CAIXA

23 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 00.211.504/0001-50

Nome: CASA DE APOIO A C C CONTAGEM

Conta de débito: 0893 / 003 / 00503445-1

Historico do Pagamento: PG BLOQTO

Representagdo numérica do cédigo de barras: égsggoso%%%ggfgggssseo 01190.085957 7

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Data do Vencimento: 10/02/2019
Data de Efetivagdo / Agendamento: 11/02/2019
Valor Nominal do Boleto: 0,00

Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 0,00

Valor Pago (R$): 51,96
Identificagdo do Pagamento: SEGURO DE VIDA

Data/hora da operagdo: 11/02/2019 06:51:27

Codigo da operagdao: 000283251
Chave de seguranga: WIXAVS47NLV62AQ3

Operacao realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Auvidoria: 0800 725 7474

:Ip Desk CAIXA: 0800 726 0104
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UNICRED £% ‘ 136-8 | 13695.50106 00009.856600 11900859577 & 7796000000519
Pagador CPF/CNPJ do Pagador
66454 - CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM - FIA CAMPEOQES PARA VIDA TERMO DE (RARG ERUXODDMNZD1 8
Nosso Numero Nr. Documento Vencimento Valor do Documento Valor Cobrado
0119008595-7 8.595 10/02/2019 51,96
| Beneficiario CPF/CNP] do Beneficiario
FENATIBREF 06.941.957/0001-19
Endereco do Beneficiario
RUA RODRIGUES CALDAS, 703 30190-120
Santo Agostinho Belo Horizonte MG
Agéncia/Codigo do Beneficidrio Autenticagdo Mecanica - Recibo do Pagador

5501/0000009856-6

SEGURO DE VIDA EM GRUPO
BOLETO VENCIMENTO ORIGINAL 10/02/2019 ( REFERENTE AOS USUARIOS ATIVOS EM 1/2019)

UNICRED £33

136-8/
Local de pagamento

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO

Beneficiario: Agéncia / Codigo do Beneficlario

FENATIBREF 06.941.957/0001-19 5501/0000009856-6
Data do documento Nr. do Documento Es&écie DOC Aceite Data do processamento | Nosso Nimero
01/02/2019 8.595 D NAO 01/02/2019 0119008595-7
Uso do Banco Carteira Es$péde Moeda Qtde moeda | xValor

21 R
Instrugoes (Texto de Responsabilidade do Beneficiario): (-) Desconto/Abatimento

SEGURO DE VIDA EM GRUPO CONFORME:

Clausula da CCT ou Acordo Coletivo de Trabalho (em separado), conforme art. 513 letra "e" da C.L.T

Apos o vencimento, cobrar multa de 2,0% e juros de mora de 0,033% ao dia.
BOLETO VENCIMENTO ORIGINAL 10/02/2019 ( REFERENTE AOS USUARIOS ATIVOS EM 1/201 9) (-f) JuroS/Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador: 66454 - CASA DE APOIO A CRIANCA GARENTE DE CONTAGEM - FIA CAMPEOES PARA VIDA TERTG BE BallER1O88109818°

RUA Paineiras , 1448 -
UF: MG CEP: 32310-400

Contagem
Sacador/Avalista: CPF/CNPJ:

LT
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