CAIX.

23 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

e

. Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
| Pagador Final / Efetivo
1 CPF/CNPIJ: 00.211.504/0001-50
| Nome: CASA DE APOIO A C C CONTAGEM
Conta de débito: 0893 / 003 / 00503445-1
i Historico do Pagamento: PG BLOQTO
- " el i 03399.8669 79290.000045 31934.520101 6
Representagao numerica do codigo de barras: 677660000019089

_Instituigdo Emissora - Nome do Banco:

Data do Vencimento: 11/01/2019

Data de Efetivagdao / Agendamento: 28/12/2018
| Valor Nominal do Boleto: 0,00
__3Juros (R$): 0,00
_.OF (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
| Abatimento (R$): 0,00
| Valor Calculado (R$): 0,00
| valor Pago (R$): 190,89
__Identificagdo do Pagamento:  BHBUS

Data/hora da operagdo: _ 28/12/2018 12:29:00

‘Créd'igrch da operacgao: 000612822
Chave de seguranga: 8NJMVCARELG2ARSR

Operacao realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
~yvidoria: 0800 725 7474
2lp Desk CAIXA: 0800 726 0104




NFS-e - NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA

0. ¢ - Emitida em: Competéncia: Codigo de Verificagao:
N°:2019/1489 02/01/2019 s 00t07 28/12/2018 52162969

CONSORCIO OPERACIONAL DO TRANSPORTE COLETIVO DE PASSAGEIROS POR ONIBUS DO
A MUNICIPIO DE BELO HORIZONTE i
ey apss CPF/CNPJ: 04.398.505/0001-07 inscricao Municipal: 0171245/001-5 .
' RUA AQUILES LOBO, 504, ANDAR 10. Floresta - Cep: 30150-160 |

Bele Horizonte MG

lelefone: (31)3248-7300 Email: sac@transfacil.com.br

Tomador do(s) Servigo(s) Iy = = T,
CPF/CNPJ: 00.211.504/0001-50 Inscngao Mumcnpal 'Nao Informado
CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM.

RUA DAS PAINEIRAS, 1448, ELDORADO - Cep: 32310-400

Contagem MG

Telefone: Nao informado Email: Nao Informado {

Discriminacao do(s) Servigo(s) D
FOES A BORDO DE VEICULOS. pedido(s)000003897900002038743

RECARGA

Codigo de Tributacao do Municipio (CTISS)
1701-0/03-88 / Analise, exame, pesquisa, coleta, compilacao e fornecimento de dados e informacoes, inclusive cadastro e
similares, exceto pesquisa de opiniao publica

Subitem Lista de Servigos LC 116/03 / Descrigao:
17.01 / Assessoria ou consultoria de qualquer natureza, nao contida em outros itens desta lista; analise, exame, pesquisa,
coleta, compilacao e fornecimento de dados e mformacoes de qualquer natureza, inclusive cadastro e 51m1lares |

Cod/Municipic da incidéncia do [SSQN: Natureza da Operacdo: !
3106200 / Belo Horizonte Tributacao no municipio

Valor dos servigos: RS 1,89 Valor dos servigos: 7 - RS 1,89

(-) Descontos: RS 0,00 () Dedugoes: ~ R$0,00

(-) Retencoes Federais: RS 0,00 (-) Desconto Incondicionado: . RS0,00

RS 0,00 (=) Base de Calculo:

(-) ISS Retido na Fonte:
(x) Aliquota:

Valor Liquido: RS 1,89
9 (=)Valor do ISS:
St Prefeitura de Belo Horizonte - Secretaria Municipal de Fazenda

@ Rua Espiritu 5anto, 605 - 3° andar - Centro - CEP: 30160-919 - Belo Horizonte M
% Dlvidas: SIGESP



mailto:sac@transfacll.com.br

CONS.OPER.TR.COL.PASS.ONIB.BH
AQUILES LOBO 504 10° ANDAR - FLORESTA
BELO HORIZONTE - MG - CEP 301501-60
sac@transfacil.com.br - CNPJ: 04.398.505/0001-07

transfacil

L RECIBO DE VALE TRANSPORTE ELETRONICO l L N° 0004519345 ]
DESCRIGAO DE DADOS DO PEDIDO
Cédigo do Pedido: 2038743 Data: 27/12/2018
(+) Valor do Pedido: R$ 189,00
(-) Desconto de cargas nao realizadas: R$ 0,00
(+) Taxa de Emissao de Boleto: R$ 0,00 Qtde de Cartdes para Carga:
(+) Taxa de Servigo: R$ 1,89
(-) Taxa de ISSQN (Alig: 5%): R$ 0,00
(=) Valor Total a ser pago: R$ 190,89
(cento e noventa reais e oitenta e nove centavos)

) Pagavel na rede bancaria.
Sr.caixa, NAO RECEBER o valor a menor ou a maior do que o valor do documento. Apés 15 dias da data contida no campo "data do
documento”, pagavel SOMENTE no banco cedente. O pagamento é a garantia da liberagao do pedido na data prevista.

