10/01/2024, 10:21

G:erenci:ad:oR...CAIXA

23 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto

via [nternet Banking CAIXA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPI:

Nome:

Conta de débito:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

0¢,211,504/0001-50
CASA DE APOICO C CARENTE CONTAGEM

0893 1 003 | 00008219-9

! Histérico do Pagamento:

Instituigio Emissora - Nome do Banco:
Codigo do Banco:

Codigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente

Nome Fantasia:

Nome/Razéo Social:

i CPF/CNPI:
Pagador Sacado

Nome/Razdo Sacial;

CPF/CNP:
Pagador Fina} - Correntista

Nome/Razdo Social:

| CPF/CNP}:

Representagdo numérica do cOdige de barras:

PG BLOQTC

75691,40309 01064.397100 64570.730016 5
95910000028380

BANCO COOPERATIVO DO BRASIL 5.A.

756

02038232

PROAGIR CLUBE DE BENEFICIOS SOCIAIS

PROAGIR CLUBE DE BENEFICIOS SOCIAIS

34.002.229/0001-87

CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTA

00.211.504/0001-50

CASA DE APOIO C CARENTE CONTAGEM

00.211.504/0001-50

[ J—

pata do Vencimento:

Data de Efetivagio / Agendamento!
vator Nominal do Boleto:

Juros {R$):

I0F (R$):

Multa (R$):

Desconto (R$):

Abatimento (R$):

Valor Calcutado (R$):

Valor Pago (R$):

|
|
5

10/01/2024

10/01/2024

283,80

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

283,80

283,80

https:ﬂgerenciador.caixa.gov.brIS|lBCIirnpfime__bloquetomnova_“cobranca.processa

e




10/01/2024, 10:21 G:erenci:adioR...CAIXA

| Identificagdo do Pagamento: BEM ESTAR

| Data/hora da operagio: 10/01/2024 06:33:26

Codigo da operagio: 010037492
Chave de seguranga: GZEIJFHWE1XPR1IRQH

Gpocacio realizada Com SUCLES0 canforme as informacbes fornecidas pelo cliente,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidgria: 0800 725 7474

AlG CAIXA: 0800 104 0104

https:ﬁgerenciador.caixa.gov.brlS||BC/imprime_b&oqueto_novaﬁcobranca.processa 212




Instrugdes de impressio

- Imprima em impressora jato de tinta ou laser. Utilize folha A4 (210 x 297 mm) ou Carta (216 x 279 mm),

- Nao rasure, risque, fure ou dobre a regido onde se encontra o cddigo de barras.

- Caso tenha problemas ao imprimir, copie a linha digitdvel abaixo e pague no caixa eletrénico ou no internet banking.

Linha digitavel: 75691.40309 01064.397100 64570.730016 5 95910000028380
Valor R$: 283,80

Recibo do pagadof

TSICO0B ‘ 756-0 75691.40309 01064.397100 64570.730016 5 95910000028380
Local do pagamento ggzgﬁg?gir\f: contratante/Codigo do
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 4030/ 0643971

Y. s " : y Nosso ndmero
geneficiario: Proagir - Seguro Bem-Estar Integral CNPJ: 34.002.229/0001-87 06457073
Data do documento Nr, do documento Vencimento (=)Valor do documento
27/12/2023 774518 10/01/2024 283,80
(-)Descontos (-)Outras Dedugdes/Abatimentos (+)Mora/Multa/juros (+)} Outros Acréscimos {=)Vvalor cobrado

Pagador: 16258 - CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM - SERVICO DE CONVIVENCIA 002/2022 CNPJ: 00.211,504/0001-50

Endereco: Rua Paineiras, 1448 - Bairro: Eldorado
CONTAGEM MG - CEP: 32310400
Demonstrativo Auténticacdo mecanica

