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08/01/2026 BANCO DO BRASIL
281802818

10:21:35

0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CENTRO RC AO ADOLESCENTE
AGENCIA: 2818-5

ASAAS IP S.A.

CONTA: 57.196-2

46191110000000000003494870660019113250000022500
BENEFICIARIO:
CONSTEC

NOME FANTASIA:

CONSTEС

CNPJ: 06.658.757/0001-53
BENEFICIARIO FINAL:
CONSTEC

CNPJ: 06.658.757/0001-53
PAGADOR:

CENTRO DE REFERENCIA A CRIANCA E AO
CNPJ: 03.888.031/0002-08

NR. DOCUMENTO

DATA DE VENCIMENTO

DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO DOCUMENTO

VALOR COBRADO

NR.AUTENTICACAO

10.703

13/01/2026
07/01/2026

225,00
225,00

Central de Atendimento BB

E.BB2.79E.B11.0DA.9C6

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

about:blank

26/29



Olá, CENTRO DE REFERENCIA A CRIANCA E AO ADOLESCENTE
Aqui está seu boleto.

CONSTEC
Begurança Mе

CONSTEC

CNPJ: 06.658.757/0001-53

Avenida João César de Oliveira, 1007, SALA 312, Eldorado
Contagem - MG

CEP: 32315000

(XX) XXXXX-7253

administrativo@constecbh.com.br

Vencimento Valor
Após o vencimento

13/01/2026 R$ 225,00 R$ 4,50 de multa

1% de juros ao mês

Como realizar o pagamento:

Linha digitável
46191.11000 00000.000034 94870.660019 1 13250000022500

Pague o boleto com Pix

usando o QRcode abaixo

ASAS 461
Local de pagamento

Pagável em qualquer banco ou casa lotérica
Beneficiário

CONSTEС

46191.11000 00000.000034 94870.660019 1 13250000022500

Data do Documento

07/01/2026
N° Documento

714481870
Espécie Doс. Aceite

DM N
Uso do banco Carteira

1

Espécie

REAL
Quantidade

CPF/CNPJ do Beneficiário

06.658.757/0001-53
Data Processamento

07/01/2026

Instruções (Texto de responsabilidade do beneficiário)

Nao receber com cheque.

Após o vencimento aplicar multa de R$ 4,50 e juros de 1% ao mês.
Será enviado para protesto em 30 dias após o vencimento.
MENSALIDADE PGR/PCMSO -12/2025-225,00

Fatura disponível em: asaas.com/i/24y0xou472lvk8ke

Pagador

CENTRO DE REFERENCIA A CRIANCA E AO ADOLESCENTE, CNPJ: 03.888.031/0002-08Rua José Augusto Diniz, 150- CEP: 32060502
Darcy Ribeiro - Contagem/MG

Valor

Data de Vencimento

13/01/2026

Agência/Código beneficiário

0001/1206380-6

Nosso Número

394870660

Valor do Documento

R$ 225.00

(-) Desconto /Abatimentos

(-) Outras deduções

(+) Mora/Multa

(+) Outros acréscímos

(=) Valor cobrado

Autenticação Mecânica FICHA DE COMPENSAÇÃO














































































































