02/12/2019

CAIXA
F F Y
Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Intemet Banking CAIXA

InterneT:::Ban:kng...CAIXA

CENTRO ESPECIALIZADOS £ R Amy

AH'TONIO DE QUvEIRA . rye «

Av. José dos Santos Diniz, 080 . 3 5
Coutagem / MG - CEP . 0Ep 17 54

Processe Qasizgie

wanic

v

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPJ:

Conta de débito:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

18.216.366/0001-68

Nome: ASSOCIACAO PAIS AMIGOS EXEPCIONA
0086 / 003 / 00003858-3

Representagdo numérica do codigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Cédigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

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

Pagador Sacado
Nome/Razdao Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista
Nome/Raz80 Social:

34191.09008 07702.150470 77200.720009 1
80890000140000

ITAU UNIBANCO S.A.
341
60701190

CENTRO AUDITIVO TELEX LTDA
CENTRO AUDITIVO TELEX LTDA
33.060.302/0001-04

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DO
18.216.366/0003-20

ASSOCIACAQ PAIS AMIGOS EXEPCIONA
18.216.366/0001-68

CPF/CNPJ:

Data do Vencimento: 30/11/2019

Data de Efetivacio / Agendamento: 02/12/2019

Valor Nominal do Boleto: 1.400,00

Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00

Desconto (R$): 140,00

Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 1.260,00

Valor Pago (R$): 1.260,00
—1_Identificagio do Pagamento: NF 2364

| Data/hora da operacéo: 02/12/2019 13:30:13

Cédigo da operagéao:
Chave de seguranga:

036675702
F7Y20EU6LPY048R0O

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes 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

https:/finternetbanking.caixa.goubr/SIIBC/i mprime_bloqueto_nova_cobranca.processa
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'RECEBEMOS DE CENTRU AUDHTIVO TELEX LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA \\

0 LADO ’WI

CENTRO ESPECIALIZADOS EM REABIITAGAC

e OUIVEIRA.CER IV

NF-¢

‘31.-‘1 A DE RECEBIMENTO

! IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Av. José dos Santos Diniz, §80 - 8. Europa

ConugamlMG Cep. CEP 32 043-000

I
{
i N.000002364
i SERIE 70

fdentificacdo do emitente

CENTRO AUDITIVO TELEX LTD

A

AV DOUTOR LINO DE MORAES LEME, 255
VILA PAULISTA Cep:04360-001
SAQ PAYILO/SP

Fone: 851137360800

DANFE
DOCUMENTO AUNILIAR DA
NOTA FISCAL ELZTRONICA

o-EnTRADA [ ]
1-SAIDA L
N. 000002364

SERIE 70
FOLHA 01/01

TN

CHAVE DE ACESSO DA NF-E

3519 1033 0603 0200 9675 5507 0000 0023 6410 0222 4582

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autorizada

NATUREZA DA OPERACAO

VENDA MERC. RECEB.TERC. DESTINADA A NAO CONTRIBUINTE

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
135190725634267 02/10/2019 11:18:24-03:10

INSCRICAO ESTADUAL
143793485110

DESTINATARIO/REM E I‘ENTF

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPJ
33.060.302/0096-75

NOME/RAZAO SOCIAL

ASSOCIACAQ DE PAlS £ AMIGUS DG EXCEPCIONAILS DE BELO HORIZON

CNPJ/CPF

18.216.456/0003-20

DATA DE EMISSAQ
02/10/2019

“TLCULO DO IMPOSTO

. DE CALCULO DO ICMS

VALOR DO ICMS

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST3 lUl(,'A()

ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA
AV JOSE DOS SANTOS DINIZ, 880 EUROPA - 132043-000 02/10/2019
MUNICIPIO FONE/FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
CONTAGEM 3134896938 MG |0032942490055 11:14:00
FATURA
T
Q01 i
30/11/2019 i |
1.400,00

VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO

VALOR TOTAL POS PRODUTOS

i 0,00 . 0,00 0,00 L ! 0,00 _ L 1.400.00 - i
|\'ALOR DO FRETE li VALOR PO SEGURO DESCONTO [ O 'RAS DFSPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA N
“ 0,00 ' 0,00 0,00 4 0.00 ’ 0,00 1.400,00 ;
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS . e -
RAZAQ SOCIAL | FRETE POR CONYA o CODIGO ANTT t PLACA DO VEICULO 1 UF | CNPJ/CPF ,
} 1-DEST/REM ; ! | E
ENDERECO ! LF ‘l II\SCRIC-\O ESTADUAL _:
e T j I B
QUANTIDADE : ESPECIE ‘ PESO BRUTO PESO LIQUIDO i
U S e — —— o
DADOQ DO PRODUTO/SER\ e e e o
\("OD PROD DESCRICAS: DO PROD /SERV, NCM/SH CST [r( OV :UN QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL EB(ZI(‘MS V.ICMS | VP [ ALICMS rA 18] :
133192 UTHE CRCT .Y SR - 58879883 90214000 | 140 jeirs TUN 2,00 700.00000 | 1.400.00, 0.00 0.00] 000l 000%]| o 00%1‘
! i ‘\ [¢) i ! i
"""""" ‘l"’ TTTTTTRTTT T rTERss T mTmm T mTET T IE R T T "“""""'1,"""&"' Rt e """"'E""""""'""j'""{"""'“‘"' '
! i i ;
! : : |
i | \ !
| i .
|
|
— o

