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Pagador CPF/CNPJ do Pagador
B 124?0 - ORGANIZACAO EDUCACIONAL JOAO XXIII - IRMA ELVIRA 16.518.821/0004-05

" Nosso Ndmero [ Nr, Documenta Vencimento Valor do Documento Valor Cobrado
01220197499 19.749 10/05/2022 ; 351,75 _

" Beneficiario CPF/CNP] do Beneficiario
SIND EMPREQ_INS]:B?ENEF RELIG FILANT MG - SINTIBREF MG i 02131 ._247.’0(;(}1-72__
Endereco do Bensficiario

81 Rodrigues Caldas, 703 30190-120

. Santo Agostinho Belo Horizonte MG e ——

Agencia/Codigo do Beneficiario Autenticagao Mecanica - Recibo do Pagador
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Local de pagamento T Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO 10/05/2022
Beneficiario: Agéncla / Cadigo do Benaficiano
SIND EMPREG INST BENEF RELIG FILANT MG - SINTIBREF MG 5501/0000011520-7
Datin da documentn Nr, do Documento | Espécie DOC Aceite ~ Data do processamentn | Nesso Nimero
02/05/2022 19.749 ‘bM NAO 02/05/2022 0122019749-9
Usa do Banco Carteira ' Espécie Moeda Qtde moeda | xValar (=) Valor do Documento
21 | R$ ; a5 s oo
Instrugoes (Texto de Responsabilidade do Beneficiario): (-) Desconto/Abatimento
GRR PAF MEDICAMENTO CONFORME:
Clavinula da CCT ou Acordo Colativo de Trabalho (em saparado), conforme arl. 513 letra "e" da CL.T
Apos o vanchinaento, cobrar mulls da 2,0% o Juros de mora de 0,033% aa dia,
BOLETO VENCIMENTO ORIGINAL 10/05/2022 ( REFERENTE AOS USUARIOS ATIVOS EM 4/2022) (+) Juros/Mulla
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CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 16.518.821/0004-05

Nome: ORGANIZACAO EDUC JOAO XXIII

Conta de débito: 1639 | 003 | 00005238-0

Representacdo numérica do cadigo de barras: ;gg?gb%%%%%fggn.szww 12201.974990 8

Instituigdo Emissora - Nome do Banco: UNICRED

Cédigo do Banco: 136

Cadigo deo ISPB: 00315557

Beneficiario ariginal / Cedente

Nome Fantasia: SINTIBREF MG

Nome/Razio Saocial: giéll\l‘gIIgéETS DOS EMPREGADQOS EM INSTITUI_OES
CPF/CNPJ: 02.131.247/0001-72

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social: ORGANIZACAO EDUCACIONAL JOAQ XXIIT - IRM
CPF/CNPIJ: 16.518.821/0004-05

Pagador Final - Correntista
Nome/Raz3o Social: ORGANIZACAO EDUC JOAO XXIII
CPF/CNPJ: 16.518.821/0004-05

Data do Vencimento: 10/05/2022

Data de Efetivacdo / Agendamento: 03/05/2022

Valor Nominal do Boleto: 351,75

Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00

Desconto (R$): 0,00

Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 351,75

Valor Pago (R$): 351,75

Identificacdo do Pagamento: PAF MEDICAMENTOS -

Data/hora da operacio: 03/05/2022 11:16:22 J

Cédigo da operagdo: 023270189
Chave de seguranca: 9PKSMFKS258SU6KL

Operagio realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéneia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidaria: 0800 725 7474

AlO CAIXA: 0800 104 0 104
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wwisintibref-minas.arg.br
Sindicato dos Empregados em Instituicdes
Beneficentes, Religiosas e F llantropicas
do Estado de Minas Gerais

SINTIBREF- MG v & &
MIMARD: sl e -
CEALMG » £pAS: Lontagam el b Forz » CEDCA-MG » CIDEA. itz de Fara & Uteraba « URCKIAS Zons da Matg « FLOCA « FNAS
Circular 05/2022 Janeiro de 2022

As Instituicdes Beneficentes, Religiosas e Filantropicas e seus respectivos empregados,

Ref.: PROGRAMA DE ASSISTENCIA FAMILIAR - PAF BH (BELO HORIZONTE, BETIM E

CONTAGEM) -CCT 2022

Prezados,

O SINTIBREF-MG vem por meio desta informar que o PROGRAMA DE ASSISTENCIA FAMILIAR -
PAF BH (BELO HORIZONTE, BETIM E CONTAGEM) permanece na Convencdo Coletiva de Trabalho de
2022. O valor mensal Pago pela Instituicdo Empregadora, por empregado, € de R$ 49,80
(quarenta e nove reais e oitenta centavos), a partir do boleto com vencimento em

10/02/2022, referente as atualizacdes realizadas em Janeiro/2022.

No intituito de favorecer os trabalhadores e seus familiares, foi disponibilizado ao PAF BELO
HORIZONTE, BETIM E CONTAGEM através da Convencdo Coletiva de Trabalho 2022, o

Proprios, quando aplicavel e devidamente autorizados pelo SINTIBREF-MG.As condigbes estio
previstas em nosso site: www.sintibref-minas.ora.br

O MEDICAMENTO PARA TODOS est3 vigente a partir de Janeiro de 2022, devendo a Instituicdo
Empregadora, obrigatoriamente, realizar o Pagamento do valor de R$ 16,75 (dezesseis reais e
setenta e cinco centavos) mensais por empregado. A lista de inclusdo, conforme previsto em CCT,
deve ser encaminhada até o dia 15 de cada més, para o email associadonaf@sfntibref—minas.org.br.
O primeito boleto sera a partir do vencimento 10/02/2022, referente as atualizagoes realizadas até
15/01/2022. Este beneficio est3 disponivel ao (s) dependentes, para maiores informacoes consulte-
NOs em nossa sede ou regionais ou em nosso site: www,sintibref-minas,org.br.

As demais alteracées da CCT 2022, inclusive a cla'ysula referente ao Programa de Assisténcia
Familiar (PAF BH, BETIM E CONTAGEM - CLAUSULA DECIMA SEGUNDA ), podem ser visualizadas na
Integra em nosso site: www.sintibref-minas.org.br.

Agradecemos a confianga de sempre, esperamos continuar oferecendo aos representados melhores
condicées de vida, inclusive a seus familiares. Solicitamos que as informacgtes acima sejam
socializadas entre os empregados da estimada entidade para amplo conhecimento de todos.

Duvidas e esclarecimentos entrem em contato: (31) 3423-8686 | (31) 3586-6553

Alenciosamente,
Equipe SINTIBREF-MG
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