CH 03

VALE TRANSPORTE TRANSFACIL

EDMILSON LUIZ CAMINHAS

PORTEIRO 1

RS 195,50

MARIA HELENA DE OLIVEIRA

AUX. COZINHA 2

RS 616,00

PAGAMENTO COM BOLETO

FUNCIONARIOS INDIRETOS VALOR

R$ 811,50)
PAGAMENTO COM BOLETO FUNCIONARIOS DIRETOS VALOR —_
PAGAMENTO COM BOLETO TAXA DE SERVICOS
¢ RS 8,12
VALOR TOTAL DO BOLETO VALOR TOTAL DA NOTA FISCAL

RS 819,62







movendo

transracil

pessoas

TRANSFACIL
AQUILES LOBO 504 9° ANDAR - FLORESTA
BELO HORIZONTE - MG - CEP 301501-60
appsmobileeee@transfacil.com.br,sac@transfacil.com.br - CNPJ: 04.398.505/0001-07

| RECIBO DE VALE TRANSPORTE ELETRONICO

J

N° 0006250615

DESCRIGAO DE DADOS DO PEDIDO

Cédigo do Pedido: 4910530

Data: 31/07/2025

(oitocentos e dezenove reais e sessenta e dois centavos)

(+) Valor do Pedido: RS 811,50

(-) Desconto de cargas no realizadas: RS 000

gg:: : Emissio de Boleto: § gﬁg Qtde de Cartdes para Carga:
{-) Taxa de ISSON (Alig: 0%): RS 000
(=) Valor Total a ser pago: RS 819,62

Pagavel na rede bancaria.

Sr.caixa, NAO RECEBER o valor a menor ou a maior do que o valor do documento. Apos 15 dias da data contida no campo "data do
documento®, pagavel SOMENTE no banco cedente. O pagamento é a garantia da liberacao do pedido na data prevista.

& Santander

033-7

RECIBO DO SACADO

Pagador

0000049095 - CENTRO DE EDUCAGCAOQ INFANTIL AR

CPFICNPJICEI
08.583.491/0001-52

Agéncia/Cédigo Cedent
1720/8669929

Instrugdes

ou comissao: Zero."

SIMPLES.

"Estamos descontando 5% sobre o valor da Taxa de Servigos, conf. Lei Municipal 8.725/2003 referente ISSQN. Informamos que o embarque do pedido sera
efetuado até 03 (trés) dias uteis ap6s o pagamento desta.”
“Dispensa de retengio de tributos previstos no Art. 64 da Lei 6.430/96, nos termos dos §§ 2° e 4°, do art. 18, da IN REB 1.234/2012 - valor da corretagem

ATENGCAO: NAC SERAO RECONHECIDOS PELO NOSSO SISTEMA QUALQUER PAGAMENTO VIA DOC, TRANSFERENCIA BANCARIA E DEPOSITO

Valor do Documento

Nosso Numero

N° do Documento

Vencimento

15/08/2025




GERENE%D&@A ;

22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 08.583.491/0001-52

Nome: INSTITUTO DE D. S. A. DA ALIANCA

Conta de débito: 00893 | 1292 | 000579897749-4

Representacdo numérica do cédigo de barras: 03399.86697 92900.000628 50615.301012 5 11740000081962
Instituicdo Emissora - Nome do Banco: BANCO SANTANDER S.A.

Cédigo do Banco: 33

Codigo do ISPB: 90400888

Beneficiario original / Cedente

Nome Fantasia: CONSORCIO OPERACIONAL DO TRANSPORTE COLETIVO DE PA
Nome/Razédo Social: CONSORCIO OPERACIONAL DO TRANSPORTE COLETIVO DE PA
CPF/CNPJ: 04.398.505/0001-07

Pagador Sacado
Nome/Razao Social: CENTRO DE EDUCACAO INFANTIL AR
CPF/CNPI: 08.583.491/0001-52

Pagador Final - Correntista

Nome/Razio Social: INSTITUTO DE D. S. A. DA ALIANCA
CPF/CNPJ: 08.583.491/0001-52
Data do Vencimento: 15/08/2025

Data de Efetivagdo / Agendamento: 31/07/2025

valor Nominal do Boleto: 819,62
Juros (R$): 0,00
IOF (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00
valor Calculado (R$): 819,62
Valor Pago (R$): 819,62
Data/hora da operacdo: 31/07/2025 13:49:38

Cédigo da operacgdo: 50446795780
Chave de seguranca: Y2RAZWA1W38KLCHP

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacoes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104



051 18%4 :sopebalien oeu |ejo] J0jeA

Z :sopebalien oeu saoued) ap N
00'919%Y VHIFAITO 3A YNIT3H VIAVIN 6¢.966€0005890
05'G61$Y SYHNINYD ZINT NOSTINGS 960863£0005890
ope}ol|os J0[eA ojdeuoidung oeue)
S0Av93yHVYI OVYN SI0LYVD
05'LL8 $¥ HOBA 2570080 SZ0Z/LO/LE :OPIPAd OP EIEA  0ES0L6Y :OPIPed
0 39 ¢5-1000/L67°€85'80  :rdND
dV 1LNVANI OvOvONa3a 3d OYINID :yvINLIL

| :euibed oueuolouny ap awou Jod oedeuapiQ mmOmme ov:m.:oE

€0:80 :eloH ebie) ap ojesix3
§z0z/L0/LE ‘ejed




a