CALCULO DO ISSQN

f -

1 INSCRICAO MUNICIPAL
150537296

VALOR TOTAL BOS SERVICOS

DADOS ADICIONAIS

f INFORMACOES COMPLEMENTARES

| MD-5:DAE3AS473B5SBAOOI TEATIA

|24/09/10 ALIQ ZERO D P3¢
| Protocolo: 135190725¢34267

<'DO>T263 MERC ISENTA DE ICMS CONF CONVENIO ICMS
~Cs NS CONIT LEIN 12,741 2012

ADIVAN QUEIROZ JARDIM - CATEGORIA B PEDIDO DE VENDA 226562

‘ DATA:

)2 g 9

BANCO:

DOCUMEN
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CENTRO ESPECIALIZADOS EM REABILIT =5
ANTONIO DE SUVEIRA . CER iV
Av. José dos Santos Diniz, 830 - B. Europa

|341-7]

Comprovante de Entrega

Local de Pagamento Contagem/ MG <GP - CEP 32043000 Vencimento
ATE O VENCIMENTO, PREFERENGIALMENTE NO ITAU. APOS O VENCIMERES260ME@E 0 1TAL. 30/11/2019
Beneficiario - . Ageéncia/Codigo Beneficiario
CENTRO AUDITIVO TELEX LTDA CHPJ: 33.060.302/0086-75 0477/72007-2
Pagador Nosso Nimero
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BELO HORIZONTE -APAE B 109/00077021-5
Data do Processamento N° do Documento Especie da Moeda (=) Valor do Documento
02/10/2019 70 000002364 R$ 1.400,00
Data. Assinatura.
Recebi(emos) o baleto/Titulo
com as caracteristicas acima.
Data Entregador Motivos de n&o entrega. (Para uso da empresa entregadora).
( )Mudou-se ()Recusado ( )Desconhecido
{ Ausemte ( )N&o Procurado ( )Falecido
{)N&o existe n°. indicado ( )Enderego insuficiente ()Outros (Anotar no verso)

|341-7 | 34191.09008 07702.150470 77200.720009 1 80890000140000

Vencimento

Local de Pagamento

ATE O VENCIMENTO, PREFERENCIALMENTE NO ITAU. APOS O VENCIMENTO, SOMENTE NO ITAU.

30/11/2019

Beneficiario :
CENTRO AUDITIVO TELEX LTDA

Enderego Beneficiario / Sacader Avalista
AV DOUTOR LINO DE MORAES LEME 255 - VILA PAULISTA, SAO PAULO, SF - CEP: 04360-001

Agéncia/Cédigo Beneficiario

CNPJ: 33.060.302/0096-75 0477/72007-2

Data Documento N° do Documento Espécie Doc| Aceite | Data Processamento Nosso Numero
02/10/2019 70 000002364 DM N 02/10/2019 109/00077021-5
Uso do Banco Carteira Espécie da Moeda] Quantidade (=) Valor do Documento
109 R$ Valor Moeda 1.400,00

instrugdes (Texto de Responsabilidade do beneficiario) (-) Desconto/Abatimento

(-) Outras Dedugdes
10% DE DESCONTO

(+) Mora/Multa

(+) Outros Acréscimo
MORA DIA/COM. PERMANENCIA ... 1, ,

(=) Valor Cobrado
1.400,00

ASSQCIACAQ DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BELO HORIZONTE - APAE B (29858043-01) - CNP.J: 18.216.366/0003-20
AV JOSE DOS SANTOS DINIZ 880-EUROPA
32043000 CONTAGEM - MG

Pagador

Sacador/Avalista

Cddigo de Baixa
Auténticagdo Mecanica

341-7 I 34191.09008 07702.150470 77200.720009 1 80890000140000

\encimento

Locat de Pagamento

ATE O VENCIMENTO, PREFERENCIALMENTE NO ITAU. APOS O VENCIMENTO, SOMENTE NO ITAU. 30/11/2019

Beneficiario
CENTRO AUDITIVO TELEX LTDA

Ageéncia/Cédigo Beneficiario

CNPJ: 33.060.302/0096-75 0477/72007-2

Data Documento N° do Documento Espécie Doc| Aceite | Data Processamento Nosso Numero
02/10/2019 70 000002364 . DM N 02/10/2019 108/00077021-5
Uso do Banco Carteira Espécie da Moeda| Quantidade (=) Valor do Documento
109 R$ Valor Moeda 1.400,00

Instrugdes (Texto de Responsabilidade do beneficiario) (-) Desconto/Abatimento

(-) Outras Dedugdes
10% DE DESCONTO

(+) Mora/Multa

(+) Outros Acréscimo
MORA DIA/COM. PERMANENCIA ... 1, ,

(=) Valor Cobrado
1.400,00
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BEL.O HORIZONTE - APAE B (29858043-01) - CNPJ: 18.216.366/0003-20
AV JOSE DOS SANTOS DINIZ 880-EUROPA
32043000 CONTAGEM - MG

Pagador

Sacador/Avalista

AR

Cédigo de Baixa
Ficha de Compensagado

Auténticagao Mecanica

&

600482

ud



