06/03/2020

CAIX

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

| nterneT. Banki-nG CA-IXA

CENTRO ESPECIALIZADOS EM REABHIT? 4
ANTONIO DE OLIVEIRA . CER IV
Av. José dos Santos Diniz, 880 - B. E::
Cattagem | MG - CEP - CEP 32.043-0
Processe 8482018

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPI:

!’ Nome:

', Conta de débito:

=erl

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

18.216.366/0001-68

ASSOCIACAO PAIS AMIGOS EXCEPCION
0086 / 003 / 00003858-3

o e v

! Representagdo numérica do cédigo de barras:

Cédigo do Banco:

codigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Razao Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

pPagador Final - Correntista
Nome/Raz&o Social:

‘ CPF/CNPI:

instituicdo Emissora - Nome do Banco:

23791.13703 90000.002361 24000.701003 4
81860000040650

BANCO BRADESCO S/A
237
60746948

ACACIA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA
ACACIA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA
03.945.035/0001-91

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO
18.216.366/0003-20

ASSOCIACAO PAIS AMIGOS EXCEPCION
18.216.366/0001-68

pata do Vencimento:

Valor Nominal do Boleto:

Juros (R$):

10F (R$):

Multa (R$):

Desconto (R$):

Abatimento (R$):

Valor Calculado (R$):

Valor Pago (R$):
__I_d_gntiﬁcagéo do Pagamento:

Data de Efetivacdo / Agendamento:

06/03/2020
06/03/2020
406,50
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
406,50
406,50

NF 115810 ACACIA

z Data/hora da operagao:

06/03/2020 17:00:41

L

F cédigo da operagao: 066915555
i Chave de segurancga: GYUQWC8SSK9YG3KH

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

006619

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bquueto_nova_cobranca.processa
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IDENTIFICACAO DO EMITENTY

Acacia Comercio de Medicamentos

Eireli
Av. Princesa Do Sui, 3303
Bairro: Jardim Andere

37062-180 Varginha - MG

Fone: (35)3690-1150

DANFE

DOCUMENTO
AUXILIAR DA NOTA
FISCAL ELETRONICA

U BB R L

0 - ENTRADA
1 - SAIDA

[

CHAVE DE s CESSO
3120.0203.9450.3500.0191.5500.1000.1 158.1010.0330.2081

N° 115.810
SERIE: 1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz

Fax: (35)3690-1150 9
FOLHA: in Autorizadora
DADOS DA NF-¢
131203574651184 - 05/02/2020 09:57:20
NATUREZA DA OPERACAO
5102 VENDA DE MER ADQ REC D TERC
INSC ESTADUAL DO SUBST TRIBUTARIO CNPIJ

INSCRICAO ESTADUAL

03.945.035/0001-91

707.088.401.0016
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAI CNPJ DATAEMISSAO.
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BH APA 18.216.366/0003-20 05/02/2020
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
AV JOSE DOS SANTOS DINIZ, 880 EUROPA 32043-000 05/02/2020

MUNICIPLO

Contagem

[FONE/IAY (31)3489-6938

UF N INSCRI ‘A0 ESTADUAL
MG |MSeReonsT

003.294.249.0055

HORA DA SAIDA i
09:57:13

FATURA/DUPLICATAS
11158

10/1 - 06/03/20 - 406,50

| 115810/2 - 21/03/20 - 406,50

{7 TCULO DO IMPOSTO

I

i DE CALCULO DO l(é’\lﬁ

l VALOR DO ICMS

146,34

BASE DIEE CALCULO DO 1CMS ST \ VALOR DO [CMS ST
2

0.00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

813.00 |
!

VALOR DO IP1

VALOR TOTAL DANOTA {

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO GUTRAS DESPESAS ACESSORIAS R
0.00 0.00 0.00 0.00 813,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
FRLTE POR CONTA CODIGO ANNT | PLACA DO VEICULO | UF [ CNPYCPI

RAZAO SOCIA

I
SAL EXPRESS SOLUCOES LOG E TRA

0-EMITENTE

86.392.529/0001-13

1-DESTINATARIO
TNDIRECO , MUNICIPIO U TINSCRICAO ESTADU i
AV MINAS GERAIS. 256 VARGINHA MG {707.738.958.0047
UANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO ‘ PESO LIOUIDO )
i 0,0001 0.0001
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIO e VALOR
P DUTO SC: A 3 CST VAI‘QR VALOR VALOR BASE CALC. VALOR ALIQ. | ALIQ
e el e aib ko crop | UMDY QTDE 1 yNITARIO | DESCUNI || TOTAL 1CMS 1oMms Wi | icms |oaer
0 TCONIPRESSA DE GAZE 7.5X7.5 09F €/500 180GR NOBRE SLIN 000 | pCT 100,0000] 8.1300] 0,000 813.00 §13.00] 14034 oo0| 1sool 000
30059090 | Marea: FORTCLEAN 5102
Lote 016720 - 31/01/2025 Qtde: 100,00/ CEST. 13.011.00 . ‘
=, |
CENTRO ESPECIALIZADOS EM REABILITAGAQ

