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Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Gerenciador CATXA

Data Emissdo: 13/10/2025 as 15:38:55

Banco Recebedor: ITUGU INSTITUICAO DE PAGAMENTO S.A.

Pagador Final / Efetivo
Nome: CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE

CPF/CNPJ: 00.211.504/0001-50 Conta de Débito: 00893/1292/000577606746-0

Historico do Pagamento:

Representagio numérica do cddigo de barras: 40191.12300 00002.568220 25279.000000 0 00000147115
Institui¢fio Emissora - Nome do Banco: IUGU INSTITUICAO DE PAGAMENTO S.A.

Codigo do Banco: 401 Cdédigo do ISPB: 15111975

Beneficiario original / Cedente

Nome Fantasia: AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SEGURANCA OCUPACIONAL CPF/CNPJ: 14.976.746/0001-40
Nome/Razio Social: AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SEGURANCA OCUPACIONAL

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

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

Data do Vencimento: 10/10/2025 Desconto (R$): 0

Data de Efetivagio / Agendamento: 10/10/2025 Abatimento (R$): 0

Valor Nominal do Boleto: 256.82 Valor Calculado (R$): 256.82
Juros (R$): 0 Valor Pago (R$): 256.82
IOF (R$): 0 Identifica¢éio do Pagamento:

Multa (R$): 0

Data/hora da operagiio: 10/10/2025 -

Cédigo da operagiio: 53914775776

Chave de seguranga:

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

SAC CAIXA Ouvidoria
0800 726 0101 0800 725 7474
Pessoas com deficiéneia auditiva Al6 CATXA

0800 726 2492 0800 104 0104



CLIENTE
CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM

CPFICNPJ
00.211 *******.50

ENDERECO
Rua Paineiras, 1448, Contagem/MG, 32310400

IDENTIFICACAQ DA FATURA: A35235260E47445229929R6F5F0505£99
Detalhes da Fatura

Descrigdo

L Pehdénte i

CEDENTE

SEGURANCA
ENCIAL LTDA

CPF/CNPJ
14.976.***[****.40

ENDERECO

RUA ERNESTINA DINIZ MOREIRA 150 SALAO 01
CONTAGEM/MG, 32041330

DATA DE EMISSAO: 061012025
DATA DE VENCIMENTO: 10/10/2025

7Aicic')s 5 dias de vencido o boleto ira para PROTESTO E SERASA automaticamente

pelo banco.
Juros e multa incluso no boleto.

Valor

R$ 256,82

) . Subtotal  R$ 256,82

- E  Desconto  R$000

R Pz ~ Multalduros 'R$000
e e g PR | R$ 256,82_

Pagar Fatura

Total

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

Confira as opgdes de pagamento para esta fatura.

O QUE E O PIX?

possuem confirmagdo em tempo real.

lado ou copie o cadigo usando o Pix Copia

O Pix  a nova modalidade de transferéncias do banco central, que funcionam 24 horas por dia e

Procure em seu aplicativo de banco ou conta digital a funcionalidade e escaneie o QR Code ao

e Cola para efetuar um pagamento.

IUGU INSTITUIGAO DE PAGAMENTO S.A 401
40192.02524 79000.000004 00001.471150 1 12300000025682

LOCAL DE PAGAMENTO
Pagavel em qualquer banco ou lotérica.

NOSSO NURAERO
| 970318252798239

BENEFICIARIO SACADOR/AVALISTA
AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SE...

CNPJ: 14976746000140

VENCIMENTO
10/10/2025

VALOR DO DOC
RS 256,82

INSTRUGOES

N&o receber apés o dia 09/11/2025.

Apos o vencimento cobrar: Multa por atraso de RS 5,13 e Mora diaria de RS 0,08

MULTA/IUROS

VALOR A PAGAR

CLIENTE
CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM - CPF/CNPJ 00.211,504/0001-50

Linha Digitavel
40192.02524 79000.000004 00001.471150 1 12300000025682

Rua Palneiras, 1448 Contagem - MG. 32310-400

[

AUTENTICAGCAO MECANICA




PREFEITURA MUNICIPAL DE CONTAGEM NUmero da
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA NFS-e

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e 22782

06/10/2025 14:06:02 6/10/2025 P3VYLHHTD

CONTAGEM - MG

AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SEGURANCA OCUPACIONAL E ASSISTENCIAL LTDA

TAGMEDF Nome Fantasla | AcmED
"':.|_. N B= B (CNPJ/CPF I 14.976.746/0001-40 Inscrigdo Municipal 72064802 |"Munlc‘l;iio-‘j'| CONTAGEM - MG

Eﬁdéré{}a'e'CEP - | RUA ERNESTINA DINIZ MOREIRA ,150 - ARCADIA CEP: 32041-330

Comp!emento : FINANCEIRO@ACMEDCLINICA.COM.BR

CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM

00.211.504/0001-50 Inscrigdo Municipal | Municipio

CONTAGEM - MG

Enderegoe CEP | Rua Paineiras 1448 - Eldorado CEP: 32310-400

Telefone S rh@casadeapoio.org.br

SERViCoS F’_ESTADOS EM MEDICINA E SEGURANGA DO TRABALIO —— au
a— constante desie documenio foi Recebic,c.

