GERENCIADOR
CAIXA
Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Gerenciador CAIXA i |

_Data Emissiio: 20/01/2026 .45 11:20:36

Banco Recebedor: UNICRED

Pagador Final / Efetivo
Nome: CASA DE APOIO A CRIANCA C CONTAG

CPF/CNPJ: 40.211.504/0001-50 Conta de Débito: 00893/1292/000577569381-3

Histérico do Pagamento:

Representagio numérica do codige de barras: 13691.13220 00002,380055 01000.010234 2 01260040248
Instituicio Emissora - Nome do Banco: UNICRED

Cédigo do Banco: 136 Cédigo de ISPB: 315557

Beneficidrio original / Cedente
Nome Fantasia: SINDICATO DOS EMPREGADQS E CPF/CNPJ: 02.131.247/0001-72

Nome/Razio Social: SINDICATO DOS EMPREGADOS EM INSTITUICOES BENEFICEN

Pagadoer Sacado
Nome Fantasia: CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTA CPF/CNPJ: 00.211.504/0001-50

Pagador Final - Correntista
Nome Fantasia: CASA DE APOIO A CRIANCA C CONTAG CPF/CNPJ: 00.211.504/0001-50

Data do Vencimento: 10/01/2026 Desconto (R$): 0

Data de Efetivagio / Agendamento: 09/01/2026 Abatimento (R$): 0

Valor Nominal do Boleto: 238 Valor Calculado (R$): 238
Juros (R$): 6 Valor Pago (R$): 238
TIOF (R$): 0 Identificacio do Pagamento:

Multa (R$): 0

Data/hora da operaciio: 09/01/2026 -

Codigo da operagiio: 58410561523

Chave de seguranca:

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagio presente neste comprovante.

SAC CAIXA Ouvidoria
0800 726 0161 0860 725 7474
Pessoas com deficiéncia auditiva Al CAIXA
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UNICRED 7% | 136-8 | 1369550106 00010.234201 12600.402486 1 13220000023800
Pagador CPF/CNP) do Pagador
74405 - CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM - PROJETO EDUCACIONAL 211504000150
Nosso Numero Nr. Documento Vencimento Valor do Documento Valor Cobrado
0126004024 4.024 10/01/2026 238,00
Beneficlario CPF/CNP] do Beneficiario
SIND EMPREG INST BENEF RELIG FILANT MG - SINTIBREF MG 2131247000172
Endereco do Beneficiario
81 AV CONTRONO, 8000 LJ 04 30110-932
Santo Agostinho Belo Horizonte MG
Agéncia/Codigo do Beneficiario Autenticagdo Mecanica - Recibo do Pagador

5501/10234-2

‘;:go

GRR BH PAF

BOLETO VENCIMENTO ORIGINAL 10/01/2026 { REFERENTE AOS USUARIOS ATIVOS EM 12/2025)

- - -

UNICRED 73| 136-8 ’ 13695.50106 00010.234201 12600.402486 1 13220000023800
Local de pagamento ‘Vencimento

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO 10/01/2026

Beneficiario: Agéncia / Cadigo do Beneficlario
SIND EMPREG INST BENEF RELIG FILANT MG - SINTIBREF MG 5501/10234-2

Data do documento Nr. do Documento EsKsﬂécie DOC Aceite Data do processamento | Nosso NUmero

06/01/2026 4.024 D NAO 06/01/2026 0126004024

Uso do Banco Carteira Espécie Moeda | Qtde moeda | xValor ' (=) Valor do Documento

21 R$ 238,00

Instrugdes (Texto de Responsabilidade do Beneficiario): (-) Desconto/Abatimento
GRR BH PAF CONFORME:

Clausula da CCT ou Acardo Coletivo de Trabalho (em separado), conforme art. 513 letra "e" da C.L.T

Apos o vencimento, cobrar multa de 2,0% e juros de mora de 0,033% ao dia.

BOLETO VENGIMENTO ORIGINAL 10/01/2026 ( REFERENTE AOS USUARIOS ATIVOS EM 12/2025) (+) ]urostulta

(=) Valor Cobrado

Pagador: _, 05 _ GASA DE APOIO A CRIANGA CARENTE DE CONTAGEM - PROJETO EDUCACIONAL SRRENES: 214504000150

PAINEIRAS, 1448 -
CONTAGEM UrF: MG CEP: 32310-400

Sacador/Avalista: CPF/CNPJ:
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