CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPJ:

Nome:

Conta de débito:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

20.210.522/0001-25

ASSOCIACAO PAIS AMIGOS DOS EXCEP
0942 | 003 | 00003605-2

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Cédigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Razdo Saocial:
CPF/CNP3:

Beneficiario Final
Nome/Razdo Social:
CPF/CNP3:

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNP3:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Representacdo numérica do cédigo de barras:

23790.11105 91207.000000 06001.079000 1
86940002099000

BANCO BRADESCO S/A
237
60746948

GS MAQUINAS
GS MAQUINAS
02.856.019/0001-60

GS MAQUINAS
02.856.019/0001-60

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS EXC. UNAI
20.210.522/0001-25

ASSOCIACAO PAIS AMIGOS DOS EXCEP
20.210.522/0001-25

Data do Vencimento:

Data de Efetivacdo / Agendamento:
Valor Nominal do Boleto:
Juros (R$):

IOF (R$):

Multa (R$):

Desconto (R$):

Abatimento (R$):

Valor Caiculado (R$):

Valor Pago (R$):
Identificacdo do Pagamento:

27/07/2021
27/07/2021
20.990,00
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
20.990,00
20.990,00
LAVADORA PARA PISO

Data/hora da operagéao:

27/07/2021 08:57:20

Codigo da operacao:
Chave de seguranca:

008051124
RYKQ8YGW4W7Y0Y10

Operacao realizada com sucesso conforme as informacgoes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104




@ b?ﬁdE‘Sfﬁ 23?-2 23790.11105 51207.000000 D60D1.079000 1 86940002099000
Local de Pagamento Yencimento
Pagivel Preferencialmente na rede Bradesco ou no Bradesco Expresso. 27 /0772021
Beneficiario
G5 MAQUINAS | CPF/CNP): 002.856.019/0001-60 Agéncia/Cddigo Beneficidrio
RMAJORALFREDO ROMAD, 380 - VILA CLARICE 0111/10790-5
05177-030 - SAD PAULD - SP
Data do Doc. N* do documento |Espécie doc. Aceite Data Proces. Nosso nimero
260772021 PED 701 DM N 26/07/2021 09/12/070000006-9
Uso do Banco Catteira Espécie Quantidade Valor/Percentual |{=) WValor do documento
9 R$ 20.990,00

Pagador; ASSOCIACAO DE PAIS EAMIGOS EXC. UNAI | CNP)/CPF: 020.210.522/0001-25

CACHOHRA - 1580 - CACHOBRA

38610-283 - UNAI - MG
Beneficiario final:  Nao infor mado Recibo do Pagadnr

Autenticagdo Mecdnica

B — - . e . T Te—— - ......,...,....?:vﬁ-,

AT : § - 23790.111 207. 0 . 000209
i hi’ﬂdégﬂﬁ [ 237 2 l 23790.11105 91207.000000 DGOD1.079000 1 86940002009000
Local de Pagamento Yencimento
Pagavel Preferencialmente na rede Bradesco ou no Bradesco Expresso. 2770772021
Beneficidrio '
G5 MAQUINAS | CPF/CNP): 002.856.019/0001-60 Agéncia/Cddigo Beneficiario
R MAJORALFREDO ROMAD, 380 - - VILA CLARICE 0111/10790-5
05177-030 - SAD PAULOD - SP
Data do Doc. N® do documento Espécie doc. Aceite Data Proces. Mosso ndmero
26/07/2021 FED 701 DM N 26/07 /2021 09/12/070000006-9
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade ’Jalor#Percentual (=) Valor do documento

9 R e e j{jf‘"f ey 20.990,00
Instrugbes (Texto de responsabilidade do beneficidrio); i< : e {-1 Descontos/Abatimentos
* % YALORES EXPRESSOS EM REAIS #www ¥ OIZJ"VL - »\‘T 4
JUROS POR DIADE ATRASO . .o evvvenens 0,50 CZDQ« {-) Outras Deducdes

Q\A‘v (l@ ",/V\é.\_D i+ Mora/Multa
s ) Outros Acréscimos
06 s B & Q/L ‘ m’\ﬁ >0 {=) Valor Cobrado

