
c , A
za Via - Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor:

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ:

Nome:

Conta de debito:

Historico do Pagamento:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

00.211.504/0001-50

CASA DE APOIO ACe CONTAGEM

0893/ 003/ 00000307-8

PG BLOQTO

Representa~ao numerica do codigo de barras:

Institui~ao Emissora - Nome do Banco:

03399.482422290.00045851990.1001016
177350000116877

Data do Vencimento:

Data de Efetivac;ao / Agendamento:

Valor Nominal do Boleto:

Juros (R$):

IOF (R$):

Multa (R$):

Desconto (R$):

Abatimento (R$):

Valor Calculado (R$):

Valor Pago (R$):

Identificac;ao do Pagamento:

11/12/2018

28/11/2018

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

1.168,77

RECARGA OTIMO

Data/hora da operac;ao: 28/11/201814:00:18

C6digo da operac;ao:

Chave de seguranc;a:

000399263
EKCUPJGH74KKR6VN

Opera<;ao realizada com sucesso conforme as informa<;oes fornecidas pelo c1iente.

SAC CAIXA: 08007260101
Pessoas com deficiencia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



Instruc;:6es:
- Imprimlr em Impress'
- Corle nas I".'las indir
- Caso vOCer;~o quei'

• Llnha dig,lavel: 0 _
• Valor: R~ 1,168.77

ode tinta OUlaser em qUilii,j,lUe nOlma!. (nao utilize qualidade rascunho),
s,

Inll imir 0 boleto bancario, ou prefira pagar pelo Home Banking, utilize as seguintes informa<;:6es:

~ ,48242 22900,00458~ 9901,001016 1 77350000116877

11/12/2018
ALORDOCUMENTO

•..•.
COl li t.11I U OJ C V
Prest 00 Olio por~..clt§&ccndl~6cs.
Pogopel~~t(J,~?; •.••••••••••••••••••••••
Cheque; ~··~~·~~;~?A· "I}B.
C em~~••do L~~;-:.~~~t~ .de 00••••

0000458199010

OSSONUMERO

3202/4824229
~G"NCINC6DIGODOBENEFICIARIO

1 168.77

1 de Vales-Transporte
100 COMO RECIBO E COMPROVANTE DE COMPRA

.20

ir cartao (1.0%): R$ 11.57

RECIBO DO PAGADOR
ENCIMENTO

2 11/2018

'0 dp.1

'r Cliente
agamenlo r( "nle "
POS COMPC' SAr,;Ao V

+)VaJor do p lido: R~ 1

+)Servic;:o car\Ja a bor'

=)Total: R$1,1c8.77

= VALOR DO ;UMEN'

245783'

'UMERO DOCUM!"!\:' ')

ENEFICIARIO

11105 - CAS,\ 'iE APOlc '.RJANCA CARENTE DE CONTAGEM
UA JEQUITIf,A IPE AU, 1_0
2051-063 Cc; 'gem - r,~
NPJ: 00,211 1~/000~

Autentica<;ao Mecanica

Corte Aqui

03399.48242 22900.004585 19901.001016 1 7735000011687

LMENTE NO SANTANDER

000045819901

11/12/2018

3202/482422

G~NCIAlc6DIGODOBENEFICtARIO

OSSONOMERO

ENCIMENTO

ALORDOCUMENTO
26/11/2018

ATAPROCESSAMENTO

ALOR MOEDA

A
UANTIDADE

CEfTE

DS
SPECIEMOEDA

SPECIEDOC.

2457831
IRA

HODOCUMENTO
eta em Eletronica • CNPJ ·10.426.715/0001·64

26/11/_

ATA DOCUMENl

so DOBANCO

NSTRUc;:OESlTC") AS It/FORMA, ,'SOESTEBLOOUETOsAo DEEXCLUSIVARESPONSABILIDADE00 BENEFICIARIO)
R$ 1 168.77Real1013202000C •

stamos dc~ ontando 5/0 sobre 0 valor da Taxa de Servi<;o, cont. Lei Municipal 8.725/2003,

eferente a:J ·SQN. Info mamos que 0 embarque do pedido sera efetuado ate 03 (tres) dias uteis

p6s pagarn 1to deste." :Jispensa de retenyao dos tributos previstos no art. 64 da lei Federal nO

.430/1996 L[ 0.833/20L 3, nos termos do art. 17 Instruyao Normativa SRF nO 480, de 15/12/2004.

alor da corr. ss;,o correlgem: ZERO. Mais informa<;oes: (31) 3516-6000 •

aleotimo@o oonline.[ om.br

edido fiduc' r'~mente ".:> Banco Santander (Brasil) S.A., ao Banco Luso Brasileiro S.A. e ao Itau

Unibanco S.t ..
R. CAIXA, F ,\OR NAo, ECEBER APOS 0 VENCIMENTO.

R$ 1 168.7
AGADOR:

1105· CASA [ : APOIO A CHJANCA CARENTE DE CONTAGEM
UA JEQUITIB I"E AMARE' 0
2051·063 Con' I\,em· MG
NPJ: 00.211.5 '0004·01

Autentica<;ao Mecanica • Ficha de Compensa<;ao

"I.



Inscri~ao Municipal: Nao Infarmada

MG
Email: Nao Informado

NFS-e - NOTA FISCAL DE SERVI~OS ELETRONICA

NOe2018/27613SIEmltlda em: lcompetfmi:la: IC6dlgO de Verlfica~ao:
e 30/11/2018 as 15:47:49 28/11/2018 55584560 . "

, ~ CONSORCIO OTIMO DE BILHETAGEM ELETRONICA

t.~~-CPF/CNPJ: 10.426.715/0001-64 'nscrl~ao Municipal: 0233595/001-5,•.•...•0 RUAAQUILESLOBO,504, ANDAR:6};, Floresta - Cep: 30150-160
oiUl•••••JU.lr6titco Belo Horizonte MG

•••••~ Telefone: Email:

Tomador do(s) Servi~o(s)
CPF/CNPJ: 00.211.504/0004·01
CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM
RUAJEQUITIBA,81, IPEAMARELO• Cep: 32044-240
Contagem
Telefone: Nao Informado

Dfscrimina~ao do(s) Servis:o(s)
TAXA DE PROCESSAMENTO DE CARGA A BORDO REFERENTE PEDIDO 2457831

C6dlgo de Trfbuta~lio do Municipio (CTISS)
1712-0/01-88 / Administra~ao em seraI de bens enesocios de terceiros
Subltem Llsta de Serv1~osLC 116/03 / Descrl~ao:
17.12/ Administracao em seral, inclusive de bens e negocios de terceiros.
Cod/Municipio da incidencia do ISSQN: Natureza da Opera~ao:
3106200/ Belo Horizonte Tributa~ao no municipio

Valor dos servi~os:

(.) Descontos:

(.) Reten~6es Federals:

(.) ISSRetldo na Fonte:

Valor Liquido:

R$11,57

R$ 0,00
R$ 0,00
R$ 0,00

R$ 11,57

Valor dos servi~os:

(-) Dedu~6es:
(.) Desco~to Incondicionado:

(=) Base de Calculo:
(x) Aliquota:

(=)Valor do ISS:

R$ 11,57
R$ 0,00
R$ 0,00

R$11,57
5%

R$ 0,58
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