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2a Via - Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL.

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPI: 00.211.504/0001-50

Nome: CASA DE APOIO C CARENTE CONTAGEM

Conta de débito: 00893 | 1292 | 000577569365-1

Representagic numérica do codigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Codigo do Banco:
Cédigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente

Nome Fantasia:

Nome/Raz8o Social:

CPF/CNPY:
Beneficiario Final
Nome/Razio Social:
CPF/CNPI:

Pagador Sacado
Nome/RazAo Social:

CPF/CNPJ:

40192.02607 40000.000006 00000.113639 5
13530000030870¢

IUGU INSTITUICAQ DE PAGAMENTO S.A.
401
15111975

AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SEGURANCA
OCUPACIONAL

AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SEGURANCA
OCUPACIONAL

14.976.746/0001-40

AAC MED SERVICOS EM SAUDE £ SEGURANCA CCUPACIONAL
14.976.746/0001-40

CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM
00.211.504/0001-50

Pagador Final - Correntista

Nome/Razdo Social: CASA DE APOIO C CARENTE CONTAGEM

CPF/CNPX: 00,211,504/0001-50
Data do Vencimento: 10/02/2026
Data de Efetivacio / Agendamento: 10/02/2026
Valor Nominal do Boleto: 308,70
Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): G,00
Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 308,70
Vvalor Pago (R$): 308,70

[ Data/hora da operagéo: 10/02/2026 16:41:21

Cédigo da operacdo: 59961824055
Chave de seguranga: ASEGW7XUWEHUL1FU

Operagdo realizada cora sucesso conforme as informacbes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deflciéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoriat 0800 725 7474

Al CAIXA: 0BOQ 104 0104
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. CEDENTE
EM SAUDE E SEGURANCA

\L EASSISTENCIAL LTDA .

'  CPFICNP

14-976.***/****-4D

ENDERECO

IRA 150 SALAO 01

" 'RUA ERNESTINA DINIZ MORE
SRR CONTAGEM/MG, 3_204_133_0 -

IDENTIFICACAQ DA FATURA: FO405A62 1 D044BADAF T0GOS5F 76566 DATA DE EMISSAD: ssnpmnze
Detalhes da Fatura DATA DE VENCIMENTO: 10/02/2026

Descrigdo

Vaior
‘Apos 5 dias de vencida o boleto ira para PROTESTO E SERASA automaticamente o ' R$" 308.70
pelo banca, ,
Jures e multa incluso no boleto.

Subtotal  R$ 308,70

Desconto R$0.00

7 _ | Multa/&ﬁros R$ 0,00
Total R$ 208,70

Pagar Fatura =~ T e

Efetue o pagamento com seguranga pela internet ou em uma agéncia bancaria.

Confira as opges de pagamento para esta fatura,

O QUE E O PIX?
O Pix é a nova modalidade de transferéncias do banco central, que funcionam 24 horas por dia e

possuem confirmagéo em tempo real.

Procure em seu aplicativo de banco ou conta digital a funcionalidade e escaneie 0 QR Cods ao
lado ou cople o codigo usando o Pix Copia e Cola para efetuar um pagamento,

IUGU INSTITUICAO DE PAGAMENTO §.A 4
40192.02607 40000.000006 00000.113639 5 13530000030870

LOCAL DE PAGAMENT ()
Pagével em qualquer banco ou lotérica,

(RTINS LEE

035310260406099

BENEFICIARIO

5;\\',‘1‘\[)0 F::;".-'\‘_\;‘,'\E,?*; T ) RERCIOH Rt S T

AAC MED $SERVICOS EM SAUDE E SE... | 10/02/2026
CNPJ: 14976746000140 S
L R$ 308,70

INSTRUCOES

Apds o vencimento cobrar: Multa por atraso de RS 6,17 e Mora diaria de R$ 0,10
Mo receber apés o dia 12/03/2026.

W AT Ly

CLENTT
CAZA DE APCIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM - CPF/CNPJ §0.211.504/0001-50
Rus Palngiras, 1948 Contageth - MG, 32310-400

Linha Digitével ALEERTICALAC pA L Ry o
40192.02607 40000.000006 00G00.113639 § 13530000030870 ST e

T




DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Fisca

l de Servico Eletronica

AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SEGURANCA
Rua ERNESTINA DINIZ MOREIRA, 150

