ANEXO IlI

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS E RECEITAS MENSAL Pag. 1de4
Orgéo Concessor Prefeitura Municipal Americana
Tipo Concesséo (**) Contrato - Termo de Colaboragéo (99/2024)
Termo Inicial 99/2024
Orgéo Beneficiario AGINDO JUNTOS GERAMOS + AJG
CNPJ 07.032.003/0001-56
Lei(s) Autorizadora(s) Decreto Municipal 11.506 de 24/10/2016 que regulamenta a Lei Federal 13.019/2014
Valor do Repasse 48.000,00
Recurso Préprio 0,00

O(s) signatario(s), na qualidade de representante(s) do érgao beneficiario: AGINDO JUNTOS GERAMOS + AJG vem indicar, na forma
abaixo detalhada, a documentagéo comprovadora da aplicagéo dos recursos recebidos em 10/12/2024 da Prefeitura Municipal de
Americana (Orgdo Concessor), por meio do documento de crédito n® E.8BA.F1A.23D.346.C00, na importancia de R$ 48.000,00 (
quarenta e oito mil reais).

DEMONSTRATIVO GERAL DAS RECEITAS/DESPESAS REALIZADAS

VALOR DO REPASSE 48.000,00
RECURSO PROPRIO APLICADO 0,00
RENDIMENTO DA APLICAGAO 594,81
SALDO REPROGRAMADO DO MES ANTERIOR 87.251,91
TRANSFERENCIA ENTRE CONTAS 0,00
TOTAL RECEITAS 135.846,72
CATEGORIA OU FINALIDADE DA DESPESA PERIODO DA REALIZAGAO VALOR R$
Géneros Alimenticios 01/12/2024 A 31/12/2024 2.549,39
Locagdes de Imoveis 01/12/2024 A 31/12/2024 4.364,93
Material Médico e Hospitalar 01/12/2024 A 31/12/2024 1.114,46
Medicamentos 01/12/2024 A 31/12/2024 608,64
QOutros Materiais de Consumo 01/12/2024 A 31/12/2024 3.673,28
Outros Servigos de Terceiros 01/12/2024 A 31/12/2024 1.163,26
Recursos Humanos: Salérios, Encargos e Beneficios 01/12/2024 A 31/12/2024 29.536,30
Utilidades Publicas 01/12/2024 A 31/12/2024 923,38
TOTAL DAS DESPESAS 43.933,64
VALOR AUTORIZADO PARA APLICAGAO NO MES SEGUINTE 91.913,08
VALOR A DEVOLVER AO ORGAO CONCESSOR MES ANTERIOR 0,00
VALOR A DEVOLVER AO ORGAO CONCESSOR MES ATUAL 0,00
SUBTOTAL A DEVOLVER AO ORGAO CONCESSOR 0,00
VALOR DEVOLVIDO AO ORGAO CONCESSOR 0,00
VALOR DESCONTO DE DESPESA GLOSADA 0,00
TOTAL A DEVOLVER AO ORGAO CONCESSOR 0,00

DEMONSTRATIVO GERAL DE DESPESAS
PARCELA 11

Data Doc. Categoria Competéncia N° Doe. Favorecido Vr. R$

Géneros Alimenticios
Alimentagéao 11/2024 021530 Pague Menos Com Prod Alim Ltda 584,08

02/12/2024
Descrigao: ALIMENTACAQ NF: 48414



089/12/2024

16/12/2024

1911212024

30/12/2024

03/12/2024

ANEXO 1l

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS E RECEITAS MENSAL

Alimentagédo

Descrigdo: ALIMENTACAO
Alimentagéo

Descriciio: ALIMENTACAO
Alimentagao

Descricdo: ALIMENTACAQ
Alimentagao

Descrigio: COMPRA DE PAES
Alimentacio

Descrigéo: ALIMENTACAO

Total Géneros Alimenticios

09/12/2024

Locagao de Imbveis
Descrigéo: ALUGUEL

Total Locagbes de Iméveis

06/12/2024

Material Médico @ Hospitalar
Descrigao: MATERIAL E MEDICAMENTO

Total Material Médico e Hospitalar

06/12/2024

18/12/2024

19/12/2024

Medicamentos
Descrigdo: MEDICAMENTOS
Madicamentos
Descrigdo: MEDICAMENTOS
Medicamentos
Descricéo: MEDICAMENTOS

Total Medicamentos

09/12/2024

Material de Limpeza e Higienizagao
Descricgo: MATERIAL DE HIGIENE

Total Qutros Materiais de Consumo

06/12/2024

02/12/2024

16/12/2024

Servigos de Manutengéo
Dascrigéo: MANUTENCAO PREDIAL
Servigos de Limpeza, Higienizagéo e Dede

Dascriciio: MANUTENCAO DE DESINSETIZACAQ

Servigos de Manutengao

11/2024 091208
11/2024 160853
12/2024 191223
12/2024 301006
12/2024 031141

Locagées de Imdveis
1112024 081208

Material Médico e Hospitalar

1212024 61153
Medicamentos
1212024 61152
12/2024 181430
12/2024 191222

Qutros Materiais de Consumo

12/2024 91208

Outros Servigos de Terceiros

12/2024 61152
11/2024 021530
12/2024 160863

Descrigio: TAXA DA VISTORIA DA VIGILANCIA SANITARIA

Total Outros Servigos de Terceiros

171122024

17/12/2024

1711212024

1711212024

17/12/2024

Pague Menos Com Prod Alim Lida
NF: 48682

Pague Menos Com Prod Alim Ltda
NF: 48890

Pague Menos Com Prod Alim Ltda
NF: 49428

Rando & Veruci Lida Epp

NF: 15681

Lojao Hortifrut Ltda

NF:

Bispo Empreendimento Imobiliaria
NF: 43664

Four Med Distribuidora Hospitalar iImportados
NF: 39211

Four Med Distribuidora Hospitalar Importados
NF: 39257

Loja 02 - Candido Cruz

NF: 468394

Loja 02 - Candido Cruz

NF: 468448

Four Med Distribuidora Hospitalar Importados
NF: 39332

Aislan Ricardo Celin

NF: 28

Econew Servicos Ltda - Me
NF: 22329

Municipio De Americana
NF: 284672490001279

Recursos Humanos: Salarios, Encargos e Beneficios

13° Salério
Descrigan: 2° PARCELA DO 13° SALARIO
13° Salario
Descricao: 2* PARCELA DO 13° SALARIO
13° Salério
Descrigdo: 2° PARCELA DO 13° SALARIO
13° Salario
Descrigao: 2° PARCELA DO 13° SALARIO
13° Salario
Deascrigéo: 2* PARCELA DO 13° SALARIO

12/2024 404375
12/2024 404375
12/2024 404375
1212024 404375
12/2024 404375

Beatriz De Melo Pelegrino

NF:

Diogo Da Silva Mello

NF:

Fabiane Rosa De Carvalho

NF:

Izabel Cristina Barbosa

NF:

Sthefani Rodrigues Garcia Jorge
NF:

Pag.2de 4

480,00

386,91

673,38

244 65

180,37

2.549,39

4.364,93

4.364,93

1.114,46

1.114,46

543,53

37,05

28,06

608,64

3.673,28

3.673,28

768,14
211,77
25417
149,79

928,09



DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS E RECEITAS MENSAL

13° Salario
1711212024

Descrigfio: 2° PARCELA DO 13° SALARIO

o

iai0ze O Saldro

Descrigédo: 2® PARCELA DO 13° SALARIO

re

0422024 SNNO8

Descrigao: SALARIO

Salarios
04/1212024

Descrigao: SALARIO
O4r1o0pe  SmIAMOS

Descrigéo: SALARIO
04/12/2024 She

Descrigdo: SALARIO
O412/2004  SPlarios

Descrigao: SALARIO
04/12/2024 Salarios

Descrigo: SALARIO

Salarios
0511212024

Descrigao: SALARIO
1911212024 i

Descrigao: GUIA INSS
1911212024 i

Descrigio: GUIA IRRF

PIS
19/12/2024 -

Descrigdo: GUIA PIS

Fi
201212024 eI

Descrigdo: GUIA FGTS

Vale Alimentagio
10/12/2024

Descri¢io: VALE ALIMENTACAO

1212024

12/2024

1112024

11/2024

1172024

11/2024

1172024

11/2024

11/2024

11/2024

11/2024

11/2024

11/2024

12/2024

Total Recursos Humanos: Saldrios, Encargos e Beneficios

tinomess - erdla Eetrica
Descrigao: ENERGIA ELETRICA
Def12/2024 | olefone e intemet
Descrigho: INTERNET
06/12/2024 Agua e Esgoto
Descricdo: AGUA E ESGOTO
Gas
30/12/2024

Descrigdo; COMPRA DE GLP
Total Utilidades Publicas

TOTAL DESPESAS

ANEXO 1l

180908
404375
404375
404375
404375
404375
404375
404375

50805

191639
191639
191640

201218

101036

Utilidades Publicas

12/2024

11/2024

1112024

12/2024

111145

61152

61153

301115

Pag.3ded
Karla Nayara Da Silva Lima 241,73
NF:
Natalia Barbosa De Oliveira 821,36
NF:
Beatriz De Melo Pelegrino 219769
NF:
Diogo Da Silva Mello 147213
NF!
Fabiane Rosa De Carvalhe 1.961,02
NF:
Izabel Cristina Barhosa 2.794,27
NF:
Natalia Barbosa De Oliveira 1.823,51
NF:
Sthefani Rodrigues Garcia Jorge 2.168,97
NF:
Karla Nayara Da Silva Lima 2.366,33
NF:
Sublotal Salarios 18.159,97
Inss 7.971,84
NF: 716243530016602
Receita Federal 73,59
NF: 716243530657019
Receita Federal 210,25
NF: 716243530625439
Fgts 1.696,65
NF: 124122044972650
Subtotal Encargos 9.952,33
Vb Servicos Comercio E Administracao Lida 1.424,00
NF: 15338583
Subtotal Beneficios 1.424,00
29.536,30
Companhia Paulista De Forca E Luz 522,76
NF: 398668507
Desktop S.a 106,62
NF: 1403885
Departamento De Agua E Esgoto De Americana 44,00
NF: 1823253
Comarcial Americangas Comercio De Gas E Agua 250,00
NF: 3121
923,38
43.933,64

(") Estas despesas tem que eslar pacluadas no Plano efou Cronograma de Trabalho aprovada pelo Orgéo Publico

(**) Subvengao, Auxilio, Contribuigao e/ou Convénio

Declaramos, na qualidade de responséaveis pela OSC supra epigrafada, sob penas da Lei, que a despesa relacionada, examinada pelo
Conselho Fiscal, comprova a exata aplicagdo dos recursos recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabalho aprovado,

proposto ao Orgéo Concessor.

Americana, 09 de Janeiro de 2025.
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Prestagéo de Contas elaborada por



DB CEST PJ 27/02/2024 RS 69,00
DB CEST P) 27/02/2024 RS 69,00
DB CEST PJ 27/02/2024 RS 36,50
PAG A MAIOR DE NF 15/03/2024 | RS 0,09
DB CEST PJ 25/03/2024 RS 69,00
PAG INDEVIDO 11/04/2024 RS 200,00
DB CEST PJ 25/04/2024 RS 69,00
PAG BOLETO DUPLICADO | 25/04/2024 RS 605,90
JUROS DESKTOP 04/04/2024 RS 4,93
RAPIDO LUXO 05/04/2024 R$ 11,97
DEB TARIFA 10/06/2024 | RS 7,20
MANUT CTA 25/06/2024 RS 55,00
JUROS BOLETO VT 04/07/2024 RS 11,97
JUROS PAGUE MENOS | 05/07/2024 RS 0,40
DEB TARIFA 05/07/2024 RS 6,30
DEB TARIFA 09/07/2024 RS 0,90
MEDICAMENTOS 03/07/2024 RS 119,99
TAXA BOLETO VT 06/08/2024 | RS 16,53
DEB TARIFA 06/08/2024 | RS = 5,40
DEB TARIFA 09/08/2024 | RS 1,80 |
DEB TARIFA 1 12/08/2024 | RS 0,90
DEB TARIFA 16/08/2024 | RS 0,90
JUROS DESKTOP 19/08/2024 | RS 2,38

CRED TEV © 29/02/2024 RS 69,00
CRED TEV 29/02/2024 RS 69,00
CRED TEV 29/02/2024 R$ 36,50
DEVREC PIX 17/04/2024 RS 200,00
CRED TEV 22/04/2024 | RS 11,97
 CREDTEV 30/04/2024 | = RS$69,00
CREDPIX 09/05/2024 _ RS 605,90
CRED TEV- MARCO 28/05/2024 RS 69,00
CRED TEV- PG INDEV | 07/06/2024 | RS 0,09
~ CREDTEV 11/06/2024 R54,93
CRED TEV 26/06/2024 R$ 7,20
CRED TEV 26/06/2024 RS 55,00
CRED TEV 10/07/2024 RS 6,30
CRED PIX 11/07/2024 RS 119,99
CRED TEV 15/07/2024 RS 0,90
CRED TEV 31/07/2024 R$ 11,97
CRED TEV 31/07/2024 RS 0,40
CRED TEV . 07/08/2024 RS 5,40
CRED TEV. 29/08/2024 RS 1,80)
CRED TEV 29/08/2024 _R$ 0,90
CRED TEV 29/08/2024 RS 0,90
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08/01/25, 08:16 Ger:enc.iaDor CALXA

GERENE%D&A

Extrato por periodo

Cliente: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
Conta: 0356 | 1292 | 000577590803-8
Data: 08/01/2025 - 08:16
Més: Dezembro/2024
Perfodo: 1-31
Extrato
Data Mov. Nr. Doc. Histdrico Valor
000000 SALDO ANTERIOR 7 0,00
02/12/2024 021530 PAG BOLETO 245,70 D ‘/”
02/12/2024 021530 PAG BOLETO 584,08 D \/
02/12/2024 000013 CRED AUTOR 69,00 C+/
02/12/2024 000000 RESG AUT 760,78 C
02/12/2024 000000 SALDO DIA g,00C
D3/12/2024 031141 ENV PIX CH 180,37 D~/
03/12/2024 404375 DEB TARIFA 090D p
03/12/2024 000000 RESG AUT 181,27 C
03/12/2024 000000 SALDO DIA 0,00C
04/12/2024 404375 FOL PAGTO 12.417,59 D Vi
04/12/2024 000000 RESG AUT 12.417,59 C
04/12/2024 000000 SALDO DIA 0,00C
05/12/2024 050905 ENV PIX CH 2.366,33 D\/-"
05/12/2024 000000 RESG AUT 2.366,33 C
05/12/2024 000000 SALDO DIA 0,00C
06/12/2024 061152 ENV PIX CH 543,53D. ~
06/12/2024 061152 ENV PIX CH 700,00 D/
06/12/2024 061152 PAG BOLETO 106,62 D N
06/12/2024 061153 ENV PIX CH 1.114,46 D N
06/12/2024 061153 PAG AGUA 44,00D - -
06/12/2024 061457 CRED TEV g91,90C vV
06/12/2024 404375 DEB TARIFA 5,40 D
06/12/2024 000000 RESG AUT 2.422,11 C
06/12/2024 000000 SALDO DIA 0,00 C
09/12/2024 091208 PAG BOLETO 4.364,93D +/
09/12/2024 091208 PAG BOLETO 480,00 D~/
09/12/2024 091209 ENV PIX CH 3.673,28D

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ext JJeriodo.processa?hanatalnicio=01I12f2024&hanataFinaI=3111212024

Saldo

0,00 C
245,70 D
829,78 D
760,78 D
0,00C
0,00 C
180,37 D
181,27 D
0,00 C
0,00C
12.417,59 D
0,00 C
0,00 C
2.366,33 D
0,00 C
0,00 C
543,53 D
1.243,53 D
1.350,15 D
2.464,61 D
2.508,61 D
2.416,71 D
2.422,11 D
0,00 C
0,00 C
4,364,93 D
4.844,93 D

8.518,21 D

113



08/01/25, 08:16
09/12/2024
09/12/2024
10/12/2024
10/12/2024
10/12/2024
11/12/2024
11/12/2024
12/12/2024
13/12/2024
13/12/2024
16/12/2024
16/12/2024
16/12/2024
16/12/2024
16/12/2024
17/12/2024
17/12/2024
17/12/2024
18/12/2024
18/12/2024
18/12/2024
18/12/2024
19/12/2024
19/12/2024
19/12/2024
19/12/2024
19/12/2024
19/12/2024
19/12/2024
19/12/2024
20/12/2024
20/12/2024
20/12/2024
23/12/2024
24/12/2024
26/12/2024
27/12/2024

30/12/2024

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ext _periodo.processa?hdnDatalnicio=01/12/2024&hdnDataFinal=31/12/2024

000000

000000

101036

000001

000000

111145

000000

000000

000000

000000

160853

160853

160955

000000

000000

404375

000000

000000

180908

181430

000000

000000

191222

191223

191639

191639

191640

404375

000000

000000

201218

000000

000000

000000

000000

000000

000000

301005

RESG AUT
SALDO DIA
PAG BOLETO
CRED TED
SALDO DIA
PG LUZ/GAS
SALDO DIA
SALDO DIA
APLIC FUND
SALDO DIA
PAG BOLETO
PAG BOLETO
CRED TEV
RESG AUT
SALDO DIA
FOL PAGTO
RESG AUT
SALDO DIA
ENV PIX CH
ENV PIX CH
RESG AUT
SALDO DIA
ENV PIX CH
PAG BOLETO
PG ORG GOV
PG ORG GOV
PG ORG GOV
DEB TARIFA
RESG AUT
SALDO DIA
ENVIO PIX
RESG AUT
SALDO DIA
SALDO DIA
SALDO DIA
SALDO DIA
SALDO DIA

ENV PIX CH

Ger.enc.iaDor CAI:XA

8.518,21 C
0,00 C
1.424,00 D
48.000,00 C
0,00 C
522,76 D Vi
0,00 C
0,00 C
46.000,00 D
0,00 C
386,91 D -/
217,56 D ~/
5,40 C
545,83 C
0,00 C
3.134,32 D+,
3.134,32 C
0,00 C
241,73 D~/
37,050
278,78 C
0,00 C
28,06 D -,
673,380/
7.971,84 D/
73,59D -
210,25D
5,40 D
8.962,52 C
0,00 C
1.696,65 D~
1.696,65 C
0,00 C
0,00C
0,00 C
0,00 C
0,00 C

244,65D ./

0,00C

0,00 C
1.424,00 D
46.576,00 C
46.576,00 C
46.053,24 C
46.,053,24 C
46.053,24 C
53,24 C
53,24 C
333,67 D
551,23 D
545,83 D
0,00 C

0,00 C
3.134,32 D
0,00 C

0,00 C
241,73 D
278,78 D
0,00C

0,00 C
28,06 D
701,44 D
8.673,28 D
8.746,87 D
8.957,12 D
8.962,52 D
0,00 C

0,00 C
1.696,65 D
0,00 C

0,00 C

0,00 C

0,00 C

0,00 C

0,00 C

244,65D

2/3



08/01/25, 08:16

30/12/2024 301115 ENV PIX CH
30/12/2024 000000 RESG AUT

30/12/2024 000000 SALDO DIA
31/12/2024 000000 SALDO DIA
02/01/2025 000000 SALDO DIA

* 661 - Os langamentos de extrato ndo estdo disponivels.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Ald CAIXA: 0800 104 0104

hitps://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ext_periodo.processa?hdnDatalnicio=01/12/2024&hdnDataFinal=31/12/2024

Ger:enc.iaDor CALILXA

250,00 D

494,65 C
0,00 C
0,00 C

0,00C

494,65 D
0,00 C
0,00 C
0,00C

0,00 C

313



07/01/25, 07:52

CAIXA - Extrato de Fundos

Extrato Fundo de Investimento
Para simples verificagdo

lome da Agéncia ddigo peragdo misséo J
OROCABA, SP 0356 5948 07/01/2025
undo CNPJ do Fundo Iln.fcio das Atividades do Fundo |
AIXA FIC GIRO MPE RF REF DI LP 10.551.370/0001-70 09/09/2013
Rentabilidade do Fundo
No Més(%) No Ano(%) Nos Ultimos 12 Meses(%) Cota em: 29/11/2024 Cota em: 31/12/2024
l 0,7839 Il 9,3828 1l 9,3828 Il 2,36175400 |l 2,38026700 |
Administradora
Nome NPJ da Administradora

Caixa Econémica Federal

nderego
v. Paulista n° 2.300, 11° andar, Bela Vista, 00.360.305/0001-04

do Paulo/SP - CEP 01310-300

Cliente
Nome PF/CNPJ IConta Corrente és/Ano olha
IASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA 07.032.003/0001-56 |1292.000577590803-8 | 12/2024 01/02
Andlise do Perfil do Investidor Data da Avaliagédo
Resumo da Movimentagédo
Histérico Valor em R$ Qtde de Cotas
Saldo Anterior 87.251,91C 36.943,689157
Aplicagdes 46.000,00C 19.405,221523
Resgates 41.779,04D - \\ 17.669,351184
Rendimento Bruto no Més 664,50C L
IRRF 14010 oW
IOF 55,68D ) \
Taxa de Saida 0,00
Saldo Bruto* 92.067,68C 38.679,559496
Resgate Bruto em Transito* 0,00
(*) Valor sujeito & tributagéo, conforme legislagéo em vigor
Movimentagdo Detalhada
Data Histérico Valor R$ Qtde de Cotas
02/12 RESGATE 760,78D 322,122483
IRRF 0,02D
IOF 0,24D
03/12 RESGATE 181,27D 76,745086
IRRF 0,00
IOF 0,11D
04 /12 RESGATE 12.417,59D 5.257,008269
IRRF 0,53D
IOF 11,51D
05/12 RESGATE 2.366,33D 1.001,706847
IRRF 0,15D
IOF 2,81D
06/12 RESGATE 2.422,11D 1.025,202542
IRRF 0,24D
IOF 3,40D
09/12 RESGATE 8.518,21D 3.604,622846
IRRF 1,44D
IOF 12,46D
13/12 APLICACAO 46.000,00C 19.405,221523
16/12 RESGATE 545,83D 230,693831
IRRF 0,28D
I0F 0,96D
17112 RESGATE 3.134,32D 1.324,351160
Dados de Tributagdo Rendimento Base IRRF
62,37 14,01

Informagées ao Cofista

Servigo de Atendimento ao Cotista

ISAC:
0800 - 726 0101

[Enderego para Correspondéncia:
Av. Paulista n® 2.300, 11° andar, Bela Vista, Sao Paulo/SP - CEP 01310-300

lQuvidoria:
0800 725 7474

IEnderego Eletrénico:

htips:/iwww1.caixa.gov.br/atendimento/telefones_da_caixa.asp

Acesse o site da CAIXA: www.caixa.gov.br

https://sidmfextrato.caixa.gov.br/sidmfextrato/Controller/extrato_extratoFundolnvestimento
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CAI. A

CAIXA - Extrato de Fundos

Extrato Fundo de Investimento
Para simples verificacdo

ome da Agéncia digo peragio miss&o J
OROCABA, SP 0356 5948 07/01/2025
undo CNPJ do Fundo |lnfc:f'o das Atividades do Fundo I
AlXA FIC GIRO MPE RF REF DILP 10.551.370/0001-70 09/09/2013
Rentabilidade do Fundo
No Més(%) No Ano(%) Nos Ultimos 12 Meses(%) Cota em: 29/11/2024 Cota em: 31/12/2024
|___ 07839 | 93828 Il 9,3828 Il 2,36175400 I| 2,38026700 |
Administradora
lome nderego NPJ da Administradora
aixa Econémica Federal v. Paulista n® 2.300, 11° andar, Bela Vista, 00.360.305/0001-04
30 Paulo/SP - CEP 01310-300
Cliente
Wome PF/CNPJ Conta Corrente és/Ano olha

IASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA 07.032.003/0001-56 | 1292.000577590803-8

12/2024 02/02

lAnalise do Perfil do Investidor Data da Avaliagdo

Resumo da Movimentagéo
Historico Valor em R$ Qfde de Cotas
Saldo Anterior 87.251,91C 36.943,689157
Aplicagbes 46.000,00C 19.405,221523
Resgates 41.779,04D 17.669,351184
Rendimento Bruto no Més 664,50C
IRRF 14,01D
IOF 55,68D
Taxa de Saida 0,00
Saldo Bruto* 92.067,68C 38.679,559496
Resgate Bruto em Transito* 0,00
(*) Valor sujeito & tributag&o, conforme legislag&o em vigor
Movimentagdo Detalhada
Data Histérico Valor R$ Qide de Cotas
IRRF 1,89D
IOF 561D
18112 RESGATE 278,78D 117,754778
IRRF 0,19D
IOF 0,48D
19/12 RESGATE 8.962,52D 3.784,644773
IRRF 7,00D
IOF 15,32D
20/12 RESGATE 1.696,65D 716,256165
IRRF 1,45D
IOF 2,78D
30/12 RESGATE 494 65D 208,241498
IRRF 0,82D
IOF 0,00
Dados de Tributagdo Rendimento Base IRRF
62,37 14,01

Informagées ao Cotista

Acesse o site da CAIXA e conheca os E-FUNDOS : os fundos da CAIXA com movimentacdes
exclusivamente pelo Internet Banking CAIXA e com taxas de administragdo inferiores as
praticadas pelo mercado. Com os E-FUNDOS CAIXA vocé tem excelentes opcdes de
investimento ao alcance de suas mdos, de acordoc com seu perfil.

Um jeito prdtico de investir, da comodidade da sua casa!

Prezado (a) Cotista, compareca 4 sua agéncia de relacionamento e cadastre ou atualize
seu enderego de e-mail.

