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Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Gerenciador CAIXA

Data Emisséio; 08/07/2023 as 11:40:34

Banco Recebedor: TUGU INSTITUICAQ DE PAGAMENTO S A,

Pagador Final / Efetivo
Nome: CASA DE APOIO CONTAGEM

CPF/CNPJ: 00.211.504/0001-50 Conta de Débitos 00893/1292/000577569348-1

Histérico do Pagamento:

Representaciio numérica do codigo de barras: 4019111380 00000.57252¢ 25188.000000 0 00000048863
Institui¢io Emissora - Nome do Banco: 1UGU INSTITUICAO DE PAGAMENTO 5.A.

Codigo do Banco; 401 Cédige do ISPB: 15111975

Beneficidrio original / Cedente
Nome Fantasia: AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SEGURANCA OCUPACIONAL  CPF/CNPJ: 14.976.746/0001-40

Nome/Razdo Social: AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SEGURANCA OCUPACIONAL

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

Pagador Final - Correntista
Nome Fantasia: CASA DE APOIO CONTAGEM CPF/CNPJ: 00.211.504/0601-50

Data do Vencimento: 10/07/2025 Pesconte (R$): 0

Data de Efetivaciio / Agendamento: 07/07/2025 Abatimento (R$): 0

Valor Nominal do Boleto: 57.25 Valor Calculado (R$): 57.25
Juros (R$): 0 Valor Pago (R$): 57.25

10F (R$): 0 Identificaciio do Pagamento:
Muita (R$): 0

Data/hora da eperagiio: 07/07/2025 -

Codigo da operagio: 49344126063

Chave de seguranga:

Em casc de davidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, ¢ informe o ID da transagiio presente neste comprovante.

SAC CAIXA Quvidoria
0800 726 BL0L 0800 725 7474
Pessoas com deficiénei auditiva A6 CATXA
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IDENTIFICACAG DA FATURAL 0EDCASHS 1 B034COFINGATE0IAGD 28 DATA DE EMISSAQ: ovoraims

Detalhes da Fatura DATA DE VENCIMENTO: 10407/2025

Descrigéo Valor

Apés 5 dias de vencido o boleto ird para PROTESTO E SERASA automaticarmente - Ra, 5725

pelo hanco.

Jures e multa incluso no boleto, _

SubtotaE R$ 57,26

Desconta R$ 0,00

ML#ild/JUIOH K3 600

otal R$ 57 25

Pagar Fatura
Efetue o pagamento com seguranga pela internet ou em uma agéneia bancaria.

Confira as opgdes de pagamento para esta fatura.

G OQUE O P

O Pix € a nova modalidade de transferéncias do banco central, que funcionam 24 horas por dia e
possuem confirmagio em tempo real.

Procure em seu aplicativo de banco ou conta digital a funcionalidade e escaneie o QR Code ao
lado ou copie o codigo usando o Pix Copia e Cola para efetuar um pagamento.

\ JUGU INSTITUICAD DE PAGAMENTO S.A :
“\ 40192.02516 88000.000005 00000.488650 1 11380000005725

DA RCAS 0T mudal i)
Pagével em qualquer banco cu lotérica, 378478251885509
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AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SE... 10/07/2025
CNPJ: 14976746000140 —
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RS 57,25
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Apos o vencimento cobrar: Multa por atraso de RS 1,14 e Mora diaria de RS 0,01
Nao receber apds o dia 09/08/2025.
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CASA DE APQIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM - UNIDADE RIACHO - CPF/CNPJ 00.211.504/0001-50

Rup Palncias 1490 Contagear - MG, 37510400

Linha Digitavel
40192.02516 BBODD.000005 DDDOO.AB8G50 1 11380000005725
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CONTAGEM Numero da
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA NFS-e
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e 21633
Data e Hora d;a Emisséo 07/07/2025 08:38:02 Competéncia 71712025 Cddigo de Verlficagdo JJOYCQDWS
Ntmero do RPS 21479 No. da NFS-e A_sﬁbsutuldé_cf Local da Prestagdo CONTAGEM - MG
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Razdo Social/Nome

AAC MED SERVICOS EM SAUDE E SEGURANCA OCUPACIONAL E ASSISTENCIAL LTDA

(ACMED fome

{ |

il i i |

AN W B B (ONPU/ICPF | 14.976.746/000140 | Inscrigdo Municlpal 72064802 I Municiplo | CONTAGEM - MG
Enderego e CEP [ RUA ERNESTINA DINIZ MOREIRA ,150 - ARCADIA CEP: 32041-330

Complemento

FINANCEIRO@ACMEDCLINICA.COM.BR
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| CASA DE APOIO A CRIAN

E DE CONTAGEM - UNIDADE RIACHO

Razdo Social/Nome
CNF-’JICPF. 00.211.504/0001-50 Inscrigdo Municipal | Municipio CONTAGEM - MG
Enderego e CEP RUA DAS PAINEIRAS ,1448 - ELDORADO CEP: 32310-400

Telefone

Complemento

— EE R,

rh@casadeapoio.org.br

ISERVICOS PRESTADOS EM MEDICINA E SEGURANCA DO TRABALHO
EMENDA FEDERAL 002/2025

Cheque: 3930147560
' Contugom, 0'3ds_Ju\NO 367038

] Pago pela conta:
H
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Valor do Servigo R$ 58,42 Nalureza Opefaqéo Valor do Servigo R$ 58,42
(-) Desconto Incondicionado 0,00 1-Tributagdo no municipio (-) Dedugdes Permitidas em Lei 0,00
(-) Desconto Condicionado 0,00 Regime Especial Tributagéo (-) Desconto Incqndlélonado 0,00
(-) Retengdes Federais 0,00 0-Nenhum Base de Calculo 58,42
() Outras Retengdes 0,00 Opt;éo""Slni-pl.eé"‘ji[ggi;:lﬁéll ~|(x)Aliquota % 2,00
(-) ISSQN Retido 1,17 2 - Nao ISSQN a Reter (X) Sim () Nao
Incentivador Cultural i
(=) Valor Liquido R$ 57,25 (=) Valordo ISSQN  R$ 1,17 |
1 2-Nao ! |

1- Uma via desta Nota Fiscal sera enviada através do e-mail fornecido pelo Tomador do Servigo.
P- A aulenticidade desta Nota Fiscal podera ser verificada no site, hitp://contagem.ginfes.com.br com a utilizagéo do Cédigo de Verificagao.

Avisos




ACMED SEGURANGCA DO TRABALHO LTDA
Rua Ernestina Diniz Moreira, N° 150, Centro, Contagem - MG
Telefone: 31 3912-4808 E-mall: financeiro@acmedclinica.com.br

Cliente: CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CNPJ: 00.211.504/0001-50 Conta N°: 15572
CONTAGEM - UNIDADE RIACHO

Emisséo: 10/07/2025

ltens:

Outro 58,42 1 58,42
Total: 58,42

Iltens detalhados:

Qutro

MENSALIDADE - EMENDA FEDERAL Faturada 07/07/2025 58,42

Reten_g:ées:

ISS Retido Sim

ISS 117

Total Impostos: 1,17

Total - impostos: 57,25

Faturas: _

“Parcela - |

Entrada 10/07/2025 57,25 Cobranga Facil - fad - 1430 - 99653-6
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