Mou. 1539%

\[enc.
CER NV
M

AT

A~

|G

|
~ | P ~~
~ 1 -~ (
v{);mv' \

Aoz

(»/ OCEDIMENTOD

prezado cliente

LANCAD

ANTONIO DE OLIVEIRA - CER IV
Av. José dos Santos Diniz, 880 - 8. Europa
Contagem | MG CEP - CEP 32.043-000
Processs 0492018

mercadoria
Apbs este

T

s e =

confira suad
no praze e}4h"s‘
periodo 149 ‘
| ace’it?,’f_’f',‘_’f__'ff._-——

TR R

r—————

CALCULO DO ISSON
INSCRICAO MUNICIPAL

‘ VALOR TOTAL DOS SERVICOS

\ BASE DE CALCULO DO ISSQN

l VALOR DO 1SSON

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Endereco de Entrega - Cidade: - . Bairro: , CEP:
0032-9 C/C 15184-X /// Nro Pedido: 29481

ona:_Q8 1 03 1 20
vocumento:,____J/35 65

. Nro.: 0/ BANCO DO BRASIL AG.

RESERVADO AO FISCO

ASS:

oata:_6 4

PAGUE-SE

A

03420

14
'
b

L ——————r o o et 7 A T 81

CONTA: ngg‘g ;'-3 g : vuu AR OUROWEB® - WWW‘OUROWEB,COI'/I.EF;



e ) 37

eneficiano
CACIA COMERCIO DE MEDICAM  CNPJ: 03.945.035/0001-91

Ag./Cod. Beneficiario
1137-1/0007010-6

Comprovante de Entrega

Motivos de nao entrega (para uso da empresa entregadora)

dereco Carteira/Nosso Num () Mudou-se () Ausente () Nao existe n°
VR G " ¢ X () Recusado () Nao Procurado () Falecido
V. PRINCESA DO SUL, N°3303 09/ 00000023624-4 \ :
g () Desconhecido () End. Insuf. () Outros

agador
SSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS D CGC: 18.216.366/0003-20
ndereco
nderego: AV JOSE DOS SANTOS DINIZ, n® 880
‘encimento N. do Documento Moeda Valor do Documento
6/03/2020 115810/INFE RS 406,50
ecebi(emos) o bloqueto | Data Assinatura Data [ Entregador
e caracteristicas acima } ‘\

f% , .......................................................................... CENTRO ESPECILIZADGE N gy~
Pl Bradesco D 377D ANTONIO DE OLIVEIRA . CEN
ocal de Pagamento A'Cm‘ s “l:g‘o(‘: e B b Vencimento
AGAVEL PREFERENCIALMENTE EM QUALQUER AGENCIA BRADESCO p - CEP -CEO"'IZ.N.LU;.\ 06/03/2020
deneficiario Agéncia / Codigo do Beneficiario
CACIA COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI CNPJ: 03.945.035/0001-91 L137-1/0007010-6
ndereco

V. PRINCESA DO SUL, N°3303

Jata de Emissao Numero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento
15 20 115810/INFE DM N 05/02/2020
Jso w. Banco  CIP Carteira Moeda Quantidade Valor

09 R$

nstrucoes

BOLETO REGISTRADO APOS 8 DIAS DO VENCIMENTO SERA ENVIADO PARA PROTESTO
JUROS DE 0.033% POR DIA DE ATRASO

MULTA DE 2% EM CASO DE PAGAMENTO EM ATRASO

Pagador:
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BH APAHE
Endereco: AV JOSE DOS SANTOS DINIZ, n° 880
CEP: 32043-000 - EUROPA - CONTAGEM - MG

Cod. Interno: 00005050
CGC: 18.216.366/0003-20

Pagador / Avalista:

Autenticacdo Mecanica

Carteira / Nosso Numero
09 /000000236244

Valor do Documento
106,30

(- ) Desconto

(- ) Outras Dedugoes
(+) Mora/Muita

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Recibo do Pagador

o0 )37-2 23791.13703 90000.002361 24000.701003 4 81860000040650

l.ocal de Pagamento

PA 'EL PREFERENCIALMENTE EM QUALQUER AGENCIA BRADESCO
Benerciario

ACACIA COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI

Endereco

AV. PRINCESA DO SUIL., N°3303

CNPIJ: 03.945.035/0001-91

Data de Emisséo Numero do Documento Espécie Documento Aceite Data Processamento
05/02/2020 115810/INFE DM N 05/02/2020
Uso do Banco  CIP Carteira | Moeda Quantidade Valor

