CAIXA
" 22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

pagador Final | Efetivo

CPF/CNPIJ: 00.211,504/0001-50
2 Nome: CASA DE APOIOACC CONTAGEM
| Conta de débito: 0893 / 003 / 00503445-1
o e
Historico do Pagamento: PG BLOQTO
3 LRepresentagéo numérica do codigo de barras: 332335080204033322'000268 83890.120101 2

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

pata do Vencimento: 19/04/2018

i
| Data de Efetivagéo / Agendamento: 04/04/2018
|

K valor Nominal do Boleto: © 0,00
juros (R$): 0,00
IOF (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00
' pesconto (R$): 0,00
, Abatimento (R$): 0,00
“ yalor Calculado (R$): 0,00
}‘ valor Pago (R$): 984,55
1dentificagdo do pagamento: RECARGA OTIMO

e
04/04/2018 16:35:20 ) ‘

' Data/hora da operagdo:

codigo da operagao: 000180119
57LK6YUULVEM69TX

Chave de seguranga:

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

pPessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
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' f&rﬁédof' do(s) Servig&(s)

,_VTA?SA.Pﬁ_F’.!‘Q.C?§§%LME[!T9MR€EABE!*,A.@EBDO REFERENTE PEDIDO 2268032

NFS-e - NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA
Emitida em: ‘Competéncia: iCodigo de Verificagao:

N°:2018/ 77446 05/04/2018 ss esse  04/04/2018 93d320e4
fif" CONSORCIO OTIMO DE BILHETAGEM ELETRONICA

-~ . e R
"'m_} LI o CPF/CNPJ: 10.426.715/0001-64 Inscricao Municipal: 0233595/001-5
él,i f" (] V‘n < RUA AQUILES LOBO, 504, ANDAR: 6};, Floresta - Cep: 30150-160
Vs e Belo Horizonte MG
Ml Telefone: Email:

CPF/CNPJ: 00.211 .504/0001-50 Inscricao Municipal: Nao Informado
CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM

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

Contagem MG

Telefong:vI:l_évg_”lf_n‘fugr«rp_gggmwW Email: Nao Informado

Diéé}i}ﬁinagéo do(s) Servi}b(s)

Codigo de Tributagado do Municipio (CTISS)
1712-0/01 -88 / Administragao em geral de bens e negocios de terceiros .

Subitem Lista de Servigos LC 116/03 / Descrigao:

17.12 / Administracac, _e.!l‘u.S?Iéb.l’l?LHﬂ!@.‘i&‘l‘iﬂi&ﬂ?ﬁ?fi%.i@.}ﬁFEQEFE;M__m.ﬁ.. FIPRRLCSS. S
Cod/Municipio da incidéncia do ISSQN: Natureza da Operagao:
3106200 / Belo Horizonte Tributagao no municipio
valor dos servigos: R$ 9,75 Valor dos servigos: RS 9,75
(-) Descontos: R$ 0,00 (-) Dedugoes: ] , R$ 0,00
() Retengdes Federais: RS 0,00 (). Desganto !”C"?[‘fj‘c!‘,lr‘.a‘.jf’: I e e RZS‘?O,:(;
(- ISs Retido na Fonte: RS 0,00 <=)§f‘se deCaleulo: ot
—— (x) Aliquota: . -
Valor Liquido: R$ 9,75 e ey
o (=)Valor d){ N RS 0,49
) hd g S
s prefeitura de Belo Horizonte - Secretaria Municipal de Fazen (,0 00 o 5 BH
ﬁ Rua Espirito Santo, 605 - 3° andar - Centro - CEP: 30160-919 - \b NOTA
":"a,_»_.‘n Duvidas: SIGESP "\0\3'047 > '!Q
QL 2
AN o

Q) o.
S
A




2%

instrugoes:
- Imprimir em impressora jato de tinta ou laser em qualidade normal. (ndo utilize qualidade rascunho).