Servigo de Atendimento ao Cotista

ISAC:
0800 - 726 0101

Endereco para Correspondéncia:
Av. Paulista n° 2.300, 11° andar, Bela Vista, Sao Paulo/SP - CEP 01310-300

Ouvidoria:

0800 725 7474

[Enderego Eletrénico:
https://www1.caixa.gov.br/atendimento/telefones_da_caixa.asp

Acesse o site da CAIXA: www.caixa.gov.br

hitps://sidmfextrato.caixa.gov.br/sidmfextrato/Controller/extrato_extratoFundolnvestimento
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HAPRETSIR RETORMAR
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PREFEITURA DE SOROCABA
SECRETARIA DA FAZENDA

Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e
Prestador

Data e Hora de Emisséo da NFS-e
11/11/2024 10:21:02

DADOS DA NFS-e

Namero / Série
22329 /U

Competéncia da NFS-e
11/2024

Cadigo de Verificagéo
bNxHMHqIN

EMITENTE DA NFS-e

CPFICNPJ:

23.019.445/0001-19

Nome/Razédo Social:

ECONEW SERVICOS LTDA - ME

Enderego: RUA SANTA TEREZINHA 198 SALA 00000 ANDAR 000 SALA 00000 ANDAR 000

Inscrigdo Municipal:
340452

E-mail:
cristiane@aricont.com.br

AUGUSTO

Municipio / Pais: UF: CEP; Telefone:

SOROCABA / SP BRASIL SP 18040-030 (15) 3223-4298

TOMADOR DO SERVIGO

CPF/CNPJ: Inscrigdo Municipal:

07.032.003/0006-60

Nome/Razio Social: ’ E-mail:

AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG JUAREZ@D3ASSESSORIA.COM.B

Enderego: RUA DAS FIGUEIRAS 48 JARDIM SAQ PAULO R

Municipio / Pais: UF: CEP: Telefone:

AMERICANA / SP BRASIL SP 13468-160 (11) 2306-8785
DESCRIGAO DO SERVIGO

MANUTENGAC DE DESINSETIZACAO REFERENTE A0 MES DE NOVEMBRO/2024

DEDETIZACAO RESIDENCIA TERAPRUTICA DE AMERICANA DE ACORDO COM TERMO DE COLABORACRO 99/2024
PAGO COM RECURSO DO TERMO DE COLABORAGCAO N° 99/2024

VENCIMENTO 03/12/2024

MAO DE OBRA R§ 130,00

MATERTAL APLICADO R§ 130,00

CONFORME PREVISTO NO ARTIGO 122 DA IN RFB SOB N° 971/2009 a retengiio de INSS de 11% passari a ser aplicada sobre 50% do valor bruto da nota fiscal, tendo em
vista que demais valores correspondem a materiais e equipamentos utilizados na prestagio do servigo.

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL

DETALHAMENTO DO SERVICO

~~AE: 812220000 - IMUNIZACAO E CONTROLE DE PRAGAS URBANAS

Municipio da Incidéncia do ISSQN Municipio / Pais da Prestacéo do Servigo Responsavel pelo recoki

SOROCABA -SP SOROCABA |/ SP PRESTADOR
Exigibilidade do ISSQN Situagdo do prestador perante o Simples Nacional Regime especial de tributagdo do ISSQN
Exigivel OPTANTE Simples Nacional
CALCULO DO ISSQN
Valor Servigo (R$) Dedugdes (R$) Desc. Incondicionado (R$) Base Célculo ISSQN (R$) Aliquota Valor ISSQN
260,00 0,00 0,00 . i L
RETENGOES
ISSQN (R$) IRRF (R$) PIS (R$) COFINS (R$) INSS (R$) CSLL (R$) Outras Retengdes (R$)
0,00 0,00 0,00 0,00 14,30 0,00 0,00
VALOR TOTAL DA NOTA
Base Calculo ISSQN (RS$) Retengdes (R$) Descontos (R$) Valor Liquido (R$)
260,00 14,30 0,00 245,70
INFORMACOES COMPLEMENTARES

Data de pagamento da NF: Regra especial:

Nuamero da nota fiscal substituida:




Pague agora com o seu Pix

Para efetuar o pagamento via Pix, utilize a opgéo Pix de seu aplicativo
e aponte a cAmera do seu aparelho para o QR code ao lado.

Recibo do Pagador

001-9 ‘00190.00009 03576.580009 00011.807179 1 99190000024570

Nome do Pagador / Enderego CNPJ
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032.003/0006-60
RUA RUA DAS FIGUEIRAS l e —

13468-160 AMERICANA SP 0191-0/140600-0

Nome do Beneficirio / Enderego CNPJ g Nosso Nimero
ECONEW SERVICOS LTDA - ME 23.019.445/0001-19 | 00035765800000011807
RUA SANTA TEREZINHA 198 - VILA AUGUSTA
18040-030 SOROCABA SP

§ Uso do Banco g Nr. do documanto E Espécie Doc

Aceite y Data Processamento (=) Valor Pago
N 13/11/2024

22329

Autenticagio mecanica

001-9 | 00190.00009 03576.580009 00011.807179 1 99190000024570

§ Pagar preferencialmente nos canais de autoatendimento do Banco do Brasil. ,
Nome do Beneficirio CNPJ g Agéncia/Cddigo da Beneficidrio

% ECONEW SERVICOS LTDA - ME 23.019,445/0001-19 g 0191-0/140600-0
Data do Documento Nr. do documento Espécie Doc Aceite ¢ Data Procassamento # Nosso Nimaro

é 13M11/2024 22329 E DM § N i 13/11/2024 00035765800000011807
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade (x) Valar

) 17 | Rs | 1
Informagdes de Respansabilidade do Beneficidrio

JURCS: DISPENSADO ;
g (+) Juros/Multa

Nome do Pagador / Endereco
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG
RUA RUA DAS FIGUEIRAS
13468-160 AMERICANA SP

Beneficidrio Final




04/12/24, 14:57

GEREN 8&59’%“‘

Gere:n_ciador:::CAIXA

22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Pagador Final / Efetivo

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

CPF/CNPIJ: 07.032.003/0001-56
Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
Conta de débito: 00356 | 1292 | D00577590803-8

Representacdo numérica do cédigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

. Cédigo do Banco:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Raz&o Social:
CPF/CNPI:

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPI:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:

CPF/CNPI:

00190.00009 03576.580009 00011.807179 1
99190000024570

BANCO DO BRASIL S/A

1

ECONEW SERVICOS LTDA - ME
ECONEW SERVICOS LTDA - ME

23.019.445/0001-19

AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

07.032.003/0006-60

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

07.032.003/0001-56

Data do Vencimento: 03/12/2024

Data de Efetivacdo / Agendamento: 02/12/2024

Valor Nominal do Boleto: 245,70
Juros (R$): 0,00
IOF (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00
Valor Calculado (R$): 245,70
Valor Pago (R$): 245,70

Data/hora da operacao: 02/12/2024 09:57:30

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa

112



04/12/24, 14:57 Gere:n_ciador:::CAIxA

Codigo da operacdo: 39129358712
Chave de seguranca: 5UAH7CL2QW528EHT

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacgtes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa 2/2




RECEBEMOS DE PAGUE MENOS COM PROD ALIM LTDA L02 08 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ABAIXO NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAG E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. 000048414
Série 1
i PROD ALIM LTDA L02 Documento Auxiliar de
e | Nota Fiscal Eletrénica
- RUA DO VATICANO 30 1
emenos SAQ DOMINGOS 0 - Entrada .
pogRenen AMERICANA | SP 1 suich CHAVE DE ACESSO
13471-741 3524.1160.4944.1600.0305.5500.1000.0484.1410.4386.6593
N® 000048414  FL-1/2
SERIE 1
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD
Vnd.mer adg rec ter mer. suj sub.tri:con.con.sb. 135242522884022 08,11 2024 14.03:34
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIB. CNPJ CHAVE DE ACESS0 P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE
185008128119 60,494.416/0003-08 352411604944 16000305650010000484141043866593
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAG SOCIAL CNPJ | CPF DATA DA EMISSAO
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032.003/0001-56 06.11.2024
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
R HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 06.11.2024
MUNICIPIO TELEFONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
SOROCABA 1598707110 SP 798543529111 14:02:26
FATURA
Data da vencimanto das Duplicatas: 00.00.0000
CALCULO DO IMPOSTO
'E CALCULO ICMS [VALDR DO ICMS | BASE CALCULO ICMS ST | VALOR DO ICMS ST | VALOR TOTAL PRODUTOS
127,55 17,64 0,00 0,00 649,03
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO | DESCONTO | OUTRAS DESPESAS | VALOR DO 1P| VALOR TOTAL DA NF
0,00 0,00 64,95~ 0,00 0,00 584,08
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA I CODIGO ANTT | PLACA ] uF | ENPJ
0- conta do emitenta
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO ‘ PESO BRUTO PESO LiQuino
55 44,002 KG 42,540 KG
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
€AD. PROD. DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVIGO NCMISH CS8T | cFOP | UMB | QTDE. QTD. UMB VL. UNIT. VL. TOTAL Bc. ICMS VL. ICMS VL. IP] ALICMS Al. IP1
2000121 ACEM BOV LEVE MAIS KG 7814 130179 0201.30,00 | 020 5102 | KG 1,016 1,000 33,0862 34,53 19,85 2,38 12,00
2000166 MUSCULO BOV LEVE MAIS KG 8550 0201.30.00 | 020 5102 | KG 1,088 1,000 37,9869 40,57 22,50 2,70 12,00
2000334 FGO PEITO CIOSSO RESF KG 12047 14 0207.13.00 | 020 5102 | KG 1,066 1,000 16,9888 33,40 18,90 2,27 12,00
2000450 MILIDO BOV FIGADO KG 14630 0206.22,00 | 020 5102 | KG 1,126 1,000 14,8011 16,88 576 0,68 12,00
2000689 PRESUNTO SADIA KG 17860 44644 16024600 | 060 5405 | K& 0,512 1,000 32,0883 16,89
2000807 QJO MUSSARELA MM PC KG 18655 0406.10.10 | 000 5102 | KG 0,512 1,000 54,0023 28,11 2169 380 18,00
2001638 MARGARINA QUALY 1KG GISAL 288037 1517,10,00 | 060 8405 | UN 1 1,000 16,9600 15,99
192782
3000222 OLEO SOJA LIZA 900ML 7448 1507,00.41 | 060 5405 | UN 2 1,000 7,6800 15,38
3000536 ACUCAR REFINADO CARAVELAS 1KG 9983 | 1701.98.00 | 060 5405 | UN 4 1,000 4,2500 17,00
24337
3000631 CAFE PAULISTA 500G ALMOF 10433 3 0901,21.00 | 080 5406 | UN 4 1,000 16,8800 67,96
3003285 FEIAO CARIOCA BROTO LEGAL 1KG 0713.33.99 | 020 5102 | UN 2 1,000 8,7000 17,58 672 1.21 18,00
34988 027260201
3006680 LEITE GOND PIRAGANJUBA 270G TP 0402.80.00 | 060 5405 | UN 2 1,000 5,8000 11,08
272236 33
o7 AP BARBEAR GILLETTE L4 P3 UTRAGRIP | 8212.10.20 | 460 5405 | UN 3 1,000 24,8900 74,87
303239 B0287854
3010880 LEITE L V ITALAC 1L INT 305002 0401.20.10 | 060 5405 | UN 8 1,000 5,7500 34,50
00010115901
3012339 MILHO VERDE QUERO 170G LT 312622 207 | 2005.80,00 | 060 5405 | UN 2 1,000 3,7900 7,58
3014008 ACHOCOL NESCAL 1,02KG 8C 317240 1806.90,000 | 060 5405 | UN 1 1,000 26,9000 26,99
12385658 1
3019949 CR LFITE QUATA 200G TP P4439 6212 0401.50.21 | 080 5405 | UN 2 1,000 3,6800 718
3022497 FARINHA TRIGO UNI 1KG TP P12582 2075 | 1101.00.10 | 020 5102 | UN 2 1,000 4,8600 9,98 4,91 0,59 12,00
3020481 QVO BRANCO STRAGLIOTTO 6/20 G 6407.21.00 | 440 5102 | UN 1 1,000 17,8800 17,89
KATAYAMA P28994 SKU 175
3030410 REQUENAO CREM VIGOR 400G TRAD 0406.10.80 | 460 54056 | UN 1 1,000 16,5800 16,59
P30T12 TR4B9H
3031822 REFRIG ESPORTIVO 2L PET GUARAN 2202.10.00 | 060 5405 | UN 2 1,000 5,2000 10,58
P33174 04064
036646 ARROZ K| PANELA 5KG POLIDO TIFO 1 1006.30.21 | 020 5102 |UN 1 1,000 27,9000 27,80 10,46 1,88 18,00
CALCULO DO ISSQN
INSC. MUNICIPAL VALOR SERVIGOS BASE CALCULO 188 VALOR DO 188
1082 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Cubagem Total M3: 69006.717

Nr OV:1900049184/Nr Fatura:0090338959/Nr Pedido2500037128

Consideragdes - FORNECIMENTO DE GENEROS ALIMENTICIOS PARA RESIDENCIA
Consideragbes - DE ACORDO COM TERMO DE COLABORAGAQ N° 95/2024 P

RESERVADO AD FISCO




RECEBEMOS DE PAGUE MENOS COM PROD ALIM LTDA LO2 08 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ABAIXO NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. ggeim18414
e

casyspmionsen | DANFE T TITNIMURIINUINWIWAINN
PROD ALIM LTDA LO2 Documento Auxiliar de
Neta Fiscal Eletrénica
RUA DO VATICANO 30 1
emeno SAO DOMINGCS 0 - Entrada
pagu . AMERICANA / SP 1-Saida CHAVE DE ACESSO
13471741 3524.1160.4944.1600.0305.5500.1000.0484,1410.4386.6593
N° 000048414  FL- 272
SERIE 1
NATUREZA DA OPERAGAC PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD
Vnd.mer.adg rec.ter.mer.suj. subiri. con.con.sb. 136242522884022 06.11.2024 14:03:34
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIB. CNPJ CHAVE DE ACESSO P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE
185009129119 60.454.418/0003-06 35241160494418000305650010000484141043866593
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ | CPF DATA DA EMISSAQ
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032.003/0001-56 06.11.2024
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
R HUMBERTQ DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061000 06.11.2024
MuNiCIPIO TELEFONE/FAX uF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
SOROCABA 1599707110 SP 798543529111 14:02:26
FATURA

Data de vencimento das Duplicatas: 00.00.0000

CALCULO DO IMPOSTO
*E CALCULO ICM8S | VALOR DO ICMS l BASE CALCULO ICMS 5T l VALOR DO ICMS ST | VALOR TOTAL PRODUTOS
127,55 17,64 0,00 000 649,03 |
VALOR DO FRETE I VALOR DO SEGURO | DESCONTO lourms DESPESAS I VALOR DO IPI I VALOR TOTAL DA NF
0,00 64,95 0,00 0,00 584,08 |
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT | PLACA | UF | ENPJ
0 - par conta da amitente
ENDEREGO MUNICIPIO uF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERAGAO I PESO BRUTO PESO Liauino
55 44,002 KG 42,540 KG
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
cOD. PROD. DESCRIGAO DO PRODUTOISERVIGO NCMISH | csT | cFoP | uMB | QTpE. | atp.ums | wvi.uNiT. | wvi.TOTAL | BedcMs | vi.cms | vie | Aucms | aLiel
Page7a 198
3014334003 | DESOD DOVE 150ML AERO FEM, ORIGINAL | 3307.2010 |60 | s405 |UN 2 1,000 20,8800 41,98
287096 B4167112
014458010 | MAC ESPAGUETE GALOD 500G N8 SEMOLA | 1802.18.00 | 020 | 5102 |uN 4 1,000 4,0800 18,36 838 1,01 12,00
6037 62606
3014458012 | MAC PADRE NOSSO GALO 500G SEMOLA | 1802.18.00 |o0z0 | stoz | uN 4 1,000 4,0000 16,36 8.38 1,01 12,00
7036 60705
3015882007 | SH SEDA 325ML, LISO PERFEITO 274381 | 3305.10.00 | 360 | 5405 | un 2 1,000 11,8000 23,80
84145095
CALCULO DO ISSQN
INSC. MUNICIPAL VALOR SERVIGOS BASE CALCULO IS8 | VALOR DO 188
1082 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

Consideragdes - FORNECIMENTO DE GENEROS ALIMENTICIOS PARA RESIDENCIA
Consideragdes - DE ACORDO COM TERMO DE COLABORAGAO N° §9/2024 P
Cubagem Total M3: 69006.717

Nr OV:1900049184/Nr Fatura:0080338959/Nr Pedido2500037128




‘p-}* 'A—‘f‘f”-l!,ﬂ‘.:. (O
033-7 | RECIBO DO PAGADOR

Local de Pagamento Vencimento 04/12/2024
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Beneficidrio Agéncia / Cod. Beneficidrio
PAGUE MENDS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT - 60.494.416/0001-35 0010 / 0148887
AV DA AMIZADE , 2085 - JARDIM ADELIA - SANTA BARBARA D OESTE - 5P - CEP: 13455082
Dats do Documento No. do Documento Espécie doc. Aceite Data Processamento 07/11/2024 Nosso Nimero

06/11/2024 000048414001 DM NAQ ACEITD 0000000146544
Uso do Banca Cartelra Espécie Moeda REAL Quantidade (x) Valor R§ (=) Valor do Documento

FLETR C/REG 0,00 RS 584,08

Pagador AGINDQ JUNTOS GERAMOS+ AIG 07.032.003/0001-56

R HUMRBERTO DE CAMPQS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 - SOROCARA - SP
Beneficidrio Final

Mensagem / Instrugdes {Texto de Responsabilidade do Beneficldrio)
JUROS DIARIO DE RS 0,49

- 28 via impressa via Internet Banking em 7/11/2024

Autenticagio Mecnica

Santancar 03399.01480.88700.000008.14654.401042.3.99200000058408
: 033-7

Local de Pagamento vencimento 04/12/2024

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Agéncia / Cod. Beneficlario

deneficidria
PAGUE MENOS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT - 60.494,416/0001-35 0010/ 0148887
AV DA AMIZADE , 2085 - JARDIM ADELIA - SANTA BARBARA D OESTE - SP - CEP; 13455082
Data da Dacumento No. do Documento Espécie doc, Aceite Data Processamento 07/11/2024 Nosso Nimero
06/11/2024 000048414001 oM NAD ACEITO 0000000146544
Uza do Banco Cartelra Espécie Moeda REAL Quantidade (x} Valor RS (=) valor do Documento
ELETR C/REG 0,00 RS 584,08
s
Instruges (-} Descontns/Ahatimento
JUROS DIARIO DE RS 0,49 R$ 0,00
(+) Mora/Multa
RS 0,00
(=} Valor Cobrado

Pagador AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AIG 07.032.003/0001-56
R HUMBERTQ DE CAMPOS 6RO JARDIM ZUI MIRA 1BOG1-000 - SOROCABA - SP
Beneficidrio Final:

(AR AR A




04/12/24, 14:57

i

22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto

G-eren ci_ad or::::CAIXA

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 00356 | 1292 | 000577590803-8

03399.01480 88700.000008 14654.401042 3

Representacdo numérica do cédigo de barras: 99200000058408

Instituicdo Emissora - Nome do Banco: BANCO SANTANDER S.A.

Cédigo do Banco: 33
Cédigo do ISPB: 90400888

Beneficiario original / Cedente

Nome Fantasia:
Nome/Razdo Social:
CPF/CNP}:

Pagador Sacado
Nome/Raz&o0 Social:
CPF/CNPI:

Pagador Final - Correntista

Nome/Razdo Social:

PAGUE MENOS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT

PAGUE MENOS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT

60.494.416/0001-35

AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

07.032.003/0001-56

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

CPF/CNPJ: 07.032,003/0001-56
Data do Vencimento: 04/12/2024
Data de Efetivacdo / Agendamento: 02/12/2024
Valor Nominal do Boleto: 584,08
Juros (R$): 0,00
IOF (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00
Valor Calculado (R$): 584,08
Valor Pago (R$): 584,08
Data/hora da operagdo: 02/12/2024 09:56:06

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBCfimprime_blogueto_nova_cobranca.processa
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04/12124, 14.57 G-eren ci_ad or:;::CAIXA

Cédigo da operacdo: 39129372368
Chave de seguranga: 7HACSWTYR4S72EV0

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacoes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Alé CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa 212



18/12/2024

GERENCIADOR @
CAIXA X

Comprovante de Transagdo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E0036030520241203143%1dea3bb332
Situagdo: EFETIVADA Data e Hora: 03/12/2024 as 11:41:54
Valor Original: R$ 180,37 Valor Atualizado: R$ 180,37 Tarifa: R$ 0,00

Detalhes: genero alimenticio RT AMERICANA

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: LOJAO HORTIFRUT LTDA
CNPJ: 02.664.502/0001-42
Instituigdo: BCO BRADESCO S.A.

Cédigo da operagdo: 39168687971
Chave de seguranga: H272WGSHAV333W37

Caso tenha duvidas ou néo reconhega esta transagdo, entre em contato com o Alé CAIXA e informe o ID Transacg@o presente
neste comprovante.

Alé CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-01 04)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Relagdo de Totais Liquidos

Pag: 1

Periodo de: 01/11/2024 3 30/11/2024 Pagamento

Razdo Social:AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG C.N.P.J./CEI:07.032.003/0001-56

Enderego:Rua Humberto de Campos N°:680

Complemento: Bairro:Jardim Zulmira

Cidade:Sorocaba UF:SP CEP:18061-000

Cadigo 269 3-9 Funcionério CPF Data Pagamento | Valor Liquido

Depto: 39 - RT AMERICANA
2126|BEATRIZ DE MELO PELEGRINO 464.538.078-82 30/11/2024 2.197,69
2596|DIOGO DA SILVA MELLO 503.812.678-22 30/11/2024 1.472,13
2547|FABIANE ROSA DE CARVALHO 178.275.378-80 30/11/2024 1.961,02
2563 |IZABEL CRISTINA BARBOZA 1269.990.718-96 30/11/2024 2.784,27
2544|KARLA NAYARA DA SILVA LIMA 828.183.982-15 30/11/2024 2.366,33
2039|NATALIA BARBOZA DE OLIVEIRA 393.342.258-23 30/11/2024 1.823,51
2015|STHEFAN| RODRIGUES GARCIA JORGE 378.980.548-30 30/11/2024 2.168,97
Total: 14.783,92
Total dos Deptos: 14.783,92 | —




Folha de Pagamento

29/11/2024 16:01:25

Apelido: ASSOCIAC Razao Social: AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

Pag:1

CNPJ/CEI: 07.032.003/0001-56

Inscrigdo: 798543529111

Periodo de: 01/11/2024 a 30/11/2024

Enderego: Rua Humberto de Campas 680 Bairro: Jardim Zulmira Cidade: Sorocaba UF:SP
Depto: 39 - RT AMERICANA

Cod: 2126 Nome: BEATRIZ DE MELO PELEGRINO Fungao: Cuidador(a) Dep. IR: 0

Admissdo: 17/04/2024  Situagdo: Ativo Ocorréncia: 1 Salario: 1.660,40
1 Salério 30,00 1.660,40 11 INSS Sobre Salario 12,00 236,21
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40 | 1055 DESCONTO ADIANTAMENTO MANUAL 377,76

152 DSR Adicional Noturno 98,22

1075 Adicional Noturno 377,76

1079 Adicional Noturno 40% 91,00 392,88

Base INSS Empresa: 2.811,66 Base INSS Funcicnario: 2.811,66 Base INSS Func. 130. Salrio: 0,00

Base F.G.T.S. 130.: 0,00 Base F.G.T.S. 2.811,66 F.G.T.S.. 224,93

Base |.R.R.F. 2.811,66 Dedugdes: 564,80

Proventos: 2.811,66 Descontos: 613,97 Liquido: 2.197,69

Céd: 2596 Nome: DIOGO DA SILVA MELLO Fungdo: TEC. ENFERMAGEM Dep. IR: 0

Admissdo: 13/11/2024  Sltuagdo: Ativo Ocorréncia: 1 Saldrio: 2.375,00
1 Salario 18,00 1.425,00 11 INSS Sobre Salario 9,00 122,31
8 Adicional Insalubridade 20,00 169,44

Base INSS Empresa: 1.594,44 Base INSS Funcionario: 1.594,44 Base INSS Func. 130. Salario: 0,00

Base F.G.T.S. 130.: 0,00 Base F.G.T.S.: 1.594,44 F.G.T.S. 127,56

Base LR.R.F.. 1.594,44 Dedugoes: 564,80

Proventos: 1.594,44 Descontos: 122,31 Liquido: 1.472,13

Céd: 2547 Nome: FABIANE ROSA DE CARVALHO Fungdo: Cuidador(a) Dep. IR: 1

Admissdo: 04/10/2024  Situagdo: Ativo Ocorréncia: 1 Salario: 1.660,40
1 Salério 30,00 1.660,40 11 INSS Sobre Salério 9,00 170,67
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40

1562 DSR Adicional Noturno 37,78

1079 Adicional Noturno 40% 35,00 151,11

Base INSS Empresa: 2.131,69 Base INSS Funcionario: 2.131,69 Base INSS Func. 13o. Saléario: 0,00

Base F.G.T.S. 130.: 0,00 Base F.G.T.S. 2.131,69 F.G.T.S.: 170,54

Base .LR.R.F.: 2.131,69 Dedugbes: 564,80

Proventos: 2.131,69 Descontos: 170,67 Liquido: 1.861,02

Cdd: 2563 Nome: |ZABEL CRISTINA BARBOZA Fungéo: AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS Dep. IR: 0

Admissdo: 22/10/2024  Situagdo: Ativo Ocorréncia: 1 Salario: 1.500,00
1 Salario 30,00 1.500,00 11 INSS Sobre Salario 9,00 218,43
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40

1092 Reembolso VT 350,30

1114 Horas Extras 880,00

Base INSS Empresa: 2.662,40 Base INSS Funcionario: 2.662,40 Base INSS Func. 130. Salario: 0,00

Base F.G.T.S. 130.: 0,00 Base F.G.T.S. 2.662,40 F.G.T.S. 212,99

Base |.R.R.F.: 2.662,40 Dedugdes: 564,80

Proventos: 3.012,70 Descontos: 218,43 Liquido: 2,794,27

Céd: 2544 Nome: KARLA NAYARA DA SILVA LIMA Fungao: Cuidador(a) Dep. IR: 0

Admissdo: 02/10/2024  Situagdo: Ativo Ocorréncia: 1 Salario: 1.660,40
1 Salério 30,00 1.660,40 11 INSS Sobre Saléario 9,00 153,67
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40

1092 Reembolso VT 577,20

Base INSS Empresa: 1.942 80 Base INSS Funcionario: 1.942,80 Base INSS Func. 130, Saldrio: 0,00

Base F.G.T.S. 130.: 0,00 Base F.G.T.S. 1.942,80 F.G.T.S. 155,42

Base |.R.R.F.: 1,942,80 Dedugbes: 564,80

Proventos: 2.520,00 Descontos: 153,67 Liquido: 2.366,33

Céd: 2340 Nome: KATIA LETICIA SOARES DA ROCHA Fungéo: TEC. ENFERMAGEM Dep. IR: 0

Admissdo: 25/07/2024  Situagdo: Pedido de Demissédo Data:12/11/2024  Ocorréncia: 1 Salario: /\2.375.00