09 1 R$

Instrucoes

BOLETO REGISTRADO APOS 8 DIAS DO VENCIMENTO SERA ENVIADO PARA PROTESTO
JUROS DE 0.033% POR DIA DE ATRASO

MULTA DE 2% EM CASO DE PAGAMENTO EM ATRASO

Pagador:
COD. INTERNO: 00005050
CGC: 18.216.366/0003-20

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BH APAHE
Fndereco: AV JOSE DOS SANTOS DINIZ, n® 880
CEP: 32043-000 - EUROPA - CONTAGEM - MG

Pagador / Avalista:

RN

Vencimento
06/03/2020

Agéncia / Codigo do Beneficiario
1137-1/0007010-6

Carteira / Nosso Numero
09 / 000000236244

Valor do Documento
406,50
(- ) Desconto
(-) Outras Dedugoes
(+) Mora/Multa

(+) Outros Acrescimos

(=) Valor Cobrado

000621

Cadigo de Barra

Ficha de Compensagao



PEDIDO DE COMPRA

ASSOCIACAOQ DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BELO HORIZONTE - APAE
BH CNPJ: 18.216.366/0003-20

Bl

Avenida José dos Santos Diniz, 880 - Europa Insc. Municipal: 720970020

APAE CEP: 32043000 - Contagem/MG Insc. Estadual: 003294249.00-55

BELO HORIZONTE-MG ., fone Comercial : (31)34896938

N.° Documento Data de Emissédo Data de Entrega Condigdao Pagamento:

0000000194 14/02/2020 14/02/2020 000006 - 21 DIAS

IDENTIFICAGAO DO FORNECEDOR
Fornecedor: ACACIA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA

Enderego.: Avenida Princesa do Sul, 3303 - Jardim Andere - Varginha/MG CEP: 37062180

CNPJ/CPF: 03.945.0035/0001-91 Insc. Estadual: 707.088401.0016 Insc. Munic.: Nao Informada

Telefone Comercial : (35) 3690-1150

Cédigo/Descrigéo Localizagédo um QTD VI. Unitario Desc.(%) VI. Total P.Liq. P.Bruto
0000005012 - COMPRESSA GAZE ESTERIL C/10 000001 - PAC  100,0000 81300 0,00 813,00 0,00 0,00
NACIONAL ALMOXARIFADO

Observagao:

PROCESSO 045 / 2018 - MATERIAL PARA PROCEDIMENTO

Dados Complementares: Totais:
Referéncia: Total Produtos + Servigos: 813,00
Comprador: Romulo Luiz dos Santos Impostos(ICMS-ST + IPI): 0,00
Base de ICMS: 813,00
Valor ICMS: 0,00
Base ICMS-ST: 0,00
Valor ICMS-ST: 0,00
‘Volumes Transportados: Frete: 0,00
Volume: . 0,00 Outras Despesas: 0,00
Peso Liquido: 0,00 Desconto Global: 0,00
Peso Bruto: 0,00 Valor Total: 813,00

A0
DOS EM REABILITAG
CENTRO Espmmuwe‘” -CERW

iniz, 880 - 8. €
gmsmoz O, e 12,

..«
Carlos Gomés
Gerente C
Assoctagdo de Pais e Amig

mpras

bs dos Excepcionals O O G 6 2 '1’

1 5 1
COMPRAS SG]L/(CITANTE FINANCEIRO
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M

¥ Romulo Luiz <almoxarifado@apaebh.org.br>
prlacogle

ORCAMENTOS MATERIAIS

Alencar Andrade <alencar.te|evendaé@acacia.med.br> 3 de fevereiro de 2020 11:35
Para: Romulo Luiz <almoxarifado@apaebh.org.br>

Bom dia, Sr. Romulo!

Segue abaixo.

Att;

Alencar Ferreira de Andrade  0800-033-5553
Atendimento ao Cliente (35)99710-1 641

acacia.med.br 690
5

De: Romulo Luiz [maiIto:almoxarifado@apaebh.org.br]

Enviada em: quinta-feira, 30 de janeiro de 2020 14:50 Carlos GomC

para: alencar.televendas@acacia.med.br Gerente -
Bssociagiode Pais e A

Assunto: ORCAMENTOS MATERIAIS

'G' (e
mpras
gds dos Bicepdonalé

ECIALIZADOS EM REABILITAG-
CENTRC:\&%N(;O OE OLIVEIRA - CERIV

Av. José dos santos Diniz, 330 - 8. -u‘orh 5\3
Contagem | MG CEP - CEP 12,0430
Processo (0452018

BOA TARDE ALENCAR,TUDO BEM?7?