Nimero da NFS-e

CEP: 32041-330 - Bairro: ARCADIA 657
Municipio: Contagem - MG Série da NFS-o
E-mail:
Fong; *++++ NACIONAL
CNPJ/ICPF Inscrigédo Estadual Inscrigdo Municipal Wertado Saijice Cddigo Verifioador
14.976.746/0001-40 *++* 72064802 06/02/2026
Sl MUNICIPIO DE CONTAGEM issa Exigibilidade ISS Municipio de :
i S o Dt. de Emisséo gi de Prestagao Servico Tributade no Municipio
. ' Secretaria Municipal da Fazenda 06/02/2026 Exigivel Contagem/MG Contagem/MG
=" Fone: (31) 3352-5000 -
https://nfse-contagem.govbr.cloud/nfse. portal/
Chave de Acesso da NFS-e Numero DPS Série DPS Data e hora de Emiss&o da DPS
3118601 1214976746000140000000000065726029596746924 492 1 06/02/2026 14:28:23
S A e ‘ TOMADOR DO SERVICO i
Nome / Razéo Soclal CNPJ/CPF
CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM 00.211.504/0001-50
Enderego Inscrigao Municipal Inscrigao Estadual
Rua Paineiras, 1448 L B 0 ISENTO
Cidade UF | Bairro CEP | E-mail Fone
Contagem MG | Eldorado 32310-400 rh@casadeapoio.org.br
BT TR INTERMEDIARIO DO SERVIGO -
Nome / Razéo Social CNPJ/CPF Inserigdo Municipal
E-mail Fone Cidade
dededede ek ok e et v e ke e e e ek e
DESCRIGAO DOS SERVIGOS VALOR TOTAL ALlQ. VALOR |SSQN RETIDO
SERVICOS PRESTADOS EM MEDICINA E SEGURANCA DO TRABALHOTC 02/2022 308,70 2,00 6,17 Néo
ALIQ.CBS = VALOR GBS| ALIQ.IBS EST. VALOR IBS EST
0,00 0,00 0,00 0,00
Cadigo do Servigo Caodigo NBS Indicador de Operagdes Classificagéo Tributaria
04.03 - Laboratérios e congéneres. 123019300
Caddigo de Tributagdo Nacional Cédigo de Tributagdo Municipal
04.03.02 - Laboratorios e congéneres. - Alividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de exames ¢
CIDE COFINS COFINS Importagao ICMS IOF Pl PISIPASEP PISIPASEP Importagéo
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Base Calculo ISSQN Préprio Valor do ISSQN Préprio Base de Célculo ISSQN Retido | Valor do ISSQN Relido Valor Tolal do ISSQN Valor Dedugéio / Desconlos
308,70 6,17 0,00 0,00 0,00 0,00
Valor do CBS Valor do IBS Estadual
0.00 S i Valor total IBS CBS | 0,00
Valor Totalda NFS-e | 308,70 Valor Liquido da NFS-e 308,70

Informagdes adicionais

Para consultar a autenticidade acesse: https:/infse

Consulta realizada em 06/02/2026 as 14:31:02.

LT

-contagem.govbr.cloud/nfse.portalf

97674600014
Recebi(emos) de Numero da NFS-e Nimero de Controle do Municipio
AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SEGURANCA OCUPACIONAL E A 657
0s servigos constantes da Nota Fiscal Eletrénica indicada ao lado. Competéncia e b e i
o 06/02/2026 Certificamos que o Mﬂtr rial / Servjgo
=% == Frr—— : NFS-e conatante deste documento foi Recelfido / |
Data Identificagdo e assinatura do recebedor Preatud 6t perfeitufl condigdes
Consulta realizada em 06/02/2026 as 14:31:02, Pago pela conta: Y3 J
Para consuitar a autenticidade acesse: https:/infse-contagem.govbr.cloud/nfsh P [t lic: M& oss .
03 agem, 1O de imlc 206
I Assinaturs ; l

I
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ACMED SEGURANCA DO TRABALHO LTDA

Rua Ernestina Dinlz Moreira, N® 150, Centro, Contagem - MG

5]‘/.—"‘ )
e‘f(ﬂc M E D Telefone: 31 3912-4808 E-mafl: financeiro@acmedclinica.com.br
%

SALTE F DB AN R ERAR R b

Cliente: CASA DE APQO!O A CRIANCA CARENTE DE

CONTAGEM

Emissdo: 10/02/2026

It

CNPJ: 00.211.504/0001-50 Conta N°: 21858

EXAME CLINICO - Retorne ag Trabaiho 44,00 1 44,00
Outro 264,70 11 264,70
Total: 308,70

Itens detalhados:
GCutro
MENSALIDADE - SERVICO DE CONVIVENCIA Faturada 06/02/2026 264,70
EDIRLENE BARBOSA PACHECO BRAGA
EXAME CLINICO - Retorno ao Trabalho dia 05/01/2026 Faturada 05/01/2026 44,00

Total do funcionério EDIRLENE BARBOSA PACHECO BRAGA : 44,00

Retengdes:

ISS Retido Sim
iSS 6,17
Total Impostos: 6,17
Total - Impostos: 302,53

Entrada 10/02/2026

Cobranca Facil - Itad - 1430 - 99653-6

11