- Corte nas linhas indicadas.
- Caso voce n3o queira imprimir o boleto bancario, ou prefira pagar pelo Home Banking, utilize as seguintes informagdes:
* Linha digitavel: 03399.48242 22900. 002688 38901.201012 7 74990000098455

* Valor: R$ 984.55
RECIBO DO PAGADOR

BENEFICIARIO VENCIMENTO
Consdrcio Otimo de Bilhetagem Eletrénica - CNPJ - 10.426.71 5/0001-64 ) I, 19/04/2018
NUMERO DOCUMENTO DATA DOCUMENTO \GENCIACODIGO DO BENEFICIARIO NOSSO NUMERO ~\\ DOCUMENTO
2268032 04/04/2018 3202/4824229 0000268389012, @ s R$ 984.55

PAGADOR: 0

N\ K
0178 - CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM \\o \Q, j
RUA DAS PAINEIRAS ELDORADO . \0 \& (‘%.‘.. .°..
32310-400 Contagem - MG / @o&o (&}‘. ,0°. R

: e, o >

CNPJ: 00.211.504/0001-50
DEMONSTRATIVO:

oy

Sr. Cliente
Pagamento referente a compra de Vales-Transporte / Q .}Q
APOS COMPENSAGAD, VALIDO COMO RECIBO E COMPROVANTE DE COMé@sog
. ,\\O \Q o)
. S
+)Valor do pedido: R$ 974.80 0\ &'}o\o
+)Servigo carga a bordo por cartdo (1.0%): R$ 9.75 oooQ Qﬁ Q‘
=)Total: RS 984.55 ol ot?
=)VALOR DOCUMENTO: RS 984.55 N &
W
\\O Autenticagdo Mecénica

Corte Aqui

03399.48242 22900.002688 38901.201012 7 7499000009845J

& Santander

033-7
L OCAL DE PAGAMENTO VENCIMENTO
EAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SANTANDER 19/04/208
BENEFICIARIO \GENCIA/CODIGO DO BENEFICIARIO
Consorcio Otimo de Bilhetagem Eletrénica - CNPJ - 10.42 5.715/0001-64 3202/482422
DATA DOCUMENTO NUMERO DOCUMENTO ESPECIE DOC. ACEITE DATA PROCESSAMENTO NOSSO NUMERO
04/04/2018 2268032 DS A 04/04/2018 000026838901
1)SO DO BANCO CARTEIRA ESPECIE MOEDA [QUANTIDADE ALOR MOEDA MALOR DOCUMENTO
320200004824229 101 Real R$ 984.55
\VA RESPONSABILIDADE DO BENEFICIARIO) K
-)DESCONTOS

NSTRUGOES (TODAS AS INFORMAGOES DESTE BLOQUETO SAO DE EXCLUS|
o valor da Taxa de Servigo, conf. Lei Municipal 8.725/2003,

barque do pedido seréd efetuado até 03 (trés) dias uteis
s tributos previstos no art. 64 da lei Federal n°
n° 480, de 15/12/2004.

Estamos descontando 5% sobre
eferente ao ISSQN. Informamos que o em
pos pagamento deste." Dispensa de retengdo do
9.430/1996 Lei 10.833/2003, nos termos do art. 17 Instrugéo Normativa SRF
informagdes: (31) 3516-6000 -

-)OUTRAS DEDUGOES

\Valor da comissdo corretagem: ZERO. Mais

faleotimo@otimoonllne.com.br
Cedido fiduciariamente ao Banco Santander (Brasil) S.A., ao Banc

+)MORA/MULTA

o Luso Brasileiro S.A. e ao Itat

nibanco S.A.
SR. CAIXA, FAVOR NAO RECEBER APOS O VENCIMENTO.

=)ouTROS ACRESCIMOS

=)VALOR CCBRADO
R$ 984.55
AGADOR!
178 - CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM
UA DAS PAINEIRAS ELDORADO
2310-400 Contagem - MG
CNPJ: 00.211.504/0001-50 -
Autenticag@o Mecanica - Ficha de Compensagao

|

(AN
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