Corte na linha ponli!hﬁg

' SICO@B ‘ 756-0 ] 75691.40309 01064.397100 64570.730016 5 95910000028380

Local do pagamento Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 10/01/2024
Cooperativa contratante/Cddigo do
Beneficiario: Proagir - Seguro Bem-Estar Integral cnP): 34.002.229/0001-87 Beneficiario
4030 /0643971
Data do documento Nr. do documento Espécie DOC Aceite Data processam, Nosso numero
27/12/2023 774518 DM NAOQ 27/12/2023 0645707-3
Use do banco Carteira Espécio Moeda Qtde. moeda Valor (=)valor do documenta
1 R$ 283,80
Instrugdes (texto de responsabilidade do beneficidrio. Qualquer duvida sobre este boleto, contate o beneficiario) (-)Descontos

SEGURO BEM-ESTAR INTEGRAL CONFORME:

Clausula da CCT ou Acordo Coletivo de Trabalho (em separado), conforme art. 513 letra "e"da CLT

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

BOLETO VENCIMENTO ORIGINAL 10/01/2024( BOLETO MENSAL REFERENTE AOS EMPREGADOS ATIVOS EM 12/2023)

(-JOutras Dedugdes/Abatimentos

Nome fantasia: CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM - SERVICO DE CONVIVENCIA 002/2022 ERIMata(yikellcos

(+) Outros Acréscimos

(=)Valor Cobrado

Pagador: 16258 - CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM - SERVICO DE CONVIVENCIA 002/2022 CNPJ: 00.211.504/0001-50

Endereco: Rua Paineiras, 1448 - Bairro: Eldorado
CONTAGEM MG - CEP: 32310400

Sacador/Avalista:

Autenticagao Mecanica - Ficha de Compensagao

T T e

Prestado em perfoitas condicdes.
Pagopelaconta: 5919 G

Cheque: 01005 L s

em, 0 do oneiv _de 20@_9#




'BENEFICIARIOS ATIVOS NO BEM ESTAR INTEGRAL

proagir
CONTRIBUINTE: 16258 - CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM - SERVICO DE CONVIVENCIA
90“2/2022 Data: 08/01/2024
CNP): 00.211.504/0001-50 .
Cédigo  |Nome CPF inicio  |Valor R$ |Vigéncia
108182 | ADRIANA VANESSA SILVA SOUSA.  |1tomeeesegp |01/06/2022 | 23,65 12/202%
495115 | ANGELA MARIA DE PAULA FERREIRA 080*FHRRir6] | 01/11/2023 23,65 1202023
486032 | DANIELLE DUARTE DE FRETAS | 037%kkRs25 | 01/09/2023 23,65 1202023
499200 EMANUELA INGRID PEREIRA SILVA | 10gmeessay |01/11/2023 23,65  12/2023
432019 |GREICE APARECIDA PEREIRA OLIVEIRA 37Gwrerrereegs | 01/01/2023 23,65  12/2023
357498 | KATIA MARIA DE ALMEIDA DIAS 0asrHsrS] | 01/06/2022 23,65 1202023
108202 |LUCIANA APARECIDA DOS SANTOS RODRIGUES 068*********50 01/02/2023 23,65 1212023
108187 PAULINE ALVES SILVA 13 H4srereeg) | 01/07/2022 23,65 12/2'(7)'23
“esoie | | RENATA RAMOS BARBOSA FERREIRA 07 Lemmrresax37 | 01/04/2023 2365] 1212023
"'445424“' [SAMARA ALINE SOUZA CARVALHO QQ7skkrkrirgE | 01/03/2023 23,65 wmlz/zoza
343732 }SULAMITA DOS SANTOS BRANDAO Q15wksERHOE | 01/06/2022 23650 122023
" aasazs | VANIA BRAGA NOGUEIRA o Sporreeeends |01/03/2023 | 23,650 12/2023

‘Total de empregados

Valor ot __|Total de empregados
R$ 283,80 12

Central dos Beneficios . Pag.: 1/1