SEGUE LISTA DE MATERIAIS PARA ORCAMENTOS.
DESDE JA AGRADECOI!!! 000624

* COMPRESSA - QUANTIDADE - 100 - COMPRESSA DE GAZE 7,5X7,5 09F C/500-180GR- NOBRE
SLIN -R$ 8,13. 0,0C

* MASCARA PACOTE COM 50 OU 100 - QUANTIDADE 100 - MASCARA DESC. TRIPLAC/
ELASTICO 60GSM C/50UN - CIRUFACE - R$ 12,50.

* SOLUGAO FISIOLOGICA 0,9% QUANTIDADE — 20 - SORO FISIOLOGICO 0,9% 500ML SIST.
FECH. CX 30FRS — R$ 2,80 UNIDADE — CX R$ 84,00.



20.235.404/0001-71

DCB DISTRIBUIDORA CIRURGICA BRASILEIRA LTDA

Cristiane Pacheco

216,00 AMERICA MEDICAL

13,00 AMERICA MEDICAL
500,00 DESCARPACK

79,20 EUROFARMA

72,00 EUROFARMA

Cliente 002242 - 01 - ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BELO HORIZONTE -
Atendimento : 044717 Vendedor

Emissdo 30/01/2020 Cond.Pagto 30 ( 350
Item Produto Descrigéo UM Qtd Vlr. Unit Vlir.
1 001671 COMPRESSA 7,5 X 7,5 11 FIOS C/10 EST PT 540 0,40

2 782 COMPRESSA 7,5 X 7,5 09 FICOS c/ 500 PT i 13,00

3 1542 MASCARA DESCARTAVEL C/ELASTICO TRIPL CX 100 5,000

4 1262 CLORETO DE SODIO 0,9% 100ML SISTEMA FR 36 2420

5 1339 CLORETO DE SODIO 0,9% 250ML SISTEMA FR 30 2,40

6 1259 CLORETO DE SODIO 0,9% 500ML SISTEMA FR 25 2,70
Observagédo

Valor total do orcgamento: 947,70

es de Faria
Gerentf Compras
Bssoclacio de Pais e Amigos dos Exceplonals

CENTRO ESPECIALIZADOS EM REABILITAGAO
ANTONIO DE OLIVEIRA - CER IV

Av. José dos 3antos Diniz, 880 - 8. Europa
Contagem / MG CEP - CEP 32.043-00:

Procoeen NA8IAAER

000625



Ry
aCarmo

artigos meédico hospitalares

DOCUMENTO AUXILIAR DE VENDA - ORGAMENTO

N_AO E DOCUMENTO FISCAL
NAO COMPROVA PAGAMENTO

Identificagdo do Estabelecimento Emitente

Razio Social: CARMO SILVA CIRURGICA LTDA CNPJ: 03.620.365/0001-07
End.: R.DOS OTONI, 804 SANTA EFIGENIA Belo Horizonte MG
IE: 0620645530068 IM: Terminal: 000017 Emissdo: 31/01/2020 10:43:11

Identificagdo do Destinatario

Nome: APAE-BH

CPFICNPJ: 18.216.366/0003-20

N° do Documento: 0000001381

Mercadorias:

Cd. Produto Descricdo

Quant. VI Uni VI Bruto Desc Acre VI Liq.

001655  COMP GAZE C/500 - 09F - ULTRACOTTON 100,00 16,00  1.600,00 0,00 0,00 1.600,00

32 MASCARA DESCART ELASTICO C/50 2,00 7,50 15,00 0,00 0,00 15,00

001221 SORO FISIOL 0,9% 500ML S FECH 20,00 5,50 110,00 0,00 0,00 110,00
Quantidade Total: 3 Valor Total dos Itens: 1725

I

Valor Bruto R$ 1.725,00
Desconto Geral (-) R$ 0,00

Acréscimo Geral (+) R$ 0,00
Valor Liquido R$ 1.725,00

VALIDADE PRESENTE PROPOSTA - 05 DIAS

PRAZO PARA ENTREGA :

IMEDIATO A 20 DIAS CONFORME DISPONIBILIDADE DE ESTOQUE

FRETE FOB
PAULA - 31.3274-0002

CENTRO ESPECIALIZADOS EM REABILITAGAC
ANTONIO DE OLIVEIRA - CER IV
Av, Joad dos Santos Diniz, 880 - 8. Evrops
Comagem I MG CEP - CEP 32.043.000
Procesto 24912018

000626

NAO E VALIDO COMO RECIBO E COMO GARANTIA DE MERCADORIA

EXIJA CUPOM FISCAL

E vedada a autenticagio deste documento Pagina: 1de1