Folha de Pagamento

Apelido: ASSOCIAC Razéo Social: AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

29/11/2024 16:01:25
Pag:2

CNPJ/CEL: 07.032.003/0001-56

Inscrigdo: 798543529111

Periodo de: 01/11/2024 a 30/11/2024

Enderego: Rua Humberto de Campos 680 Bairro: Jardim Zulmira Cidade: Sorocaba UF:SP
8 Adicional Insalubridade 20,00 112,96 68 INSS Sobre Salario (Rescisdo) 7,50 79,72
57 Saldo de Salario 12,00 950,00 69 INSS Sobre 13° Sal. (Resciséo) 7,50 49,82
59 13° Salario Proporcional 3,00 664,35 73 Liquido de Resciséo 403,84
61 Férias Proporcionais 4,00 885,80 95 Aviso Prévio Descontado 2.375,00
222 1/3 Férias Propor Indenizadas 295,27
Base INSS Empresa: 1.727,31 Base INSS Funcionario: 1.062,96 Base INSS Func. 13o0. Salério: 664,35
Base F.G.T.S. 130.: 664,35 Base F.G.T.S.: 1.062,96 F.G.T.S. 138,19
Base |.LR.R.F.: 1.062,96 Dedugobes: 564,80
Proventos: 2.908,38 Descontos: 2.908,38 Liquido: 0,00
Cad: 2039 Nome: NATALIA BARBOZA DE OLIVEIRA Fungéo: Cuidador(a) Dep. IR: 4
Admissdo: 06/03/2024  Situagédo: Ativo Ocorréncia: 1 Salério: 1.660,40
1 Salério 30,00 1.660,40 11 INSS Sobre Salario 9,00 157,07
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
152 DSR Adicional Noturno 7.56
4079 Adicional Noturno 40% 7,00 30,22
ase INSS Empresa: 1.980,58 Base INSS Funcionario: 1.980,58 Base INSS Func, 130, Saldrio: 0,00
Base F.G.T.S. 130.: 0,00 Base F.G.T.S.: 1.980,58 F.G.T.S. 158,45
Base L.R.R.F.: 1.980,58 Dedugdes: 915,43
Proventos: 1.980,58 Descontos: 167,07 Liquido: 1.823,51
Céd: 2015 Nome: STHEFANI RODRIGUES GARCIA JORGE Fungéo: Cuidador(a) Dep. IR: 1
Admissdo: 01/03/2024  Situagdo: Ativo Ocorréncia: 1 Saldrio: 1.660,40
1 Salério 30,00 1.660,40 11 INSS Sobre Saléario 12,00 227,15
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40 | 1055 DESCONTO ADIANTAMENTO MANUAL 339,99
152 DSR Adicional Noturno 90,66
1075 Adicional Noturno 339,99
1079 Adicional Noturno 40% 84,00 362,66
Base INSS Empresa: 2.736,11 Base INSS Funcicnario: 2.736,11 Base INSS Func. 130. Salario: 0,00
Base F.G.T.S. 130.. 0,00 Base F.G.T.S.: 2.736,11 F.G.T.S. 218,89
Base |.R.R.F.: 2.736,11 Dedugdes: 564,80
Proventos: 2.736,11 Descontos: 567,14 Liquido: 2,168,97
Cad: 2517 Nome: VANESSA NOGUEIRA DA SILVA Fung&o: Cuidador(a) Dep. IR: 5
Admissdo: 20/09/2024  Situagdo: Demissdo com justa causa Data:26/11/2024 Ocorréncia: 1 Salério: 1.660,40
4 Salario Familia 26,00 53,77 39 Faltas (Dias) 26,00 1.439,01
14 Crédito Estouro de Salario 138,37 73 Liquido de Resciséo 53,77
57 Saldo de Saléario 26,00 1.439,01 97 Desc. 12 Parcela 13° Salario 138,37
Base INSS Empresa: 0,00 Base INSS Funcionério: 0,00 Base INSS Func. 130. Salério: 0,00
Base F.G.T.S. 130.: 0,00 Base F.G.T.S. 0,00 F.G.T.S.: 0,00
Base L.R.R.F.: 0,00 Dedugdes: 189,59
Proventos: 1.631,15 Descontos: 1.631,156 Liquido: 0,00
Cad: 2564 Nome: VIVIANE DE SOUZA FERREIRA Fungéo: Coordenador (a) Técnico Dep. IR: 1
Admissdo: 08/10/2024  Situagio: Demiss&o sem justa causa Data:25/11/2024  Ocorréncia: 1 Salario: 4.035,58
8 Adicional Insalubridade 20,00 235,33 68 INSS Sobre Salario (Resciséo) 12,00 330,61
57 Saldo de Salério 25,00 3.362,98 69 INSS Sobre 13° Sal. (Rescisédo) 7,50 53,97
59 13° Salario Proporcional 2,00 719,66 70 IRRF Sobre Salério (Rescisdo) 15,00 73,59
61 Férias Proporcionais 2,00 719,66 73 Liguido de Rescisdo 5.054,76
65 Multa FGTS 40% / 20% 122,03 0,00 97 Desc. 12 Parcela 13° Salario 504,45
67 Artigo 479 CLT 5,50 739,86
222 1/3 Férias Propor Indenizadas 239,89
Base INSS Empresa: 4.317,97 Base INSS Funcionario: 3.598,31 Base INSS Func. 130. %@%": 719,66
Base F.G.T.S. 130.: 215,21 Base F.G.T.S. 3.598,31 F.G.T.S. g w 305,08
Base LRR.F.: 3.598,31 Deduges: 564,80 5
Proventos: 6.017,38 Descontos: 6.017,38

=4




Folha de Pagamento 29/11/2024 16:01:25

Apelido: ASSOCIAC Razio Social: AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG Pag:3
CNPJ/CEI: 07.032.003/0001-56 Inscrigio: 798543529111 Periodo de: 01/11/2024 a 30/11/2024
Enderego: Rua Humberto de Campos 680 Bairro: Jardim Zulmira Cidade: Sorocaba UF:SP
Lancamentos
Proventos Descontos
1 Salario 198,00 11.227,00 11 INSS Sobre Salario 69,00 1.285,51
4 Salario Famflia 26,00 53,77 39 Faltas (Dias) 26,00 1.439,01
8 Adicional Insalubridade 180,00 2.212,13 68 INSS Sobre Salario (Resciséo) 19,50 410,33
14 Crédito Estouro de Salario 138,37 69 INSS Sobre 13° Sal. (Rescis&o) 15,00 103,79
57 Saldo de Salario 63,00 5.751,99 70 IRRF Sobre Salario (Resciséo) 15,00 73,59
59 13° Salario Proporcional 5,00 1.384,01 73 Liquido de Rescisdo 5.512,37
61 Férias Proporcionais 6,00 1.605,46 95 Aviso Prévio Descontado 2.375,00
65 Multa FGTS 40% / 20% 122,03 0,00 97 Desc. 1% Parcela 13° Salério 642,82
67 Artigo 479 CLT 5,50 739,86 | 1055 DESCONTO ADIANTAMENTO MANUAL 717,75
152 DSR Adicional Noturno 234,22
222 1/3 Férias Prapor Indenizadas 535,16
“075 Adicional Noturno 717,75
J79 Adicional Noturno 40% 217,00 936,87
1092 Reembolso VT 927,50
1114 Horas Extras 880,00

Proventos: 27.344,08 Descontos: 12.560,17 Liquido: 14.783,92

Base INSS Sem Exp..  21.904,96 Base INSS Ap. 15 Anos: 0,00Base INSS Ap. 20 Anos: 0,00 Base INSS Ap. 25 Anos: 0,00
INSS Empresa Sem Exp.:  4.819,09 INSS Emp. Ap. 15 Anos: 0,00INSS Emp. Ap. 20 Anos: 0,00 INSS Emp. Ap. 25 Anos: 0,00

0001 - SalEdue 2,50 % 547,62 0002 -Incra 0,20 % 43,81 0016 - Senac 1,00 % 219,05
0032 -Sesc 1,50 % 328,57 0064 - Sebrae 0,60 % 131,43

Base L.R.R.F.: 20.520,95 Dedugdes: 5.623.42
Base PIS: 21.024,96 Valor PIS 210,25

Base F.G.T.S. 16.922,64 F.G.T.S. 363,
Base FGTS 130.5al.: 664,35 F.G.T.S. 130. Salario: 53,16

C.Social: 0,00

~ase F.G.T.5.: FGT.S. T 287,86 C.Social:
.ase FGTS 130.Sal.: 215,21 F.G.T.S. 130. Salério: 17,22
Multa FGTS: C.Social Multa 10%: 0,00

Cod. 1031 Segurados T 1.799,63 Cod. 1058  Deducdo FPAS 53,77
Cod. 1040  Empresa 4.819,09 Cod. 1066  Total Liquido 7.835,44
Cod. 0115 Terceiros 1,270,45

Total de Funcionarios: 10

Ocorréncia (Classificagdo dos Agentes Nocivos):
- Com apenas 1 vinculo
Ocorréncia 1: 10 Empregados




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cadigo Nome Cho Empresa Local Depto Sator Secao Folha
2126 BEATRIZ DE MELO PELEGRINO 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigio
39 RT AMERICANA
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario 30,00 1.660,40
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
152 DSR Adicional Noturno 98,22
1075 Adicional Noturno 377,76
1079 Adicional Noturno 40% 91,00 392,88
11 INSS Sobre Salério 12,00 236,21
377,76

1055 DESCONTO ADIANTAMENTO MANUAL

Total Vencimentos Tatal Descontos

2.811,66 613,97
Total Liquido -> 2.197,69
Salario Base Sal,Contr,INSS Base Calculo FGTS FGTS da MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 2.811,66 2.811,66 224,93 2.811,66 Sk
[ /
Assinatura Data
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP MENSAL
07.032.003/000156 Novembro/2024
Cddigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2126 BEATRIZ DE MELO PELEGRINO 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
DaEm Dascrlgﬁo
39 RT AMERICANA
Caodigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salério 30,00 1.660,40
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
152 DSR Adicional Noturno 98,22
1075 Adicional Noturno 377,76
1079 Adicional Noturmo 40% 91,00 392,88
11 INSS Sobre Salario 12,00 236,21
1055 DESCONTO ADIANTAMENTO MANUAL 377,76
Total Vancimantos Total Descontos
2.811,66 613,97
Total Liquido ~> 2.197,69
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Basa Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 2.811,66 2.811,66 224,93 2.811,66 i

Assinatura




CA' x Comprovante de Pagamento de Salario

/R"‘- _ “‘Vﬂ,bt.

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003697-9

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA.:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03697-9
987

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagéo
Data da efetivagéo

BEATRIZ DE MELO PELEGRINO
464.538.078-82

Crédito em conta corrente

104 - 0961 - 000-732602006-0
128466922

R$ 2.197,69
04/12/2024

Operacao realizada com sucesso conforme as informag@es enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva; 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:

http://portal.totalbank.com.br/totalbank/views/folnaPagamento/relFolha.xhtml




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680

RECIBO DE PAGAMENTO

SOROCABA -SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cadigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2596 DIOGO DA SILVA MELLO 322205 39 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Depto Descrigao
39 RT AMERICANA
Cdédigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario 18,00 1.425,00
8 Adicional Insalubridade 20,00 169,44
11 INSS Sobre Salario 9,00 122,31

Total Vencimentos

Total Descontos

1.594,44 122,31
Total Liquido => 1.472,13
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.375,00 1.594 44 1.594 44 127,56 1.594,44 i
[ /
Assinatura Data
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2596 DIOGO DA SILVA MELLO 322205 39 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Depto Descrigio
39 RT AMERICANA
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario 18,00 1.425,00
8 Adicional Insalubridade 20,00 169,44
11 INSS Sobre Salaric 9,00 122,31
Total Vencimentos Total Descontos
1.594,44 122,31
Total Liquido => 1.472,13
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.375,00 1.554,44 1.584,44 127,56 e 1.5694,44 i
. /
Assinatura L A
A
¥




CA' X A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagadaor:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003697-9

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:;

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC0D3697-9
987

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagdo
Data da efetivagdo

DIOGO DA SILVA MELLO
503.812.678-22

Crédito em conta corrente

104 - 1814 - 000-721028232-8
128466916

R$ 1.472,13
04/12/2024

Operagéo realizada com sucesso conforme as informagtes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagao bancaria:

http://portal.totalbank.com.br/totalbank/views/folnaPagamento/relFolha.xhtml




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cadigo Nome Cho Empress Local Dapto Setor Secao Folha
2547 FABIANE ROSA DE CARVALHO 516210 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigio
39 RT AMERI|CANA
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 Saldrio 30,00 1.660,40
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
162 DSR Adicional Noturno 37,78
1079 Adicional Noturno 40% 35,00 161,11
11 INSS Sobre Salério 9,00 170,67
Total Vencimentos Tatal Descontos
2.131,69 170,67
Total Liquido => 1.961,02
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Basa Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 2.131,69 2.131,69 170,54 2.131,69 ———
/ /
Assinatura Data
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2547 FABIANE ROSA DE CARVALHO 516210 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigio
39 RT AMERICANA
Caodigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salério 30,00 1.660,40
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
152 DSR Adicional Noturno 37,78
1079 Adicional Noturno 40% 35,00 151,11
11 INSS Sobre Salaric 9,00 170,67
o
< \',(\)\\\(t
Y
Total Vencimentos Total Descontos
2.131,69 170,67
Total Liquido —> 1.961,02
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS da MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 2.131,69 2.131,69 170,54 2.131,69 e
[ /

Assinatura

Data



CA ' X Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003697-9

NSA:

Conveénio:
Tipo de compromisso:
Compromisso:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03697-9
987

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagbes

Valor da efetivagio
Data da efetivagéo

FABIANE ROSA DE CARVALHO
178.275.378-80

Crédito em conta corrente

104 - 0278 - 000-733044545-3
128466918

R$ 1.961,02
04/12/2024

Operacdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria; 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:

http://portal.totalbank.com.br/totalbank/views/folnaPagamento/relFolha.xhtmi




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cadigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2563 IZABEL CRISTINA BARBOZA 514320 39 0 0 1
AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS
Depto Descrigio
39 RT AMERICANA
Codigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario 30,00 1.500,00
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
1092 Reembolso VT 350,30
1114 Horas Extras 880,00
11 INSS Sobre Salaria 9,00 218,43

Total Vencimentas Taotal Descontos

3.012,70 218,43
Total Liquido —> 2.794,27
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.500,00 2.662,40 2.662,40 212,99 2.662,40 ERERN
[ /
Assinatura Data
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cddigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2563 IZABEL CRISTINA BARBOZA 514320 39 0 0 1
AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS
Depto Descrigéo
39 RT AMERICANA
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario 30,00 1.500,00
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
1092 Reembolso VT 350,30
1114 Horas Extras 880,00
11 INSS Sobre Salario 9,00 218,43
Total Vencimentos Total Descontos
3.012,70 218,43
Total Liquido —> 2.794,27
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.500,00 2.662,40 2.662,40 212,99 o 2.662,40 i

Assinatura




CA' x A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003897-9

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03697-9
087

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagado
Data da efetivagéo

IZABEL CRISTINA BARBOZA
269.990.718-96

Crédito em conta corrente

104 - 1814 - 000-732718733-3
128466921

R$ 2.794,27
04/12/2024

Operacéio realizada com sucesso conforme as informagbes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagéo bancaria:

http://portal.totalbank.com.br/totalbank/views/folhaPagamento/relF olha.xhtml




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cadigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor _;Eacnn Folha
2039 NATALIA BARBOZA DE OLIVEIRA 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigio
39 RT AMERICANA
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario 30,00 1.660,40
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
152 DSR Adicional Noturno 7,56
1079 Adicional Noturno 40% 7,00 30,22
11 INSS Sobre Salério 9,00 157,07

Total Vencimentos Tatal Descontos

1.980,58 157,07
Total Liquido —> 1.823,51
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 1.980,58 1.980,58 158,45 1.980,58 ———
[ /
Assinatura Data
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cédigo Nome Cbo Emprasa Local Depto Setor Secao Folha
2039 NATALIA BARBOZA DE OLIVEIRA 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigio
39 RT AMERICANA
Caodigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario 30,00 1.660,40
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
152 DSR Adicional Noturno 7,56
1079 Adicional Naturno 40% 7,00 30,22
11 INSS Sobre Salério 9,00 157,07
Total Vencimentos Total Descontos
1.980,58 157,07
Total Liquido - 1.823,51
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 1.980,58 1.980,58 158,45 1.980,58 —1
@ / /
Assinatura e Data
f{) )
A
A o
WOV D
i ‘r\q\




CAIX

Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada;

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003697-9

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CC03697-9
987

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagéo
Data da efetivagao

NATALIA BARBOZA DE OLIVEIRA
393.342.258-23

Crédito em conta corrente

104 - 1937 - 000-733153028-4
128466919

R$ 1.823,51
04/12/2024

Operacao realizada com sucesso

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva:
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagao bancaria:

conforme as informagfes enviadas pelo cliente via arquivo.

0800 726 2492

http://portal.totalbank.com.br/totalbank/views/folhaPagamento/relFolha.xhtml




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA -SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2015 STHEFAN| RODRIGUES GARCIA JORGE 516210 39 0 0 1

CUIDADOR(A)

Depto Descrigio

39 RT AMERICANA

Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario 30,00 1.660,40
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
152 DSR Adicional Noturno 90,66
1075 Adicional Noturno 339,99
1079 Adicional Noturno 40% 84,00 362,66
11 INSS Sobre Salario 12,00 227,15
1055 DESCONTO ADIANTAMENTO MANUAL 339,99
Total Vencimantas Tatal Descontos
2.736,11 567,14
Total Liquido ~> 2.168,97
Salaria Base Sal.Contr,INSS Base Calculo FGTS FGTS da MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 2.736,11 2.736,11 218,89 2.736,11 ———
/ /
Assinatura Data
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA -SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cddige Nome Chbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2015 STHEFAN| RODRIGUES GARCIA JORGE 516210 39 0 0 1

CUIDADOR(A)

Depto Descriglo

39 RT AMERICANA

Cddigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario 30,00 1.660,40
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
162 DSR Adicional Noturno 90,66
1075 Adicional Noturno 339,99
1079 Adicional Noturno 40% 84,00 362,66
11 INSS Sobre Salaric 12,00

1055 DESCONTO ADIANTAMENTO MANUAL

T ke cimentos Teotal Descontos
2.736,11 567,14
Total Liquida => 2.168,97
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 2.736,11 2.736,11 218,89 2.736,11 i
/ /

Assinatura Data



CAI<

Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:

CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003697-9

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03697-9
987

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informacgdes

Valor da efetivagéo
Data da efetivagéo

STHEFANI RODRIGUES GARCIA JORG
378.980.548-30

Crédito em conta corrente

104 - 2356 - 000-734224973-5
128466917

R$ 2.168,97
04/12/2024

Operagdio realizada com sucesso conforme as informagtes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagéo bancaria:

http://portal.totalbank.com.br/totalbank/views/folhaPagamento/relFolha.xhtml




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680

07.032.003/0001-56

RECIBO DE PAGAMENTO

SOROCABA -SP MENSAL
Novembro/2024

Cdadigo Nome Chbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2544 KARLA NAYARA DA SILVA LIMA 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Daebo Descricdo
39 RT AMERICANA
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario 30,00 1.660,40
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
1092 Reembolso VT 577,20
11 INSS Sobre Salario 9,00 153,67

Total Vencimentos

Tatal Descontos

2.520,00 153,67
Total Liquido => 2.366,33
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS da MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 1.942,80 1.942,80 155,42 1.942,80 ki
[ L
Assinatura Data

AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP MENSAL
07.032.003/0001-56 Novembro/2024
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2544 KARLA NAYARA DA SILVA LIMA 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descriglio
39 RT AMERICANA
Cédigo Descrigdo Referéncla Vencimentos Descontos
1 Salario 30,00 1.660,40
8 Adicional Insalubridade 20,00 282,40
1092 Reembolsc VT 577,20
11 INSS Sobre Salario 9,00 153,67

Total Vencimentos

Total Descontos

2.520,00 153,67
Total Liquido ~> 2.366,33
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Basa Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660.40 1.942,80 1.942,80 155‘42 1.942,80 ki
& /
Assinatura i N ‘
4 el
({.'\\fu ‘A\'\‘\




09/01/2025

GERENCIADOR @ 1N
CAIXA (X

Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: [E003603052024120512037559039ad38

Situagdo: EFETIVADA Data e Hora: 05/12/2024 as 09:05:18

Valor Original: R$ 2.366,33 Valor Atualizado: R$ 2.366,33 Tarifa: R$ 0,00
Detalhes: PAGAMENTO DE SALARIO DEZ RT AMERICANA

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: KARLA NAYARA DA SILVA LIMA
CPF: XXX.183.982-XX
Instituicdo: BCO BRADESCO S.A.

Caodigo da operagdo: 39260023471
Chave de seguranca: H272WGSHAV333W37

Caso tenha duvidas ou ndo reconhega esta transagao, entre em contato com o Alé CAIXA e informe o ID Transagdo presente
neste comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




R4 o cono-

RECEBEMOS DI FOUR MUD DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA LTDA 08 PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTLS DA NOTA IISCAL INDICADA AQ LADO NF-e
N© 39257
DA'TA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR "
SERIE: 1
DANFE CONTROLF DO FISCO
; pocumeni usioedo o .|| A AR
Fiscal Eletrénica
FourMed e
A 0 - Entrada : CHAVE DE ACESS0
1 - Saida 35241224711499000103550010000392571220088666
FOUR MED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA N® 39257
LTDA
RUA TOMASO TOME, 340 - OLIMPICO, SAO CAETANO DO SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
SUL, SP - CEP: 09571-340 - Fone/Fax: (11) 43185444 Pégina 1 de 2 www.nfé.fazenda. gov.hr/portal
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAC DE USO
VENDA DE MERC.ADQ.OU REC.TERC.SUILST 135242818157948 04/12/2024 11:10
INSCRICAQ RSTADUAT INSCRICAQ FSTADUAT. DO SURST. TRTE. TR | CNPT
636247590110 24711499000103
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAD SOCIAL CNPI/CPR DATA DA EMISSAQ
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07032003000156 04/12/2024
INDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
RUA HUMBERTO DE CAMPOS, 680 JARDIM ZULMIRA 18061000 04/12/2024
MUNICIPIO FONIFAX ur INSCRICAO LSTADUAL LIORA DL INTRADA/SAIDA
SOROCABA (15) 997295580 SP |798543529111 11:04
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
RASE NE CALCULO NO ICMS VALOR NO ICMS RASF DE CALCULO DO ICMS ST SURSTT VALOR DO 1ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRONDUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 543,53
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 543,53
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO ur CNPICPI
QUALITY TRANSPORTES E ENTREGA | EMITENTE 06321409001320
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAQ ESTADUAL
RUA SYLVIA DA SILVA BRAGA, 415, JARDIM SA |CAMPINAS SP |122819217110
QUANTIMADFE TSPRCIE MARCA NUMERACAO PFSO RRUTO PRSOT TQUTDO
1 COD 103353
DADOS DO PRODUTOQ/SERVICO
cHDIGO DESCRICAD DO PRODUTO/SERVICE wemis | est |cror| unm. | g | viruwim | virotomaL | pesconto | Bcrems | viRicms | VIR.PI ?rlrjdli “]L;?'
AMIODARONA D0MG C/20 CPR
RANBAXY
TROTOTEIISST | | o boro178A, Validade: 12/2025, 30049054 | 260 | s408| €x 2,00 14,38 28,76 0,00 0,00 0,00 o00] 000] 000
Fabricagiio: 01/2024
CARVEDILOL 3,125MG CPR /30
CPR BIOLAR
TROBI46823026 | | 30105870, Validade: 02/2025, 10049069 | 560 | 5405 | ©x 2,00 9.51 19,02 0,00 0,00 0,00 o00| 000| 000
Fabricagio: 02/2023
HEMIFUMARATO DE QUUTTAPINA
100MG €/30 CPR REV ZYDUS
TROROA0ESEONG | | \raneoo) Validade: 062027, 30049069 | 260 | 5405 ©X 3,00 28,65 85,95 0,00 4,00 0,00 nool 000] 000
Fabricago: 07/2024
HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA
25MG C/30 CPR NOVA QUIMICA
7895296383011 | | o acesae validade: 0672026, 30049079 | 560 | 5405 ©X 4,00 10,01 40,04 0,00 0,00 0,00 000] 000] 000
Fabricagiio: 06/2024
LEVOTIROXINA 25MCG C/30 CPR
MERCK
TROITAIZ0988 | | e 6643, Validade: 0272026, 30043981 | 860 | 5405 | ©X 100 748 7,48 0,00 9,00 0,00 0,00 000 000
Fubricagdo: 03/2024
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAD MIINICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULD DO 1SSQN Q| VALOR DO 1SSQN
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOLS COMPLEMENTARLS RUSERVADO AO FISCO
FORNECIMENTO DE MATERTIAIS PARA RESIDENCIA TERAPEUTICA DO M
UNICIPIO AMERICANA DE ACORDO COM O TERMO DE COLABORACAO N9 _Q@Q ?
9/2024 [/ Q\\‘ q\
ENTRECA: RUA DAS FIGUEIRAS, 48 1D SAO PAULO AMERICANA SP - QQ\"
CEP 3468-160 W
DEPOSITO VENC 03/01/2025 DADOS: Banco do Brasil Ag. 2898-3
C/C 24855-x
Val Tributos Nio Apurado R$543,53 (100,00%)




DAIJ I E CONTROLE DO FISCO
A pocumente e de et ||| RO A ARV
Fiscal Eletrénica
FourMed
A A 0 - Entrada 1 i
1 - Saida
35241224711499000103550010000392571220088666
FOUR MED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA N 39257
LTDA o .
RUA TOMASO TOME, 340 - OLIMPICO, SAO CAETANO DO | SERIE: 1 Consulta de a“tmnzc'?adﬁ Pm;' /T'“;;}lﬂ‘ da NF-¢
=1 . = i - . WWW.] J1aze LBOV. DT/ PO
SUL, SP - CEP: 09571-340 - Fone/Fax: (11) 43185444 Pégina 2 de 2 . gov.br/p
NATUREZA DA OPERACAC PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERC.ADQ.OU REC.TERC.SUJ.ST 135242818157948 04/12/2024 11:10
TNSCRICAO RSTADUAT TNSCRICAQ FSTANUAT. DO SURST. TRTR. TR CNPY
636247590110 24711499000103
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
OGO NESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NOM/SH ST | CFOP | UNID. QT VLR. UNIT. VLR, TOTAL DESCONTO BCICMS VLR. ICMS VLR. 1M '?l_l.;‘% A:‘;‘!lo

TEVOTIROXINA SOMCG /30 CPR

MERCK
TRO1T721202810 Lote: BR167022, Validade: 03/2026, 30043981 260 | 5405 X 1,00 8,24 8,24 0,00 0,00 0,00 0,00 000] 000

Fahricagiin: 04/2024

LEVOTIROXINA 75MCG C/30 CPR

MERCK
7891721202834 Lote: BR167539, Validade: 03/2026, 30043981 360 | 5405 | CX 1,00 1138 11,38 0,00 0,00 0,00 0,000 000 000

Fabricagfio: 04/2024

METFORMINA R3OMG 30'S TEUTO
TR96112126485 Lote: 26487572, Validade: 05/2025, 30049049 060 | 5408 UN 3,00 R,99 2697 0,00 000 0,00 0,00 000 000

Fobricagiio: 05/2023

NEOZINE 100MG C/20 CPR REV
, C.P ANVISA: 1130003010086

TRY6070601574 | Lote: ERAD5732, Validade: 0772026, 30049079 | 560 | 5405| CX 2,00 3,7 63,54 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000
Fabricagio: 08/2024, PMC: 33,01

ROSUVASTATINA 10MG €730 CPR

TORRENT
£902220109544 Lote: CIOTRO39, Validade: 07/2025, 30049079 | 260 | 5405 | CX 1,00 9,15 9,15 0,00 0,00 0,00 0,001 000| 0,00
Fabricagfio: 08/2023
VALSARTANA 160MG C/30 CPR REV
EUROFARMA
7891317017033 30049069 060 | 5405| CX 6,00 40,50 243,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000 000

Fabri A

Late: 916698, Validade: 03/2026,
fabricacfio: 03/2024




09/12/2024

GERENCIAD & N
CAIXA $[1X

Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202412061258a47a2712ceb

Situagdo: EFETIVADA Data e Hora: 06/12/2024 as 11:52:10

Valor Original: R$ 543,53 Valor Atualizado: R$ 543,53 Tarifa: R$ 0,00
Detalhes: MEDICAMENTOS RT AMERICANA

Origem

o
Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: FOUR MED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA LTDA
CNPJ: 24.711.499/0001-03
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Cédigo da operagdo: 39325648008
Chave de seguranga: H272WG39HAV333W37

Caso tenha dlividas ou ndo reconheca esta transagéo, entre em contato com o Al6 CAIXA e informe o ID Transag&o presente
neste comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regites Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




I ) DANFSa v1.0 _
A ? iy Decuments Auxiliar da NFS-a RE-frnenc cone
Chave da Acosmn da KF 5.