Prasticdo em ps\rfenr*s condi nos
anopelucslcgrg 2?’% Q%g‘f ;
Cheaue:,.2.394.47 7S 7 34...........
Coptagem, /Qde (Lulm /210, de 20,

esescauvsesBaR

~ Natureza Operagio 262,06

0,00 1-Tributag&o no municipio

0,00

0,00  Regime ‘IEsp:e:':Ial.Tlrlh_t‘!_iég_éd"" 0,00
0,00 0-Nenhum 262,06
ples N 2,00

(X) Sim () Ndo

s Incenilvédor'C!jllglral :
256,82

5,24
2-Nao

1- Uma via dest"a Nota Fiscal sera enviada altravés do e-mail fornecido pelo Tomador do Serwqo '
- A autenticidade desta Nota Fiscal podera ser verificada no site, http://contagem.ginfes.com.br com a utilizagéo do Cédigo de Verificagdo.

Avisos




SO,

NN DO TRARALHCY

ACMED SEGURANCA DO TRABALHO LTDA

e 2
;,flf f Rua Ernestina Diniz Moreira, N°® 150, Centro, Contagem - MG
2l Telefone: 31 3912-4808 E-mail: financeiro@acmedclinica.com.br
LL‘
SANE £ BECURANT

_ Cliente: CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE
CONTAGEM

Emissédo: 10/10/2025

Itens:

CNPJ: 00.211.504/0001-50

Conta N°: 19345

Contrato N°: 1560

Descrigdo

Valor Unitario

Qtde

Total

EXAME CLINICO - Demissional

40,00

Y

160,00

HEMOGRAMA COMPLETO

17,00

17,00

Qutro

85,06

85,06

Total:

262,06

ltens detalhados:

Outro

MENSALIDADE - PROJETO ESPORTE IPE - TC 02/2024

Faturada

06/10/2025

85,06

DANIEL AUGUSTO DOS SANTOS

EXAME CLINICO - Demissional dia 29/09/2025

Faturada

29/09/2025

40,00

Total do funcionario DANIEL AUGUSTO DOS SANTOS : 40,00

JEOVA LUCAS PINHO LOPES

EXAME CLINICO - Demissional dia 26/09/2025

Faturada

26/09/2025

40,00

Total do funcionario JEOVA LUCAS PINHO LOPES : 40,00

MARIA THEREZA DOS SANTOS SILVA

EXAME CLINICO - Demissional dia 26/09/2025

Faturada

26/09/2025

40,00

Total do funciondrio MARIA THEREZA DOS SANTOS SILVA : 40,00

VALQUIRIA KENIA COSTA SANTOS

EXAME CLINICO - Demissional dia 01/09/2025

Faturada

01/09/2025

40,00

HEMOGRAMA COMPLETO dia 01/09/2025

Faturada

01/09/2025

17,00

Total do funciondrio VALQUIRIA KENIA COSTA SANTOS : 57,00

Retencgoes:
Imposto Valor

ISS Retido ' Sim
ISS 5,24
Total Impostos: 5,24
Total - Impostos: 256,82
Faturas:

Parcela Vencimento Valor Forma de pagamento

Entrada 10/10/2025 256,82 Cobranga Facil - Itati - 1430 - 99653-6

n



MENSALIDADE Jtt,m6t9/2025

NOME CPF VALOR
DANIEL AUGUSTO DOS SANTOS 015.519.116-04 RS 37,44
JEOVA LUCAS PINHO LOPES 139.728.886-86 RS 37,43
MARIA THEREZA DOS SANTOS SILVA 104.615.476-19 | RS 37,44
WELLERSON EMERIQUE CAETANO 146.255.596-93 | RS 37,44
SULAMITA MARISA PRADO A. 562.169.206-34 | RS 37,44
JEAN CARLO DA CRUZ LEITE 139.644.086-03 R$ 37,43
LAUDENIR CAMPOS 438.216.423-00 | R$37,44
Valor Bruto da NF R$ 262,06
ISSQN R$ 5,24
Total: R$ 256,82




