UNICRED £¥| 136 -8

Recibo do Pagador

13696.32102 00556.010114 00000.291708 2 11740000004500

Beneficiario CLINICA MEDICA E ODONTOLOGICA ALPHA ELDORAD - 031659338000f8#ncia / Cod. Beneficiario Espécie  |Quantidade INosso niimero

AVENIDA JOAO CESAR DE OLIVEIRA, 1270 - TERREO - CONTAGEM / MG - 32310-000] 6321-5/0556010-1 R$ 021/1000002917-0
NUmero do documento CPF / CNPJ /encimento Valor do documento

56619 031659338000183 15/08/2025 45,00

(-) Desconto/abatimento (-) Outras deducdes (+) Mora/Multa

(+) Outros acréscimos

(=) Valor cobrado

Pagador UNIAO DOS DEFICIENTES E IDOSOS DE CONTAG - CNPJ 012993609000198
AV PIO XII, 825 - AGUA BRANCA, CONTAGEM / MG - 32371-160

Autenticacdo mecanica

UNICRED #3| 136-8]|

13696.32102 00556.010114 00000.291708 2 11740000004500

Local de Pagamento
Pagavel em qualquer banco

SAC Unicred 0800 647 2930
Ouvidoria Unicred 0800 940 0602

Vencimento
15/08/2025

Beneficiario
AVENIDA JOAO CESAR DE OLIVEIRA, 1270 - TERREO - CONTAGEM / MG - 32310-000

CLINICA MEDICA E ODONTOLOGICA ALPHA ELDORAD - 031659338000183

IAgéncia / Codigo Beneficiario
6321-5/0556010-1

Ap6s o vencimento Mora Diaria de 0.07%
Ap6s o vencimento, multa de 5.00%

Controle participante: 1000002917

MEDICINA OCUPACIONAL JULHO 2025
PROTESTO AUTOMATICO APOS 5 DIAS DE VENCIMENTO

Data do Documento IN° do Documento Espécie doc. Aceite Data processamento Nosso nimero

05/08/2025 56619 DM N 05/08/2025 021/1000002917-0
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade \Valor (=) Valor documento

8650 021 R$ 45,00
Instrucoes (-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Dedugdes

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador

UNIAO DOS DEFICIENTES E IDOSOS DE CONTAG - CNPJ 012993609000198
AV PIO XII, 825 - AGUA BRANCA

CONTAGEM / MG - 32371-160

Autenticag8o mecanica - Ficha de Compensagéo



Consultas - Extrato de conta corrente

03/ 09/ 2025 - BANCO DO BRASIL - 12:31:56
567905679 0001

COVPROVANTE DE PAGAMENTO DE TI TULOS

CLI ENTE: UNI AO D | CONTAGEM
ACGENCI A: 5679-0 CONTA: 606. 976- 2

UNI CRED DO BRASI L
13696321020055601011400000291708211740000004500
BENEFI Cl ARI O

CLI NI CA MEDI CA E ODONTOLOG CA

NOVE FANTASI A:

Bl G DOCTOR

CNPJ: 31.659. 338/ 0001-83

BENEFI Cl ARI O FI NAL:

CLI NI CA MEDI CA E ODONTOLOG CA ALPHA
CNPJ: 31.659. 338/ 0001- 83

PAGADOR:

UNI AO DOs DEFI CI ENTES E I DOSCS DE C
CNPJ: 12.993.609/0001-98

NR.  DOCUMENTO 80. 601
DATA DE VENCI MENTO 15/ 08/ 2025
DATA DO PAGAMENTO 06/ 08/ 2025
VALOR DO DOCUMENTO 45, 00
VALOR COBRADO 45, 00
NR. AUTENTI CACAO 0. 4B4. A26. OAA. EAC. EFO

Central de Atendi nento BB

4004 0001 Capitais e regioes netropolitanas
0800 729 0001 Denmis | ocalidades.

Consul tas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

I nf or macoes, reclanmacoes, cancel anento de
produt os e servicos.

Quvi dori a

0800 729 5678

Recl amacoes nao sol uci onadas nos canai s
habi tuai s agencia, SAC e demai s canais de
at endi nment o.

Atendi nrento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

I nf or macoes, recl anmacoes, cancel anento de cartao,
outros produtos e servicos de CQuvidoria.



Prefeitura Municipal de Contagem - MG

Nota Fiscal Eletrénica de Servigos

Ndmero do RPS:

61812
Data de Emissado do RPS:

Ndmero da Nota

56619

Data de Emisséo
04/08/2025

Cadigo de Verificacdo
7GIMBABNR

04/08/2025

Dados do Prestador de Servicos

BIGD¢

Clinica Medica e Odontologica Alpha Eldorado LTDA

Av Joao Cesar de Oliveira, Eldorado, 1270
CEP 32310-000 Telefone (31) 99574-4942
Inscrigdo Municipal 72096850 CNPJ 31.659.338/0001-83

Dados do Tomador de Servigos

CNPJ/CPF
12.993.609/0001-98

Inscri¢gdo Municipal

Razé&o Social/Nome Fantasia

UNIAO DOS DEFICIENTES E IDOSOS DE CONTAGEM

Endereco NUmero Complemento Bairro
Avenida Pio XII 825 Agua Branca
CEP Cidade / UF Telefone e-mail
32371-160 Contagem/MG (31) 09929-2036 udeconcoordenacao@gmail.com
Descricdo dos Servicos
Descricdo Qtde Valor Unitario  Valor Servico  Base Célculo (%) ISS
Termo de Fomento 010/2025 -Maria 1,00 45,00 45,00 45,00 2,00 0,90
Eduarda - cod 19544
Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - ISSQN
Descri¢ao Servico Aliquota CNAE
4.02 - Andlises clinicas, patologia, eletricidade médica, radioterapia, quimioterapia, 2,00 8630502
ultra-sonografia, ressonancia magneética, radiologia, tomografia e congéneres
Valor Total dos Servi(;os Desconto Incondicionado Dedugdes Base Base Calculo Total do ISSQN ISSQN Retido Desconto Condicionado
45,00 0,00 0,00 45,00 0,90 0,00 0,00
Retencdes de Impostos
PIS COFINS INSS IRRF CSLL Outras Retencdes ISSQN
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Valor Total da Nota Fiscal 45,00 Valor Liquido da Nota 45,00

InformagBes Complementares

Natureza da operacéo: 1 Tributagdo no municipio
Local da prestagéo do servigo: Contagem
Situacéo desta NFS-e: Autorizada

Regime especial de tributagéo: Inexistente
Aliquota do ISS: 2,00%

**\/alor aprox. dos tributos: R$ 6,05 federal(13,44%), R$ 0,00 estadual(0,00%), R$ 1,18 municipal(2,62%). Fonte: IBPT**

Nota de Servico gerada pelo sistema Clinica nas Nuvens (www.clinicanasnuvens.com.br)
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