AE01G0E22506RAE500001 SODO0CI0N00MN2E24 1 25E0BA54415
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09/12/2024

GERENCIADOR W
CATEA X

Comprovante de Transagdo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202412061259d2cfbbea26b

Situagdo: EFETIVADA Data e Hora: 06/12/2024 as 11:52:33

Valor Original: R$ 700,00 Valor Atualizado: R$ 700,00 Tarifa: R$ 0,00
Detalhes: MANUTENCAO PREDIAL RT AMERICANA

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: 50.882.550 AISLAN RICARDO CELIN
CNPJ: 50.882.550/0001-50
Instituigdo: NU PAGAMENTOS S.A.

Cadigo da operagdo: 39325685622
Chave de seguranga: H272WG9HAV333W37

Caso tenha duvidas ou ndo reconhega esta transagéo, entre em contato com o Al6 CAIXA e informe o ID Transagéo presente
neste comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regites Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




OLA AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG,
SEU BOLETO CHEGOU

Nurmero do boleto Referente ao servico prestado em
00036910979094208809 Novembro / 2024
Enderego de faturamento
R. Figueiras - Jd. S. Paulo - Americana / SP - CEP: 13468-160

Nimero do Clente Vencimento Valor total

1403885 10/12/2024 R$ 106,62
RESUMO R £ FIQUE LIGADO
Servigos contratados R$ 106,62 Dicas para verificar a autenticidade do seu boleto:

» Nos Boletos da Desktop, a finha digitivel sermpre se inida com "001" ou
"341" leso indica que o boleto fol emitido pelo Banco do Brasil ou Itad,
respectivamente.

« Mo mamento do pagamento, verfique s o nome do beneficiario ¢ a
Bosktop ¢ que o UNFY ge inlda com 08170.849.

« S paesmo assim tiver dividas sobre 3 sutenticidade do seu boleto, pade
fos acionar pelo nosso WhatsApp - (19) 3519-3100

Total R$ 106,62

Em caso de atraso, seriio cobrados muita de 2% e juros de 1% ao miés,

Autenticaciio Mecinica

- A e W W e A A O O A A TR D ol b O (SR RO

Para uso do Banco Este boleto tem como referéncia o més vigente. Esse boleto niio quita saldos anteriores.

BENEFICIARIO DESKTOP S.A. CNPJ: 08.170.849/0001-15

CLIENTE: Agindo Juntos Geramos+ Ajg 9
REFERENTE AO SERVICO PRESTADO EM: Novembro / 2024 \\Q.\\
VENGIMENTO: 10112/2024  TOTAL: R$ 106,62 O

00190.00009 03691.097905 94208.809171 4 99260000010662

(T T e




09/12/24, 09:33

GEREN E%D'%%A

22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Geren ciador CALXA

Banco Recebedor:

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNP]:

Nome:

Conta de débito:

07.032.003/0001-56

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

00356 | 1292 | 000577590803-8

Instituicio Emissora - Nome do Banco:

Cédigo do Banco:

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

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPI:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:

CPF/CNPI:

Representacdo numérica do cédigo de barras:

00190.00009 03691.097905 94208.809171 4
99260000010662

BANCO DO BRASIL S/A

1

DESKTOP S.A.
DESKTOP S.A.

08.170.849/0001-15

Agindo Juntos Geramos+ Ajg

07.032,003/0001-56

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

07.032.003/0001-56

Data do Vencimento:

Data de Efetivagdo / Agendamento:
Valor Nominal do Boleto:

Juros (R%$):

IOF (R$):

Multa (R$):

Desconto (R$):

Abatimento (R$):

Valor Calculado (R$):

Valor Pago (R$):

10/12/2024
06/12/2024
106,62

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

106,62

106,62

Data/hora da operagédo: 06/12/2024 10:00:52

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa

1/2



09/12/24, 09:33 Geren ciador CALXA

Coédigo da operagao: 39325699514
Chave de seguranga: QW73GI3HHXEFXFLL

Operacdo realizada com sucesso conforme as informaces fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa 2/2



RUCEBUMOS DU FOUR MUD DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA LTDA 08 PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTLS DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

/}Q_Jz }sww\e N OO~

DA'TA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

FourMed

Gratriuntara Mevptyiar

LTDA

SUL, SP - CEP: 09571-340 - Fone/Fax: (11) 43185444

FOUR MED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA

RUA TOMASO TOME, 340 - OLIMPICO, SAO CAETANO DO

N° 39211
SERIE: |
DANFE CONTROLHE DO FISCO
Documnic Auis d X |1 K00 A
Fiscal Eletronica
0 - Entrada CHAVE DE ACESSO
1

LSl 35241224711499000103550010000392111379236010

N° 39211

SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

Pagina 1 de 2

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

NATUREZA DA GPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERC.ADQ.OU REC.TERC.SUJ.ST 135242792977323 02/12/2024 13:23
TNSCRICAO ASTADUAT. TNSCRICAQ FSTADUAT. DO SURST. TRTH, TR CNPY
636247590110 24711499000103
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAC SOCIAL CNPICPF DATA DA BEMISSAQ
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07032003000156 02/12/2024
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO crp DATA DI ENTRADA/MAIDA
RUA HUMBERTO DE CAMPOS, 680 JARDIM ZULMIRA 18061000 02/12/2024
MUNICIPIO FONEA'AX uy INSCRIGAO LISTADUAL 1IORA DI ENTRADA/SAIDA
SOROCABA (15) 997295580 SP |798543529111 13:11
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
RASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS RASF DR CALCULQG 11O 1ICMS ST SURSTI VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL PROS PRODUTOS
93,48 16,83 0,00 0,00 1114,46
VALOR DO FRETE VALOR D¢ SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS MTESS('}RIAS VALOR DO IPT VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1114,46
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL IR POR CONTA CADIGO ANTT PLACA DO VEICULO ur CNEJCPF
QUALITY TRANSPORTES E ENTREGA | EMITENTE 6321409001320
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAC ESTADUAL
RUA SYLVIA DA SILVA BRAGA, 415, JARDIM SA |CAMPINAS SP (122819217110
QUANTIMADFE FSPRCIF MARCA NUMFRACAQ PESO RRUTO PRSO TfQUO
6 COD 103590
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
cODIGO DESCRICAC DX PRODUTO/SERVICO NCM/SH ST | CFOP | UNID. QTD. VLR. UNIT. VLR, TOTAL | DESCONTO BCICMS VLR. ICMS VLR, IP1 ?{E"Iﬁ; A![;:Q
ABSORVENTE GERIATRICO
PROTSEC (/20 UNTSSEX 5
THOBAGT2T9T6 || Tmeno E 0a2 v 0515 96190000 | 060 | 5405 | PCT 2,00 2241 44,82 0,00 0,00 0,00 o00] op0] 000
COMPRTSSA DI GAZE 13F 7,5X7,5
/10 LIVIA ESTERIL
TRO8668060190 |7 o v 08128 30059090 | 060 | 5405 | PCT 100,00 0,90 90,00 0,00 0,00 0,00 o00| o000] 000
FRALDA HUGGIES ROUPTNHA TAM
XXG C/22 ATE 25KG - TRIPLA
7896007553075 | PROTECAO 96190000 | 560 | s405 | PCT 6,00 5390 323,40 0,00 0,00 0.00 000 o00| 000
L:071123VA F: 11/23 V: 11/25
FRALDA VITAL[%QDE BABY TAM
SXG C/60 UND ATE 16KG
736532165930 L: 2IMALL F: 05/24 V: 05/27 96190000 060 | 5405 PCT 4,00 46,34 185,36 0,00 0,00 0,00 0,00 000] 0,00
LANCETA ACCU-CHEK SOFTCLIX
/25 LANCETS
4015630018277 L- 10823117 F: 10/23 V: 09/27 901R3999 200 | 5102 cX 4,00 23,37 93,48 0,00 93,48 16,83 0,00] 18,00 0,00
MICROPORE. |0CMX 10M MISSNTR
(BRANCA)
7896544900141 |1 Lo e v 0623 Vs 06725 30051000 | 160 | 5405 | RL 5,00 28,34 141,70 0,00 0,00 0,00 o00] 000| 000
TOALITA UMEDECIDAS
7858936110404 | FIQUITUCHO PREMIUM C/120 34011190 | s60 | 5405 | P 10,00 23,57 235,70 0,00 0,00 0,00 000 000 000
L: DOZHE2 F: 09/24 V; 09726

CALCULO DO ISSQN

TNSCRICAO MUNICTPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULDO DO 1SSQN

VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOLS COMPLEMENTARLS

NA SP - CEP 3468-160

C/C 24855-x
Val Tributos Ndo Apurado R$1.114,46 (100,00%)

FORNECIMENTO DE MATERIAIS PARA RESIDENCIA TERAPEUTICA DO MU
NICIPIO AMERTCANA DE ACORDO COM O TERMO DE COLABORACAO N'99
/2024 //ENTREGA: RUA DAS FIGUEIRAS, 48 1D SAO PAULO AMERICA

DEPOSITO VENC 02/01/2025 DADOS: Banco do Brasil Ag. 2898-3

RUSERVADO AO I'ISCO




DANFE CONTROLE DO FISCO
s oocumni it d X |10 OO0
Fiscal Eletronica |
FourMRd 0- Entrada CHAVE DE ACESSO
istribidona Hapieatr 1 R 1
= 35241224711499000103550(10000392111379236010
FOUR MED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA o
LTDA N° 39211
RUA TOMASO TOME, 340 - OLIMPICO, SAO CAETANO DO SER]'E: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
SUL, SP - CEP: 09571-340 - Fone/Fax: (11) 43185444 Pégina 2 de 2 ww.nfe fazends.gov.br/portal
NATUREZA DA OPERACAO PROTDCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DE MERC.ADQ.QU REC.TERC.SUJ.ST 135242792977323 02/12/2024 13:23
TNSCRICAQ ESTADUAT TNSCRICAC FSTADUAT DO SUAST. TRTR. TR CNPJ
24711499000103

636247590110




09/12/2024

GERENCIADOR ) Lo
CAIZA &<

Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagao: E0036030520241206130287e3f8f9e63

Situagao: EFETIVADA Data e Hora: 06/12/2024 as 11:53:10

Valor Original: R$ 1.114,46 Valor Atualizado: R$ 1.114,46 Tarifa: R$ 0,00
Detalhes: MEDICAMENTOS RT AMERICANA

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: FOUR MED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA LTDA
CNPJ: 24.711.499/0001-03
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Codigo da operagdo: 39325725165
Chave de seguranga: H272WG8HAV333W37

Caso tenha duvidas ou ndo reconheca esta transagéo, entre em contato com o Alé CAIXA e informe o ID Transagdo presente
neste comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




DEPARTAMENTO DE AGUA E ESGOTO DE AMERICANA
RUA DOS ESTUDANTES, 333 - CORDENONSI - CEP 13472-510
CNPJ: 46.755.690/0001-90 - IE: 165.336.608.110
Telefone: 0B000-123737
ouvidoria@americana.sp.gov.br - sac@americana.sp.gov.br

P)QL 7{"1(‘("! %_1' LN O

CONTA
MENSAL DE
AGUAE
ESGOTO

DADOS CAO
CcODIGO DA LIGAGAO - DIGITO INSCRICAO CADASTRAL VALOR DO M* (R$) VENCIMENTO
000018232-53 07-05032-0048-00 1.00 12/12/2024
PROPRIETARIO REFERENCIA
ANTONIO A AFONSO T DE ARAUJO NOV/2024
USUARIO PREVISAO PROXIMA LEITURA
AGINDO JUNTOS GERAMOS AJG 12/12/2024

ENDEREGO PARA ENTREGA
RUA DAS FIGUEIRAS, 48, JARDIM SAO PAULO 13468160 AMERICANA

ENDEREGO DA LIGAGAO

RUA DAS FIGUEIRAS, 48, JARDIM SAO PAULO 13468160 AMERICANA

Consuma (M?) Categoria/Economia
1215 1171 44 ENTOO01
Data da Leitura Dias de Consumo Consumo Minimo Hidrémetro Grupo Rota L.E.
13/11/2024 33 10 Y18N393939 7 14
QOcorréncia Débito Automatico Numero da Conta
4 HIDROMETRO OBSTRUIDO 080001823253 6.788.574

AGUA
ESGOTO

TOTAL DA CONTA (RS)

gg-gg MES/ANO CONSUMO OCORRENCIA

' 10/2024 42 0
09/2024 43 0

08/2024 43 0

07/2024 45 0

06/2024 51 58

05/2024 40 0

04/2024 a7 0

03/2024 35 0

02/2024 35 0

01/2024 36 0

12/2023 31 0

11/2023 a1 0

MEDIA DOS ULTIMOS 6 MESES (M®) 44

Favor Autenticar no Verso / Devolver ao Usuario

DEPARTAMENTO DE AGUA E ESGOTO DE AMERICANA

CONTA
RUA DOS ESTUDANTES, 333 - CORDENONS| - CEP 13472-510 MENSAL DE
CNP.J: 46.755.690/0001-90 - IE: 165.336.608.110 AGUAE
A Telefone: 08000-123737 ESGOTO
msmm ouvidoria@americana.sp.gov.br - sac@americana.sp.gov.br
AGINDO JUNTOS GERAMOS AJG Segunda Via - Web
RUA DAS FIGUEIRAS, 48 JARDIM SAQO PAULO 6.788.574
AMERICANA - CEP: 13468160 04/12/2024
Ligagéo - Digito Més de Referéncia Inscrigdo Cadastral Vencimento Total
000018232-53 NOV/I2024 07-05032-0048-00 12/12/2024 44,00

82640000000 4 44000027202 9 41212100182 7 32006788574 1




09/12/24, 09:31 G-eR e nci:ador::::cAIXA

GERENE%E)

B

22 Via - Comprovante de pagamento de concessionaria
Via Internet Banking CAIXA

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 00356 | 1292 | 000577590803-8

Representacdonumérica do

cédigo de barras: 826400000004 440000272029 412121001827 320067885741

Empresa: DAE AMERICANA
Valor: 44,00
Identificaco da operacdo: DAE RT AMERICANA
Data de débito: 06/12/2024
Jata/hora da operagéo: 06/12/2024

Cédigo da operagdo: 37834617

Chave de seguranca: V2A9FHQHLIMRSPV]

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_concessionaria.processa

11



DEB TARIFA PIX | 30/10/2024

DEB TARIFA 07/11/2024
DEB TARIFA 11/11/2024
DEB TARIFA 12/11/2024
TAR MAN CC 25/11/2024
DEB TARIFA 26/11/2024
DEB TARIFA 27/11/2024

| TOTAL _RS1.840,80 | TOTA _R$174890




09/12/24, 13:29 Ge.re_nc-iad or CAIXA

GERENE!AD&A

TEV Recebida
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de Transferéncia: Transferéncia Recebida

Conta origem: 0356 / 1292 / 000577590768-6
Conta destino: 0356 / 1292 / 000577590803-8
Nome remetente: AlG

Valor: R$ 91,90

Data/hora da operacdo: 06/12/2024 14:57:08

SAC CAIXA: 0800 726 0101

3ssoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
~uvidoria: 0800 725 7474
Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia_recebida.processa

117
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Recibo do Pagador
BIS o BISPO IMOVEIS 11/2024
IMDVEIS Benefictin g final: .
BISPO IMOVEIS ( 66.834.961/0001-00 ) Avenida Paulista, 606 Centro - Vila Nossa
Senhora de Fatima Americana/SP 13478-580
¥ =t . ke bé s * k%
Composigao da cobranga Qtd. Valor Unit. Valor Total VOCéPi;: pgzsui
h déncia.
Aluguel 89/11/2024 até 08/12/2624 1 4.060,00 4.000,00 e e s
IPTU Parcela 12 de 12 1 311,29 311,29
Seguro Incéndio Parcela 8 de 11 1 50,64 50,64
Taxa bancéria 4 3,08 3,80

Proprietério: Lidia Anselmo Afonso Marques de Aradjo Feltrin
Imével: R. das Figueiras n?48, Jardim S&o Paulo, Americana-SP
Contrato: CAl766/2

Préximo reajuste: Abr/2025

Acesse WWw.BISPOIMOVEL.COM.BR e imprima a 2° via do seu Boleto!
Baixe o aplicativo Owli e tenha acesso a todos os dados de seu Contrato!

ATEHcﬁO' Se o seu imével é do municipio de Americana, o carné de IPTU do ano de 2825
ainda ndo estd disponivel para verificarmos os valores e realizarmos as devidas
cobrancas no seu boleto.

Portanto, o boleto de aluguel com vencimento em JANEIR0/2025, serdo encaminhados sem o
valor da 12 parcela do IPTU. Sendo assim, no boleto de aluguel com vencimento em
FEVEREIR0/2025, seri cobrado a 1% e 2 2 parcela do IPTU.

Nos boletos de aluguéis com vencimentos em MARC0/2025 em diante ja se normalizard,
sendo cobrado apenas a parcela do IPTU referente ao més vigente.

IMPORTANTE: Caso seja de seu interesse realizar o pagamento & vista do carné de IPTU de v .
2025, solicitamos que responda essa mensagem até o dia 18/81/2625 infermando a :;“’"I':f:;:'::::“" B

]
prefererlc:.a (QRCode & pague seu
belete com Pix!

0001/0000515-5

No$s0 nimero
001/00408141500-4
Vencimento
09/12/2024
(=) Valor do documento
4.364,93
|Multarduros/Descontos
Pagador N.Doc (=} Valor pago
Agindo Juntos Geramos Ajg (07.032.003/0001-56) 43664
= tague Aqui Autenficagio mecinica no verso
Ll Superlogica [481 -2 [ 48190.00003 00005.150404 81415. 0001 40 9 99250000436493
Local para pagamento Ag&u:wcod‘ Cod,
Pagavel preferenc:almente no banca Superlogica SCD 0001100[}051 5-5
Bemﬂcm&lo fini Intermediado por: Nosso niimero
BISPO IMOVEIS ( 66 834.961/0001-00 ) Avenida Paulista, 606 ; ]
Centro - Vila Nossa Senhora de Fatima Americana/SP 13478-580 PJBank Pagamentos SA 001/00408141500-4,

CNPJ: 18.181.228/0001-71

Data do documernto N° do Documento Especie Doc. |Aceite Data processamento
27/11/2024 43664 N 09/ 2/2024

Uso do banco Carteira |Moeda Quantidade {x) Valor
0 001 RS

Instrucdes (Todas as informacdes deste bloqueto s3o de exclusiva responsabilidade do beneficiario)
Apés vencimento: Multa 10,00%= R$436,49 Juros 0,033% a.d.= R$1,44/dia

MuWJuroafDeacoMos

{=) Valor

pibaniccombe

Pagador Agindo Juntos Geramos Ajg (07.032.003/0001-56) Cédigo de baixa:

R. das Figueiras, 48 Jardim Sdo Paulo
13468160 Americana/SP

ista- BISPO EMPREENDIMENTOS IMOBILIARIOS S/C LTDA 66834961000100

““II I“ H ||| ‘I “ ||| || “ ‘ H || “ ‘ I II |||‘ | | |‘ || ) - .



10/12/24, 08:52

KA
223 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

gerenc.iad.or...CalXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 00356 | 1292 | DO0577590803-8

Representacdo numérica do cédigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

. Codigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Raz&o Social:
CPF/CNPI:

Sacador Avalista
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:

CPF/CNPJ:

48190.00003 00005.150404 81415.000140 9
99250000436493

SUPERLOGICA SOC DE CREDITO DIRETO
481

43599047

PIJBANK PAGAMENTOS S A
PIBANK PAGAMENTOS S A

18.191.228/0001-71

BISPO EMPREENDIMENTOS IMOBILIARIOS SC LT

66.834.961/0001-00

AGINDO JUNTOS GERAMOS AJG

07.032.003/0001-56

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

07.032.003/0001-56

Data do Vencimento: 09/12/2024
Data de Efetivacdo / Agendamento: 09/12/2024
Valor Nominal do Boleto: 4,364,93
Juras (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

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

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa
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10/12/24, 08:52 gerenc.iad.or...CalXA

Valor Calculado (R$): 4.364,93

Valor Pago (R$%): 4,364,93

Data/hora da operagéo: 09/12/2024 11:56:24

Cédigo da operacdo: 39470817533
Chave de seguranga: E30CA13RE30X6]LU

Operacio realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Ald CAIXA: 0800 104 0104

