e en P ARILITAGEC
CENTRO ESPECWUZAW\'Q R R

ANTONIO DE QuIVEIRA - &

av. José dos Santes Diniz, 880 ;8';“”??? ’
- , - ¥ 4300
22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto Comtagem | MG - CEP - CEP 344
' T processo B43120°%
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo .

CPF/CNPJ: 18.216.366/0001-68

Nome: ASSOCIACAO PAIS AMIGOS EXEPCIONA

Conta de débito: 0086 / 003 / 00003858-3

Histérico do Pagamento: PG BLOQTO

= - - . 34191.5793 23975.662019 90274.001000 0

Representac¢io numérica do cédigo de barras: 378630000140000

Instituicio Emissora - Nome do Banco:

Data do Vencimento: 18/04/2019

Data de Efetivagdao / Agendamento: 18/04/2019

Valor Nominal do Boleto: 0,00

Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00
“Desconto (R$): 0,00

Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 0,00

Valor Pago (R$): 1,260,00

Identificacdo do Pagamento: NF 246304

Data/hora da operacdo: 18/04/2019 06:52:20

Codigo da operagdo: (00786538
Chave de seguranga: F3XEKEOMYFVLZZ6L

Operacio realizada com sucesso conforme as Informactes fornecidas pelo cliente,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

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

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa
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Representacio Grafica de CC-e
(Carta de Correcdo Eletrénica)
3N RESOUND PRODUTOS MEDICOS LTDA.

RUA PAI%‘IERI—S 2)39,0231% 36030 8 9 andares ID do Evento: 110110351901517103580001495500300024630410032860021
SAO PAULO - SP an 3—016-8350 Criado em : 20/02/2019 11:41:05

Prococolo: 135190127906764 - Registrado na SEFAZ em: 20/02/2019 11:41:09

De acordo com as determinagdes legais vigentes, vimos por meio desta comunicar-the que a Nota Fiscal, abaixo referenciada, contém
irregularidades que estdo destacadas e suas respectivas corregdes, solicitamos que sejam aplicadas essas correcdes ao executar seus
lancamentos fiscais.

CNPJ do Destinatario: 18.216.366/0003-20
3519 0151

7103 5800 0149 5500 3000 2463 0410 0328 6002

1 Carta de Corregdo é disciplinada pelo § 1%A4 do art. 7°do Convénio S/N, de 15 de dezembro de 1970 e pode ser utilizada para regularizacdo de erro ocorrido na emisséo de
locumento fiscal, desde que o erro néo esteja relacionado com: I - as varidveis que determinam o valor do imposto tais como: base de cdlculo, aliquota, diferenca de preco,
juantidade, valor da operagdo ou da prestacéo: Il - a corregdo de dados cadastrais que implique mudanca do remetente ou do destinatdrio- Il - a data de emissGo ou de saida.

ORRECOES A SEREM CONSIDERADAS

PACIENTE: RAIMUNDO RODRIGUES DE ARAUJO

CENTRO ESPECIALIZADOS BM REABIITACED
— ANTONIO DE OLIVEIRA . CER 1V
Av. José dos Santos Diniz, 880 - B. Eurong
Comagem | MG - CEP - CEP 32.042-000
Processo [45/2018




CENTRC ESPECIALIZADOS €4 REAGH ¢4~ 7 ¢
ANTONIO DE OLIVEIRA . C1+
Av. José dos Santos Diniz, 250 . v
Comtagem [ M3 - CEP . 08P 406,
Brocasso (1857048

RECIBO DO PAGADOR

Vencimento

Cobranga Expressa - Emissio de Boleto

Banco Itat S.A. |341-7 |
Local de Pagamento

EM QUALQUER BANCO OU CORRESP. NAO BANCARIO
Beneficiario

GN RESOUND PRODUTOS MEDICOS LT
Enderego Beneficiario / Sacador Avalista

RUA PARAISO 139 6 ANDAR PARAISO SAO PAULO SP 04103-000

18/04/2019
Agéncia/Cédigo Beneficiario
0190/27400-1

CNPJ 51.710.358/0001-49

Data do documento No. Do documento Espécie doc. jAceite |Data Processamento |Nosso Namero
26/02/2019 MAT0246304 DM N 26/02/2019 157/93397566-2
Uso do Banco Carteira Espécie [Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 1.400,00

InstrucBes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer duvida sobre este bolleto contate o beneficiario. j(-) Descontos/Abatimento

APGOS O VENCIMENTO COBRAR JUROS DE... ... R$ 0,98 A0 DIA

APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTADE......... R$ 14,00
ATE 18/04/2019 CONCEDER DESCONTO DE.......... R$ 140,00
(+) Mora/Multa
(=) Valor Cobrado
—’

Pagador: APAE DE BELO HORIZONTE CNPJ/ICPF  18216366000320

Enderego: AVENIDA JOSE DOS SANTOS DINIZ 800 32043-000 EUROPA CONTAGEM MG

Sacador/Avalista:

Autenticacdo mecénica

) Banco ltau S.A. l 341-7 l 34191.57932 39756.620199 02740.010000 3 78630000140000
Local de Pagamento Vencimento

EM QUALQUER BANCO OU CORRESP. NAO BANCARIO 18/04/2019
Beneficiario Agéncia/Cédigo Beneficiario

GN RESOUND PRODUTOS MEDICOS LT CNPJ 51.710.358/0001-49 0190/27400-1
Data do documento  [No. Do documento Espécie doc. |Aceite |Data Processamento jNosso NGmero

26/02/2019 MAT0246304 DM N 26/02/2019 157/93397566-2
Uso do Banco Carteira Espécie |Quantidade Valor (=) Valor do Documento

157 R$ 1.400,00
—’ Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer davida sobre este boleto contate o beneficiario. (-) Descontos/Abatimento
APOS O VENCIMENTO COBRAR JUROS DE.......... R$ 0,98 A0DIA
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTADE.......... R$ 14,00
ATE 18/04/2019 CONCEDER DESCONTODE.......... R$ 140,00
(+) Mora/Multa
(=) Valor Cobrado

Pagador: APAE DE BELO HORIZONTE CNPJ/CPF  18216366000320
Endereco: AVENIDA JOSE DOS SANTOS DINIZ 800 32043-000 EUROPA CONTAGEM MG
Sacador/Avalista:

Ficha de Compensacao
Autenticag@o Mecanica

A R



