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CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

INt_ernet___BaNking::::CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Pagador Final / Efetivo

CPF/CNP3J: 20.210.522/0001-25

Nome: ASSOCIACAO PAIS E AMIGOS EXCEPCI

Conta de débito: 0942 | 003 | 00003790-3

Representagdo numérica do cédigo de barras:

Instituigdo Emissora - Nome do Banco:

Codigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Razédo Social:
CPF/CNP3J:

Pagador Sacado
Nome/Razédo Social:
CPF/CNP3J:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razédo Social:

75691.31795 01008.684308 01225.100013 2
88300000468000

BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.A.
756
02038232

SAULO PERES DE CASTRO
SAULO PERES DE CASTRO

02.528.449/0001-52

ASSOCIACAQ DE PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS DE UNAI
20.210.522/0001-25

ASSOCIACAQ PAIS E AMIGOS EXCEPCI

CPF/CNP3: 20.210.522/0001-25

Data do Vencimento: 10/12/2021
Data de Efetivacdo / Agendamento: 02/12/2021
Valor Nominal do Boleto: 4.680,00
Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

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

Valor Calculado (R$): 4.680,00
Valor Pago (R$): 4.680,00

Identificacdo do Pagamento: NF 000.013.886 SAULO PERE

Data/hora da operacéo: 02/12/2021 08:06:38

Cédigo da operacdo: 036043433
Chave de seguranca: U4VVGKM1NQ307NY2

Operacao realizada com sucesso conforme as informacodes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa
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756 l Recibo de Entrega

Pagador Vencimento Coop Contr/Cdd. Beneficiario I Espécie Moeda Quantidade
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS DE UNAI 10/12/2021 3179/86843 R$
Assinatura do Recebedor Data de Entrega Nosso Numero N° Documento I Valor documento

12251-0 13886 4.680,00

§S|COOB 756 l Recibo do Pagador

Pagador I Vencimento Coop Contr/Cod. Beneficidrio Espécie Moeda Quantidade
ASSOCIACAOQ DE PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS DE UNAI 10/12/2021 3179/86843 R$ 0,00
Beneficiario Valor documento l (-) Desconto / Abatimento (+) Mora/Multa (=) Valor cobrado
SAULO PERES DE CASTRO 02,528.449/0001-52 4.680,00

PARACATU - 233 CENTRO Nosso Namero N° Documento

UNAI - MG 38610-011 12251-0 13886

Autenticagdo Mecanica

¥SICOOB | 756 | 75691.31795 01008.684308 01225.100013 2 8830000046800
Local de pagamento Vencunento : :
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB : 10]1 12021
Beneficidrio Cooperahva contratante/Cod. Beneficiario
SAULO PERES DE CASTRO 02.528.449/0001-52 3179/86843
Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Nosso nimero

01/12/2021 13886 DMI N 01/12/2021 12251-0
N° da Conta / Respons. Carteira Espécie Quantidade Valor Valor documento

R$ 0,00 4.680,00
Instrugdes (-) Desconto / Abatimento
A partir 11/12/2021 Juros 0,17%/dia —
A partir 11/12/2021 multa de 2,00% (i QumpsDediches
N&o conceder desconto.
SUJEITO A PROTESTO APOS VENCIMENTO . () Mora/Multa
(+) Outros Acréscimos

EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO BANCOOB (=) Valor cobrado
COOPERATIVA CONTRATANTE 3179 SICOOB NOROESTE DE MINAS
Pagador:  ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS DE UNAI 20.210.522/0001-25

RUA CACHOEIRA, 1511

CACHOEIRA

UNAI - MG 38610-283

Beneficidrio Final:
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CONFERE COM O ORIGINAL

\Jtmuug

Nome e Ass
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PISCINAS

SAULO PERES DE CASTRO ME

RUA PARACATU 233 - CENTRO - UNAI - MG
CEP: 38610-011 - Fone: (38)3676-7272
www.unaipiscinas.com.br
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NATUREZA A OPERAGAC:

VENDA MERC. TERCEIRO 1512 4458694325 - 91/12/2321 07:39:13
INSCRIGAO ESTADUAL | INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO | CNPJ

7047429780092 2.528.449/0001-52

DESTINATARIO | REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

APAE-ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS UNAI

[enparcer

2021082000

| DATA DA EMISSAO

01/.2/20%

JA A

CONFERE COM O ORIGINAL

~ O 13 7 2o
‘ DATA
VoGl faoec
Nome o Assinatura do Declaranis
RGICPF

\qu ALy ot b3SV

& '\Tm

053 924 ng 5’_22_

CPE

ENDEREGOD ‘ BA'RRO/CISTRITO Tt I ALAIDA
RUA CACHOEIRA, 1580, . ll CACHOEIRA ' 3341)-282
MUNICIPIO UF | TZLEONE/FAX INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
UNAT (38)3676-3644
FATURAS [ DUPLICATES
1ODIAS - Valor RS 4 580,00 (Quatro Mil, Seiscentos o Oftents Reais) T i
Numero 001 T
Vencimento 10/12/2021
&lor RS 4.680,00
CALCULO DO IMPOSTO o
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
= 0,00 0.00 0,00 0,00 4.680,00
VALOR DC FRETE VAI.OR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS 4CESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
| 0,00 0.00 | 0,00 0,00 0,00 4, 680 00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS B
MOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA cCDIZIANTT PLACA DO VEICUO ‘ UF CNP!/CPF
0-REMETENTE CIF ‘ |
ENDERECO Jﬁ)m\ii ™ fF INSCRIGAG ESTADUAL {
| QUANTIDADE Ieé;e'c‘é:" . e T T T Jumeragho —Tresosruto  leesouauoo 'W%
- b \ | |
L OCAL DE ENTREGA - . o ) o T r—— -
éNI;J T i B IIFT.")E_F 30 == i - - - T i /[EA '; 0D ECTRITC T'MUN (‘}I’! 'T-U‘F ' . 7“
i o B
DADOS DOS PROLUTCS / SERVICOS
P?l?):’s‘l?o DESCRIGAC DO PRODUTO/ SERVICO NCM/SH " CSOSN | CFOP | UNID. | QUANTIDADE li U\l\’l#ﬂo;o DEVSACLOO:TO ‘_Irngo‘f CitiElzfﬁS Vlgl'_‘OSR } Vﬁ;lOR l:,L:‘:u‘TT’:j
195 HIPOCLORITO CALCIO 1K seco HTH 38089419 ‘ 0102 |5102) KG ;73:5000| 26,7000 0,00 2.670,00 0,00 0,00 0,00 0,00 O,TOZ
208 MAXFLOC CLARIFICANTE 5 LT HTH 28274921 | 0102 szoz\ UM 10,0000 92,5000 0,00 625,00 0,00/ 0,00] 0,0c| naol 0,00
192 LA GITLoA MANUT T St previne egun verde 38089999 | 0102 5102 UN'  10,0006{  102,500) 003 1.085,00 200 0,00 0.00! 0,00] 0,00]
1 | | | ‘ 1 | |
| : !

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPF OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NA GEB\(p

H

u,&mw)mmsmm& sSER

o

APAE UNAI | ,
| ‘
CALCULC DC 1850N ;
INSCRIGAO MUNICIPAL = VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO 1£5 2t

940 : 0.00 ,a;;ms. €4 SO mm - r\GiLS—*% ) nn
| |

DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES e \
APAE UNAI s

Deta da impressfo, 01/17/2327 07:39:34 - Usuério: EDMILSON - Cédigo® 52209

Softsystern - 1

iy, sofisystem.com.br