\
v

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa 212




RECEBEMOS DE PAGUE MENQS COM PROD ALIM LTDA L02 OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ABAIXO

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAG E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. 000048682
Série 1
eagyswevoscon [ DANFE 1NN AR
PROD ALIM LTDA L0O2 Documento Auxiliar de
Nota Fiscal Eietrénica
RUA DO VATICAND 30 1
SAO DOMINGOS 0 - Entrada
Paguemencs AMERICANA | SP 1-Saida E CHAVE DE ACESSO
13471-741 3524.1160.4944.1600.0306.5500.1000.0486.8213.6055.6404
N° 000048682  FL- 1 /2
SERIE1
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTH
Venda merc.adg receb.de terceiros 136242605612201 14.11 2024 07:56:32
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIB, cNeJ CHAVE DE ACESSO P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE
165009129118 60.494.4168/0003-08 35241160494416000305550010000486821 360556404
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL l CNPJ | CPF DATA DA EMISSAQ
| AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032.003/0001-56 14.11,2024
ENDEREGO BAJRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
| R HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 14.11.2024
MUNICiPIO ITELEFONEIFAX ur INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
SOROCABA 1588707110 SP 798543529111 07:65:32
FATURA
Data de vencimento das Duplicatas: 00.00.0000
CALCULO DO IMPOSTO
2ALCULO ICMS | VALOR DO ICMS I BASE CALCULO ICMS ST | VALOR DO ICMS ST ’ VALOR TOTAL PRODUTOS
L 108,18 15,10 0,00 0,00 514,00
VALOR DO FRETE | VALOR DO SEGURO | DESCONTO | OUTRAS DESPESAS I VALOR DO IP{ | VALOR TOTAL DA NF
0,00 34,00- 0,00 0,00 480,00 |
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT | PLACA I uF | GNP
0 - por conta do emitenta
ENDEREGO MUNICIPIO I UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE l ESPECIE | MARCA NUMERAGAQ |Eo BRUTO PESO LiQUIDO
45 36,355 KG 35,030 KG
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
cOD. PROD. DESCRIGAO DO PRODUTOISERVIGO NcmrsH | cst | cFop | umB | @TpE. | arp.ums VL. UNIT. VL.TOTAL | Be.ICMS VL. ICMS VL.IPI | ALICMS | ALIPI
1000052 LING TOSCANA LEVE MAIS KG 13381 16010000 [o20 | 5101 [KG 1,010 1,000 22,9801 23,22 8,12 1,46 18,00
2000121 ACEM BOV LEVE MAIS KG 7914 130178 0201.30.00 |o20 | 5102 |Ka 1,080 1,000 33,9808 37,05 2181 2,59 12,00
2000168 MUSCLLO BOV LEVE MAIS KG 8550 02013000 |o20 | 5102 | KG 1,032 1,000 33,9922 35,08 20,46 2,48 12,00
2000334 FGO PEITO C/OSSO RESE KG 12047 14 0207.13.00 | 020 5102 | KG 1,540 1,000 16,9870 26,16 13,73 1,65 12,00
2003566 LING CALABR MM DEF KG 112537 250 16010000 |060 | 5405 |KG 1,088 1,000 22,0869 24,55
3000222 OLEO SOJA LIZA 800ML 7448 11316-154 1507.80.11 060 5405 UN 1 1,000 7,8000 7.98
3003285 FEIIAQ CARIOCA BROTO LEGAL 1KG or1aasge | 020 5102 | UN H 1,000 8,7900 17,58 8,80 1,22 18,00
34988 027260201
3003464 LEITE COND PIRACANJUBA 395G TP 38850 | 0402,99.00 | 080 | 5408 | UN 2 1,000 5,9000 11,98
98305
3008247 CRLEITE ITALAG 200G TP 285939 0401,50.210 | 060 | 5408 | UN 2 1,000 3,9900 7.98
00050010301 1
3011828 CAFE CASSIAND 500G TORMOID 310711 | 0901.21.00 | 080 | 5405 | UN 2 1,000 21,9900 43,38
8055
2013166 LEITEL V PIRACAN.JUBA 1L INT GITAMPA | 04012010 | 060 | 86406 | UN 10 1,000 57900 57,80
- 314834
) ACHOGOL TCDDY 750G PT ORIG + 1806,90.000 | 060 | 5405 | UN 1 1,000 16,9800 16,09
ECONOMICA P9T44 3175197 1
3022497 FARINHA TRIGO UNI 1KG TP1 P12582 2075 | 1101.00.10 | 020 | 5102 |UN 2 1,000 4,9800 9,98 524 0,63 12,00
3027191 BATATA PALHA UNI 250G TRAD P25361 2005.20.00 | 080 5405 | UN 2 1,000 15,9800 31,98
345
3020481 OV BRANCO STRAGLIOTTO C/20 G 0407.21.00 | 440 | 5102 | UN 1 1,000 18,9800 16,09
KATAYAMA P28984 SKU 175
3030037 MILHO PIPOCA YOKI 400G P30485 1005.80.10 o000 | 5102 |UN 2 1,000 6,4900 12,98 9,98 1,80 18,00
7130003222
3030410 REQUEIAO CREM VIGOR 400G TRAD 0406.10.80 |460 | 5405 | UM 1 1,000 16,5800 16,50
P30712 784898
3034289 MAG ESPAGUETE GALO 500G SEMOLA 1802,19,00 | 020 | 5102 |UN 2 1,000 3,4800 6,08 3,20 0,38 12,00
P36383 0072606
3036648 ARROZ KI PANELA 5KG POLIDO TIPO 1 1008.30.21 020 | 5102 | UN 1 1,000 27,9000 27,80 10,46 1,88 18,00
P39673 138
3014334003 | DESOD DOVE 150ML AFRO FEM, ORIGINAL | 3307.20.10 | 660 | 5405 |UN 2 1,000 19,9900 39.98
CALCULO DO ISSQN
INSC. MUNICIPAL VALOR SERVICOS BASE CALCULQ IS8 | VALOR DO 188
1082 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Consideragtes - FORNECIMENTO DE GENEROS ALIMENTICIOS PARA RESIDENCIA
Consideragées - DE ACORDO COM TERMO DE COLABORAGAQ N° 95/2024 P
Cubagem Total M3: 54446.501
Nr OV:1900049542/Nr Fatura:0080341298/Nr Pedido2500037449

RESERVADO AO FISCO




RECEBEMOS DE PAGUE MENOS COM PROD ALIM LTDA LO2 08 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ABAIXO NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. 000048682
Série 1
PAGUE MENOS COM DANFE
PROD ALIM LTDA L02 Documento Ausiiiar de
Nota Fiscal Eletranica
RUA DO VATICANO 30 1
paguemenos SAO DOMINGOS 0-Entrada
9 AMERICANA / SP 1-Salda CHAVE DE ACESSO
13471-741 3524.1160.4944.1600.0305.5500.1000.0486.8213.6055.6404
N°000048682  FL-2/2
SERIE 1
NATUREZA DA OPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ
Venda merc.adg recab de terceiros 136242605612201 14.11.2024 07:56:32
INSCRIGAO ESTADUAL INSC, EST. SUBST. TRIB, CNPY CHAVE DE ACESSO P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE
18600912911% 60.494.416/0003-05 352411604944 1600030555001000048682 1360656404
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAD SOCIAL [ CNPJ | CPF DATA DA EMISSAC
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032.003/0001-56 14,11,2024
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO | cep DATA DE SAIDAENTRADA
R HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 14.11.2024
MUNICIPIO | TELEFONE/FAX ur |NECR|CM ESTADUAL HORA DE SAIDA
SOROCABA 1588707110 SP 798543529111 07:55:32
FATURA
Data de vencimento das Duplicatas: 00.00.0000
CALCULO DO IMPOSTO
8+~ CALCULO [CMS l VALOR DO ICMS | BASE CALCULO ICMS 5T I VALOR DO |CMS 8T | VALOR TOTAL PRODUTOS
L 108,18 15,10 0,00 0,00 514,00 |
VALUR DO FRETE | VALOR DO SEGURO | DESCONTO | OUTRAS DESPESAS l VALOR DO IP| I VALOR TOTAL DA NF
0,00 0,00 34,00- 0,00 0,00 480,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT | PLACA | UF | CNPJ
0 - par conta do emitents
ENDEREGO MUNICIPIO I UF INSCRIGAD ESTADUAL
QUANTIDADE J ESPECIE l MARCA NUMERAGAO I PESO BRUTO PESO LiQUIDO
45 36,355 KG 35,030 KG
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
caDb. PROD, DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVIGO NCM/SH CST CFOP umMB QTDE. QTD. umB VL. UNIT, VL. TOTAL Be, ICMS VL. ICMS VL. IPI ALICMS Al IPI
287096 84167112
3014458012 MAC PADRE NOSSO GALO 500G SEMOLA 1802.18.00 020 5102 UN 4 1,000 4,0800 16,36 8,58 1,03 12,00
7036 60705
3015882001 SH SEDA 325ML, CERAMIDAS 274380 3305.10.00 360 5405 UN 2 1,000 11,8000 23,80
84145083
CALCULO DO ISSQN
INSC. MUNICIPAL VALOR SERVICOS BASE CALCULO IS8 VALOR DO 1SS |
1082 000 | 0,00
DADOS ADICIONAIS A,
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO 2.3
Consideragdes - FORNECIMENTO DE GENEROS ALIMENTICIOS PARA RESIDENCIA
Consideragies - DE ACORDO COM TERMO DE COLABORAGAO N° 98/2024 P ,,‘“\Q
Cubagem Total M3: 54446 501 QQ\N
Nr OV:1900049542/Nr Fatura:0080341298/Nr Pedido2500037449 Q \REQ%E
C,




RECIBO DO PAGADCR

% Santarider 033-7

Local de Pagamento Vencimento 12/12,/2024
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Beneficidrio Agéncla / Cod, Beneficidrio
PAGUE MENDS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT - 60.494.416/0001-35 0010 / 0148887
AV DA AMIZADE , 2085 - JARDIM ADELIA - SANTA BARBARA D OESTE - SP - CEP: 13455082
Data do Documento No. do Documento Espécie doc. Acelte Data Processamento 18/11/2024 Nosso Ndmero

14/11/2024 000048682001 DM NAD ACEITO 0000000148199
Uso do Banco Carteira Espécle Moeda REAL Quantidade (x) Valor RS (=) Valor do Documento

ELETR G/REG 0,00 RS 480,00

Pagador AGINDO JUNTOS GFRAMOS+ AIG 07.032.003/0001-56

R HUMBFRTO DF CAMPQS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 - SOROCABA - 5P
Beneficidrio Final

Mensagem / Instrugdes (Texto de Responsabilidade do Beneficidrio}
JURDS DIARIO DE R$ 0,40

- 22 via impressa via Internet Banking em 18/11/2024

Autenticacio Mecinica

03399.01480.88700.000008.14819.901043.7.99280000048000

Lecal dePagamenta Vencimento 12/12/2024
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER
Beneficiario Agéncia / Cod. Beneficidrio
PAGUE MENOS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT - 60,494 416/0001-35 0010 / 0148887
AV DA AMIZADE , 2085 - JARDIM ADELIA - SANTA BARBARA D OESTE - SP - CEP; 13455082
Data do Documento Ne, do Documento Espécie doc. Acelte Data Pi 18/11/2024 Nosso Namero
14/11/2024 000048682001 oM NAO ACEITO 0000000148199
Usa do Banco Cartelra Espécie Moeda REAL Quantidade (x) Valor RS (=) Valor do Documento
FLETR C/RFG 0,00 RS 480,00
Instrugfies. (-) Descontos/Abatimenta
JUROS DIARID DE RS 0,40 R$ 0,00
(+) Mora/Multa
R$ 0,00
{=) Valor Cobrado
Pagador AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AIG 07.032.003/0001-56

& HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 - SOROCABA - 5P
Beneficidrio Final!

o
EN <




10/12/24, 08:52

GERENE{AD'%

23 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Gerenc-i:a:Dor::::cA_IXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo
CPF/CNP}: 07.032.003/0001-56
Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 00356 | 1292 | D00577590803-8

03399.01480 88700.000008 14819.901043 7

Representacdo humérica do cbdigo de barras: 99280000048000

Instituicdo Emissora - Nome do Banco: BANCO SANTANDER S.A.

Cédigo do Banco: 33

Cédigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista

Nome/Razio Social:

90400888

PAGUE MENOS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT

PAGUE MENOS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT

60.494.416/0001-35

AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

07.032.003/0001-56

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

CPF/CNPJ: 07.032,003/0001-56
Data do Vencimento: 12/12/2024
Data de Efetivagdo / Agendamento: 09/12/2024
Valor Nominal do Boleto: 480,00
Juros (R$): 0,00
IOF (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00
Valor Calculado (R$): 480,00
Valor Pago (R$): 480,00
Data/hora da operagdo: 09/12/2024 11:57:51

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa
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10/12/24, 08:52 Gerenc-i:a:Dor::::cA_IXA

Cédigo da operacdo: 39470821539
Chave de seguranga: 33COX7ANCVGTOKER

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Alé CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa
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/K*"‘ . Phvericono

RECEBEMOS DE FDUR MED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA LTDA 08 PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTLS DA NOTA PISCAL INDICADA AD LADO
N° 39332
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEREDOR
SERIE: |
DANFE CONTROLE DO FISCO
> pocamente oo || RN ORIER RN
| Fiscal Eletrnica
FourMed e e CHAVEDE Acksso
SHAtHBGO S RO Sttiar e N 1
1 - Saida 35241224711499000103550010000393321965839228
FOUR MED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA N® 39332
LTDA .
RUA TOMASO TOME, 340 - OLIMPICO, SAO CAETANO DO | SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
SUL, SP - CEP: 09571-340 - Fone/Fax: (1) 43185444 Pagina 1 de 1 www.nfe.fazenda, gov.briportal
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DF USO
VENDA DE MERC.ADQ.OU REC.TERC.SUJ.ST 135242846346734 06/12/2024 15:32
WSCRI'CAO ESTADUAT TNSCRICAQ FSTADUAT. DO SURST. TRTH. TR CNPI
636247590110 24711499000103
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAO SOCIAL CNPI/CPF DATA DA EMISSAQ
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG (7032003000156 06/12/2024
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
RUA HUMBERTO DE CAMPOS, 680 JARDIM ZULMIRA 18061000 06/12/2024
MUNICIPIO FONIVIAX up INSCRICAD USTADUAL LIORA DE ENTRADA/SAIDA
SOROCABA (15) 997295580 SP |798543529111 15:31
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
WASFE DR CALCULO DO ICMS VALDR DO ICMS RASF NDF CALCULO DO ICMS ST SURSTI VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTQS
0,00 0,00 0,00 0,00 3673,28
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONT( OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3673,28
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRLETE POR CONTA €ADIGO ANTT PLACA DO VEICULO ur CNBJCPY
QUALITY TRANSPORTES E ENTREGA | EMITENTE 06321409001320
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA SYLVIA DA SILVA BRAGA, 415, JARDIM SA |CAMPINAS SP [122819217110
QUANTIMADE RSPECIE MARCA NUMFRACAQ PESO RRUTO PESO T QUM
2 COD 104019
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DES(:NCAU DO PRODUT(/SERVICO NCM/SH CST | CFOP UNID. QTD. VLR. UNIT, VLR. TOTAL DESCONTO BC ICMS VLR. ICMS VLR. 1M1 ?fi-hlvﬁi A:-P'EQ
FRALDA BIGFRAL NOTURNA TAM
Gacn
TROG012R01K95 L: S2E0031 F: 05/2024 V: 11/2026 Q6190000 560 | 5405 PCT 32,00 4235 135520 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
ROUPA INTIMA TENA PANTS PLUS
7896770982270 f’éﬁ;’“{’h"éﬂﬁ?ﬁé’f’) C.120- 96190000 | s60 | sd05| peT 32,00 72,44 231808 0,00 0,00 0,00 o0 o00] 000
L: 872082 F: 05/2004 V- 04/2027
CALCULO DO ISSQN
]NSCRI(_?.‘O MLUINICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASF DE CALCULO DO TSSON VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOLS COMPLEMENTARES RUSLRVADO AO FISCO
FORNECIMENTO DE MATERIAIS PARA RESIDENCIA TERAPEUTICA DO M
UNICTPTO AMERICANA DE ACORDO COM O TERMO DE COLABORACAQ N'9
9/2024 //DEPOSITO VENC 04/01/2024 DADOS: Banco do Brasil A
g. 2898-3 C/C 24855-x

Val Tributos Ndo Apurado R$3.673,28 (100,00%)




10/12/2024

GERENCIADOR &, 1S
CAIZA HX

Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202412091458d868115b2ef

Situagao: EFETIVADA Data e Hora: 09/12/2024 as 12:09:12

Valor Original: R$ 3.673,28 Valor Atualizado: R$ 3.673,28 Tarifa: R$ 0,00
Detalhes: MEDICAMENTOS RT AMERICANA

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: FOUR MED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA LTDA
CNPJ: 24.711.499/0001-03
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Cdédigo da operagdo: 39470846968
Chave de seguranga: H272WG9HAV333W37

Caso tenha dividas ou ndo reconheca esta transago, entre em contato com o Al CAIXA e informe o ID Transagéo presente
neste comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regites Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




RE- nerceones

VB SERVIGOS COMERCIO E ADMINISTRAGAO. LTDA.
w i ﬁ Avenida Dra Ruth Cardoso 7221 18° andar
! Pinheiros - Sdo Paulo/SP CEP 05425-902

CNPJ 00.288.916/0010-80

&b Santander I033-7 | RECIBO DO SACADO

Nome do Empreendedor CNPJICPF Nosso Nimero Agéncia / Cadigo do Cedente Valor do Documanto
007032003000156 - AGINDO JUNTOS 007032003000156 3355205-3 ' 0119-/8530408- 1.424,00
Demonstrativo
SOLICITAGAO DE BENEFICIOS
Cod. Descrigdio Quantidade Unitério Sub-Totol
14273 FLEX - VR - AUXILIO - VA + VR 8 178,00 142400

Autenticagio Mecanica

& Sant

|033-7 I 03399.85301 40800.000339 55205.301017 1 99250000142400

~ ATE O VENCIMENTO PAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA BANCARIA

jente

CNPJ/ICPF

Agéncia | Codige do Cadente

VB SERVICOS COMERCIO E ADMINISTRAGAO. LTDA.

00288916001080 0119-/8530408-
Data do Documenta N do Documenito Espécie Dot Aceita Data de Procassamente Nosso Numero / Cod. do Documsnta
06/12/2024 15338583 DM N 06/12/2024 3355205-3
Uso do Banco Cartaira Espbuin Quantidade Valor
AG. LAPA RCR R$
Instruches

(~) Descenta / Abatimanto
PRESTAGAO DE SERVIGOS RELATIVOS AO GERENCIAMENTO E INTERMEDIAGAO DE AQUISIGAO DE

BENEFICIOS PARA TERCEIROS EM SISTEMA CONVENCIONAL E OU ELETRONICO POR MEIO MAGNETICO OU
SIMILAR

NAO RECEBER APOS 29 DIAS DA DATA DO DOCUMENTO

(-) Outras Dedugtes

(+) Mora / Multa

{+) Outros Acréscimos

Sacador

AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG - 007032003000156
R HUMBERTO DE CAMPOS - 680 - JARDIM ZULMIRA
SOROCABA/SP - CEP 18061-000

Cadigo de Baixa

Autenticagdo Mecanica

(IR RAAMAR TR o




SEMP
PARAR

Ordenado por: Nome do funcionario
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

A frass omo~

Pagina 1/2

Funcionarios Cadastrados no VTOnline

CPF/CNPJ: 07032003000156

NOME: BEATRIZ DE MELO PELEGRINO
CARGO: GERAL

ENDERECO: DAS FIGUEIRAS , 48 RT Americana - 13468-160 -

MATRICULA: 2126

PERIODO DE DIAS:TURNO1 - 1 DIA DEPARTAMENTO: RT AMERICANA

AMERICANA SP
Codigo Descrigdo do Insumo Valor Unitério  Qtd Sub Total
14273 FLEX-VR - AUXILIO - VA + VR R$ 17800 1 RS 178,00
Total do Funcionario:  R$ 178,00
Data: /[ Assinatura: k
NOME: DANIELA MARIA MATNI MATRICULA: 58778
CARGO: GERAL PERIODO DE DIAS:TURNO1 - 1 DIA DEPARTAMENTO: RT AMERICANA
ENDERECD: PAS FIGUEIRAS , 48 RT Americana - 13468-160 -
AMERICANA SP
Cédigo Descriggo do Insumo Valor Unitario  Qtd Sub Total

14273 FLEX-VR - AUXILIO - VA +VR R$ 178,00 1 R$ 178,00
Total do Funciondrio: R$ 178,00
Data: / / Assinatura;
NOME: DIOGQ DA SILVA MELLO MATRICULA: 2596
cr GERAL PERIODO DE DIAS: TURNO1 - 1 DIA DEPARTAMENTO: RT AMERICANA
ENDEREGO: DAS FIGUEIRAS , 48 RT Americana - 13468-160 -
AMERICANA SP
Cédigo Descrigéo do Insumo Valor Unitario Qtd Sub Total
14273 FLEX - VR -AUXILIO - VA +VR R$ 178,00 1 R$ 178,00
Total do Funcionério: R$ 178,00
Data: ! ! Assinatura;
NOME: FABIANE ROSA DE CARVALHO MATRICULA: 2547
CARGO: GERAL PERIODO DE DIAS:TURNO1 - 1 DIA DEPARTAMENTO: RT AMERICANA
ENDERECO: DAS FIGUEIRAS , 48 RT Americana - 13468-160 -
AMERICANA SP
Cédigo Descrigéio do Insumo Valor Unitario  Qtd Sub Total
14273 FLEX-VR-AUXILIO - VA + VR R§ 178,00 1 RS 178,00
Total do Funclonério: RS 178,00
Data:_ / / Assinatura:
NOME: IZABEL CRISTINA BARBOZA MATRICULA: 4871
CARGO: GERAL PERIODO DE DIAS:TURNO1 - 1 DIA DEPARTAMENTO: RT AMERICANA

ENDERECO: DAS FIGUEIRAS , 48 RT Americana - 13468-160 -

AMERICANA SP
Cédigo Descrigdo do Insumo Valor Unitario  Qtd Sub Total
14273 FLEX-VR - AUXILIO - VA + VR R$ 17800 1 RS 178,00
Total do Funcionério: RS 178,00
D - _ /| Assinatura:
NOME: KARLA NAYARA DA SILVA LIMA MATRICULA: 2544
CARGO: GERAL PERIODO DE DIAS:TURNO1 - 1 DIA DEPARTAMENTO: RT AMERICANA

ENDEREGO: DAS FIGUEIRAS , 48 RT Americana - 13468-160 -

AMERICANA SP
Cédigo Descrigéo do Insumo Valor Unitério  Qtd Sub Total
14273 FLEX - VR - AUXILIO - VA + VR
Data: / / Assinatura:
NOME: NATALIA BARBOZA DE OLIVEIRA MATRICULA: 2039
CARGO: GERAL PERIODO DE DIAS:TURNO1 - 1 DIA DEPARTAMENTO: RT Al

ENOERECO: DAS FIGUEIRAS , 48 RT Americana - 13468-160 -
AMERICANA 5P

Sub Total
R$ 178,00

Cédigo Descrigéio do Insumo
14273 FLEX - VR - AUXILIO - VA + VR

Totaldo Funclondrior . R$ 178,00
Data___ [/ Assinatura: ok AW
GtV
o
NOME: STHEFANI RODRIGUES GARCIA JORGE MATRICULA: 2015 o ®
CARGO: GERAL PERIODO DE DIAS:TURNO1 - 1 DIA DEPARTAMENTO: RT AMEgﬂmAmn&lh
ENDERECO: DAS FIGUEIRAS , 48 RT Americana - 13468-160 - E Qﬁ'\)tﬂ
AMERICANA SP
Cédigo Descrigéio do Insumo Valor Unitario  Qtd Sub Total
14273 FLEX-VR - AUXILIO - VA + VR R§ 178,00 1 RS 178,00
Total do Funcionério: RS 178,00

Foram listados 8 funcionarios

TAXA DE SERVICO SERA CALCULADA AO GERAR O PEDIDO

Valor total de itens é R$ 1.424,00

Sem Parar Empresas - Impresso : 06/12/2024 as 15:19:42



' Pagina 2/2
EE““A% Funcionarios Cadastrados no VTOnline

EMPRESAE
Ordenado por: Nome do funcionario
CPF/CNPJ: 07032003000156

AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

Data: ! ! Assinatura:

TAXA DE SERVICO SERA CALCULADA AO GERAR O PEDIDO
Valor total de itens é R$ 1.424,00

Foram listados 8 funcionarios
Sem Parar Empresas - Impresso : 06/12/2024 as 15:19:42




11/12/24, 08:46

GERE N&%D'% A

22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

G-e_r_enc:iador c:AIXA

Banco Recebedor:

Pagador Final / Efetivo

Conta de débito:

CPF/CNPI: 07.032.003/0001-56

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

00356 | 1292 | 0005775908038

Representacdo humérica do codigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Codigo do Banco:

Codigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Raz&o Social:
CPF/CNPX:

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista

Nome/Razdo Saocial:

03399.85301 40800,000339 55205.301017 1
99250000142400

BANCO SANTANDER S.A.
33

90400888
VB SERVICOS COMERCIO E ADMINISTRACAO LTD
VB SERVICOS COMERCIO E ADMINISTRACAO LTD

00.288.916/0001-99

AGINDO JUNTOS GERAMOS AJG

07.032.003/0001-56

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56

Data do Vencimento: 09/12/2024
Data de Efetivacdo / Agendamento: 10/12/2024
Valor Nominal do Boleto: 1.424,00
Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

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

Valor Calculado (R$): 1.424,00
Valor Pago (R$): 1.424,00
Data/hora da operagdo: 10/12/2024 09:32:58

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogqueto_nova_cobranca.processa

12



11/12/24, 08:46 G-e_r_enc:iador c:AIXA

Cédigo da operagdo: 39522435992
Chave de seguranga: UESE01V6YH70P9IP

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa 22



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA
R DAS FIGUEIRAS 48

JD S PAULO

13468-160 AMERICANA SP

Lote
04

N°. Medidor
23973430

PN
700053343

Roteiro de leitura
AMEBU257-00000168

'PREZADO(A) CLIENTE

Nota Fiscal

Conta de Energia Eléetrica

N° 398668507 Série C

Data de Emissao: 10/12/2024

Data de Apresentagdo: 11/12/2024
Pag: 01 de 02

Conta Contrato N° 310136880432
Leitura Proximo Més: 09/01/2025

Reservado ao Fisco
BOF5.AC7B.AEE3.2A3A.1292.0F7A.7TA78.7AC8

Mantenha seus dados sempre

luﬂhemmduwltunndnmmdéﬁﬂ.&lhmuurﬂmdbwnhmmnnundtg nomnpldm

emmwomnemﬁoempomvm:temseudlammmmmmomqumwnn:mvmdﬂumm

ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA
R DAS FIGUEIRA S, 48

JD § PAULO

13468-160 AMERICANA - SP

Bifésioo 220 (127 V

TENDIMENT

Cod,
18

N* 904204631

0808 Consume Uso Sistema l|<\M1] TUSD

0801 Cmsmns TE

Total Disiﬂbuu:!nm

DEBITOS DE DUTROS SERVIGOS
0807 Contrib Custaio [P-CIP Municipal

Déscrigho da Oparagho

SEU CODIGO

Més  Quant.  Unid, Tarifa com Base Calculo ICMS  BaseCélculo  PIS  COFINS

Total Alig.
Tributos RS 92 9'”""‘“

087 Rel. Faturada  Med. ICMS RS IcMs ~ PISICOFINS  081%  281%
DEZI 554000 KV 047272564 28189 18,00 603
BEZ24 554,000 KW 041413358 | 2043 228, 18,00 529
""" DEZ24 ; Ll g B B0 021
500,51 ‘
DEZ24 2225

TARtFA. NEE&

TG Consume kWh :3
OUT e—— 334 i
OB e o ¢ i ol e e o EIO] DR i S e st B s e B R R e
AGL T F08 3 0 oemmmemEnan R T S e e R B s e el

CDE Escassez Hidrica TUSD R$

283 TERS§223

AVISO IMPORTANTE

Nota Fiscal
Conta de Energia Elétrica
IN® 388668507 Série C

Essa conta podera ser paga no credenciado mais perto de vocé. Confira a lista completa no site

COMERCIAL ELETROMAR EIRELI ME
COMERCIAL JARDIM
CSC COMERCIO

RUA DAS IMBUIAS, 516 - JARDIM SAQO PAULO
RUA DOS JASMINS 146 - CIDADE JARDIM Il
AVENIDA CARMINE FEOLA, 795 - SALA 3 - CATHARINA ZANAGA

Pagué 'aqui -PIX

Autenticagio Mecanica

cpfl paulista
i pungitng o Grogo UPRL Engrgie




12/12/24, 08:00 Gerenclador....CAIXA

GERENS%D'%A

23 Via - Comprovante de pagamento de concessionaria
Via Internet Banking CAIXA

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 00356 | 1292 | 000577590803-8

Representacdonumeérica do
cédigo de barras: 836400000052 227600403272 534887283032 101368804320

Empresa: CPFL CIA PAULISTA DE FORCA LUZ
Valor: 522,76

Identificacdo da operacdo: CPFL RT AMERICANA

Data de débito: 11/12/2024

Data/hora da operagéao: 11/12/2024

Céodigo da operacdo: 49343967

Chave de seguranca: OFC1TOSMXPVMUSFQ

Operacdo realizada com sucesso conforme as informages fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Alé CAIXA: 0800 104 0104

hitps://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_concessionaria.processa

17



RECEBEMOS DE PAGUE MENQS COM PROD ALIM LTDA L02 08 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ABAIXO NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAG E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. 000048820
Série 1
svimearos | DANCE O
PROD ALIM LTDA LO2 Documento Auxiliar de
Nota Fiscal Eletronica
RUA DO VATICANO 30 1
SAO DOMINGOS 0 - Entrada
paguemenocs AMERICANA /P i 7] CHAVE DE ACESSO
13471-741 3524.1160.4944.1600.0306.5500.1000.0488.9014.4933.3286
N° 000048890  FL-1 /2
SERIE1
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD
Vnd.mer.adq.rec ter.mar.suj sub. iri.con.con.sb. 136242669860439 21.11.2024 08:.53:43
INSCRIGAD ESTADUAL INSC. BST, SUBST. TRIB, CNPJ CHAVE DE ACESS0 P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE
186009129119 60.484.416/0003-06 35241160454416000306550010000488501448333286
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ | CPF DATA DA EMISSAO
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032.003/0001-56 21.11.2024
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO cEP DATA DE SAIDAVENTRADA
R HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061000 21.11.2024
MUNICIPIO TELEFONE/FAX UF INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
SOROCABA 1599707110 8P 798543529111 09:62:39
FATURA
Data de vencimento das Duplicatas: 00.00.0000
CALCULO DO IMPOSTO
* CALCULO ICMS | VALOR DO ICMS BASE CALCULO ICMS ST | VALOR DO ICMS ST I VALOR TOTAL PRODUTOS
111,89 14,94 0,00 0,00 45062 |
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS l VALOR DO IPI ’ VALOR TOTAL DA NF
0,00 0,00 83,71- 0,00 0,00 386,91
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA F:émso ANTT l PLACA | UF CNPJ
0 - par conta da emitente
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE | MARCA NUMERAGAO [ PESO BRUTO PESO LiQuiDO
38 32,325 KG 31,058 KG
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
COD, PROD. DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVIGD ncwsH | cst | crop | ums | aroe. [ arp.ums VL. UNIT. VL.TOTAL | Be.ICMS VL. ICMS VL.IPI | AlicMS | ALIPI
2000121 ACEM BOV | EVE MAIS KG 7914 130179 02013000 |o20 | s102 |Ke 1,014 1,000 36,8621 37,51 2,47 2,54 12,00
2000168 MUSCULO BOV LEVE MAIS KG 8550 02013000 |oz0 | s102 |KG 1,036 1,000 35,8042 37,20 21,75 261 12,00
2000185 PONTA PEITO BOV LEVE MAIS C/08S KG 02022010 |o20 | 6102 | K& 1,112 1,000 27,0856 12 17,28 207 12,00
8845
2000314 FGO COXINHA ASAKG 11300 02074449 | 020 | 5102 | Ke 1,062 1,000 14,9006 15,02 753 0,60 12,00
2000334 FGO PEITO CIOSSO RESF KG 12047 14 0207.13.00 020 | 5102 | ke 1,670 1,000 16,0880 28,37 14,87 1,78 12,00
2000339 MIUDO FGO PE CONG KG 12125 0416508 | 0207.14.34 |020 | 5102 | KG 1,034 1,000 9,9903 10,33 428 0,61 12,00
2002628 MARGARINA CLAYBOM 1KG C/SAL 15171000 |060 | 5405 |UN 1 1,000 11,4800 1149
TRADICIONAL 300307 192833
2003566 LING CALABR M M DEF KG 112637 250 1601.00.00 |os0 | 5405 |Ka 0,930 1,000 22,9802 21,38
3000653 ACUCAR CRISTAL COLOMBO 6KG 10034 | 1701.99.00 |020 | sf02 | UN 1 1,000 22,0800 22,09 7,04 1,27 18,00
24343
3001539 FERMENTO PO ROYAL 250G 13882 13882 | 2102.30,00 | 000 | 51c2 |UN 1 1,000 11,4900 1149 9,49 1,71 18,00
3004133 AZFITE GALLO 250ML EXTRVIRG 178333 | 1500,20,00 | 260 | 5405 |uN 1 1,000 30,8000 30,99
000000000096001317
8225 TEMP BAIAND ANGELICA 50G 254880 1800 | 2103.80.21 | 060 | 5405 |[UN 1 1,000 2,3600 239
39 FEIAQ CARIOCA MESTRE JUCA 1KG 07133398 |0z | s102 | UN 2 1,000 6,7800 1358 5,09 0,82 18,00
283019 0048
3010890 LEITE L V ITALAC 1L INT 305002 0401.20.10 o060 | s405 | UN 7 1,000 5,5000 38,13
00010115901
3018500 REQUELIAO POCOS DE CALDAS 400G 0406,10,90 |460 | 5405 | UN 1 1,000 16,5800 16,59
TRAD P2783 455218
3023108 ESPONJA M USO ASSOLAN PERTUTO 68053080 [460 | 5405 | UN 1 1,000 0,8000 0.9
P14513 26.0601
4020484 VO BRANCO STRAGLIOTTO G/20 G 0407.21.00 |440 | s102 | UN 1 1,000 16,9000 16,99
KATAYAMA P28994 SKU 175
3031822 REFRIG ESPORTIVO 2L PET GUARAN 22021000 o060 | s40s8 |UN 2 1,000 5,2000 10,58
P33174 04061
3035640 OLED SOJA COAMO 900ML TIPO 1 P38202 | 1507.80.11 [o060 | 5406 | UN 1 1,000 7,8600 7,80
24,3657
3036778 BISC MARILAN 170G MAIZENA P39856 1805,31,00 (020 | 5102 |UN 3 1,000 3,9900 1,97 348 063 18,00
2850
CALCULO DO ISSQN
INSC. MUNICIPAL VALOR SERVIGOS ] BASE CALCULO ISS VALOR DO i8S
1082 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Considaragbes - FORNECIMENTO DE GENEROS ALIMENTICIOS PARA RESIDENCIA " \‘)
Consideragdes - DE ACORDO COM TERMO DE COLABORAGAOQ N° 95/2024 P Q\\\\“\\
Cubagem Tolal M3: 45373.904 %\)‘it‘
Nr OV:1900049860/Nr Fature:0090343045/Nr Pedida2500037694 %@\5%5




Consideragties - FORNECIMENTO DE GENEROS ALIMENTICIOS PARA RESIDENCIA
Consideragdes - DE ACORDO COM TERMO DE COLABORAGAO N° §8/2024 P
Cubagem Total M3: 45373.804
Nr OV:1800049860/Nr Fatura:0090343045/Nr Pedido2500037694

RECEBEMOS DE PAGUE MENQS COM PROD ALIM LTDA L2 08 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ABAIXO NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. 000048890
Série 1
PAGUE MENQS COM DANFE
PROD ALIM LTDA L02 Documento Auxiliar de
Nota Fiscal Eletrénica
e RUA DO VATICANO 30 1
paguemenos SAD DOMINGOS 0« Entrada )
g - AMERICANA / SP 1 - Saida CHAVE DE ACESSQO
13471-741 3524.1160.4944.1600.0305.5500.1000.0488.9014.4933.3296
N° 000048890 FL- 2 /2
SERIE 1
NATUREZA DA OPERAGAD PROTOCOLD DE AUTORIZAGAD
Vind.mer adg.rec.ter mer suj.sub.tri.con.con sb 135242660860439 21,11.2024 09:53:43
INSCRIGAD ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIB. ! GNPY CHAVE DE ACESSO P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE
29119 60,494,.418/0003-05 35241160494416000205550010000488001446333296
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAD SOCIAL I CNPJ | CPF DATA DA EMISSAD
| AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032.003/0001-56 21.11.2024
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
R HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 21.11.2024
MUNICiPIO l TELEFONE/FAX uF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAiDA
SOROCABA 1598707110 SP 798543529111 08:52:39
FATURA
Data de vencimanto das Duplicatas: ©00.00.0000
QALCULO DO IMPOSTO
: CALCULO ICMS | VALOR DO ICMS | BASE CALCULO ICMS 5T | VALOR DO ICMS 8T [ VALOR TOTAL PRODUTOS
- 111,99 14,84 0,00 0,00 450,62
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO | DESCONTO | OUTRAS DESPESAS ] VALOR DO IPI | VALOR TOTAL DA NF
0.00 f 63,71- 0,00 0,00 386,91
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA I CODIGO ANTT | PLACA I uF | CNPJ
0 -por conta do
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAD ESTADUAL
QUANTIDADE [ssnécts | MARCA NUMERAGAO | PESO BRLTO PESO LiQUino
38 32,325 KG 31,058 KG
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
cOD. PROD. DESCRIGAD DO PRODUTOISERVIGO NcwsH | cst | crop | umB | QTDe. | arp.ume VL. UNIT. VL. TOTAL | Bc. icMs VL. ICMS VL. Pl | AlCMS | ALIPI
3014780013 | DESOD NIVEA 150ML AERO FEM, 3307.20.10 | 560 5406 | UN 2 1,000 16,7900 3358
PEARL/BEAUTY 37848 83731-03300-48
3014612001 | GHA LFAO G0 1G GAMOMILA 9277 1211.90.800 | 560 5405 |UN 3 1,000 3,0000 11,07
000000002128041033 1
3015882001 | SH SEDA 325ML, CERAMIDAS 274380 3305.10.00 | 360 5405 | UN 2 1,000 13,4600 26,98
84145983
CALCULO DO ISSQN
INSC. MUNICIPAL VALOR SERVIGOS BASE CALCULO IS8 | VALOR DO 188 J
1082 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS A
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO




&% Santander 033-7 I

/w’ . lk Y \LAALO O

RECIBO DO PAGADOR

Local de Pagamento
PAGAVEL PREFFRENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Vencimento 19/12/2024

Beneficidrio Agéncia / Cod. Beneficiario
PAGUE MENQS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT - 60.494.416/0001-35 0010 / 0148887
AV DA AMIZADE , 2085 - JARDIM ADELIA - SANTA BARBARA D OESTE - SP - CEP: 13455082
Data do Documento No. do Documento Espécie doc. Aceite Data Processamento 22/11/2024 MNosso Ndmero

21/11/2024 000048890001 oM NAD ACEITO 0000000143454
Uso do Banco Cartelra Espécie Moeda REAL Quantidade {x) Valor RS (=) Valor do Documento

ELETR C/REG 0,00 RS 386,91

Pagador AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AIG 07.032.003/0001-56

R HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 - SCROCABA - SP
Beneficidrio Final

Mensagem / Instruges (Texto de Responsabilidade do Beneficidrio)
JUROS DIARIO DE RS 0,31

- 24 via impressa via Internet Banking em 22/11/2024

Autenticagio Mecinica

03399.01480.88700.000008.14945.401041.1.99350000038691

Corta na Linha Pontithada

Local de Pagamento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Vencimento 19/12/2024

Agéncia / Cod. Beneficiario

Beneficlario
PAGUE MENOS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT - 60.494.416/0001-35 0010/ 0148887
AV DA AMIZADE , 2085 - JARDIM ADELIA - SANTA BARBARA D OESTE - SP - CEP: 13455082
Data do Documento No. do Documento Espécie doc. Acelte Data Processamento 22/11/2024 Nosso Nimero
21/11/2024 000048890001 DM NAD ACEITO 0000000149454
Uso do Banco Cartelra Espécie Moeda REAL Quantidade (x) valor RS (=) Valer do Documento
FLETR C/REG 0,00 RS 386,91
Instrugdes {-) Descontos/Abatimento
JURDS DIARIO DE RS 0,31 RS 0,00
(+} Mara/Multa
RS 0,00
(=) Valor Cobrado
Pagador AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032.003/0001-56
R HUMBERTO DF CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 1B061-000 - SOROCABA - SP
Beneficidrio Final:
e e BN
Autenticacio Mecanica

RCREATRARRAVAREAMINARIANRN .-

,(;33\'

Q-
NS

Q‘;&(\J Qﬂ\\\‘%L




17/12/24, 13:25 GereNciador::::CAIXA

GEREN&%D&A
22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 00356 | 1292 | 000577590803-8

Representacdo numérica do cédigo de barras: 833236%104683%23;00'000008 19945401044 1
Instituicdo Emissora - Nome do Banco: BANCO SANTANDER S.A.

Cédigo do Banco: 33

Cédigo do ISPB: 90400888

Beneficiario original / Cedente

Nome Fantasia: PAGUE MENOS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT
Nome/Razdo Social: PAGUE MENOS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT
CPF/CNPJ: 60.494.416/0001-35

Pagador Sacado

Nome/Razé&o Social: AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AIG
CPF/CNPI: 07.032.003/0001-56

Pagador Final - Correntista

Nome/Razdo Social: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032,003/0001-56

Data do Vencimento: 19/12/2024

Data de Efetivacdo / Agendamento: 16/12/2024

Valor Nominal do Boleto: 386,91

Juros (R$): 0,00

10F (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00

Desconto (R$): 0,00

Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 386,91

Valor Pago (R$): 386,91

Data/hora da operagao: 16/12/2024 08:32:57

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa 1/2



17112124, 13:25 GereNciador::::CAIXA

Cédigo da operacdo: 39809234379
Chave de seguranca: J9S866M8431TFEC6

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa 2/2
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[bb.com.br] - Boleto gerado pelo sistema MPAG. 13/12/2024 10:08:46
INSTRUGOES:
Valor do Documento: 217,56Valor da Multa: 0,00Valor dos Juros: 0,00Valor da Corregdo: 0,00

Clique aqui e pague este boleto através do Auto Atendimento Pessoa Fisica.
Clique aqui e pague este boleto através do Auto Atendimenfo Pessoa Juridica.

Recibo do Pagador

2 BANCODOBRASIL | 001-9 | 00190.00009 02845.724901 00127.992170 9 99320000021756

Nome do PagadedCPF/ICNPWEndareco
AGINDO JUNTOS GERAMOS AJG CPF/CNPJ: 07032003000156
R HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA, SOROCABA -SP CEP:18061000
 SacadoriAvalista e - "
Nosso-Nimero Nr. Documento Data de Vencimento Valor do Documento (=) Valor Pago
§.2ﬂﬁ5.7.?.4900912,79§2 s 28457240000127992 16/12/2024 @ 217,56 E
Nome de Benaficiirio/ CPF/ICNPY/Enderago
MUNICIPIO DE AMERICANA CPF/CNPJ: 45.781.176/0001-66
gAVENIDA BRASIL 85 SECRETARIA DE FAZENDA , AMERICANA - SP CEP: 13465901

Agéncia/Codigo do Banofciaric N Autenticacho Mechnica
5 319-0/ 59450-4

i

3‘ BANCO DO BRASIL ] 001-9 | 00190.00009 02845.724901 00127.992170 9 99320000021756

§ Local de Pagsmento Data de Vencimento

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 16/12/2024

i

Nome do Bensficiano/CPFICNP. Agéncla/Codigo o Benaliclério

MUNICIPIO DE AMERICANA CPF/CNPJ: 45,781.176/0001-66 319-0/ 594504

Data do Documento Nr. Decumento Espécie DOC Aceite Data de Processamento

13/12/2024 “523457249000127992 DS VAN H3Mze004
g Uso do Banco

28457249000127992 -

arteira Espécie - Quantidade § xValor
7 R$ g

Informagbas de Respansabmdnds do Baneficiario
Valor de Documento: 217,56
Valor da Multa: 0,00

Valor deos Juros: 0,00 gwmmwu

Valor da Corregdo: 0,00 -K\E\\\r‘)

ae] o

(=} Vaior Cnbmda 5\1%\5“
\k?\
=\(QQ‘ .\\'\%'L"‘

Nome do PagadorGPFICNPEndersss o Ny
AGINDO JUNTOS GERAMOS AJG CPF/CNPJ: 07032003000156 0
R HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA,
SOROCABA-SP CEP:18061000 Cédigo de Baixa

SacadoriAvalista

A TR




17/12/24, 13:26

GEREN E?ﬁ@i&A

22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

G.erenc:iaDor CA.IXA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPI:

Nome:

Conta de débito:

07.032.003/0001-56

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

00356 | 1292 | 000577590803-8

Instituicido Emissora - Nome do Banco:

Cbédigo do Banco:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPI:

Pagador Sacado
Nome/Raz&o Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:

CPF/CNPJ:

Representagdo numérica do cédigo de barras:

00190.00009 02845.724901 00127.992170 8
99320000021756

BANCO DO BRASIL S/A

1

MUNICIPIO DE AMERICANA
MUNICIPIO DE AMERICANA

45.,781.176/0001-66

AGINDO JUNTOS GERAMOS AJG

07.032.003/0001-56

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

07.032.003/0001-56

Data do Vencimento:

Data de Efetivagdo / Agendamento:
Valor Nominal do Boleto:

Juros (R%):

IOF (R$):

Multa (R$):

Desconto (R$):

Abatimento (R$):

Valor Calculado (R$):

Valor Pago (R$):

16/12/2024
16/12/2024
217,56
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
217,56

217,56

Data/hora da operagéo: 16/12/2024 08:48:06

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa

1/2



17112124, 13.:26 G.erenc:iaDor CA.IXA

Coédigo da operagdo: 39809268680
Chave de seguranca: KHS3PRZH4AH04GHG

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa 212




16/12/24, 09:55 G:e ren:c:iador---C_AIXA

GEREN EFAD‘%A

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Gerenciador Financeiro CAIXA

Emitente: AIG

Conta origem: 0356 | 1292 | 000577590768-6
Conta destino: 0356 | 1292 | 000577590803-8
Nome destinatario: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
Valor: R$ 5,40

Identificacio da operacio: TARIFA 06.12 RT AMERICANA

Data de débito: 16/12/2024

Data/hora da operacgdo: 16/12/2024 09:55:21

Cédigo da operagdo: 21652255
Chave de seguranca: VYQ9KR6IQZHN3IKXW

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia.processa
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Relagido de Totais Liquidos Pég: 1
Periodo de: 01/12/2024 3 31/12/2024 13° Salario - 22 Parcela
Razdo Social:AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG C.N.P.J./CEI: 07.032.003/0001-56
Enderego:Rua Humberto de Campos N°:680
Complemento: Bairro:Jardim Zulmira
Cidade:Sorocaba UF:SP CEP:18061-000
Caodigo Funcionério CPF Data Pagamento | Valor Liquido
Depto: 39 - RT AMERICANA A= F -9
2126|BEATRIZ DE MELO PELEGRINO 464.538.078-82 20/12/2024 R$ 768,14
2596|DIOGO DA SILVA MELLO 503.812.678-22 20/12/2024 R$ 211,77
2547|FABIANE ROSA DE CARVALHO 178.275.378-80 20/12/2024 RS 254,17
2563|IZABEL CRISTINA BARBOZA 269.990.718-96 20/12/2024 R$ 149,79
2544 | KARLA NAYARA DA SILVA LIMA B828.183.982-15 20/12/2024 R$ 241,73 |
2039|NATALIA BARBOZA DE OLIVEIRA 303.342.258-23 20/12/2024 R$ 821,36
2015|STHEFAN] RODRIGUES GARCIA JORGE 378.980.548-30 20/12/2024 R$ 929,09
Total: R$ 3.376,05
Total dos Deptos: R$ 3.376,05|~"
J)3y 2
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16/12/2024 10:08:17
Pag:1

Folha de Pagamento - 13° Salario (2° Parcela)
Apelido: ASSOCIAC Razédo Social: AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

CNPJ/CEI: 07.032.003/0001-56 Inscrigdio: 798543529111 Periodo de: 01/12/2024 a 31/12/2024

Enderego: Rua Humberto de Campos 680 Bairro: Jardim Zulmira Cidade: Sorocaba UF:SP
Depto: 39 - RT AMERICANA
Cod: 2126 Nome: BEATRIZ DE MELO PELEGRINO Fungéo: Cuidador(a) Dep. IR: 0
Admiss8o: 17/04/2024  Situagdo: Ativo Salério: 1.660,40
93 13° Salario 2° Parcela 8,00 1.340,50 97 Desc. 12 Parcela 13° Salario 665,64
1089 Insalubridade 13° 211,80 | 113 INSS Sobre 13°, Saldrio 9,00 118,52
Base INSS Empresa: 1.552,30 Base INSS Funcionario: 1.552,30 Base I.R.R.F. 1.552,30
Base F.G.T.5. 886,66 F.G.T.S. 70,93 Dedugbes: 564,80
Proventos: 1.552,30 Descontos: 784,16 Liquido: 768,14
Céd: 2596 Nome: DIOGO DA SILVA MELLO Fungdo: TEC. ENFERMAGEM Dep. IR: 0
Admissdo: 13/11/2024  Situagdo: Ativo Salario: 2.375,00
93 13° Salario 2° Parcela 2,00 395,83 97 Desc. 12 Parcela 13° Salario 197,92
1089 Insalubridade 13° 47,07 | 113 INSS Sobre 13°, Salario 7,50 33,21
Base INSS Empresa: 442,90 Base INSS Funcionario: 442,90 Base LR.R.F. 442,90
se F.G.T.S.: 244,98 F.G.T.S. 19,60 Dedugdes: 564,80
Froventos: 442,90 Descontos: 231,13 Liquido: 211,77
Céd: 2547 Nome: FABIANE ROSA DE CARVALHO Fungao: Cuidador(a) Dep. IR: 1
Admissdo: 04/10/2024  Situagdo: Ativo Salario: 1.660,40
93 13° Salario 2® Parcela 3,00 428,55 97 Desc. 12 Parcela 13° Salario 207,55
1089 Insalubridade 13° 70,60 | 113 INSS Sobre 13°. Salario 7,50 37,43
Base INSS Empresa: 499,15 Base INSS Funcionario: 499,15 Base LR.R.F.; 499,15
Base F.G.T.S.: 291,60 F.G.TS. 23,33 Dedugdes: 564,80
Proventos: 499,15 Descontos: 244,98 Liquido: 254,17
Céd: 2563 Nome: [ZABEL CRISTINA BARBOZA Fungdo: AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS Dep. IR: 0
Admissdo: 22/10/2024  Situagdo: Ativo Salério: 1.500,00
93 13° Salario 2° Parcela 2,00 250,00 97 Desc. 12 Parcela 13° Salario 125,00
1089 Insalubridade 13° 47,07 | 113 INSS Sobre 13°, Salario 7,50 22,28
Base INSS Empresa: 297,07 Base INSS Funcicnario: 297,07 Base |.R.R.F.: 297,07
Base F.G.T.S. 172,07 F.G.T.S. 13,77 Dedugdes: 564,80
Proventos: 297,07 Descontos: 147,28 Liquido: 149,79
Cod: 2544 Nome: KARLA NAYARA DA SILVA LIMA Fungédo: Cuidador(a) Dep. IR: 0
‘dmissdo: 02/10/2024  Situagdo: Ativo Salario: 1.660,40
93 13° Salario 2° Parcela 3,00 415,10 97 Desc. 1? Parcela 13° Salario 207,55
1089 Insalubridade 13° 70,60 | 113 INSS Sobre 13°. Salério 7.50 36,42
Base INSS Empresa: 485,70 Base INSS Funcionario: 485,70 Base |.R.R.F.: 485,70
Base F.G.T.S.. 278,15 F.G.T.S. 22,25 Dedugbes: 564,80
Proventos: 485,70 Descontos: 243,97 Liquido: 241,73
Céd: 2039 Nome: NATALIA BARBOZA DE OLIVEIRA Fungéo: Cuidador(a) Dep. IR: 4
Admissdo: 06/03/2024  Situagdo: Ativo Salario: 1.660,40
93 13° Salario 2° Parcela 10,00 1.443,46 97 Desc. 1° Parcela 13° Salario 727,52
1089 Insalubridade 13° 235,33 113 INSS Sobre 13°. Salario 9,00 129,91
Base INSS Empresa: 1.678,79 Base INSS Funcionario: 1.678,79 Base I.R.R.F.: 1.678,79
Base F.G.T.S.: 951,27 F.G.T.S. 76,10 Dedugdes: 888,27
Proventos: 1.678,79 Descontos: 857,43 Liquido: 821,36
Cdd: 2015 Nome: STHEFANI RODRIGUES GARCIA JORGE Fungao: Cuidador(a) Dep. IR: 1
Admissdo: 01/03/2024  Situagdo: Ativo Saldrio: 1.660,40
93 13° Salario 22 Parcela 10,00 1.694,45 97 Desc. 1? Parcela 13° Salario 848,19
1089 Insalubridade 13° 235,33 113 INSS Sobre 13°. Salario 9,00 152,50




Folha de Pagamento - 13° Salario (2° Parcela)

Apelido: ASSOCIAC Razdo Social: AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

16/12/2024 10:08:17
Pag:2

CNPJ/CEI: 07.032.003/0001-56

Inscrigdo: 798543529111

Periodo de: 01/12/2024 a 31/12/2024

Enderego: Rua Humberto de Campos 680 Bairro: Jardim Zulmira Cidade: Sorocaba UF:SP
Base INSS Empresa: 1.929,78 Base INSS Funcionario: 1.929,78 Base l.LR.R.F.: 1.929,78
Base F.G.T.S.. 1.081,59 F.G.T.S. 86,563 Dedugdes: 564,80
Proventos: 1.929,78 Descontos: 1.000,69 Liquido: 929,09
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Folha de Pagamento - 13° Salario (2* Parcela) 16/12/2024 10:08:17
Apelido: ASSOCIAC Razéo Social: AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG Pag:3
CNPJ/CEI: 07.032.003/0001-56 Inscrigdo: 798543529111 Periodo de: 01/12/2024 a 31/12/2024
Enderego: Rua Humberto de Campos 680 Bairro: Jardim Zulmira Cidade: Sorocaba UF:SP
Lancamentos
Proventos Descontos

93 13° Salario 2® Parcela 38,00 5.967,89 97 Desc. 12 Parcela 13° Salario 2,979,37
1089 Insalubridade 13° 917,80 | 113 INSS Sabre 13°, Saldrio 57,00 530,27
Proventos: 6.885,69 Descontos: 3.509,64 Liquido: 3.376,05

Base INSS Sem Exp. 6.885,69 Base INSS Ap. 15 Anos: 0,00 Base INSS Ap. 20 Anos; 0,00 Base INSS Ap. 25 Anos: 0,00
INSS Empresa Sem Exp.: 1.514,85 INSS Emp. Ap. 15 Anos: 0,00INSS Emp. Ap. 20 Anos: 0,00 INSS Emp. Ap. 25 Anos: 0,00

0001 - SalEduc 2,50 % 172,14 0002 -Im:ra 0,20 % 18,77 0016 - Senac 1,00 % 68,86
= 0032 -Sesc  1,50% 103,29 0064 - Sebrae 0,60 % 41,31

Base |.R.R.F.: 6.885,69 Dedugdes: 4.277,07
6.885,69 Valor PIS: 68,86

Cod. 1031 Segurados 530,27 Cod. 1058 Deducédo FPAS 0,00
Cod. 1040 Empresa 1.514,85 Cod. 1066 Total Liquido 2,444 49
Cod. 0115 Terceiros 399,35

Total de Funcionarios: 7




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCARBA - SP 130.SAL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cadige Nome Cbo Emprasa Local Dapto Setor Secao Folha
2126 BEATRIZ DE MELO PELEGRINO 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigé
39 RT AMERICANA
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Salario 22 Parcela R$ 8,00 RS 1.340,50
1089 |Insalubridade 13° RS 211,80
97 Desc. 12 Parcela 13° Salario R$ 665,64
113 INSS Sobre 13° Salario R$ 9,00 R$ 118,52
Total Vencimentas Total Descontos
1.552,30 784,16
Total Liquido > 768,14
Salario Base Sal.Contr,INSS Base Calculo FGTS FGTS da MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 1.552,30 886,66 70,93 1.552,30 e
/ [
Assinatura Data
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.SAL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cddige Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Felha
2126 BEATRIZ DE MELO PELEGRINO 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descricio
39 RT AMERICANA
Caédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Salério 2° Parcela R$ 8,00 R$ 1.340,50
1089 Insalubridade 13° R$ 211,80
97 Desc. 1° Parcela 13° Salario R$ 665,64
113 INSS Sobre 13°. Salario R$ 9,00 R$ 118,52
Total Vencimentos Total Descontos
1.552,30 784,18
Total Liquido —> 768,14
Salario Base Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 1.5652,30 886,66 70,93 1.552,30 BT
N
&
R / [
Assinatura \,\‘?\‘S‘ Data
oW v\q‘\\‘-




CA, X A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003697-9

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03697-9
1010

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informacdes

Valor da efetivagdo
Data da efetivagéo

BEATRIZ DE MELO PELEGRINO
464,538.078-82

Crédito em conta corrente

104 - 0961 - 000-732602006-0
130018103

R$ 768,14
17112/2024

Operacéo realizada com sucesso canforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticacdo bancaria:

¥

http://portal.totalbank.com.br/totalbank/views/folnaPagamento/relFolha.xhtml




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.SAL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cadigo Nome Chbo Emprasa Local Depto Setor _;ncao Folha
2596 DIOGO DA SILVA MELLO 322205 39 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Depto Descrigdo
39 RT AMERICANA
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Salario 2® Parcela R$ 2,00 RS 395,83
1089 Insalubridade 13° R$ 47,07
97 Desc. 12 Parcela 13° Salario R$ 197,92
113 INSS Sobre 13°, Salario R$ 7,50 RS 33,21

Total Vencimentos Total Descontos

442 90 231,13
Total Liquido —> 211,77
Salaric Base Sal.Contr.INSS Base Calcuio FGTS FGTS da MES Basa Caleulo IRRF Faixa IRRF
2.375,00 442 .90 244,98 19,60 442 .90 i
/ /
Assinatura Data
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.8AL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Saetor Secao Folha
2596 DIOGO DA SILVA MELLO 322205 39 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Depto Descrigiio
39 RT AMERICANA
Codigo Descrigido Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Saldrio 2° Parcela R$ 2,00 R$ 395,83
1089 Insalubridade 13° R$ 47,07
97 Desc. 1® Parcela 13° Salario R$ 197,92
113 INSS Sobre 13° Salaric R$ 7,50 R$ 33,21
Total Vencimentos Total Descontos
442,90 231,13
Total Liquido —> 211,77
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.375,00 442,90 244,98 19,60 442,90 i

Assinatura




CA ' x A Comprovante de Pagamento de Salario

CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Nome do pagador:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003697-9

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CCD3697-9
1010

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informacgdes

Valor da efetivagéo
Data da efetivagéo

DIOGO DA SILVA MELLO
503.812.678-22

Crédito em conta corrente

104 - 1814 - 000-721028232-8
130018107

R$ 211,77
17/12/2024

Operacdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:

http://portal.totalbank.com.br/totalbank/views/folhaPagamento/relFolha.xhtml




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.SAL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cadigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2547 FABIANE ROSA DE CARVALHO 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descricio
39 RT AMERICANA
Cédigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Saldrio 28 Parcela R$ 3,00 R$ 428,55
1089 Insalubridade 13° R$ 70,60
97 Desc. 1° Parcela 13° Salario R$ 207,55
113 INSS Sobre 13°. Salario R$ 7,50 R$ 37,43

Total Vencimentas

Tatal Descontos

499,15 244,98
Total Liquido —> 25417
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 499,15 291,60 23,33 499,15 i
/ /
Data

Assinatura

AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTOQO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.SAL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2547 FABIANE ROSA DE CARVALHO 516210 39 0 0 1
CUIDADQOR(A)
Depto Descrigio
39 RT AMERICANA
Caodigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Sal4rio 2° Parcela R$ 3,00 RS 428,55
1089 Insalubridade 13° R$ 70,60
97 Desc. 12 Parcela 13° Salario R$ 207,55
113 INSS Sobre 13°. Salario R$ 7,50 R$ 37,43
Total Vencimentos Total Descontos
498,15 244,98
Total Liquido > 254 17
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 499,15 291,60 23,33 499,15 ik

Assinatura




CAIXA c-

mprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador;
CNP.J/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003697-9

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03697-9
1010

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagéo
Data da efetivagao

FABIANE ROSA DE CARVALHO
178.275.378-80

Crédito em conta corrente

104 - 0278 - 000-733044545-3
130018102

R$ 254,17
17/12/2024

QOperacéo realizada com sucesso

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva:
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagio bancaria:

conforme as informagées enviadas pele cliente via arquivo.

0800 726 2492




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.SAL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cadigo Nome Cho Empresa Local Depto Sator Secao Folha
2563 IZABEL CRISTINA BARBOZA 514320 39 0 0 1
AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS
Depto Deacriglo
39 RT AMERICANA
Cdédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Salério 2° Parcela R$ 2,00 R$ 250,00
1089 Insalubridade 13° R$ 47,07
97 Desc. 1% Parcela 13° Salario R$ 125,00
113 INSS Sobre 13°. Salario R$ 7,50 R$ 22,28
Total Vencimentos Tatal Descontos
297,07 147,28
Total Liquido ~> 149,79
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.500,00 297,07 172,07 13,77 297,07 s
/ /
Assinatura Data
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.8AL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cddigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2563 |ZABEL CRISTINA BARBOZA 514320 39 0 0 1
AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS
Depto Descrigiio
39 RT AMERICANA
Codigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Salério 2* Parcela R$ 2,00 RS 250,00
1088 Insalubridade 13° R$ 47,07
97 Desc. 12 Parcela 13° Salario R$ 125,00
113 INSS Sobre 13°. Salario R$ 7,50 RS 22,28
Total Vancimentos Total Descontos
297,07 147,28
Total Liquido => 149,79
Salario Base sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.500,00 297,07 172,07 13,77 297,07 —

Assinatura




CA' X A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003697-9

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salérios

2 - FOLHA AJG CC03697-9
1010

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagio
Data da efetivagéo

IZABEL CRISTINA BARBOZA
269.990.718-96

Crédito em conta corrente

104 - 1814 - 000-732718733-3
130018101

R$ 149,79
17/12/2024

Operagao realizada com sucesso conforme as informacdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:

LS




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.8SAL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2015 STHEFAN| RODRIGUES GARCIA JORGE 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigdo
39 RT AMERICANA
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Salario 2® Parcela R$ 10,00 R$ 1.694,45
1089 Insalubridade 13° R$ 235,33
97 Desc. 12 Parcela 13° Salério R$ 848,19
113 INSS Sobre 13°. Salario R$ 9,00 R$ 152,50
Total Vancimantas Total Descontos
1.929,78 1.000,69
Total Liquido > 929,09
Salario Base Sal.Contr,INSS Basa Caleulo FGTS FGTS da MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 1.929,78 1.081,59 86,53 1.929,78 iy
/ [
Assinatura Data
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.SAL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secac Folha
2015 STHEFANI RODRIGUES GARCIA JORGE 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigio
39 RT AMERICANA
~ Cddigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Saldrio 2° Parcela R$ 10,00 R% 1.694,45
1089 Insalubridade 13° RS 235,33
97 Desc. 12 Parcela 13° Salario R$ 848,19
113 INSS Sobre 13° Salario R$ 9,00 R$ 152,50
Total Vencimentos Total Descontos
1.929,78 1.000,69
Total Liquido —> 929,09
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 1.929,78 1.081,59 86,53 1.829,78 B
Assinatura ?:‘(_',\BY\%
N o o
<d w\'&




CAIXA <

mprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador;
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003697-9

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03697-9
1010

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Farma de Pagamenta:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informacgbes

Valor da efetivagdo
Data da efetivacéo

STHEFANI RODRIGUES GARCIA JORG
378.980.548-30

Crédito em conta corrente

104 - 2356 - 000-734224973-5
130018106

R$ 929,09
17/12/2024

Operagao realizada com sucesso conforme as informages enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagéo bancaria:

- T

http://portal.totalbank.com.br/totalbank/views/folhaPagamento/relFolha.xhtml



AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.8AL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cédige Nome Cho Empresa Local Dapto Setor Sacao Folha
2039 NATALIA BARBOZA DE OLIVEIRA 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigéo
39 RT AMERICANA
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Salario 2° Parcela R$ 10,00 RS 1.443,46
1089 Insalubridade 13° R$ 235,33
97 Desc. 1° Parcela 13° Salario R$ 727,52
113 INSS Sobre 13°. Salario R$ 9,00 R$ 129,91

Total Vencimentos

Total Descontos

1.678,79 857,43
Total Liquido ~> 821,36
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS da MES Base Caloulo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 1.678,79 951,27 76,10 1.678,79 wiiee
/ /
Assinatura Data

AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.SAL.2a.P

07.032.003/0001-56 Dezembro/2024

Cddigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2039 NATALIA BARBOZA DE OLIVEIRA 516210 39 D 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigéo
39 RT AMERICANA
Codigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Saldrio 2® Parcela R$ 10,00 R$ 1.443,46
1089 Insalubridade 13° R$ 235,33
97 Desc. 1° Parcela 13° Salario R$ 727,52
113 INSS Sobre 13° Salario R$ 9,00 R$ 129,91
Total Vencimentos Total Dascontos
1.678,79 857,43
Total Liquido —> 821,36
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 1.678,79 951,27 76,10 1.678,79 e
/ [

Assinatura




CAILXA <

mprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356-5/003-000003697-9

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03697-9
1010

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Farma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivacédo
Data da efetivagéo

NATALIA BARBOZA DE OLIVEIRA
393.342.258-23

Crédito em conta corrente

104 - 1937 - 000-733153028-4
130018105

R$ 821,36
17/12/2024

Operacao realizada com sucesso

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva:
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagio bancéria:

T

conforme as informagaes enviadas pelo cliente via arguivo.

0800 726 2492

http://portal.totalbank.com.br/totalbank/views/folhaPagamento/relF olha.xhtml




AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.SAL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cadigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2544 KARLA NAYARA DA SILVA LIMA 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigio
39 RT AMERICANA
Caédigo Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Salario 28 Parcela R$ 3,00 R$ 415,10
1089 Insalubridade 13° R$ 70,60
97 Desc. 12 Parcela 13° Salario R$ 207,55
113 INSS Sobre 13°. Salario R$ 7,50 RS 36,42

Total Vencimentos Tatal Descontos

485,70 243,97
Total Liquido ~> 241,73
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS da MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 485,70 278,15 22,25 485,70 el
/ /
Assinatura Data
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG RECIBO DE PAGAMENTO
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 SOROCABA - SP 130.8SAL.2a.P
07.032.003/0001-56 Dezembro/2024
Cédige Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
2544 KARLA NAYARA DA SILVA LIMA 516210 39 0 0 1
CUIDADOR(A)
Depto Descrigiio
39 RT AMERICANA
Céodigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
93 13° Salério 2® Parcela R$ 3,00 R$ 415,10
1089 Insalubridade 13° R$ 70,60
97 Desc. 17 Parcela 13° Salario R$ 207,55
113 INSS Sobre 13°. Salario R$ 7,50 R$ 36,42
Total Vencimentos Total Descontos
485,70 243,97
Total Liquido —> 241,73
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.660,40 485,70 278,15 22,25 | ‘&:\ 485,70 —

Assinatura




09/01/2025

GEREN E%D'%E,A

Comprovante de Transagédo Pix

&, S
1<

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052024121812065f6c54f00e3

Situagdao: EFETIVADA Data e Hora:

Valor Original: R$ 241,73 Valor Atualizado: R$ 241,73

Detalhes: 2a parcela 13 RT AMERICANA

18/12/2024 as 09:08:49

Tarifa: R$ 0,00

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
07.032.003/0001-56

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

CNPJ:

Instituigdo:

Destino

Nome: KARLA NAYARA DA SILVA LIMA

CPF: XXX.183.982-XX

Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Codigo da operagéo:

Chave de seguranga:

39911075702
H272WG9HAV333W37

Caso tenha duvidas ou ndo reconhega esta transaggo, entre em contato com o Alé CAIXA e informe o ID Transagéo presente

neste comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitals e Regides Metropolitanas: 4004-0104)

SAC CAIXA: 0800 726 0101
QOuvidoria: 0800 725 7474
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




RECEBEMOS DE LOJA 02 - CANDIDO CRUZ 08 PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DANOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO.
EMISSAQ; 18/12/2024 VALOR TOTAL: 37,05 DESTINATARIO: daniela maria m - Rua Tivoli, 78, 13478873 - Americana - SP

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Ne. 468394
SERIE |

MR

LU

CHAVE DE ACESSO

3524 1212 8341 8500 0208 5500 1000 4683 9414 9862 0424

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda. gov, br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

Identificagio do Emitente DANFE '
LOJA 02- CANDIDO CRUZ  |[DOCUMENTO AUXILIA
DANOTA FISCAL

RUA DR CANDIDO CRUZ, 727 ELETRONICA
CENTRO 0- ENTRADA
Americana I - SAIDA
sp 13465-350 N° 468394
1934710030 SERIE: |

PAGINA: 1/1

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
135242975491112 18/12/2024 15:36:38

NATUREZADA OPERACAO
Nota Fiscal de Referéncia

INSCRICAO ESTADUAL
1651892421 14

INSC.EST.SUBST TRIBUTARIO CNPJ
12834185000208

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CPF/ CNPJ DATADAEMISSAQ
daniela maria m 37817120870 18/12/2024
ENDERECO BAIRRO CEP DATA DA ENTRADA/ SAIDA
Rua Tivoli. 78 Jardim Mirandola 13478873 18/12/2024
MUNICIPIO FONE/ FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORADASAIDA
Americana 19991047772 SP ISENTO 15:36
FATURA / DUPLICATA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 49,12
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 21,06 8.99 0,00 37.05
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA VEICULO UF | CNPI/ CPF
9= Sum Ocorrénela de Transporte

ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 0,000 0,000

DAI)OS DOS PRODUTOS / SERVICOS

468

Descrigiio dos produtos / servicoy
NORFLOXACING 400MG 14CPR MEDL
Lote  DEPOGOO2 Qud: | Valid: 30/04/2025

30049067

CALCULO DO ISSQN

INSCRICAO MUNICIPAL

VALOR TOTAL DOS SERVICOS | BASE DE CALCULO DO ISSQN

VALOR DO ISSQN

DADOS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Nota fiscal impressa rel. aos documentos:

Cupons fiscais eletrénicos (SAT)
Equip. 001110684 133957

PAGO - PELO TERMO DE COLABORAGAQ 99/2024 RT AMERICANA

RESERVADO AO FISCO

Documento emitido por Linx Big Farma | https:/fwww.linx.com.br/linx-big-farma/




18/12/2024

GERENCIAD il o
CAISA @<
Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E0036030520241218172835aa8e17e77
Situagao: EFETIVADA Data e Hora: 18/12/2024 as 14:30:00
Valor Original: R$ 37,05 Valor Atualizado: RS 37,05 Tarifa: R$ 0,00

Detalhes: medicamento RT AMERICANA

Origem

Nome: ASSOC BENANTONIO JOSE GUARDA
CNPJ: 07.032.003/0001-56

Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: DROGARIATODODIALTDA
CNPJ: 12.834.185/0001-18
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Codigo da operagdo: 39927957489
Chave de seguranga: H272WGOHAV333W37

Caso tenha davidas ou ndo reconhega esta transagéo, entre em contato com o Ald CAIXA e informe o ID Transag&o presente
neste comprovante,

Alé CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




T Poerenieom g

RECEBEMOS DE LOJA 02 - CANDIDO CRUZ 08 PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DANOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO
EMISSAQ: 20/12/2024 VALOR TOTAL: 28,06 DESTINATARIO: daniela maria m - Rua Tivoli, 78, 13478873 - Americana - SP NF-e

- N 468448
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SERIF 1

Identifica¢iio do Emitente DANFE
LOJA 02 - CANDIDO CRUZ DOCUMENTO AUXILIA
DANOTA FISCAL
RUA DR CANDIDO CRUZ, 727 ELETRONICA CHAVE DE ACESSO
CENTRO 0- ENTRADA 3524 1212 8341 8500 0208 5500 1000 4684 4817 6325 8867
Americana I - SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
SP 13465-350 N° 468448 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
1934710030 SERIE: | PROTOCOLO DE AUTORIZAG AO DE USO
PAGINA: 1/1 135242993720572 20/12/2024 08:48:32
NATUREZA DA OPERAGAO
Nota Fiscal de Referéncia
INSCRIC AO ESTADUAL INSC EST.SUBST TRIBUTARIO CNPJ
165189242114 12834185000208

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CPF / CNPI DATA DA EMISSAO
daniela maria m 37817120870 20/12/2024

ENDERECO BAIRRO CEP DATA DA ENTRADA/ SAIDA
Rua Tivoli, 78 Jardim Mirandola 13478873 20/12/2024

MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Americana 19991047772 SP ISENTO 08:48

FATURA / DUPLICATA

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 49,12
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 21,06 0.00 0,00 28.06
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACAVEICULO UF CNPJ { CPF
9 - Sem Ocorrénein de Tramsporte
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 0,000 0,000

DADOS DOS PRODUTOS /
[Cadig [ eacrichn dos produtin servicas |||
9468 P | NORFLOXACINO 400MG 14CPR MEDLEY
Lote DEI'I3272 Qte: | Valid: 317102025

ERVICOS

it fahanan sladarhbdanidl

0.00

CALCULO DO ISSQN

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS | BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSQN
DADOS

INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

Nota fiscal impressa ref. aos documentos \\\\5’(‘\\\“

Cupons fiscais eletronicos (SAT)
Equip. 001 110684; 134040
PAGO PELO TERMO DE COLABORAC AQ 9972024 RT AMERICANA

Documento emitido por Linx Big Farma | https://www.linx.com.br/linx-big-farma/




20/12/2024

GERENCIADOR & I
CAIXA X

Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202412191513e978f244ch6

Situacdao: EFETIVADA Data e Hora: 19/12/2024 as 12:22:15

Valor Original: R$ 28,06 Valor Atualizado: RS$ 28,06 Tarifa: R$ 0,00
Detalhes: MEDICAMENTOS RT AMERICANA

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: DROGARIA TODODIALTDA
CNPJ: 12.834.185/0001-19
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Cédigo da operagdo: 39971463349
Chave de seguranga: H272WG39HAV333W37

Caso tenha dlvidas ou ndo reconhega esta transagdo, entre em contato com o Ald CAIXA e informe o ID Transagéo presente
neste comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Consideragbes - FORNECIMENTO DE GENEROS ALIMENTICIOS PARA RESIDENCIA
Consideragdes - DE ACORDO COM TERMO DE COLABORAGAO N° 99/2024 P

Cubagem Total M3: 119432.472
Nr OV:1800050794/Nr Fatura:0080347230/Nr Pedido2500038382

RECEBEMOS DE PAGUE MENOS COM PROD ALIM LTDA LOZ OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ABAIXO NF‘e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAG E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. 000049428
Série 1
PROD ALIM LTDA L02 Documente Auxiliar de
Nota Fiscal Efetrénica
RUA DO VATICANO 30 1
uemenos SAO DOMINGOS 0 - Entrada "
pag AMERICANA / SP - Sida [1] CHAVE DE ACESSO
13471-741 3524.1260.4944.1600.0305.6500.1000.0494.2810.4862.0765
N°00D049428  FL- 12
SERIE 1
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD
Venda merc.adg receb de terceiros 13524280884567 1 03.12.2024 13.56:42
INSCRIGAD ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIB. CNPJ CHAVE DE ACESSO P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE
165008129119 60.484.416/0003-06 3524126045441600030565001 000048428 1049520765
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL | CNPJ | CPF DATA DA EMISSAO
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032.003/0001-56 03.12.2024
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO cep DATA DE SAIDA/ENTRADA
R HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 03.12.2024
MUNICIPIO TELEFONE/FAX UF INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DE SAiDA
SOROCABA 1598707110 sp 798543529111 13:56:03
FATURA
Data de vencimento das Duplicatas; 00.00.0000
CALCULO DO IMPOSTO
P+~ CALCULO ICMS I VALOR DO ICMS I BASE CALCULO ICMS ST | VALOR DO ICMS ST l VALOR TOTAL PRODUTOS
X 191,32 27,74 0,00 0,00 718,24 |
VR DO FRETE l VALOR DO SEGURO | DESCONTO | OUTRAS DESPESAS | VALOR DO IP| J VALOR TOTAL DA NF
0,00 0,00 44,86~ 0,00 0,00 673,38
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAG SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT | PLACA | UF | CNP.
0- canta do emitents
ENDEREGO MUNIciPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAD | PESO BRUTO PESO LiQUIDO
82 44,975 KG 43,189 KG
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
CAD. PROD. DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVIGO NcwsH | cst | crop | ume | aroe. | arp.ume viunm, | wvitoraL | Beicms | vi.icwms viipl | aucms | aLiei
2000121 AGEM BOV LEVE MAIS KG 7814 130179 020130.00 | 020 | 5102 | KG 4,102 1,000 36,9893 161,73 82,78 9,93 12,00
2000311 FGO COXA SICOXA RESF K6 11152 0207.13.00 | 020 | 5102 | Ke 2,028 1,000 15,9911 32,43 17,88 2,12 12,00
2000338 MIUDO FGO PE CONG KG 12125 0418508 | 02071434 | 020 | 5102 [xG 2,00 1,000 9,9900 20,04 10,99 1,31 12,00
2000808 OVO BRANGO BRAMBILLA G/12 PVG G od07.0000 [o40 | s102 [N 2 1,000 11,9000 23,98
10857
3000358 FEIAQ CARIOCA GRAQ CAMPO 1KG 9206 | 07433388 020 | s102 | N 4 1,000 6,9900 27,96 10,80 1,84 18,00
27270201
3000467 TEMP OREGANO ANGELICA 10G 9778 1211.90,100 | 0a0 | s102 | U 1 1,000 21900 2,19
1688 1
3000484 PAO FORMA PULLMAN 480G 9813 9101 1905.90.10 | o080 | 5405 [UN 4 1,000 8,9800 35,92
3000515 TEMP NOZ MOSCADA KITANO 8G 5928 ogoe.11.00 [oo0 | st02 [N 1 1,000 7,9900 7.00 7.47 1,34 18,00
000000007130015431
3001943 QJO RALADO VIGOR 506 PARMESAO 0406.20.00 [ooo | s102 | UN 2 1,000 7,2800 14,58 13,64 246 18,00
15005 15905
3004655 TEMP EHIMICHURRI ANGELICA 306 222786 | 0712.80.90 |oo0 | 5102 | UN 1 1,000 4,8800 489 457 0,82 18,00
1927
7 TOALHA PAPEL UNI LAR 50FL DUPLA 48180090 [os0 | s405 |un 1 1,000 59900 569
261393 020262
0690 LEITE COND PIRACANJUBA 270G TP 0402.80.00 |o060 | 5405 |UN 2 1,000 5,9900 11,98
272238 33
3008720 MILHO VERDE KNORR 170G LT 209025 2005.80.00 060 | 5405 |UN 2 1,000 4,8500 978
67405739
3012884 ACUCAR CRISTAL SANTA ISABEL 5KG 1701.00.000 (020 | 5102 [UN 1 1,000 22,0800 22,08 8,08 1,45 18,00
314501 1
3013166 LEITE L V PIRACANJUBA 1L INT G/TAMPA | 02012040 |060 | 5405 [ UN 12 1,000 57800 6,48
314034
019048 CR LEITE QUATA 200G TP P4439 6212 040150.21 |oso | 5405 [UN 2 1,000 3,5800 7,18
3025472 COND PALMOLIVE 350ML HYDRATE 3305.90,000 [ 580 | 5405 |UN 2 1,000 15,8800 3198
HYALURONIC P20806 61028205 1
3025080 SABONETE FLOR YPE 125G ROSAS/AVELA | 3401.11.000 | 460 | s405 | un [ 1,000 2,7800 16,74
P21849 08.1201 1
028782 MOLHO TOMATE TCHETTO 300G 8C TRAD | 21032010 |nso | 5408 | un & 1,000 1,3900 8,34
CALCULO DO ISSQN 4
INSC. MUNICIPAL VALOR SERVIGOS BASE CALCULO ISS I VALOR DO mu/ \%
1082 0,00 )X 0.00
& ~
DADOS ADICIONAIS NN
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO




RECEBEMOS DE PAGUE MENQOS COM PROD ALIM LTDA LOZ OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ABAIXO NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. sogoimgazs
rie