& Santander [FEeX;

RECIBO DO SACADO

Pagador CPF/CNPJI/CEI Agéncia/Cédigo Cedente
0000038979 - CASA DE APOIO A CRIANGA. 00.211.504/0001-50 1720/8669929
Instrugdes

"Estamos descontando 5% sobre o valor da Taxa de Servigos, conf. Lei Municipal 8.725/2003 referente ISSQN. Informamos que o embarque do pedido sera
efetuado até 03 (trés) dias Uteis apds o pagamento desta."

"Dispensa de retengao de tributos previstos no Art. 64 da Lei 6.430/96, nos termos dos §§ 2° e 4°, do art. 18, da IN RFB 1.234/2012 - valor da corretagem
ou comissdo: Zero." ) ) .
ATENCAO: NAO SERAO RECONHECIDOS PELO NOSSO SISTEMA QUALQUER PAGAMENTO VIA DOC, TRANSFERENCIA BANCARIA E DEPOSITO
SIMPLES.

Valor do Documento Nosso Numero N° do Documento Vencimento
190,89 000004519345-2 B/000004519345 11/01/2019

& Santander |[FEek;

03399.86697 92900.000453 19345.201016 6 77660000019089

Local do Pagamento Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA ATE O VENCIMENTO 11/01/2019
Beneficlarlo Ageéncia / Cédigo do Cedente
CONS.OPER.TR.COL.PASS.ONIB.BH 1720/8669929
CPF/CNPJ: 04.398.505/0001-07
Data do Documento Numero Documento Espécie Doc. | Aceite | Data do Processamento | Nosso Nimero

27/12/2018 000004519345-2 DM N 27/12/2018 000004519345-2
N° Conta/Resp Carteira Moeda Quantidade| Valor (=) Valor do documento

COBRANGCA SIMPLES -ECR R$ X 190,89

Instrugoes (-) Desconto

"Estamos descontando 5% sobre o valor da Taxa de Servigos, conf. Lei Municipal 8.725/2003 referente ISSQN.
Informamos que o embarque do pedido sera efetuado até 03 (trés) dias Uteis apés o pagamento desta.”
"Dispensa de retengdo de tributos previstos no Art. 64 da Lei 6.430/96, nos termos dos §§ 2° e 4°, do art. 18,
da IN RFB 1.234/2012 - valor da corretagem ou comissao: Zero." (+) Mora / Multa / Juros
ATENCAO: NAO SERAO RECONHECIDOS PELO NOSSO SISTEMA QUALQUER PAGAMENTO VIA DOC,
TRANSFERENCIA BANCARIA E DEPOSITO SIMPLES.

(-) Outras Dedugoes

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador

0000038979 - CASA DE APOIO A CRIANCA.
DAS PAINEIRAS 1448 ELDORADO
323104-00 - CONTAGEM - MG - 00.211.504/0001-50

i:«;;w’zé?‘ﬁc amos gue o Mo wag diMecaniea |
IPresiado em perfeitas condigdes. |

Pagopela Conta:ZE3GY S L eniinnnnans ]
Cheque:¢ 4822 Area/Conia,

‘esuecseennc

antageni S de Qelcrib s,

AT M R T A b A DA


mailto:sac@lransfacil.com.br

Funcionario

VANUSA FARIA CUNHA

NAYANE OTONI
FAUSTINO

MARIA SUELY DE
FREITAS

JAIME EMERSON
LARANJEIRA SPINOLA

FERNANDO RAIMUNDO

ELIZIA FIGUEIREDO
DOS SANTOS

ELAINE CRISTINA
GONCALVES SILVA

Matricula

000011

12

11

101

00003

00011

Cartao VT

06850001
637737

06850002
988957

06850002
986857

06850002
974688

06850003
055357

06850002
729742

06850002
974669

Depto

Valor
da
carga

Num.
dias

R$
0,00

R$
0,00

R$
0,00

R$
105,3
R$

0,00

R$
0,00

R$
83,70