Pagador; ASSOCIACAD DE PAIS EAMIGODS Ei‘['.'tl‘N'ﬂ“l‘l“‘E‘l’#ﬁfEFF ﬁlﬂzi‘ﬂ 522/0001=25

CACHOHRA - 1580 - CACHOHRA
38610-283 - UNAI - MG

Beneficiario final  Ndo infor mado . -
. Ficha de Compensacio

T

SAC - Servico de  Ald Bradesco Deficiente Auditivo oy de Fala  Cancelamentos, ReclamagBes o Demais talefones
Apoie ap Cliente 0500 704 5383 D800 722 0099 Informagies, Atendimento 24 horas, 7 dias consulte o site
por semana. Fale Conasco

Ounvidoria  (6D0 727 9933 Mendimento de sequnda  sexta-feira, das 2h is 18h, exceta feriados,
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GS MAQUINAS E EQUIPAMENTOS LTDA.
RUA MAJOR ALFREDO ROMAO N° 38

DANFE
Documento Auxiliar da
() Nota Fiscal Eletrdnica

I

|

&  VILA CLARICE - SAO PAULO-SP ruforira E CHAVE DE ACESSO
Nivst bs ¢ Eatgarasnson bide
- CEP 05177-030 3521 0802 8560 1900 0160 5500 1000 0049 9217 7379 7057
N¢ 000.004.992
FONE (11)3641-5675 Série 1 Consuita de autenticidade no portal nacional da NF-e
FOLHA 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDAS MERC N CONTR 135210924560133 12/08/2021 14:29:47
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPI
115336604117 02.856.019/0001-60

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL

N~

7%

CNPY/CPF DATA DA EMISSRO
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE UNAI 20.210.522/0001-25 12/08/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO cep DATA DA SAIDA / ENTRADA
R CACHOEIRA 1580 CACHOEIRA 38610-283
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
UNAI (38)3676-3644 MG
FATURA
NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DESCONTO VALOR LIQUIDO
4992 20.990,00 0,00 20.990,00
DUPLICATAS
Numero 001
Vencimento 12/08/2021
valor 20.990,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO | VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO | V.APROX.TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 5.614,83(26,75%) 20.990,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1PI VALOR TOTAL DA NOTA
0,60 0,00 0,00 0,00 0,00 20.990,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME/RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA VEICULO | UF | CNPY/CPF
MANDA LA TRANSPORTES DE CARGAS LTDA 1 - DESTINATARIO 03.298.420/0003-56
ENDERECO MUNICIPIO uF INSCRIGAO ESTADUAL
RUA MONICA APARECIDA MOREDO - GALPAO - N, GUARULHOS sp 336832471110
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
3 208,000 208,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
ALIO | AL
COD.PROD |  DESCRICAQ DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | CST | CFOP | UNID| QUANT| V.UNIT. |V.DESC| V.TOTAL | BC.ICMS | V.ICMS | V.IPI AL AR
AL450BMN | LAVADORA AUT.PISOS BATERIA 84243000 | 500 | 6108 | Un | 1,0000| 20.850,0000 0,00 20.990,00 0,00 0,00 06,00| 0,00 0,00
COMFERE COM O ORIGIN AL (“3
AL
- § £ 20N
DA FOX £ T Parceria n 0= g@@
Nome < ‘ - ¢
, - on Agm 0240
; , g
093 ALY . N’ > 4 CZKF
APAE UNAI Banco: 19
Name
CALCULO DO ISSQN '
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR TOTAL DO ISSQN -
. M 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS

NO VALOR
COTACAQ :

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
EMPR:SA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL "PERMITE O APROVEITAMENTO DO CREDITO DE ICMS

DE R$ 724,15

391816

N DE SERIE DA LAV: 4847/21
N DE SERIE DAS BAT: 30054214-130AHFAB31/2021 // 30051214-130AHFAB31/2021
N DE SCRIE DO CARREGADOR: 0721772

. CORRESPONDENTE A ALIQUOTA DE 3,45 %, NOS TERMOS DO ARTIGO 23 DA LC 123

RESERVADO AO FISCO

DATA E HORA DA IMPRESSAO: 12/08/2021 14:31:37