........... S e Sy B R L e e e e e s e e e S G S S e e
caseenoggo | DANFE |0 A0 0 O
PROD ALIM LTDA L02 Documento Auxiliar de
Nota Figcal Eletrénica
RUA DO VATICANO 30 1
SAQ DOMINGOS 0 « Entrada
AMERICANA | SP f-Saicn [7] CHAVE DE ACESSO
13471741 3524.1260.4944.1600,0305.5500.1000.0494.2810.4852.0765
N°QO0049428  FL- 2/ 2
SERIE1
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD
Venda merc.adq raceb.de terceiros 135242B805845871 03.12.2024 13:56:42
INSCRIGAD ESTADUAL INSC. EST. SUBST. TRIB, eNPY CHAVE DE ACESSO P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE
165009129119 60.494.416/0003-05 35241260494416000305650010000404281048520765
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ | CPF DATA DA EMISSAD
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032.003/0001-56 03.12.2024
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO cep DATA DE SAIDA/ENTRADA
R HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 03.12.2024
MUNICIPIO TELEFONEFAX uF INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
SOROCABA 1599707110 8P 798543529111 13:56:03
FATURA
Data de vencimento das Duplicatas: 00.00.0000
CALCULO DO IMPOSTO
B*== CALCULO ICMS | VALOR DO ICMS | BASE CALCULO ICMS 8T | VALOR DO ICMS 8T I VALOR TOTAL PRODUTOS
h 191,32 27,74 0,00 0,00 718,24
V. R DO FRETE | VALOR DO SEGURO | DESCONTO | OUTRAS DESPESAS | VALOR DO IP| | VALOR TOTAL DA NF
0,00 00 44,86- 0,00 0,00 67338
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA I CODIGO ANTT I PLACA I UF | CNPJ
0 - por conta do emitenta
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE l ESPECIE ]rncn NUMERAGAO | PESO BRUTO PESO LiQuino
B2 44,975 KG 43,189 KG
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
CAD, PROD. DESCRICAD DO PRODUTOISERVIGO newmrsH | st | crop | uma | atoe | arto.ume | viunm. | vitota | Beacms | viems | vioer | aucms | AL
P28608
3030037 MILHO PIPOCA YOKI 400G P30465 10059010 [ooo | st02 |UN 1 1,000 6,000 649 6,07 1,08 18,00
7130003222
3035640 OLEO SOJA COAMO 800ML TIPO 1 P38202 | 1507.80.11 [o060 | 5405 |UN 2 1,000 85000 17,48
24,3857
3036382 SAL REFINADO UNISABOR 1KG P3s211 | 25010020 |o20 | stoz | UN 1 1,000 1,9800 1,08 072 013 18,00
5303
3014334003 | DESOD DOVE 150ML AERO FEM, ORIGINAL | 3307.20.40 | 560 | 5405 | UN 4 1,000 20,0900 83,98
287006 84167112
3014503012 | SH PALMOLIVE 350ML NAT, NEUTRO 7478 | 3305.10.00 | 560 | 5405 | UN 2 1,000 11,4800 22,98
AR02571R
3016374001 | GELATINA DR OETKER 20G, UVA 284880 | 2106.00.26 | 000 | si02 | UN 3 1,000 2,3500 7,05 6,50 1,18 18,00
1-92-515088
3016374002 | GELATINA DR OETKER 20G, LIMAO 261881 | 2108.80.26 [000 | 5102 [UN 2 1,000 23500 470 440 078 18,00
1-92-515064
3016374004 | GELATINA DR OETKER 20G MORANGO 21060020 | 000 | 5102 | UN 3 1,000 2,3500 7,05 6,50 148 18,00
201883 1-02-615066
4006 | GELATINA DR CETKER 206, ABAGAXI 21060029 oo | s102 |un 2 1,000 2,3500 470 440 078 18,00
291885 1-92515080
3018374008 | GELATINA DR OETKER 20G FRAMBOESA | 2100.90.20 |o000 | sto2 | UN 2 1,000 2,3500 470 440 0,78 18,00
201888 1-92-515063
3017284001 | CALDO PO MAGGI 356G, GALINHA 308872 | 21041041 | o000 | s102 | un 1 1,000 2,3500 2,30 224 0,40 18,00
12410129
3017880001 | CAFE 3CORAC 500G VACUO TOR/MOID 0001.21.00 [oso | 505 |UN 2 1,000 24,8900 40,78
TRAD 316250 12031215

CALCULO DO ISSQN

INSC. MUNICIPAL VALOR SERVICOS BASE CALCULO IS8 Mm 188
1082 0,00 J#3 N\ 0,00

DADOS ADICIONAIS P ONIAN
'\ , Y,

INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Consideragdes - FORNECIMENTO DE GENEROS ALIMENTICIOS PARA RESIDENCIA
Considerages - DE ACORDO COM TERMO DE COLABORAGAQ N° 98/2024 P
Cubagem Total M3: 119432.472

Nr OV:1900050794/Nr Fatura:0090347230/Nr Pedido2500038382




| Ssortender JOPPROR

B e dcono.

RECIBO DO PAGADOR

Local de Pagamento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Vencimento 31/12/2024

Beneficidrio

Agéncla / Cod, Beneficidrio

PAGUE MENDS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT - 60.494,416/0001-35 0010 / 0148887
AV DA AMIZADE , 2085 - JARDIM ADELIA - SANTA BARBARA D OFSTE - 5P - CEP: 13455082
Data do Documenta No. do Documento Espécie doc. Aceite Data Processamento 05/12/2024 Nosso Ndmero
03/12/2024 000049428001 DM NAD ACEITO 0000000155080
Uso do Banco Carteira Espécle Moeda REAL Quantidade (x) Valor RS (=) valor do Documento
ELETR C/REG 0,00 RS 673,38
Pagador AGINDO IUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032,003/0001-56

R HUMBFRTO DF CAMPQS 680 JARDIM ZUI MIRA 18061-000 - SOROCABA - SP
Beneficidrio Final

Mensagem / InstrugBes (Texto de Responsabilidade do Beneficidrio)
JUROS DIARIO DE RS 0,55

- 28 via impressa via Internet Banking em 5/12/2024

03399.01480.88700.000008.15508.001045.2.89470000067338

Autenticagio Mecdnica
forta ma Linha Pontithade

Local de Pagamento

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER

Vencimento 31/12/2024

Agéncla / Cod. Beneficidrio

Beneficldrio
PAGUE MENDS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT - 60.494,416/0001-35 0010/ 0148887
AV DA AMIZADE , 2085 - JARDIM ADELIA - SANTA BARBARA D OESTE - 5P - CEP: 13455082
Data da Dacumento No. do Documento Espécle doc. Acelte Data Pracessamenta 05/12/2024 Nosso Namero

03/12/2024 000049428001 DM NAO ACEITO 0000000155080
Uso do Banco Cartelra Espécie Moeda REAL Quantidade (x) Valor RS (=) valor do Documento

ELETR C/REG e R$ 673,38

Instrugties (-) Descontos/Abatimento.

JUROS DIARIO DE RS 0,55

R$ 0,00

(+) Mara/Multa
RS 0,00

(=) Valar Cabrado

Pagador AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AIG 07.032.003/0001-56
R HUMBERTC DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 - SORGCABA - SP
Beneficiario Final:

T et

IR AR A

Autenticacio Mecanica




20/12/24, 08:47 GeRenciador...C.AIXA

GERENE%D&A
22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPI1: 07.032.003/0001-56
Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 00356 | 1292 | 000577590803-8

03399.01480 88700.000008 15508.001045 2

Representacdo numérica do cédigo de barras: 99470000067338

Instituicdo Emissora - Nome do Banco: BANCO SANTANDER S.A.

Cédigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Raz&o Social:
CPF/CNPI:

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista

Nome/Razdo Social:

33

90400888

PAGUE MENOS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT

PAGUE MENOS COMERCIO DE PRODUTOS ALIMENT

60.494.416/0001-35

AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AIG

07.032.003/0001-56

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

[ CPF/CNPI: 07.032.003/0001-56
Data do Vencimento: 31/12/2024
Data de Efetivacdo / Agendamento: 19/12/2024
Valor Nominal do Boleto: 673,38
Juros (R$): 0,00
IOF (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00
Valor Calculado (R$): 673,38
Valor Pago (R$): 673,38
Data/hora da operacgdo: 19/12/2024 11:41:12

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogqueto_nova_cobranca.processa

1/2



20/12/24, 08:47 GeRenciador...C.AIXA

Cédigo da operacdo: 39971527347
Chave de seguranga: KKVG91YQ2YWNXG4A

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacgdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa 2/2



@ Receita Federal

A
K + /4%’\1?4;{ COruOn

Documento de Arrecadacao
de Receitas Federais

CNPJ Razéo Social
07.032.003]0001-56] [AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG ]
Perfodo de Apuragio Data de Vencimento Nimero do Documento Pagar este documento até
Novembro/2024 20/12/2024 07.16.24353.0916602-0 | ¢ : s
rObservacﬁes
N° Recibo Declaragéo: 50000295149585
=
Composigio do Documento de Arrecadacéo
Caédigo Denominagdo Principal Multa Juros Total
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 1.745,87 1.745,87
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:11/2024 Vencimento:20/12/2824
1099 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 11 48, 40 48,40
01 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 11%
PA:11/2024 Vencimento:20/12/2024
1138  CONTRIB PREVIDENCIARIA EMPRESA/EMPREGADOR 4.380,99 4.380,99
01 CP PATRONAL - EMPREGADOS/AVULSO0S
PA:11/2024 Vencimento:20/12/2024
1138  CONTRIB PREVIDENCIARIA EMPRESA/EMPREGADOR 88,00 88,00
04 CP PATRONAL - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS
PA:11/2024 Vencimento:20/12/2024
1646 CONTRIB PREV RISCO AMBIENTAL/APOSENT ESPECTAL 438,10 438,18
81 CP PATRONAL - GILRAT AJUSTADD
PA:11/2024 Vencimento:20/12/2024
1170  CP TERCEIROS - SALARIO EDUCAGAO 547, 62 547,62
@1 CP TERCEIROS - SALARIO EDUCAGAO
PA:11/2024 Vencimento:20/12/2024
1176  CP TERCEIROS - INCRA 43,81 43,81
01 CP TERCEIROS - INCRA
PA:11/2024 Vencimento:20/12/2824
1191 CP TERCEIROS - SENAC 219,85 219,05
01 CP TERCEIROS - SENAC
PA:11/2024 Vencimento:20/12/2024
1196 CP TERCETROS - SESC 328,57 328,57
01 CP TERCEIROS - SESC
PA:11/2024 Vencimento:20/12/2024
1200 CP TERCETROS - SEBRAE 131,43 131,43
81 CP TERCEIRDS - SEBRAE
PA:11/2024 Vencimento:20/12/2024
\_ SENDA (Versdo:5.2.0) Péagina: 1/2 18/12/2024 22:37:41 J
85830000079 3 71840385243 6 55071624353 7 09166020875 3

Documento de Arrecadagdo de Receitas Federais
| 85830000079 3 | | 7184038524@ | 550716243537 | [ 09166020875 3 |

AUT&NTICACAO MECANICA
A

o
@5@
oo on e
;-‘?5‘9 q\\r@
CNP.J: 07.032.003/0001-56

Numero: 07.16.24353.0916602-0
Pagar até:

Valor:




) Documento de Arrecadacgao
Receita Federal de Receitas Federais

Composigio do Documento de Arrecadagéo

Cédigo Denominagdo Principal Muita Juros Total

Totais 7.971,84 7.971,84

\_ SENDA (Versd0:5.2.0) Pégina: 2/2 18/12/2024 22:37:41 o




20/12/24, 08:37

GERENE%D& A

G:erenciaDor::::CA.IXA

22 Via - Comprovante de pagamento de DARF NUMERADO

Agente arrecadador:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Conta de débito:

Cédigo de barras: 858300000793 718403852436 550716243537 091660208753
Data do pagamento: 19/12/2024

Namero do documento: 07162435309166020

Valor total: 7.971,84

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

356 / 1292 / 000577590803-8

Convénio:

Identificacdo da operacdo:

Receita Federal do Brasil

INSS RT AMERICANA

Data de débito:

Data/hora da operacéo:

19/12/2024

19/12/2024

Cédigo da operagdo: 622972704

Chave de seguranga: XMS1T8NZ5CYERLYP

Operacéo realizada com sucesso conforme as informagtes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_darf_cod_barra.processa

11



«*— - /&'Wm»\_i Corn s

] Documento de Arrecadagao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ [Razﬂo Social

07.032.003/0001-56) |AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG
Perfodo de Apuragio Data de Vencimento Niimero do Documento
[ Novembro.'2024] [ 2011 2/2024] [ 07.16.24353.0657019-9

rlf)hsar\."ac\’)es

N° Recibo Declaragio: 50000295149585 TR

L8

Composigédo do Documento de Arrecadagio
a Principal Multa Juros Total

Codigo Denominagao
0561 IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 73,59 73,59

@7 IRRF - RD TRB ASSAL PATS/AUS NO EXT A SERV PALS
PA:11/2024 Vencimento:20/12/2024

Totais 73,59 73,59

\_ SENDA (Versdo:5.2.0) Pagina: 1/1 18/12/2024 19:58:49 J
858200000007 735903852435 550716243537 065701994139 ‘{@NTICAQAO MECANICA
N
A e
)
ﬁmj\“ﬁ‘&&
_____________________________________________________________________________ ??@bq%ll‘}?:lf_-_____-w_-_--____________-
Documento de Arrecadagio de Receitas Federais
[858200000007 | [ 73500385243 5 | [ 55071624353 7 | [ 065701994139 |  CNPu: 07.032.003/0001-56
Nomero:  07.16.24353.0657019-9
Pagar até: /2024
Valor: : 3,59




20/12/24, 08:38

GEREN E!ﬁ&& A

Ger-en_ci_ador___ CAiXA

22 Via - Comprovante de pagamento de DARF NUMERADO

Agente arrecadador:

Cédigo de barras:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

858200000007 735903852435 550716243537 065701994139

Conta de débito:

Data do pagamento: 19/12/2024

Nimero do documento: 07162435306570199

Valor total: 73,59

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

356 / 1292 / 0005775908038

Convénio:

Identificacio da operacgdo:

Receita Federal do Brasil

IRRF RT AMERICANA

Data de débito:

Data/hora da operagdo:

19/12/2024

19/12/2024

Cédigo da operagdo: 623023906

Chave de seguranga: RORTABYOL6SXMA3]

Operacio realizada com sucesso conforme as informacgies farnecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474
Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_darf_cod_barra.processa

1



/’;\)’)l ‘ /4 AL COMOH

. Documento de Arrecadagao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Raz#o Social
07.032.003/0001 -56] AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG
Parfodo de Apuragio Data de Vencimento Nimere do Documento
[ NovembroIZD24} [ 24/1 2!2024] ( 07.16.24353.0625439-4

(abservacéas

N° Recibo Declaragdo: 50000295149585

A

Composigdo do Documento de Arrecadacao

Cédigo Denominagado Principal Muita Juros Total
8301 PIS - FOLHA DE SALARIOS 210, 25 210,25
02 PIS - FOLHA DE SALARIOS
PA:11/2024 Vencimento:24/12/2024

Totais 210,25 210,25

\_ SENDA (Vers80:5.2.0) Pégina: 1/1 _\-,_"3"(») ‘ 18/12/2024 19:42:38)
T -
858000000020 102503852433 590716243536 06254394503 0 @?5“ AUTENTICAGAO MECANICA
r.\;.'i\(‘s‘\s
R
EEORESIE
__________________________________________________________________________ g_(\,l‘f__-_______-___________-___________,______-____-____-
Documento de Arrecadagdo de Receitas Federais
[ 85800000002 0| [ 10250385243 3 | [ 59071624353 6 | [062543945030 |  CNPJ: 07.032.003/0001-56
Namero:  07.16.24353.0625439-4
Pagar até: 24/12/2024
Valor: 210,25




20/12/24, 08:38

GEREN Eﬁﬁﬁ}'%

Gere:nc:iador....C.AIXA

22 Via - Comprovante de pagamento de DARF NUMERADO

Agente arrecadador:

Cédigo de barras:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

858000000020 102503852433 590716243536 062543945030

Identificacio da operacéo:

Data do pagamento: 19/12/2024

Namero do documento: 07162435306254394

Valor total: 210,25

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
Conta de débito: 356 / 1292 / 000577590803-8
Convénio: Receita Federal do Brasil

PIS RT AMERICANA

Data de débito:

Data/hora da operagéo:

19/12/2024

19/12/2024

Cdodigo da operagdo: 623060540

Chave de seguranca: YZVNKXV48GWIOWPFR

Operacio realizada com sucesso conforme as informagbes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Alé CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_darf_cod_barra.processa

7



’]i< 3. ﬁv\"‘f,& » Cong

F GT S GFD - Guia do FGTS Digital

Digital

Pagar este documento até

(cPF/CNP do Empregador Nome/Razao Social do Empregador 20/ 12 va 2024
07.032.003 | | AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG a5 215959 (Brasilia)

.

rNam. de Pag. Identificador Tag 1
L il 0124122044972659-3 | | FGTS 11.2024 E 1A 132024 - RT !

Composiééo do Documento

Quantidade
Competéncia Trabalhadores FGTS Mensal FGTS Rescisério Indenizagio Compensatéria Encargos FGTS Total
11/2024 10 1666,65 0.00 0.00 0,00 1696,65
Total Geral: 1.696,65 0,00 0,00 0,00 1.696,65

Observacbes
Tada a equipe do FGTS Digital desela que vecé tenha um Fellz Natal e um Préspero Ano Novo!

§
............ SO e e .?5.5... L MRS
Data de geracac da Guia: 20/12/2024 as 04:04.01 - Pagina 1/ 1 }i“-‘:‘}'&\‘:\\l@‘“
r

O detalhamento da guia pode ser consultado através do endereco hitps./ /fgtsdigital.sisterﬂa&%%

MINISTERIO DO
TRABALHO
£ EMPREGO

FUNDOD DE GARANTIA DO TEMPO DE BERVICO

PIX Copia e Cola:

00020101062122690001 4hr , qov.bob. pix2560pix-groode . caixa.gov. br/apl/vd/cobv/E7 436, 3a0f 78705 3103986

823CATYA ECONOMTCA FEDERALEO0ARrasilias2070503444630479R5

Payload Location:

pix-groode.caina.gov.br/api/vz/cobv/5746221be588436a0aZatacdlciiTRTo



06/01/2025

GERENCIADO & i
CAlXa @<

Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E0036030520241220144624e3615d1d2
Situagdo: EFETIVADA Data e Hora: 20/12/2024 as 12:18:05
Valor Original: R$ 1.696,65 Valor Atualizado: R$ 1.696,65
Detalhes: FGTS RT AMERICANA

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
CNPJ: 00.360.305/0001-04
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Cédigo da operagdo: 40027523013
Chave de seguranga: H272WGSHAV333W37

Caso tenha duvidas ou ndo reconheca esta transagéo, entre em contato com o Alé CAIXA e informe o ID Transagéo presente
neste comprovante.

Alé CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regites Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




RECEBEMOS DE RANDO & VERUCI LTDA - EPP (PADARIA CASABLANCA) 08 PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO
EMISSAQ: 30/12/2024 - DEST./REM.: AGINDCO JUNTOS GERAMOS+ AIG - VALOR TOTAL: RS 244,65

NF-e

DATA DE RECEBIMIINTO

IDUNTIPICACAO Lt ASSINATURA DO RECEBEDOR

N° 000.001.581
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

CASABLANCA)

CEP:13468-060 - AMERICANA - P
TEL: (19)3461-1730

RANDO & VERUCI LTDA - EPP (PADARIA

RUA DAS PAINEIRAS, 621 - JARDIM SAQ PAULO -

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESS()
?-EEgDIMDA A 1 3524 1255 6606 0900 0189 5500 1000 0015 8117 5187 3187

A R TR AT

SERIE 001

N° 000.001.581 f1.1 /1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERACAD

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

VENDAS C/ 8T 135243058746731 30/12/2024 06:31:02
INSCRICAD ESTADUAL INSCRIGAC ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
165076892115 55.660.609/0001-89

DESTINATARIO / REMETENTE

NOMIL/ RAZAO SOCIAL CNP)/ CPY DATA DA EMISSAO
AGINDO JUNTOS GERAMOS+ AJG 07.032.003/0001-56 30/12/2024

ENDEREGO BATRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
RUA HUMBERTO DE CAMPOS 680 JARDIM ZULMIRA 18061-000 30/12/2024

MUNICIPIO FONF/ FAX UR TNSCRICAQ FSTADUAL HORA DA SAIDA
SOROCABA (15)9151-9502 SP 798543529111

FATURA

| DADOS DA FATURA

001581

DUPLICATAS
_ N'DUPLICATA  VENC. VALOR
001 10/01/2025 244,65
CALCULOQ DO TMPOSTO
BASE DE CALCULO DO JCMS VALOR DO ICMS BASE CALC. [CMS SUBST. VALOR DO [CMS SUBST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 62,27
VALOR DO FRITI VALOR DO SLGURO DUSCONTO OUTRAS DLSP. ACLSS. VALOR DO 1Pl
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQ SOCIAT FRETF. POR CONTA CODNIGO ANTT PLACA DO VEICUTO | UF CNPJ/CPF
0 PROPRIO 1 - DESTINATARIO
ENDERECO MLUNICIPIO R INSCRICAQ ESTADLIAL
QUANTIDADL USPECHL MARCA NUMLRACAOQ PISO BRUTO PLSO LIQUIDO

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

PAO FRANCES (Trib.Fed.R$ 32,91 Trib.Est.R$ 29,36
)

19058080| 0500|5405 [KG

> ™
0,00 0,00f 0,00

DADOS ADICIONATS

00 QQ\}\(&
5 q\
W ks

INFORMACOLS COMPLEMENTARLS

T11- Pagamcnto via PTX,

Ver.24.2.D Fonte IBPT

I-"DOC EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL"
T-"NAO GERA DIREITO A CRED FISCAL DE 188 E TPT"

TV- Mercadoria paga com Recurso do Termo 99/2024,
Vir. Tot. Aprox.Tmp. R$ 62,27(25,45%) Fed.32,91 Est.29,36 Ch.96A 549

RESURVADOD AO FISCO

LiSSystem Automaglio 19 3408-0161 (contato@essystem.com bry



07/01/2025

GERENCIADOR i
CAIXA X

Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagao: E00360305202412301303532ca85517a

Situagdo: EFETIVADA Data e Hora: 30/12/2024 as 10:05:49

Valor Original: R$ 244,65 Valor Atualizado: R$ 244,65 Tarifa: R$ 0,00
Detalhes: GENERO ALIMENTICIO RT AMERICANA

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: RANDO E VERUCILTDA
CNPJ: 55.660.609/0001-89
Instituicdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Cédigo da operagdo: 40449788332
Chave de seguranga: H272WGSHAV333W37

Caso tenha dividas ou ndo reconheca esta transagao, entre em contato com o Alé CAIXA e informe o ID Transagao presente
neste comprovante.

Alé CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




RECEBEMOS DE COMERCIAL AMERICANGAS COMERCIC DE GASE AGUA LTDA OSPRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADC AQLADO

NF-e

DAT ECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N° 000003121
SERIE 001

IDENTIFICACAQ DO EMITENTE

COMERCIAL AMERICANGASCOMERCIO DE
GASEAGUALTDA

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

MMM

AV. SAO ERONIMO, 1459 - .[D SAO DOMINGOS - B CHAVEDE ACESSO
CEP:13471-200 - AMERICANA - SP 0- [TRADA 3524 1255 9276 2800 0129 5500 1000 0031 2115 5736 6134
TEL:(19)3405-8588 Ne :IJ&)?JF(\)ODB!: 21 fl1 Consulta de atentic dade no portd naciond daNF-e
. www.nfefazenda gov. br/porta
SERIE 001 ou o site da Sefz A utorizadora
PROTOCOL O DE AUTORIZAGAG DE USO

NATUREZA DE CFERAGAO

135243060999713 30/12/2024 10:14:01

Vendaa vista
INSCRICAD ESTADUAL iNS:R\CAOESTADUAL DO SUBST TRIB CNPJ/ CPF
165078014115 55.927.628/0001-29

DESTINATARIO /REMETENTE

NOME / RAZAC BOCIAL
GERANDOQ JUNTOS GERAMOS +AJG

DATA DA EMISSAC

30/12/2024

GNPJ/ CPF

07.032.003/0001-56

BAIRRO/DISTRITC

CEP

DATA BAIDA / ENTRADA

ENDERECC
RUA HUMBERTO DE CAMPOS, 680 JARDIM ZUMIRA 18061-000 30/12/2024

MUNICIFIO FONE/ FAX UF INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DA SA[DA
Sorocaba SP 798543529111 10:12:17

CALCULO DO IMPCSTO
BABEDE CALCULDDOICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMSSUBST VALORDOICMSSUBST. VALOR TOTAL DOSPRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR DOFRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO CUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGOANTT FLACA DO VEICULG UF CNPJ! CPF
0- REMETENTE
ENDEREGC MUNICIAIO UF INSCRIGAC ESTADUAL
QUANTIDADE ESFECIE MARCA NUMERAGAQ PESOBRUTO PESO LIQUIDO

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

T

i i
GLP ENVASADO EM BOTIJAO 13KG - - CGD,
PRODUTO ANP: 210203001 - UF DE CONSUMO:
SP -

27111910

1.00

5656 |UN

0,00

GLP ENVASADO EM BOTIJAC 13KG - - COD
PRODUTO ANP: 210203001 - UF DE CONSUMO:
sP-

27111910

5656 [UN 1,00

125,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00

DADOSADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

FORNECIMENTQ DE GLP DE 13 KGS DE ACORDO COM TERMO DE COLABORACAO N
99/2024 - NF AGINDO JUNTOS ENTREGUE NA RUA DAS FIGUEIRAS 48, AMERICANA SP.
Val Aprox dos Tributos: Federais R$33.62 - Estaduais R$30.00 - Municipais R$0.00 - Fonte:IBPT.

RESERVADO AD FISCO




07/01/2025

GERENCIADOR & i
CAIXA @)X

Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052024123014020d5968ebde4

Situagdo: EFETIVADA Data e Hora: 30/12/2024 as 11:15:32

Valor Original: R$ 250,00 Valor Atualizado: R$ 250,00 Tarifa: R$ 0,00
Detalhes: GLP RT AMERICANA

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: COMERCIAL AMERICANGAS COMERCIO DE GAS E AGUA LTDA
CNPJ: 55.927.628/0001-29
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Cadigo da operagdo: 40453845436
Chave de seguranga: H272WGSHAV333W37

Caso tenha davidas ou ndo reconheca esta transagao, entre em contato com o Ald CAIXA e informe o ID Transagao presente
neste comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

QOuvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




