: UF:
NOME: UF:

13. REPRESENTANTES DO FABRICANTE NA ANALISE FUNCIONAL:

NOME:
CPF:

CARGO OU FUNCAO:

LOCAL E DATA DA ANALISE:

ASSINATURA DO COORDENADOR OPERACIONAL:




